Imunopatologicka reakce IV. typu

Imunopatologicka reakce pozdniho typu (tj. reakce IV. typu, typ pozdni, bunécny) se objevuje 12-48 hodin po
styku s alergenem. V séru nejsou volné Ig, reakce je zprostfedkovédna T-lymfocyty.

Bunécna imunopatologicka reakce (tuberkulinovy typ)

Precitlivélost odddleného typu se také nékdy oznacuje jako DTH (delayed type hypersensitivity).

Lokalni reakce je zplsobena zanétlivou reakci zavislou na TH1-lymfocytech, monocytech a makrofazich.
Experimentdlné je zvife imunizovano intradermalné antigenem ve vhodném adjuvans. To podporuje nar@st TH1-
lymfocytl. Po nékolika tydnech se antigen opét injikuje intradermalné a béhem 24 az 72 hodin v misté vpichu
vznika charakteristicka lokalni reakce. Casové prodleva je zplsobena tim, Ze do mista vpichu musi nejdfiv migrovat
TH1-lymfocyty a makrofagy, které se vzdjemné stimuluji. Vznikne tvrdy otok (/indurace). Tato reakce je za
fyziologickych okolnosti namirena proti intracelularnim parazitdm. Alergenem jsou bakterie, plisné&, viry a jejich
produkty. Hlavni zmény vznikaji v koriu, projevi se nejcastéji papulou. Pri dlouhotrvajici stimulaci se makrofagy
mohou ménit na mnohojaderna syncytia, takzvané obrovské bunky. Dermatologickym projevem jsou ,idové*
reakce - mykidy, mikrobidy, bakteridy, tuberkulidy. DTH je podstatou tuberkulinové reakce, kterou zjistujeme
stav imunity proti TBC. Mechanismy oddéalené precitlivélosti jsou zodpovédny za poskozovani tkani béhem TBC a
lepry. Casto dochazi ke vzniku granulomu, v krajnim pfipadé i kaseézni nekréze (viz nekréza). Nékteré
autoantigeny vyvoldvaji tento typ reakce u sarkoidézy nebo granulomatéznich vaskulitid. Infiltrace TH1-lymfocyty s
tvorbou IFN-y je charakteristickd pro demyeliniza¢ni autoimunitni onemocnéni.

Bunécna cytotoxicka reakce (ekzémovy, epidermalni,
kontaktni typ) Porsons T —_
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Reakce podobna DTH, ale TH1-lymfocyty pri ni aktivuji dalsi efektorové
slozky, zejména CD8+ T-lymfocyty. Infikované nebo zménéné bunky jsou
lyzovany Ucinky cytotoxickych T-lymfocytl. Dochazi k ni pri virovych
exantémech a tkdnovych poskozenich vyvolanych nékterymi viry, u

hepatitid je hlavni poSkozeni jater zplisobeno imunopatologickym =
plsobenim TC- a TH1-lymfocytl. Ty napadaji a ni¢i infikované
hepatocyty. Déle se uplatiuji pri akutnich rejekcich transplantovaného Imunopatologické reakce IV. typu

orgdnu, u nékterych forem autoimunitnich tyreoiditid. Stejné

mechanismy jsou zodpovédny za kontaktni dermatitidy vyvolané

nékterymi chemikaliemi (nikl, chrom, slozky kosmetickych vyrobk( a dalsi). Dermatologicky projev ma charakter
ekzému se spongiézou v dermis a lymfocytarnimi infiltraty.

Reakce na cizi téleso

Reakce je podobna DTH, ale vznikd na neantigenni cizorody material. Lepsi biokompatibilitu vykazuji materidly
hydrofilnf:

kontaktni ¢ocky;
kloubni nadhrady;
mammarni implantaty;
Sici material;
dialyzacni membrany;
cévni nahrady...

Zavisi na biokompatibilité. Na nich se adsorbuji proteiny z krevni plazmy. Adsorbované proteiny jsou
rozpoznavany receptory monocytl, makrofagl, trombocytd. Adherované monocyty se aktivuji, exprimuji nékteré
receptory. Makrofagy vytvari syncytia, produkujici IL-1, TNF. Tyto plsobky vytvari lokdlni a systémové reakce.

U silikézy, azbestoézy, beryliézy jsou vdechované ¢astecky ukladany v plicich, stimuluji alveolarni makrofagy.
Tvori se granulomy, stimuluji se fibroblasty, coz vede k plicni fibréze. V pripadé azbestdzy se pridava
karcinogenni efekt azbestu.
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Externi odkazy


https://www.wikiskripta.eu/w/Alergeny
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunoglobuliny
https://www.wikiskripta.eu/w/Z%C3%A1n%C4%9Bt
https://www.wikiskripta.eu/w/T-lymfocyty
https://www.wikiskripta.eu/w/Makrof%C3%A1gy
https://www.wikiskripta.eu/w/Antigen
https://www.wikiskripta.eu/w/Otok
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunitn%C3%AD_obrana_proti_intracelul%C3%A1rn%C3%ADm_bakteri%C3%ADm_a_pl%C3%ADsn%C3%ADm
https://www.wikiskripta.eu/w/TBC
https://www.wikiskripta.eu/w/Lepra
https://www.wikiskripta.eu/w/Nekr%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Sarkoid%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Vaskulitidy
https://www.wikiskripta.eu/w/Roztrou%C5%A1en%C3%A1_skler%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/T-lymfocyty
https://www.wikiskripta.eu/w/Virus
https://www.wikiskripta.eu/w/Hepatitis
https://www.wikiskripta.eu/w/Kontaktn%C3%AD_%C4%8Do%C4%8Dky
https://www.wikiskripta.eu/w/Silik%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Azbest%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/index.php?title=Beryli%C3%B3za&action=edit&redlink=1
https://www.wikiskripta.eu/w/Pl%C3%ADce
https://www.wikiskripta.eu/w/Fibroblasty
https://www.wikiskripta.eu/w/Interstici%C3%A1ln%C3%AD_plicn%C3%AD_procesy
https://www.wikiskripta.eu/w/Karcinogeneze
https://www.wikiskripta.eu/w/Alergie
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunopatologick%C3%A1_reakce_I._typu
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunopatologick%C3%A1_reakce_II._typu
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunopatologick%C3%A1_reakce_III._typu

= |munopatologickad reakce IV. typu - Youtube video (https://www.youtube.com/watch?v=C3E5C0OZ1XC8)
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