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Resumen: la isquemia/reperfusión es un proceso relativamente frecuente en  diferentes 
situaciones clínicas, incluyendo cirugía y trasplante. La isquemia produce lesión tisular 
fundamentalmente por anoxia, mientras que la reperfusión es esencialmente un 
fenómeno inflamatorio. La principal peculiaridad del fenómeno inflamatorio de la 
reperfusión está en los mediadores bioquímicos que lo ponen en marcha, y en el que 
juega un papel clave la generación de citoquinas y radicales libres de oxígeno. Se ha 
demostrado con anterioridad que los anestésicos halogenados podían proteger contra el 
daño postreperfusión en el corazón, cerebro e hígado. El objetivo fue investigar el posible 
papel de las citoquinas en la disfunción pulmonar secundaria a isquemia-reperfusión en 
un modelo de autotransplante pulmonar en cerdo; y si este daño podría ser debido, al 
menos en parte, a modificaciones en activación de la vía MAPK. Además, se estudió  la 
posible modificación por  sevoflurane (SV). El procedimiento consistió en la realización de 
un autotrasplante pulmonar izquierdo en cerdo  estableciéndose 2 grupos 
experimentales: Control, y SV. Se tomaron muestras de sangre y pulmón y se 
determinaron la expresión de citoquinas (mRNA y proteína) y actividad MAPK. El 
resultado fue que la I/R indujo un incremento de mediadores proinflamatorios, RLO y 
actividad MAPK en pulmón. Estos efectos fueron parcialmente revertidos por PCI y SEVO. 
Como conclusión, la I/R indujo un aumento de la expresión de mediadores 
proinflamatorios y de actividad MAPKs. El SV disminuyó la producción de mediadores 
proinflamatorios en tejido pulmonar  sugiriendo un posible papel modulador sobre el 
síndrome de isquemia-reperfusión en el pulmón. 
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