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Dentre as caracteristicas essenciais dos virus, se destaca a propriedade de somente
serem aptos a se multiplicar no interior de células vivas, demostrando estreitas

relagdes de parasitismo estabelecidas na evolugao das viroses.

Devido a auséncia de um sistema enzimatico que permita multiplicagao autbnoma, a
multiplicagdo viral ocorre somente em células. A célula hospedeira deve fornecer
energia e mecanismos de sintese, assim como precursores de baixo peso molecular

para sintese de proteinas e acidos nucleicos virais.

Embora os virus sejam diferentes no numero de genes que contem, o genoma viral
deve codificar para trés tipos de funcdes que sdo expressas pelas proteinas que

sintetizam. Estas funcdes sao:

a) Alterar a estrutura e/ou funcao da célula infectada
b) Promover a replicagdo do genoma viral

c) Promover a formagéao de particulas virais

Mas nem sempre os virus ganham essa “batalha”, pois o organismo possui um
numero de defesas especificas e ndo especificas contra os virus. Por exemplo, as
barreiras fisicas, como a pele e as membranas mucosas, impedem os invasores de
chegar facilmente ao interior do corpo. Se um virus penetrar no nosso corpo, o
organismo defende-se através de variedades distintas de glébulos brancos, como os
linfocitos, que sdo capazes de atacar e destruir as células infectadas.

LINFOCITOS

Os linfécitos sdo um tipo de leucdcitos presente no sangue e possuem um
importante papel na defesa do corpo. Eles reconhecem moléculas de organismos
e/ou particulas estranhas em agentes infecciosos e combatem-nas através da
resposta citotoxica mediada por células ou resposta humoral produzindo

imunoglobulinas.



O percentual de linfécitos encontrados no sangue de um pessoa saudavel e em
torno de 20 a 30% dos leucdcitos totais, porém, este numero varia de acordo com a
saude do paciente. Em paciente deprimidos, ou estressados, esta porcentagem cai

muito, ou no caso de uma infecgao viral, esta porcentagem cresce bastante.

FUNGOES DOS LINFOCITOS

Quando expostos a um determinado antigeno para o qual esta programado para
responder, o linfocito sofre ativagédo e se divide dando origem a um clone expandido
de linfocitos responsivos.

Quando um antigeno penetra nos tecidos, isso induzno local, uma reagao
inflamatdria, com afluxo para a regido de glébulos brancos. Um pequeno numero de
células (células epiteliais, células reticulares, macréfagos, células de Langenhans e
Distribuicdo dos Linfocitos nos 6rgéos linfoides (primarios e secundarios), LT (areas
paracorticais nos linfonodos e bainhas periarteriolares do bago), LB (acumulam nos
foliculos germinativos do tecido linféide e periferia subcapsular do coértex e nos
corddes medulares dos linfonodos, mesmo linfécitos) podem capturar esse antigeno
e o transportam para o linfonodo regional mais préximo. Essasestruturas s&o
denominadas "centros reativos" e estdo estrategicamente colocadas: "cercam" os
locais de maior probabilidade de penetracdo dos antigenos: sangue (bago); a linfa

(linfonodos) e mucosas (linfonodos ndo encapsulados).

LINFOCITO ATIPICO (transformagéo blastica)

Entrando entdo em contato com o antigeno para o qual esta programado, o linfocito,
tanto o LT como o LB, aumentam de tamanho, adquirem aspecto de linfécitos jovens
(linfoblastos, com 20 a 30 micrometro de didametro apresentado o citoplasma

intensamente basofilo, devido a sintese acelerada de RNA (ribossomos).

Eventualmente esse citoplasma pode apresentar vacuolos e o reticulo
endoplasmatico rugoso (REF) pode ser visualizado como microcanaliculos as vezes,
em laminas coradas. O nucleo torna-se maior, com a rede de cromatina mais
delicada, sendo visivel muitas vezes os nucléolos. Apos algum tempoesse linfocito,
assim modificado,entra em mitose, dando a um clone celular idéntico a célula de

origem (na realidade a varios clones considerando o mosaico antigénico



quecaracteriza a maior parte das infecgdes). A resposta local espalha-se entdo para
todo o organismo. Nessas condigbes essas ceélulas recebem a designagao de
linfécitos ativados. Linfocitos hiperbasdfilos (a condigdo mais especifica e
caracteristica da ativagao dos linfocitos) observados no esfregago sanguineo séo
denominados no Brasil e nalnglaterra de "linfécitos atipicos”. Nos EUA, atualmente o
termo mais empregado é “(VariantLymphocyte)". O termo Virdcito deve ser evitado,

pois nem sempre sao virus os responsaveis pelo aparecimento dessas células.

MORFOLOGIA LINFOCITARIA

Em um individuo normal, 80% dos linfocitos sdo células pequenas (6 a 9Um)
constituidas por um nucleo que corresponde a 9/10 do total da célula. A maior parte
restante sao linfocitos médios (10 a 15 Um) com um pouco mais de citoplasma as
vezes com granulos citoplasmaticos e, menos de 0,5% sao células hiperbasofilas de
grande porte com morfologia tipica de imunoblastos.

Em criancas, € normal até 5% (linfocitos reacionais) dessas células, mesmo na
auséncia de doenca.

Em algumas doencas, principalmente de origem viral, 0 numero dessas células
(linfécitos atipicos) aumenta bastante e, devem ser relatados em porcentagem no
hemograma.

A Mononucleose infecciosa (virus de Epstein-Barr) € a maior causa de aparecimento
de atipias. Os linfocitos atipicos quesurgem no esfregago séo célula T reagindo a

linfocitos B parasitados pelosvirus Epstein-Barr.
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