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Introduccién

La artritis reumatoide (AR) es una enfermedad autoinmune sistémica e inflamatoria
cronica, que puede provocar la destruccion del cartilago y erosion ésea, llevando a
discapacidad en los pacientes que la padecen. La deteccién de autoanticuerpos
frente a proteinas citrulinadas y el factor reumatoide han permitido clasificar a los
pacientes con AR en seronegativos (SN) y seropositivos (SP). Esta ultima condicién
se ha asociado con un mal prondstico; sugiriendo un papel central de las células
productoras de autoanticuerpos, los linfocitos B (LB), en la patogénesis de la
enfermedad. Nosotros proponemos que una desregulacion en las células T CD4
foliculares que impulsan o regulan la diferenciacion y funcion de los LB, podria tener
un papel importante en el desarrollo de la AR SP.

Objetivo

Comparar las frecuencias de linfocitos T ayudadores foliculares (Tfh), sus
subpoblaciones y los linfocitos T reguladores foliculares (Tfr) circulantes entre
donantes sanos (DS) y pacientes con AR clasificados de acuerdo con la
seropositividad.

Metodologia

Este proyecto fue aprobado por el Comité de Bioética de la Facultad de Medicina
(UDEA). La seropositividad de los pacientes se definié con la historia clinica. Las
células mononucleares de sangre periférica se enriquecieron mediante gradiente de
densidad a partir de DS (n=6) y pacientes con AR: SN (n=9) y SP (n=8); estas
células se marcaron con anticuerpos monoclonales acoplados a fluorocromos
contra diferentes moléculas (CD3, CD4, CD19, CD25, CD45RA, CD127, PD-1,
CXCR5, CXCR3, CCR4, CCRG6, ICOS, CD38 y FOXP3) y se analizaron por



citometria de flujo. Los analisis estadisticos se hicieron con pruebas no
parameétricas.

Resultados

La frecuencia de las células T CD4" totales, T CD4* de memoria/efectoras
(CD45RA’), T CD4* virgenes (CD45RA*), T reguladoras totales (CD127'o%"
CD25"FOXP3*), Tfh totales (CXCR57), Tfh-Th1 (CXCR3*), Tfh-Th2 (CCR4*CCR6"),
Tfh-Th17 (CCR4*CCR6*), Tfr totales (CD127'°%-CD25*FOXP3*CXCR5*), Tfr de
memoria/efectoras y Tfr virgenes ha sido hasta ahora similar entre los diferentes
grupos de estudio; se observé una tendencia al aumento de las células Tfh
activadas (PD1*CD38") en los pacientes SP y SN respecto a los DS.

Conclusion

Hasta el momento no se han encontrado diferencias estadisticamente significativas
en las frecuencias de las poblaciones evaluadas entre los pacientes con AR y los
DS. Se propone ampliar el n de los grupos de estudio y analizar los datos de acuerdo
con la actividad de la enfermedad.
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