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Цель настоящего раздела — знакомство с общими закономерностями 
организации и функционирования иммунной системы. Структура глав 
позволяет последовательно ознакомиться с основными процессами, 
происходящими в иммунной системе (начиная с молекул, узнаваемых 
клетками иммунной системы, и распознающих рецепторов), включая 
основные формы иммунного ответа — врожденный и адаптивный. 
Рассмотрены эффекторные механизмы элиминации антигена, структура 
и функции главного комплекса гистосовместимости, роль иммунной 
системы в повреждении тканей.

ЧАСТЬ 1

Основы общей иммунологии 
в практике клинической 
медицины
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Глава 1

Основные понятия

Иммунология — наиболее перспективная и быстро развивающаяся 
медико-биологическая дисциплина. Особенность современного этапа 
иммунологии — изучение молекулярных механизмов иммунных процессов 
и широкое внедрение достижений иммунологии в медицину. Это нашло 
отражение и в современном определении иммунологии, предметом изуче-
ния которой служит иммунная система, ее структура и функции в норме и 
при патологии.

1.1. ИММУННАЯ СИСТЕМА
 Для защиты организма от биологической агрессии инфекционных аген-

тов, а также измененных (в том числе генетически) клеток собственного 
организма на определенном этапе эволюции возникла специализированная 
иммунная система.

Иммунная система представляет собой совокупность специализи-
рованных органов, тканей и клеток, способных выполнять функцию 
иммунитета и другие жизненно важные функции, такие, как регу-
ляция и координация межсистемных связей. По крайней мере три 
системы: нервная, эндокринная и иммунная — составляют основу 
жизнедеятельности организма.   Иммунологическая индивидуаль-
ность обеспечивает сохранение каждой особи в пределах вида.

На первых этапах становления иммунологии во времена И.И. Мечникова 
и Л. Пастера (начало XX в.) под иммунитетом понимали невосприимчивость 
организма к инфекционным заболеваниям. Однако основополагающие 
исследования ученых в середине ХХ в. позволили по-новому взглянуть на 
эту проблему. Согласно концепции об иммунологическом надзоре, выдви-
нутой в 50-е годы прошлого столетия известным австралийским ученым, 
нобелевским лауреатом Ф. Бернетом, главная функция иммунной системы 
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  1стала рассматриваться с позиции распознавания «своего» и «чужого» (име-
ется в виду генетически чужеродное). Идея эта необычайно расширила 
границы иммунологии и доминирует в настоящее время.

Функция иммунной системы (а более конкретно — иммунитет) выходит 
далеко за рамки защиты от инфекционных заболеваний. Противораковый, 
трансплантационный иммунитет, иммунные взаимоотношения мать–плод, 
ликвидация пострадиационных последствий, неблагоприятных воздей-
ствий экологических факторов, иммунопрофилактика инфекционных и 
неинфекционных заболеваний и многие другие процессы реализуются 
иммунной системой.

 Под иммунитетом, по определению академика Р.В. Петрова, понимают 
«Способ защиты организма от живых тел и веществ, несущих при-
знаки генетически чужеродной информации (включая микроорга-
низмы, чужеродные клетки, ткани или генетически изменившиеся 
собственные клетки, в том числе опухолевые)».

Исходя из этого уникальность физиологической роли иммунной систе-
мы заключается в контроле генетического постоянства внутренней среды 
организма в период онтогенетического развития. Всё генетически чужерод-
ное для конкретного организма элиминируется с участием его иммунной 
системы.

Иммунная система высокоспециализирована и обладает целым ком-
плексом уникальных свойств, многие из которых не дублируются в других 
системах организма.

Следующие феномены определяют основные свойства иммунной 
системы:

  • высокая специфичность проявляется высокоспецифичным и 
селективным связыванием антител с конкретным антигеном, инду-
цировавшим их образование. Лимфоциты с помощью антигенспеци-
фических рецепторов распознают антигенные молекулы, различаю-
щиеся 1–2 аминокислотными остатками, и удаляют их из организма. 
Упрощенная формула иммунной специфичности: «один антиген — 
одно антитело — один клон лимфоцитов»;
высокая степень чувствительности •  — иммунокомпетентные клетки 
осуществляют распознавание антигена на уровне отдельных молекул. 
Взаимодействие «антиген–антитело» — одна из наиболее высокочув-
ствительных биологических реакций. Тесты, основанные на использо-
вании антител и/или антигенов (иммуноферментные, радиоиммунные 
и др.), позволяют идентифицировать пикограммовые и близкие к ним 
количества анализируемого вещества;
иммунологическая индивидуальность •  — для каждого организма 
характерен свой, контролируемый генетически тип иммунного отве-
та. Основной постулат иммуногенетики — «конкретность иммунного 
ответа»;
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  • клональный принцип организации иммунокомпетентных клеток, 
проявляющийся в способности всех клеток в пределах отдельного 
клона отвечать только на одну антигенную детерминанту. Согласно 
клонально-селекционной теории Ф. Бернета, в иммунной системе 
формируются клоны лимфоцитов, способные распознать огромное 
количество (109–1011) вариантов антигенных молекул, составляющих 
так называемый антигенный репертуар;
   • иммунологическая память — способность иммунной системы (кле-
ток памяти) отвечать ускоренно и усиленно на повторное введение 
антигена. Это свойство иммунной системы составляет основу анамне-
стического ответа на повторный контакт с антигеном (например, при 
инфекции или вакцинации);
   • иммунная толерантность — специфическая неотвечаемость на анти-
гены, в том числе на антигены собственного организма (аутоантиге-
ны). Нарушение этого свойства приводит к срыву толерантности и 
формированию аутоиммунной патологии;
высокая способность иммунной системы к регенерации —  • свой-
ство иммунной системы к поддержанию гомеостаза лимфоцитов за 
счет пополнения пула «наивных» клеток и контроля популяции клеток 
памяти. Нарушение гомеостаза лимфоцитов (лимфопения) лежит в 
основе многих заболеваний, в первую очередь иммунодефицитных;
  • способность клеток иммунной системы к рециркуляции — пере-
мещение клеток через кровеносную и лимфатическую систему обес-
печивает единство и целостность иммунной системы. Лимфоциты, 
моноциты, нейтрофилы и другие клетки способны мигрировать через 
эндотелий кровеносных и лимфатических сосудов в центральные и 
периферические органы и ткани иммунной системы, а также в различ-
ные ткани в норме и при патологии (чаще воспаление). В циркуляции 
могут находиться практически все клеточные элементы иммунной 
системы, в том числе гемопоэтические стволовые клетки;
   • «двойное распознавание» антигена Т-лимфоцитами — уникаль-
ная способность Т-лимфоцита распознавать чужеродные антигенные 
пептиды в ассоциации с собственными молекулами главного комплек-
са гистосовместимости (у человека с HLA). Подобный механизм высо-
коспециализирован и отсутствует в других системах организма;
  • неразборчивость иммунной системы. Иммунные механизмы не 
всегда работают во благо: в ряде случаев они могут оказывать имму-
ноагрессивное действие в собственном организме, вызывая тяжелую 
патологию: аллергические, аутоиммунные, иммунокомплексные забо-
левания и др.;
регуляторное действие на другие системы организма.  • Иммунная 
система через прямые межклеточные контакты и опосредованно через 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Remove
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth 8
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterColorImages false
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth 8
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterGrayImages false
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /RUS ()
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice




