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Abreviatures 

AP-1  Proteina activadora 1 

BAL   Rentat bronco-alveolar 

CD   Cluster diferentiation 

CD23   Receptor de baixa afinitat per a l’IgE o FcεRII 

CD23s  CD23 soluble 

CMN   Cèl· lules mononuclears 

CMSP  Cèl· lules mononuclears de sang perifèrica 

CPA   Cèl· lula presentadora d’antigen 

ECP  Proteina catiònica de l’eosinòfil 

FcεRI   Receptor d’alta afinitat per a l’IgE 

FcεRII   Receptor de baixa afinitat per a l’IgE o CD23 

Fig.   Figura 

FITC   Fluoro-isotiocianat  

GATA-3 Zinc-finger transcription factor 

GM-CSF  Factor estimulador de colònies de granulòcits i macròfags 

HLA   Antigen leucocitari humà 

I   Ionomicina 

IFN   Interferó 

Ig   Immunoglobulina 

IL   Interleucina 

kD   Kilodaltons 

LT   Leucotrié 

MCC   Medi de cultiu complet 

MHC   Complex principal d’histocompatibilitat 

µCi  Micro Curie 

µg   Microgram 

ml   Mililitre 

NF-AT  Factor nuclear de cèl· lules T activades 

NIP45  NF-AT-interacting protein 45 

PAF   Factor activador de plaquetes 

PE   Ficoeritrina 

PerCP  Peridium chlorophyl protein 
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PG   Prostaglandina 

PHA   Fitohemaglutinina 

PMA   Miesterat de forbol 

RANTES  Regulated upon activation normal T cell expressed and secreted 

STAT  Transductor del senyal i activador de la transcripció 

SRS-A  Substància de reacció lenta d’anafilaxi 

TCR   Receptor de la cèl· lula T 

TGF  Factor de creixement   transformador 

TNF  Factor de necrosi tumoral 

U   Unitat 

UI  Unitat internacional 
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