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Prequnta de investigacion

;,Cudles son las condiciones
moleculares e inmunoldgicas que
predisponen la coinfeccion HTLV-1 y
tuberculosis?



OBJETIVOS

GENERAL:

Realizar una revision que permita evidenciar algunos mecanismos moleculares e
inmunoldgicos que puedan predisponer el desarrollo de la coinfeccion
HTLV-1 - tuberculosis.



OBJETIVOS

~Describir la incidencia de (HTLV-1/TBC) en territorios vulnerables a nivel nacional e
internacional.

o Especificos:

-Describir los mecanismos moleculares que predisponen a los pacientes a la coinfeccion
(HTLV-1/TBC).

-Describir los mecanismos inmunoldgicos que predisponen a los pacientes a la coinfeccion
(HTLV-1/TBC).



Hipdtesis

Existen aspectos moleculares e inmunoldgicos
asociados que predisponen la coinfeccidn
Tuberculosis, HTLV-1.



Tipo de investigacion

- [staesuna
Investigacion documental, que
permitira recopilar informacion

sobre la coinfeccion HTLV-1/TBC.

Es una investigacion de tipo
descriptivo, cualitativo.

Enfoque de la investigacion

Exploratorio y
descriptivo
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1. Describir la incidencia de (HTLV/TBC) en territorios vulnerables a nivel
nacional e internacional.
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1. Describir la incidencia de (HTLV/TBC) en territorios vulnerables a nivel nacional e internacional.

Graf 3. Departamentos de Colombia donde se encontrd reactividad
para HTLV-1.

Regidn Pacifica (7,52%)
Region Caribe (3.53%)
Region Andina (3,08%)
Regidn Orinoca (1.27%)
Region Amazonica (0.20%)

Recuperado y modificado: Seroprevalencia del virus linfotrdpico humano de tipos 1y Il en donantes del Banco de Sangre de la Fundacidn Valle del Lili, Cali, Colombia, 2008-2014



1. Describir la incidencia de (HTLV/TBC) en territorios vulnerables a nivel nacional e internacional.
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2.Describir los mecanismos moleculares que predisponen a los pacientes a la coinfeccion (HTLV-1/TBC).
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2.Describir los mecanismos moleculares que predisponen a los pacientes a la coinfeccion (HTLV-1/TBC).
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2.Describir los mecanismos moleculares que predisponen a los pacientes a la coinfeccion (HTLV-1/TBC).
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2,3.Describir los mecanismos moleculares , e inmunoldgicos en la fisiopatologia de estas dos enfermedades que
predisponen a los pacientes a la coinfeccidn.

Pacientes HTLV-1en Paciente en fase aguda
Coinfeccion con TBC L :
Citoquinas proinflamatorias
IL-10 (TNF-a)
(IFN-y)
CXCL9
HBZ CXCL10
Fase cronica detiene la
produccion de TAX.
Mimetismo
molecular TAX
Activa NF-KB, encargado
del crecimiento y
proliferacion celular
*PET/HA
predispone al paciente a diferentes organismos
oportunistas, como es el caso de M. tuberculosis. *PET/HAM: Paraparesia espastica tropical 19
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2,3.Describir los mecanismos moleculares , e inmunoldgicos en la fisiopatologia de estas dos enfermedades que
predisponen a los pacientes a la coinfeccidn.

Pacientes con TBC en
Coinfeccion con HTLV-1

Paciente fase cronica

(TNF-a), (IL- 18),
-17, IFN-y

IL-6

Se han reportado casos
asociados a cistitis crdnica,
dermatitis infecciosa.
Predispone un curso de enfermedad més diffcil, y con alta probabilidades de mortalidad.

, 20
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4 Conclusiones

Se puede concluir que los pacientes con tuberculosis activa a causa de M. tuberculosis coinfectados con HTLV-1,
poseen un curso patologico mucho mas complejo debido a la respuesta inmunoldgica, en la cual se disminuyen
las interleucinas TNF-a, IL-1b, IL-17 y IFN- y, cuya deficiencia propicia el escape de la micobacteria del
granuloma, , siendo mortal para la mayoria de los pacientes.

Sin embargo en pacientes que cursan primero con HTLV-1y luego son coinfectados por M. tuberculosis,
presentan una disminucion severa de la IL-10 con funciones reguladoras provocando un

, provocando infiltrados perivasculares en el
paciente dando inicio a la paraparesia espastica tropical signo diferencial de la infeccion viral.



S Conclusiones

o El mecanismo molecular de la replicacion viral orquestado por el gen HBZ permite la transformacion celular a través de E2-F,
saltandose el punto G1/s de control provocando una modificacion celular maligna en el paciente a través del
, encargado de la replicacion viral y aumento de las
unidades de copias provirales a partir de la inhibicion de la apoptosis celular mediada por p53, P16INK4A, MAD1 y
degradacion de la proteina de retinoblastoma.

4

o Se ha de tener en cuenta diferentes factores como los epidemioldgicos del HTLV-1 a nivel mundial, ya que sigue siendo
muy escasa, mas sin embargo en Colombia la mayoria de los pacientes HTLV-1 positivos son provenientes de la costa
pacifica, con un (7,52/%), sequida de la region Caribe con (3.53/%), regién Andina con (3,08%), region Orinoca con
(1.27%) y por tiltimo la region Amazonica con (0.20/%), lo que es un alto porcentaje de prevalencia viral, demostrando
la importancia en la



S Conclusiones

Es importante recalcar que el HTLV-1, es un virus causante de enfermedades graves, como la leucemia de células Ty la
paraparesia espastica tropical, ubicandolo en la categoria de los virus contra los cuales se trata de elaborar vacunas
eficaces. Aunque algunos grupos de investigadores han trabajado arduamente en la elaboracion de una vacuna, su
labor ha sido infructuosa hasta el momento, por su

, ademas de la falta de inversion privada y piblica para lograrla.

4

En consecuencia, y como liltima conclusion la tinica manera de prevenir las enfermedades relacionadas
con el HTLV



o Se propone a futuro estudios de incidencia y prevalencia, a
nivel local o regional con datos que permitan obtener datos
Mas veraces.

o Se proponen nuevos estudios experimentales que permitan
Identificar nuevos factores moleculares e inmunologicos
asociados en la coinfeccion entre HTLV-1y TBC.
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