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Resumen

Objetivos: La quitinasa 3-like 1 (CHI3L1) tiene un papel predictivo en la progresión de la
discapacidad. La encefalomielitis autoinmune experimental (EAE) en mono de la especie marmoset
reproduce características patológicas de esclerosis múltiple (EM). Nuestro objetivo fue analizar la
cronología de la expresión de CHI3L1 en este modelo.

Material y métodos: Cinco monos adultos (Callithrix jaccus) fueron inmunizados con extracto
cerebral y adyuvante de Freund. Ocho lesiones fueron detectadas en la resonancia magnética
(densidad protónica) y fechadas. Tras sacrificio de los animales, se extrajo el tejido cerebral para
estudio histológico. Se realizó inmunohistoquímica para CHI3L1, GFAP e Iba1 en secciones
consecutivas y se cuantificó el área porcentual de tinción. Las imágenes se adquirieron con
microscopio óptico y confocal. El tamaño muestral no permitió realizar análisis estadístico.

Resultados: En el modelo estudiado, los astrocitos, y no la microglía, expresaron CHI3L1+. Las
células Iba1+ (microglía) y CHI3L1+ (astrocitos) fueron detectadas en todas las lesiones estudiadas
siendo su localización excluyente. La expresión de Iba1 varió según la edad de la lesión con un pico
en lesiones de 2 a 6 semanas ( 6 semanas: 12,75% área). De lo contrario, la expresión de CHI3L1+
aumentó en estadios tardíos ( 6 semanas: 13% área).

Conclusión: En resumen, nuestros datos respaldan la idea de que la microglía Iba1+ podría ser
predominante en lesiones tempranos, mientras que la aparición de astrocitos CHI3L1+ en etapas
más tardías, sería un evento posterior.


