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ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ — ЭТО ГЕТЕРОГЕННАЯ ПОПУЛЯЦИЯ АНТИГЕНПРЕДСТАВЛЯЮЩИХ 

КЛЕТОК КОСТНО-МОЗГОВОГО ПРОИСХОЖДЕНИЯ. МОРФОЛОГИЧЕСКИ ДЕНДРИТНЫЕ 

КЛЕТКИ — КРУПНЫЕ КЛЕТКИ (15-20 МКМ) КРУГЛОЙ, ОВАЛЬНОЙ ИЛИ ПОЛИГОНАЛЬНОЙ 

ФОРМЫ С ЭКСЦЕНТРИЧЕСКИ РАСПОЛОЖЕННЫМ ЯДРОМ, МНОГОЧИСЛЕННЫМИ 

РАЗВЕТВЛЁННЫМИ ОТРОСТКАМИ МЕМБРАНЫ. 

ИЗВЕСТНО, ЧТО ОНИ ИГРАЮТ ВАЖНЕЙШУЮ РОЛЬ В РЕГУЛЯЦИИ КАК ВРОЖДЕННОГО, ТАК И 

ПРИОБРЕТЕННОГО ИММУННОГО ОТВЕТА. ФУНКЦИОНАЛЬНАЯ АКТИВНОСТЬ ТОЙ ИЛИ ИНОЙ 

СУБПОПУЛЯЦИИ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК НАПРЯМУЮ ЗАВИСИТ ОТ ТОГО, В КАКИХ 

УСЛОВИЯХ И ПОД ДЕЙСТВИЕМ КАКИХ СИГНАЛОВ МИКРООКРУЖЕНИЯ ПРОИСХОДИЛО 

РАЗВИТИЕ ЭТОЙ СУБПОПУЛЯЦИИ, ЕЕ ДИФФЕРЕНЦИРОВКА И СОЗРЕВАНИЕ. ОСОБЫЙ 

ИНТЕРЕС ПРЕДСТАВЛЯЕТ СОБОЙ ИЗУЧЕНИЕ РОЛИ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК В ПАТОГЕНЕЗЕ 

РАЗЛИЧНЫХ ИНФЕКЦИОННЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ ЧЕЛОВЕКА. 

 ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ (ДК) ВПЕРВЫЕ БЫЛИ ОПИСАНЫ ПАУЛЕМ ЛАНГЕРГАНСОМ В 1868 

ГОДУ КАК ОСОБАЯ ПОПУЛЯЦИЯ ОТРОСТЧАТЫХ КЛЕТОК КОЖИ ЧЕЛОВЕКА. СПУСТЯ 

СТОЛЕТИЕ, В 1973 ГОДУ ШТАЙНМАН И КОН ОБНАРУЖИЛИ КЛЕТКИ С ХАРАКТЕРНОЙ 

МОРФОЛОГИЕЙ В СЕЛЕЗЕНКЕ МЫШИ И ВПЕРВЫЕ ПРИМЕНИЛИ ТЕРМИН «ДЕНДРИТНАЯ 

КЛЕТКА». В ПОСЛЕДУЮЩИЕ ДЕСЯТИЛЕТИЯ БОЛЬШОЙ ИНТЕРЕС К ИЗУЧЕНИЮ ДК БЫЛ 

ВЫЗВАН ИХ УНИКАЛЬНЫМИ СПОСОБНОСТЯМИ К ЗАХВАТУ И ПРЕЗЕНТАЦИИ АНТИГЕННЫХ 

СТРУКТУР, КОНТРОЛЮ АКТИВАЦИИ И ПРОЛИФЕРАЦИИ ДРУГИХ ИММУНОКОМПЕТЕНТНЫХ 

КЛЕТОК, ПОДОБНО УЖЕ ИЗВЕСТНЫМ АНТИГЕНПРЕЗЕНТИРУЮЩИМ КЛЕТКАМ (АПК): 

МОНОЦИТАМ, МАКРОФАГАМ И B-ЛИМФОЦИТАМ. БЫЛИ ПОЛУЧЕНЫ ПЕРВЫЕ 

ДОКАЗАТЕЛЬСТВА ТОГО, ЧТО ИМЕННО ДК ИГРАЮТ ВАЖНЕЙШУЮ РОЛЬ В РЕАКЦИЯХ 

ОТТОРЖЕНИЯ ТРАНСПЛАНТАТА И В РЕГУЛЯЦИИ КАК ВРОЖДЕННОГО, ТАК И 

ПРИОБРЕТЕННОГО ИММУННОГО ОТВЕТА. 

ДК ЧЕЛОВЕКА ПРЕДСТАВЛЯЮТ СОБОЙ ГЕТЕРОГЕННУЮ ПОПУЛЯЦИЮ 

ПРОФЕССИОНАЛЬНЫХ АПК. НА РАЗЛИЧНЫХ СТАДИЯХ ДИФФЕРЕНЦИРОВКИ И 

СОЗРЕВАНИЯ, ХАРАКТЕРНЫЕ ФЕНОТИПЫ ДК МОГУТ БЫТЬ ОБНАРУЖЕНЫ: В 

ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ КРОВИ, В ЭПИДЕРМИСЕ (КЛЕТКИ ЛАНГЕРГАНСА), В ДЕРМЕ 

(ДЕРМАЛЬНЫЕ ДК), В БОЛЬШИНСТВЕ ВНУТРЕННИХ ОРГАНОВ, НАПРИМЕР, В 

ИНТЕРСТИЦИАЛЬНОЙ ТКАНИ ПЕЧЕНИ, ПОЧЕК, СЕРДЦА (ИНТЕРСТИЦИАЛЬНЫЕ ДК), В 

СЛИЗИСТЫХ ОБОЛОЧКАХ, ВЫСТИЛАЮЩИХ РОТОВУЮ ПОЛОСТЬ, КИШЕЧНЫЙ ТРАКТ И 

ДЫХАТЕЛЬНЫЕ ПУТИ, В ЛИМФОИДНОЙ ТКАНИ ПЕРИФЕРИЧЕСКИХ ЛИМФАТИЧЕСКИХ 

УЗЛОВ, СЕЛЕЗЕНКИ, ВИЛОЧКОВОЙ ЖЕЛЕЗЫ. 

В ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ КРОВИ ЧЕЛОВЕКА ВЫДЕЛЯЮТ ДВЕ СУБПОПУЛЯЦИИ ДК, ИМЕЮЩИХ 

РАЗЛИЧНЫЕ ФЕНОТИПЫ, ФУНКЦИОНАЛЬНЫЕ ОСОБЕННОСТИ И ОСОБЕННОСТИ РАЗВИТИЯ: 

ПЛАЗ-МАЦИТОИДНЫЕ И МИЕЛОИДНЫЕ ДК. ЭТИ ДВЕ СУБПОПУЛЯЦИИ ХАРАКТЕРИЗУЮТСЯ 

ОТСУТСТВИЕМ ПОВЕРХНОСТНЫХ МАРКЕРОВ ДРУГИХ КЛЕТОЧНЫХ ЛИНИЙ И ИМЕЮТ 

ФЕНОТИПЫ СБ11С- СБ2- СБ13- СБ33(Б1М) ИЬЛ-БЯ++ И CD11C+ CD2+ CD13+ 

CD33(BRIGHT) HLA-DR+++, СООТВЕТСТВЕННО. 

ВСЕ ДК ЧЕЛОВЕКА ЯВЛЯЮТСЯ ЛЕЙКОЦИТАМИ И ИМЕЮТ КОСТНОМОЗГОВОЕ 

ПРОИСХОЖДЕНИЕ ИЗ ОБЩЕЙ ГЕМОПОЭТИЧЕСКОЙ СТВОЛОВОЙ КЛЕТКИ. МИЕЛОИДНЫЕ ДК 

ИМЕЮТ МИЕЛОИДНОЕ ПРОИСХОЖДЕНИЕ И ТИПИЧНУЮ КЛЕТОЧНУЮ МОРФОЛОГИЮ С 

МНОГОЧИСЛЕННЫМИ, ВУАЛЕПОДОБНЫМИ ЦИТОПЛАЗМАТИЧЕСКИМИ ВЫСТУПАМИ. 

ПЛАЗМАЦИТОИДНЫЕ ДК ИМЕЮТ ЛИМФОИДНОЕ ПРОИСХОЖДЕНИЕ И ПО СВОЕЙ 

МОРФОЛОГИИ ОЧЕНЬ ПОХОЖИ НА СЕКРЕТОРНЫЕ ЛИМФОЦИТЫ И ПЛАЗМАТИЧЕСКИЕ 

КЛЕТКИ. 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%90%D0%BD%D1%82%D0%B8%D0%B3%D0%B5%D0%BD%D0%BF%D1%80%D0%B5%D0%B4%D1%81%D1%82%D0%B0%D0%B2%D0%BB%D1%8F%D1%8E%D1%89%D0%B8%D0%B5_%D0%BA%D0%BB%D0%B5%D1%82%D0%BA%D0%B8
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%90%D0%BD%D1%82%D0%B8%D0%B3%D0%B5%D0%BD%D0%BF%D1%80%D0%B5%D0%B4%D1%81%D1%82%D0%B0%D0%B2%D0%BB%D1%8F%D1%8E%D1%89%D0%B8%D0%B5_%D0%BA%D0%BB%D0%B5%D1%82%D0%BA%D0%B8
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9A%D0%BE%D1%81%D1%82%D0%BD%D1%8B%D0%B9_%D0%BC%D0%BE%D0%B7%D0%B3


ХАРАКТЕРИСТИКА 

 
ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ЭКСПРЕССИРУЮТ НАБОР ПОВЕРХНОСТНЫХ МОЛЕКУЛ , 

ХАРАКТЕРНЫЙ ДЛЯ ДРУГИХ АНТИГЕНПРЕДСТАВЛЯЮЩИХ КЛЕТОК:ПАТОГЕН-

РАСПОЗНАЮЩИЕ РЕЦЕПТОРЫ, В ТОМ ЧИСЛЕ РЕЦЕПТОРЫ ДЛЯ КОМПОНЕНТОВ КЛЕТОЧНОЙ 

СТЕНКИ И НУКЛЕИНОВЫХ КИСЛОТ МИКРООРГАНИЗМОВ, РЕЦЕПТОРЫ К КОМПОНЕНТАМ 

КОМПЛЕМЕНТА (CD205, CD206, CD14), ТОЛЛ-ПОДОБНЫЕ РЕЦЕПТОРЫ;МОЛЕКУЛЫ II 

КЛАССА ГИСТОСОВМЕСТИМОСТИ (ГКС);КОСТИМУЛЯТОРНЫЕ МОЛЕКУЛЫ CD40, B7.1 

(CD80), B7.2 (CD86), ICOS-L;КОИНГИБИТОРНЫЕ МОЛЕКУЛЫ B7-DC (CD274), B7-H1 

(CD274) И ДР.;МОЛЕКУЛЫ МЕЖКЛЕТОЧНОЙ АДГЕЗИИ (ICAM-

1), CD11B, CD11C;КОМПЛЕКС ХЕМОКИНОВЫХ РЕЦЕПТОРОВ (CD193, CD197 И МНОГИЕ 

ДРУГИЕ). 

К МОЛЕКУЛАМ, КОТОРЫЕ ПРЕДСТАВЛЕНЫ ПРЕИМУЩЕСТВЕННО НА ДЕНДРИТНЫХ 

КЛЕТКАХ, ОТНОСЯТ: 

МОЛЕКУЛЫ LAMP-СЕМЕЙСТВА CD208 (DC-LAMP), BAD-

LAMP;ВЫСОКОСПЕЦИФИЧНЫЙ МАРКЕР ЗРЕЛЫХ ДК — МОЛЕКУЛУ CD83;ГКС-

ПОДОБНЫЕ МОЛЕКУЛЫ CD1A, CD1C, УЧАСТВУЮЩИЕ В ПРЕЗЕНТАЦИИ ЛИПИДНЫХ 

АНТИГЕНОВ ;МОЛЕКУЛЫ CD209 (DC-SIGN), CD207 (ЛАНГЕРИН).У ЧЕЛОВЕКА 

ВЫДЕЛЯЮТ ДВЕ ОСНОВНЫЕ СУБПОПУЛЯЦИИ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК  МИЕЛОИДНЫЕ 

ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ (MYELOID DC — MDC) — НАЗВАНЫ ТАК ПОТОМУ, ЧТО 

ПРОИСХОДЯТ ИЗ ОБЩЕГО МИЕЛОИДНОГО ГЕМОПОЭТИЧЕСКОГО ПРЕДШЕСТВЕННИКА. 

ЛОКАЛИЗОВАНЫ В РАЗЛИЧНЫХ ОРГАНАХ И ТКАНЯХ, ГДЕ ЗАХВАТЫВАЮТ ЧУЖЕРОДНЫЕ 

АНТИГЕНЫ ПУТЁМ ПИНО- И ФАГОЦИТОЗА, ПОСЛЕ ЧЕГО ЭКСПРЕССИРУЮТ АНТИГЕННУЮ 

ДЕТЕРМИНАНТУ В КОМПЛЕКСЕ С МОЛЕКУЛАМИ MHC II КЛАССА. ЗАТЕМ ДЕНДРИТНЫЕ 

КЛЕТКИ МИГРИРУЮТ В РЕГИОНАРНЫЕ ЛИМФОУЗЛЫ, ГДЕ СТИМУЛИРУЮТ ПРОЛИФЕРАЦИЮ 

И ДИФФЕРЕНЦИРОВКУ АНТИГЕНСПЕЦИФИЧЕСКИХ Т-ЛИМФОЦИТОВ, ТЕМ САМЫМ 

ИНИЦИИРУЯ И СТИМУЛИРУЯ ИММУННЫЙ ОТВЕТ. СПЕЦИФИЧЕСКИМИ МАРКЕРАМИ 

МИЕЛОИДНЫХ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК КРОВИ ЯВЛЯЮТСЯ МОЛЕКУЛЫ BDCA-1 (CD1C) И 

BDCA-3 (CD141). 

МИЕЛОИДНЫЕ ДК НЕ ЭКСПРЕССИРУЮТ ПОПУЛЯЦИОННЫЕ МАРКЕРЫ ДРУГИХ КЛЕТОК 

ИММУННОЙ СИСТЕМЫ, ТАКИХ КАК CD14 (МОНОЦИТЫ, МАКРОФАГИ И 

НЕЙТРОФИЛЫ), CD3 (Т-ЛИМФОЦИТЫ), CD19, CD20 (B-

ЛИМФОЦИТЫ), CD56, CD57 (ЕСТЕСТВЕННЫЕ КИЛЛЕРЫ), CD16, CD66B (ГРАНУЛОЦИТЫ). 

В ОТВЕТ НА СТИМУЛЯЦИЮ ИНДУКТОРАМИ СОЗРЕВАНИЯ, МИЕЛОИДНЫЕ ДЕНДРИТНЫЕ 

КЛЕТКИ ПРОДУЦИРУЮТ ПРЕИМУЩЕСТВЕННО ЦИТОКИНЫ TH1 СПЕКТРА, ВКЛЮЧАЯ ИЛ-6, 

ИЛ-12, ФАКТОР НЕКРОЗА ОПУХОЛИ И ИНТЕРФЕРОН-ГАММА. 

ПЛАЗМОЦИТОИДНЫЕ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ (PLASMACYTOID DC — PDC), ЭТИ КЛЕТКИ — 

ЛИМФОИДНОГО ПРОИСХОЖДЕНИЯ И МОРФОЛОГИЧЕСКИ НАПОМИНАЮТ ПЛАЗМАТИЧЕСКИЕ 

КЛЕТКИ. PDCS ЭКСПРЕССИРУЮТ TLR-9, ЛИГАНДАМИ КОТОРОГО ЯВЛЯЮТСЯ CPG-

ОЛИГОНУКЛЕОТИДЫ БАКТЕРИАЛЬНОЙ ДНК. ПДК СЕКРЕТИРУЮТ В БОЛЬШИХ 

КОЛИЧЕСТВАХ ИНТЕРФЕРОНЫ I ТИПА (Α И Β), ЯВЛЯЯСЬ ОСНОВНЫМИ ИНТЕРФЕРОН-

ПРОДУЦИРУЮЩИМИ КЛЕТКАМИ КРОВИ, А ТАКЖЕ ИЛ-4 И ИЛ-10, КОТОРЫЕ 

ПЕРЕКЛЮЧАЮТ ДИФФЕРЕНЦИРОВКУ НУЛЕВЫХ Т-ХЕЛПЕРОВ В Т-ХЕЛПЕРЫ 2 ТИПА. К 

МАРКЕРАМ ПЛАЗМАЦИТОИДНЫХ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК ОТНОСЯТ МОЛЕКУЛЫ BDCA-2 

(CD303), BDCA-4 (CD304). 
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РЕЦЕПТОРЫ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК 

 
НА МЕМБРАНЕ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК СОДЕРЖАТСЯ СЛЕДУЮЩИЕ РЕЦЕПТОРЫ ШАБЛОН-

НОГО РАСПОЗНАВАНИЯ: РЕЦЕПТОРЫ К ЛИПОПОЛИСАХАРИДАМ, РЕЦЕПТОРЫ К МАННОЗЕ, 

КОМПОНЕНТЫ СЕМЕЙСТВА МОЛЕКУЛ, ИМЕНУЕМЫЕ TOLL-LIKE. МОЛЕКУЛЯРНЫМИ 

ШАБЛОНАМИ, КОТОРЫЕ СПОСОБНЫ РАСПОЗНАТЬ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ, ЯВЛЯЮТСЯ 

МАННОЗА КЛЕТОЧНЫХ СТЕНОК, ПОВЕРХНОСТНЫЕ ЛИПОПОЛИСАХАРИДЫ 

ГРАМОТРИЦАТЕЛЬНЫХ БАКТЕРИЙ, ТЕЙХОЕВЫЕ КИСЛОТЫ, НАХОДЯЩИЕСЯ НА 

ПОВЕРХНОСТИ ГРАМПОЛОЖИТЕЛЬНЫХ БАКТЕРИАЛЬНЫХ АГЕНТОВ. КРОМЕ ЭТОГО, 

ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ЭКСПРЕССИРУЮТ РЕЦЕПТОРЫ К ОПСОНИНАМ (К FC-ФРАГМЕНТАМ 

АНТИТЕЛ И C3B-КОМПОНЕНТУ КОМПЛЕМЕНТА). ТАКИМ ОБРАЗОМ, УКАЗАННЫЕ КЛЕТКИ 

СНАБЖЕНЫ ДОСТАТОЧНО МОЩНЫМ РЕЦЕПТОРНЫМ АРСЕНАЛОМ ДЛЯ ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ 

РАСПОЗНАВАНИЯ ПАТОГЕНА. 

СЛЕДУЕТ ОТМЕТИТЬ, ЧТО АКТИВАЦИЯ ИМЕННО TOLL-LIKE-РЕЦЕПТОРОВ ЗАСТАВЛЯЕТ 

ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ УВЕЛИЧИВАТЬ ЭКСПРЕССИЮ В7-КОСТИМУЛИРУЮЩИХ МОЛЕКУЛ 

(ИЗВЕСТНЫХ КАК CD80 И CD86), КОТОРЫЕ ЯВЛЯЮТСЯ ДОПОЛНИТЕЛЬНЫМИ, НО КРАЙНЕ 

НЕОБХОДИМЫМИ СИГНАЛАМИ, ОПРЕДЕЛЯЮЩИМИ АКТИВАЦИЮ Т-ЛИМФОЦИТА ПРИ ЕГО 

ВЗАИМОДЕЙСТВИИ С АНТИГЕНПРЕЗЕНТИРУЮЩЕЙ КЛЕТКОЙ (АПК). НАПОМНИМ, ЧТО 

ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ АНТИГЕНРАСПОЗНАЮЩЕГО РЕЦЕПТОРА Т-ЛИМФОЦИТА С 

КОМПЛЕКСОМ ПЕПТИД — HLA II АПК ЯВЛЯЕТСЯ НЕДОСТАТОЧНОЙ ДЛЯ АКТИВАЦИИ Т-

ЛИМФОЦИТА, БОЛЕЕ ТОГО, МОЖЕТ ЗАВЕРШИТЬСЯ ЕГО АПОПТОЗОМ. 

 

 

СОЗРЕВАНИЕ ДК 

 
СОЗРЕВАНИЕ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК IN VIVO ЯВЛЯЕТСЯ РЕЗУЛЬТАТОМ: 1) КОНТАКТА С 

ПАТОГЕН-АССОЦИИРОВАННЫМИ МОЛЕКУЛЯРНЫМИ ПАТТЕРНАМИ; 2) КОНТАКТА С 

ПРОТИВОССПАЛИТЕЛЬНЫМИ ЦИТОКИНАМИ; 3)CD40/CD40L ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ; 4) 

АКТИВАЦИИ СИГНАЛЬНОГО ПУТИ ОТ FC-РЕЦЕПТОРОВ; 5) КОНТАКТА С КОМПОНЕНТАМИ 

РАЗРУШЕННЫХ КЛЕТОК: НУКЛЕОТИДАМИ, БЕЛКАМИ ТЕПЛОВОГО ШОКА (GP96, HSP90, 

HSP70). ПРОЦЕСС СОЗРЕВАНИЯ ДК СОПРОВОЖДАЕТСЯ РЯДОМ МОРФОЛОГИЧЕСКИХ, 

ФЕНОТИПИЧЕСКИХ И ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ ИЗМЕНЕНИЙ: 1) ПРОИСХОДИТ ПОТЕРЯ 

АДГЕЗИВНЫХ СТРУКТУР И РЕОРГАНИЗАЦИЯ ЦИТОСКЛЕТА; 2) УВЕЛИЧИВАЕТСЯ 

МОБИЛЬНОСТЬ ДК; 3) ПОВЫШАЮТСЯ УРОВНИ ЭКСПРЕСИИ CD83, КОСТИМУЛЯТОРНЫХ 

МОЛЕКУЛ (CD80, CD86, CD40) И MHC 1-2 КЛАССОВ; 4) ПРОИСХОДИТ СМЕНА 

ХЕМОКИНОВЫХ РЕЦЕПТОРОВ С CCR1 И CCR5 НА CCR7; 5) ДК ТЕРЯЮТ СПОСОБНОСТЬ К 

ЭНДОЦИТОЗУ. 

ПРОЦЕССЫ ДИФФЕРЕНЦИРОВКИ И СОЗРЕВАНИЯ ДК ТЕСНО СВЯЗАННЫ С КОНКРЕТНОЙ 

ЛОКАЛИЗАЦИЕЙ ЭТИХ КЛЕТОК В ОРГАНИЗМЕ. ДК СЧИТАЮТСЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНЫМИ 

КЛЕТКАМИ МИГРАНТАМИ, СПОСОБНЫМИ К СМЕНЕ ЛОКАЛИЗАЦИИ В ТЕЧЕНИЕ 

ЖИЗНЕННОГО ЦИКЛА. ТАК ПРЕДШЕСТВЕННИКИ ДК МИГРИРУЮТ ИЗ ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ 

КРОВИ В НЕЛИМФОИДНЫЕ ТКАНИ, ГДЕ ИНТЕНСИВНО ЗАХВАТЫВАЮТ РАЗЛИЧНЫЕ 

АНТИГЕНЫ И ПРИНИМАЮТ СИГНАЛЫ ОПАСНОСТИ ОТ МИКРООКРУЖЕНИЯ. ЗАТЕМ ПОКА 

ЕЩЕ НЕЗРЕЛЫЕ ДК ПО АФФЕРЕНТНЫМ ЛИМФАТИЧЕСКИМ ПУТЯМ ИЛИ ЧЕРЕЗ КРОВЬ 

МИГРИРУЮТ В РЕГИОНАРНЫЕ ЛИМФАТИЧЕСКИЕ УЗЛЫ ИЛИ СЕЛЕЗЕНКУ. В ПРОЦЕССЕ 

МИГРАЦИИ ПРОИСХОДИТ ОКОНЧАТЕЛЬНОЕ СОЗРЕВАНИЕ ДК И ФОРМИРУЕТСЯ ИХ 



СПОСОБНОСТЬ ПРЕДСТАВЛЯТЬ АНТИГЕННЫЕ УЧАСТКИ ДРУГИМ  ИММУНО-КОМПЕТЕНТНЫМ 

КЛЕТКАМ. 

 

ДЛЯ ЗРЕЛЫХ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК ХАРАКТЕРНЫ 3 ФУНДАМЕНТАЛЬНЫХ СВОЙСТВА, 

ОБЪЕДИНЯЮЩИЕ ВСЕ ИХ РАЗНОВИДНОСТИ: ОТРОСТЧАТАЯ, ДРЕВОВИДНАЯ МОРФОЛОГИЯ В 

ТКАНЯХ И НАЛИЧИЕ ПСЕВДОПОДИЙ И ВОРСИНОК (ВУАЛЕВЫЕ КЛЕТКИ) В ЦИРКУЛЯЦИИ И 

КУЛЬТУРЕ КЛЕТОК; ВЫСОКАЯ ЭКСПРЕССИЯ ЗРЕЛЫМИ КЛЕТКАМИ МОЛЕКУЛ МНС НЕ 

ТОЛЬКО I, НО И II КЛАССА В СОЧЕТАНИИ С КОСТИМУЛИРУЮЩИМИ МОЛЕКУЛАМИ (CD80, 

CD86); СПОСОБНОСТЬ ЗАХВАТЫВАТЬ (ПУТЕМ ПИНОЦИТОЗА И, В МЕНЬШЕЙ СТЕПЕНИ, 

ФАГОЦИТОЗА) И ОБРАБАТЫВАТЬ АНТИГЕН С ПОСЛЕДУЮЩИМ ЕГО ПРЕДСТАВЛЕНИЕМ Т-

ЛИМФОЦИТАМ, ЧТО ВЫЗЫВАЕТ АКТИВАЦИЮ ПОСЛЕДНИХ. 

 

ИЗУЧЕНИЕ СОЗРЕВАНИЯ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК ЯВЛЯЕТСЯ ВАЖНОЙ ПРОБЛЕМОЙ В 

МЕДИЦИНЕ, ТАК КАК ЭТИ КЛЕТКИ ОКАЗЫВАЮТ ВЛИЯНИЕ НА ФОРМИРОВАНИЕ 

АДАПТИВНОГО ИММУННОГО ОТВЕТА, ПРИЧЕМ НА НЕСКОЛЬКО ПОРЯДКОВ БОЛЬШЕЕ, ЧЕМ 

ДРУГИЕ АПК (АНТИГЕН-ПРЕДСТАВЛЯЮЩИЕ КЛЕТКИ). 

ПО ИСТОЧНИКУ ПРОИСХОЖДЕНИЯ ВЫДЕЛЯЮТ МИЕЛОИДНЫЕ И ПЛАЗМАЦИТОИДНЫЕ 

(ЛИМФОИДНЫЕ) ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ. КАК ПЕРВЫЕ, ТАК И ВТОРЫЕ В НЕЗРЕЛОМ ВИДЕ 

ВСТРЕЧАЮТСЯ В КРОВОТОКЕ. МОРФОЛОГИЧЕСКИЕ МИЕЛОИДНЫЕ ПРЕДШЕСТВЕННИКИ 

ВЫГЛЯДЯТ КАК МОНОЦИТЫ. ВЫХОДЯ ИЗ КРОВОТОКА, ОНИ ПОСТУПАЮТ В БАРЬЕРНЫЕ 

ОРГАНЫ И СЛИЗИСТЫЕ ОБОЛОЧКИ, ГДЕ ДИФФЕРЕНЦИРУЮТСЯ В ИНТЕРСТИЦИАЛЬНЫЕ 

ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ И МАКРОФАГИ, ЧТО ПРОИСХОДИТ ПРИ ДЕЙСТВИИ ОПРЕДЕЛЕННЫХ 

ЦИТОКИНОВ. ДВИЖЕНИЕ НЕЗРЕЛЫХ МИЕЛОИДНЫХ ПРЕДШЕСТВЕННИКОВ В ТКАНИ 

ОБУСЛОВЛЕНО НАЛИЧИЕМ НА ИХ ПОВЕРХНОСТИ ХЕМОКИНОВЫХ РЕЦЕПТОРОВ КО 

МНОГИМ Β-ХЕМОКИНАМ. ПОМИМО УКАЗАННЫХ КЛЕТОК ОБРАЗУЮТСЯ ТАКЖЕ КЛЕТКИ 

ЛАНГЕРГАНСА, КОТОРЫЕ ЛОКАЛИЗУЮТСЯ В ЭПИДЕРМИСЕ И ЭПИТЕЛИИ СЛИЗИСТЫХ.                                                                                                                                                                                        

ВСЕ ОПИСАННЫЕ КЛЕТКИ СПОСОБНЫ К АКТИВНОМУ ПОГЛОЩЕНИЮ ОКРУЖАЮЩЕГО 

ЧУЖЕРОДНОГО МАТЕРИАЛА. ДАЛЬНЕЙШЕЕ ИХ СОЗРЕВАНИЕ ПРОИСХОДИТ ПОСЛЕ, ТАК 

НАЗЫВАЕМОЙ АКТИВАЦИИ, КОТОРАЯ ИНДУЦИРУЕТСЯ ВЗАИМОДЕЙСТВИЕМ С 

ЧУЖЕРОДНЫМ АНТИГЕНОМ ИЛИ СОБСТВЕННЫМИ МОЛЕКУЛАМИ. КЛЕТКИ 

ПЕРЕРАБАТЫВАЮТ АНТИГЕНЫ И ПРОИЗВОДЯТ ЭКСПРЕССИЮ ПРОДУКТА ЭТОЙ 

ПЕРЕРАБОТКИ В СОВОКУПНОСТИ С ГЛАВНЫМ КОМПЛЕКСОМ ГИСТОСОВМЕСТИМОСТИ 

(ГКГ). ЗАТЕМ КЛЕТКИ МИГРИРУЮТ В ЛИМФАТИЧЕСКИЙ УЗЕЛ И ИНИЦИИРУЮТ РАЗВИТИЕ 

ИММУННОГО ОТВЕТА. ПЛАЗМАЦИТОИДНЫЕ ПРЕДШЕСТВЕННИКИ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК 

ИМЕЮТ МОРФОЛОГИЮ ПЛАЗМАТИЧЕСКОЙ КЛЕТКИ И, КРОМЕ ТОГО, ОТЛИЧАЮТСЯ ОТ 

МИЕЛОИДНЫХ МАРКЕРАМИ. ОНИ ИЗ КРОВОТОКА СРАЗУ НАПРАВЛЯЮТСЯ В ЛИМФОИДНЫЕ 

ОРГАНЫ, НЕ ПОСТУПАЯ В ДРУГИЕ ТКАНИ. ЭТО ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ ПОСРЕДСТВОМ 

ПРОНИКНОВЕНИЯ ЭТИХ КЛЕТОК ЧЕРЕЗ ВЫСОКИЙ ЭНДОТЕЛИЙ ВЕН, ТО ЕСТЬ МИНУЯ 

ЛИМФАТИЧЕСКУЮ СИСТЕМУ.                                                                                                                                           

ЗРЕЛЫЕ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ СОСРЕДОТОЧЕНЫ В ОСНОВНОМ В ЛИМФОИДНЫХ ОРГАНАХ. 

ТАМ ОНИ ПРИОБРЕТАЮТ СПЕЦИФИЧЕСКУЮ ОТРОСЧАТУЮ ФОРМУ, УТРАЧИВАЮТ 

СПОСОБНОСТЬ К ЭНДОЦИТОЗУ (ПОСЛЕ АКТИВАЦИИ). КРОМЕ ТОГО, ХАРАКТЕРНОЙ И 

ФУНКЦИОНАЛЬНО ЗНАЧИМОЙ ОСОБЕННОСТЬЮ ЗРЕЛЫХ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК ЯВЛЯЕТСЯ 

НАЛИЧИЕ НА ИХ ПОВЕРХНОСТИ БОЛЬШОГО КОЛИЧЕСТВА МОЛЕКУЛ ГКГ II-ГО ТИПА 

(МОЛЕКУЛЫ I-ГО ТИПА ПРИСУТСТВУЮТ В МЕНЬШЕМ КОЛИЧЕСТВЕ) И 

КОСТИМУЛИРУЮЩИХ МОЛЕКУЛ CD80 И CD86. ИМЕННО ПРИСУТСТВИЕ НА ПОВЕРХНОСТИ 

ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК УКАЗАННЫХ МОЛЕКУЛ ДЕЛАЕТ ИХ АНТИГЕНПРЕДСТАВЛЯЮЩИМИ 



КЛЕТКАМИ, ТО ЕСТЬ ОНИ ПРИОБРЕТАЮТ СПОСОБНОСТЬ ПРЕДСТАВЛЯТЬ АНТИГЕН Т-

ЛИМФОЦИТАМ, ТЕМ САМЫМ УЧАСТВУЯ В ФОРМИРОВАНИИ АДАПТИВНОГО ИММУННОГО 

ОТВЕТА. 

 

АНТИГЕНЫ: ОПРЕДЕЛЕНИЕ, СВОЙСТВА И КЛАССИФИКАЦИЯ. 

 

АНТИГЕН - ЭТО БИОПОЛИМЕР ОРГАНИЧЕСКОЙ ПРИРОДЫ, ГЕНЕТИЧЕСКИ 

ЧУЖЕРОДНЫЙ ДЛЯ МАКРООРГАНИЗМА, КОТОРЫЙ ПРИ ПОПАДАНИИ В ПОСЛЕДНИЙ 

РАСПОЗНАЕТСЯ ЕГО ИММУННОЙ СИСТЕМОЙ И ВЫЗЫВАЕТ ИММУННЫЕ РЕАКЦИИ, 

НАПРАВЛЕННЫЕ НА ЕГО УСТРАНЕНИЕ. 

ХАРАКТЕРНЫМИ СВОЙСТВАМИ АНТИГЕНОВ ЯВЛЯЮТСЯ АНТИГЕННОСТЬ, 

ИММУНОГЕННОСТЬ И СПЕЦИФИЧНОСТЬ. 

АНТИГЕННОСТЬ - ЭТО ПОТЕНЦИАЛЬНАЯ СПОСОБНОСТЬ МОЛЕКУЛЫ АНТИГЕНА 

АКТИВИРОВАТЬ КОМПОНЕНТЫ ИММУННОЙ СИСТЕМЫ И СПЕЦИФИЧЕСКИ 

ВЗАИМОДЕЙСТВОВАТЬ С ФАКТОРАМИ ИММУНИТЕТА (АНТИТЕЛА, КЛОН 

ЭФФЕКТОРНЫХ ЛИМФОЦИТОВ). ПРИ ЭТОМ КОМПОНЕНТЫ ИММУННОЙ СИСТЕМЫ 

ВЗАИМОДЕЙСТВУЮТ НЕ СО ВСЕЙ МОЛЕКУЛОЙ АНТИГЕНА, А ТОЛЬКО С ЕЕ 

НЕБОЛЬШИМ УЧАСТКОМ, КОТОРЫЙ ПОЛУЧИЛ НАЗВАНИЕ АНТИГЕННОЙ 

ДЕТЕРМИНАНТЫ, ИЛИ ЭПИТОПА. 

РАЗЛИЧАЮТ ЛИНЕЙНЫЕ, ИЛИ СЕКВЕНЦИАЛЬНЫЕ, АНТИГЕННЫЕ ДЕТЕРМИНАНТЫ, 

И ПОВЕРХНОСТНЫЕ, ИЛИ КОНФОРМАЦИОННЫЕ. НА КОНЦЕВЫХ УЧАСТКАХ 

МОЛЕКУЛЫ АНТИГЕНА РАСПОЛОЖЕНЫ КОНЦЕВЫЕ ЭПИТОПЫ,А В ЦЕНТРЕ МОЛЕКУЛЫ 

- ЦЕНТРАЛЬНЫЕ. СУЩЕСТВУЮТ ТАКЖЕ ГЛУБИННЫЕ, ИЛИ СКРЫТЫЕ, АНТИГЕННЫЕ 

ДЕТЕРМИНАНТЫ, КОТОРЫЕ ПРОЯВЛЯЮТСЯ ПРИ РАЗРУШЕНИИ БИОПОЛИМЕРА. 

МОЛЕКУЛЫ БОЛЬШИНСТВА АНТИГЕНОВ ИМЕЮТ ДОВОЛЬНО БОЛЬШИЕ РАЗМЕРЫ. В ИХ 

СТРУКТУРЕ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ МНОЖЕСТВО АНТИГЕННЫХ ДЕТЕРМИНАНТ, КОТОРЫЕ 

РАСПОЗНАЮТСЯ РАЗНЫМИ ПО СПЕЦИФИЧНОСТИ АНТИТЕЛАМИ И КЛОНАМИ 

ЛИМФОЦИТОВ. ПОЭТОМУ АНТИГЕННОСТЬ ВЕЩЕСТВА ЗАВИСИТ ОТ НАЛИЧИЯ И ЧИСЛА 

АНТИГЕННЫХ ДЕТЕРМИНАНТ В СТРУКТУРЕ ЕГО МОЛЕКУЛЫ. 

ИММУНОГЕННОСТЬ 

ИММУНОГЕННОСТЬ - ПОТЕНЦИАЛЬНАЯ СПОСОБНОСТЬ АНТИГЕНА ВЫЗЫВАТЬ ПО 

ОТНОШЕНИЮ К СЕБЕ В МАКРООРГАНИЗМЕ СПЕЦИФИЧЕСКИЙ ПРОДУКТИВНЫЙ ОТВЕТ . 

ИММУНОГЕННОСТЬ ЗАВИСИТ ОТ ТРЕХ ГРУПП ФАКТОРОВ: МОЛЕКУЛЯРНЫХ 

ОСОБЕННОСТЕЙ АНТИГЕНА, КИНЕТИКИ АНТИГЕНА В ОРГАНИЗМЕ, РЕАКТИВНОСТИ 

МАКРООРГАНИЗМА. 

СПЕЦИФИЧНОСТЬ 

 

 СПЕЦИФИЧНОСТЬЮ НАЗЫВАЮТ СПОСОБНОСТЬ АНТИГЕНА ИНДУЦИРОВАТЬ 

ИММУННЫЙ ОТВЕТ К СТРОГО ОПРЕДЕЛЕННОМУ ЭПИТОПУ. СПЕЦИФИЧНОСТЬ 

АНТИГЕНА ВО МНОГОМ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ СВОЙСТВАМИ СОСТАВЛЯЮЩИХ ЕГО 

ЭПИТОПОВ. 



КЛАССИФИКАЦИЯ АНТИГЕНОВ 

 

ОСНОВЫВАЯСЬ НА ОТДЕЛЬНЫХ ХАРАКТЕРНЫХ СВОЙСТВАХ, ВСЕ МНОГООБРАЗИЕ 

АНТИГЕНОВ МОЖНО КЛАССИФИЦИРОВАТЬ ПО ПРОИСХОЖДЕНИЮ, ПРИРОДЕ, 

МОЛЕКУЛЯРНОЙ СТРУКТУРЕ, СТЕПЕНИ ИММУНОГЕННОСТИ, СТЕПЕНИ 

ЧУЖЕРОДНОСТИ, НАПРАВЛЕННОСТИ АКТИВАЦИИ И ОБЕСПЕЧЕННОСТИ ИММУННОГО 

РЕАГИРОВАНИЯ. 

ПО ПРОИСХОЖДЕНИЮ РАЗЛИЧАЮТ ЭКЗОГЕННЫЕ (ВОЗНИКШИЕ ВНЕ ОРГАНИЗМА) И 

ЭНДОГЕННЫЕ (ВОЗНИКШИЕ ВНУТРИ ОРГАНИЗМА) АНТИГЕНЫ. СРЕДИ ЭНДОГЕННЫХ 

ОСОБОГО ВНИМАНИЯ ЗАСЛУЖИВАЮТ АУТО- И 

НЕОАНТИГЕНЫ. АУТОГЕННЫЕ АНТИГЕНЫ (АУТОАНТИГЕНЫ) - ЭТО СТРУКТУРНО 

НЕИЗМЕНЕННЫЕ АНТИГЕНЫ СОБСТВЕННОГО ОРГАНИЗМА, СИНТЕЗИРУЕМЫЕ В 

ОРГАНИЗМЕ В ФИЗИОЛОГИЧЕСКИХ УСЛОВИЯХ. В НОРМЕ АУТОАНТИГЕНЫ 

НЕИММУНОГЕННЫ ВСЛЕДСТВИЕ СФОРМИРОВАВШЕЙСЯ ИММУНОЛОГИЧЕСКОЙ 

ТОЛЕРАНТНОСТИ(НЕВОСПРИИМЧИВОСТИ) ЛИБО ИХ НЕДОСТУПНОСТИ ДЛЯ КОНТАКТА С 

ФАКТОРАМИ ИММУНИТЕТА - ЭТО ТАК НАЗЫВАЕМЫЕ ЗАБАРЬЕРНЫЕ АНТИГЕНЫ. ПРИ 

СРЫВЕ ТОЛЕРАНТНОСТИ ИЛИ НАРУШЕНИИ ЦЕЛОСТНОСТИ БИОЛОГИЧЕСКИХ БАРЬЕРОВ 

(ВОСПАЛЕНИЕ, ТРАВМА) КОМПОНЕНТЫ ИММУННОЙ СИСТЕМЫ НАЧИНАЮТ 

СПЕЦИФИЧЕСКИ РЕАГИРОВАТЬ НА АУТОАНТИГЕНЫ ВЫРАБОТКОЙ СПЕЦИФИЧЕСКИХ 

ФАКТОРОВ ИММУНИТЕТА (АУТОАНТИТЕЛА, КЛОН АУТОРЕАКТИВНЫХ 

ЛИМФОЦИТОВ). НЕОАНТИГЕНЫ, В ОТЛИЧИЕ ОТ АУТОАНТИГЕНОВ, ВОЗНИКАЮТ В 

ОРГАНИЗМЕ В РЕЗУЛЬТАТЕ ГЕНЕТИЧЕСКИХ МУТАЦИЙ ИЛИ МОДИФИКАЦИЙ И ВСЕГДА 

ЧУЖЕРОДНЫ. 

ПО ПРИРОДЕ: БИОПОЛИМЕРЫ БЕЛКОВОЙ (ПРОТЕИДЫ) И НЕБЕЛКОВОЙ 

(ПОЛИСАХАРИДЫ, ЛИПИДЫ, ЛИПОПОЛИСАХАРИДЫ, НУКЛЕИНОВЫЕ КИСЛОТЫ И ДР.) 

ПРИРОДЫ. 

ПО МОЛЕКУЛЯРНОЙ СТРУКТУРЕ: ГЛОБУЛЯРНЫЕ (МОЛЕКУЛА ИМЕЕТ ШАРОВИДНУЮ 

ФОРМУ) И ФИБРИЛЛЯРНЫЕ (ФОРМА НИТИ). 

ПО СТЕПЕНИ ИММУНОГЕННОСТИ: ПОЛНОЦЕННЫЕ И 

НЕПОЛНОЦЕННЫЕ. ПОЛНОЦЕННЫЕ АНТИГЕНЫ ОБЛАДАЮТ ВЫРАЖЕННОЙ 

АНТИГЕННОСТЬЮ И ИММУНОГЕННОСТЬЮ - ИММУННАЯ СИСТЕМА ЧУВСТВИТЕЛЬНОГО 

ОРГАНИЗМА РЕАГИРУЕТ НА ИХ ВВЕДЕНИЕ ВЫРАБОТКОЙ ФАКТОРОВ ИММУНИТЕТА . 

ТАКИЕ ВЕЩЕСТВА, КАК ПРАВИЛО, ИМЕЮТ ДОСТАТОЧНО БОЛЬШУЮ МОЛЕКУЛЯРНУЮ 

МАССУ (БОЛЕЕ 10 КД), БОЛЬШОЙ РАЗМЕР МОЛЕКУЛЫ (ЧАСТИЦЫ) В ВИДЕ ГЛОБУЛЫ И 

ХОРОШО ВЗАИМОДЕЙСТВУЮТ С ФАКТОРАМИ ИММУНИТЕТА. 

НЕПОЛНОЦЕННЫЕ АНТИГЕНЫ, ИЛИ ГАПТЕНЫ (ТЕРМИН ПРЕДЛОЖЕН К. 

ЛАНДШТЕЙНЕРОМ), ОБЛАДАЮТ АНТИГЕННОСТЬЮ - СПОСОБНЫ СПЕЦИФИЧЕСКИ 

ВЗАИМОДЕЙСТВОВАТЬ С УЖЕ ГОТОВЫМИ ФАКТОРАМИ ИММУНИТЕТА (АНТИТЕЛАМИ, 

ЛИМФОЦИТАМИ), НО НЕ СПОСОБНЫ ПРИ ВВЕДЕНИИ В НОРМАЛЬНЫХ УСЛОВИЯХ 

ИНДУЦИРОВАТЬ В ОРГАНИЗМЕ ИММУННЫЙ ОТВЕТ. ЧАЩЕ ВСЕГО ГАПТЕНАМИ 

ЯВЛЯЮТСЯ НИЗКОМОЛЕКУЛЯРНЫЕ СОЕДИНЕНИЯ (МОЛЕКУЛЯРНАЯ МАССА МЕНЕЕ 10 

КД). 



 ПО СТЕПЕНИ ЧУЖЕРОДНОСТИ: КСЕНО-, АЛЛО- И 

ИЗОАНТИГЕНЫ. КСЕНОГЕННЫЕ АНТИГЕНЫ (ИЛИ ГЕТЕРОЛОГИЧНЫЕ) - ОБЩИЕ ДЛЯ 

ОРГАНИЗМОВ, СТОЯЩИХ НА РАЗНЫХ СТУПЕНЯХ ЭВОЛЮЦИОННОГО РАЗВИТИЯ. 

АЛЛОГЕННЫЕ АНТИГЕНЫ (ИЛИ ГРУППОВЫЕ) - ОБЩИЕ ДЛЯ ГЕНЕТИЧЕСКИ 

НЕРОДСТВЕННЫХ ОРГАНИЗМОВ, НО ОТНОСЯЩИХСЯ К ОДНОМУ ВИДУ. 

ИЗОГЕННЫЕ АНТИГЕНЫ (ИЛИ ИНДИВИДУАЛЬНЫЕ) - ОБЩИЕ ТОЛЬКО ДЛЯ ГЕНЕТИЧЕСКИ 

ИДЕНТИЧНЫХ ОРГАНИЗМОВ. 

В ПРЕДЕЛАХ ОТДЕЛЬНОГО ОРГАНИЗМА В ОПРЕДЕЛЕННЫХ ОРГАНАХ ИЛИ ТКАНЯХ 

ОБНАРУЖИВАЮТСЯ СПЕЦИФИЧНЫЕ ДЛЯ НИХ АНТИГЕНЫ, КОТОРЫЕ НИГДЕ БОЛЬШЕ НЕ 

ВСТРЕЧАЮТСЯ. ТАКИЕ АНТИГЕНЫ ПОЛУЧИЛИ НАЗВАНИЕ ОРГАНО-

 И ТКАНЕСПЕЦИФИЧЕСКИХ. 

 В ЗАВИСИМОСТИ ОТ ФИЗИКО-ХИМИЧЕСКИХ СВОЙСТВ АНТИГЕНА, УСЛОВИЙ ЕГО 

ВНЕДРЕНИЯ, ХАРАКТЕРА РЕАКЦИИ И РЕАКТИВНОСТИ МАКРООРГАНИЗМА РАЗЛИЧАЮТ 

ИММУНОГЕНЫ, ТОЛЕРОГЕНЫ И АЛЛЕРГЕНЫ. 

ПО НАПРАВЛЕННОСТИ АКТИВАЦИИ И ОБЕСПЕЧЕННОСТИ ИММУННОГО 

РЕАГИРОВАНИЯ, Т.Е. НЕОБХОДИМОСТИ ВОВЛЕЧЕНИЯ Т-ЛИМФОЦИТОВ В ИНДУКЦИЮ 

ИММУННОГО ОТВЕТА, ВЫДЕЛЯЮТ Т-ЗАВИСИМЫЕ И Т-НЕЗАВИСИМЫЕАНТИГЕНЫ. 

ОТ Т-НЕЗАВИСИМЫХ АНТИГЕНОВ СЛЕДУЕТ ОТЛИЧАТЬ СУПЕРАНТИГЕНЫ. ЭТО ГРУППА 

ВЕЩЕСТВ, В ОСНОВНОМ МИКРОБНОГО ПРОИСХОЖДЕНИЯ, КОТОРЫЕ МОГУТ 

НЕСПЕЦИФИЧЕСКИ ВЫЗЫВАТЬ ПОЛИКЛОНАЛЬНУЮ РЕАКЦИЮ. 

  

КЛЕТКИ ЛАНГЕРГАНСА (ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ КОЖИ) ПОСТОЯННО ЗАХВАТЫВАЮТ 

ВНЕКЛЕТОЧНЫЕ АНТИГЕНЫ (РИС. 8). КОГДА РЕЦЕПТОРЫ ИХ ШАБЛОННОГО РАСПОЗНАВА-

НИЯ ВЗАИМОДЕЙСТВУЮТ С ПАТОГЕНСВЯЗАННЫМИ МОЛЕКУЛЯРНЫМИ ШАБЛОНАМИ , ЭТИ 

КЛЕТКИ АКТИВИРУЮТСЯ И ВЕДУТ СЕБЯ КАК АНТИГЕНПРЕДСТАВЛЯЮЩИЕ. ЭНДОГЕННЫЕ 

СИГНАЛЫ ОБ ОПАСНОСТИ (СИНТЕЗ Α-ИНТЕРФЕРОНА ВИРУС-ИНФИЦИРОВАННЫМИ КЛЕТ-

КАМИ ИЛИ ПОВЫШЕНИЕ УРОВНЯ БЕЛКОВ ТЕПЛОВОГО ШОКА В РЕЗУЛЬТАТЕ НЕКРОТИ-

ЧЕСКОЙ ГИБЕЛИ КЛЕТОК) ТАКЖЕ АКТИВИРУЮТ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ. АКТИВИРОВАННЫЕ 

ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ МИГРИРУЮТ В БЛИЖАЙШИЙ ДРЕНИРУЮЩИЙ ЛИМФАТИЧЕСКИЙ 

УЗЕЛ, ГДЕ ОНИ ПРЕЗЕНТИРУЮТ АНТИГЕН Т-ЛИМФОЦИТАМ. ПЕРЕД ЭТИМ АНТИГЕН 

РАСЩЕПЛЯЕТСЯ ВНУТРИКЛЕТОЧНО ДО КОРОТКИХ ПЕПТИДОВ, КОТОРЫЕ ВСТРАИВАЮТСЯ В 

ПЕПТИДСВЯЗЫВАЮЩУЮ БОРОЗДУ МОЛЕКУЛ HLA II КЛАССА. ЗАТЕМ ОБРАЗОВАННЫЙ 

КОМПЛЕКС ПОСТУПАЕТ НА ЦИТОЛЕММУ ДЕНДРИТНОЙ КЛЕТКИ  

ВО ВРЕМЯ МИГРАЦИИ В РЕГИОНАРНЫЕ ЛИМФОУЗЛЫ АКТИВИРОВАННЫЕ ДЕНДРИТНЫЕ 

КЛЕТКИ НАЗЫВАЮТ ВУАЛЕПОДОБНЫМИ. ОНИ ОБНАРУЖИВАЮТСЯ В ЛИМФЕ И В 

ПАРАКОРТИКАЛЬНОЙ ЗОНЕ АФФЕРЕНТНЫХ ЛИМФАТИЧЕСКИХ УЗЛОВ. ИМЕННО ЭТИ 

КЛЕТКИ ЯВЛЯЮТСЯ ПЕРЕНОСЧИКАМИ АНТИГЕНА ИЗ КОЖИ В ЛИМФОИДНЫЕ ОРГАНЫ. 

 

ПЛАЗМОЦИТОИДНЫЕ (ЛИМФОИДНЫЕ) ДК 

 

ПРЕОБЛАДАЮЩАЯ РАЗНОВИДНОСТЬ ЦИРКУЛИРУЮЩИХ В КРОВИ НЕЗРЕЛЫХ ДК - 

ПЛАЗМОЦИ-ТОИДНЫЕ (ЛИМФОИДНЫЕ) ДК, ОТНОСЯЩИЕСЯ К ЛИМФОИДНОМУ РЯДУ. ИХ 

http://wiki-med.com/%D0%9A%D0%BB%D0%B5%D1%82%D0%BA%D0%B8_%D0%9B%D0%B0%D0%BD%D0%B3%D0%B5%D1%80%D0%B3%D0%B0%D0%BD%D1%81%D0%B0
http://wiki-med.com/%D0%90%D0%BD%D1%82%D0%B8%D0%B3%D0%B5%D0%BD
http://wiki-med.com/HLA
http://wiki-med.com/%D0%A6%D0%B8%D1%82%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%BC%D0%BC%D0%B0


НАЗВАНИЕ ОБУСЛОВЛЕНО ВНЕШНИМ СХОДСТВОМ С ПЛАЗМАТИЧЕСКИМИ КЛЕТКАМИ - 

ПОТОМКАМИ В-ЛИМФОЦИТОВ, СЕК-РЕТИРУЮЩИМИ АНТИТЕЛА. РАЗВИТИЕ ПЛАЗМО-
ЦИТОИДНЫХ (ЛИМФОИДНЫХ) ДК ПРОИСХОДИТ СХОДНЫМ ОБРАЗОМ С МИЕЛОИДНЫМИ - 

ОНИ ДИФФЕРЕНЦИРУЮТСЯ ИЗ ОБЩЕГО ЛИМФОИДНОГО ПРЕДШЕСТВЕННИКА, А ТАКЖЕ ИЗ 

ПРЕДШЕСТВЕННИКОВ В- И Т-ЛИМФОЦИТОВ. В ПРИСУТСТВИИ ИЛ-3 И ВИРУСНЫХ 

ПРОДУКТОВ ОНИ ДИФФЕРЕНЦИРУЮТСЯ В ЗРЕЛЫЕ ПЛАЗМОЦИТОИДНЫЕ (ЛИМ-ФОИДНЫЕ) 

ДК. 

ПРЕДШЕСТВЕННИКИ ПЛАЗМОЦИТОИДНЫХ (ЛИМФОИДНЫХ) ДК СОСТАВЛЯЮТ ОКОЛО 

0,5% МОНОНУКЛЕАРНЫХ КЛЕТОК ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ КРОВИ . ПЛАЗМОЦИТОИДНЫЕ 

(ЛИМФОИДНЫЕ) ДК МЕНЬШЕ МОНОЦИТОВ (8-10 МКМ), А ИХ ЯДРО ИМЕЕТ МЕНЕЕ 

ВЫРАЖЕННУЮ ВЫЕМКУ. 

ПЛАЗМОЦИТОИДНЫЕ (ЛИМФОИДНЫЕ) ДК ЛОКАЛИЗУЮТСЯ В Т-КЛЕТОЧНЫХ ЗОНАХ 

ЛИМФО-ИДНОЙ ТКАНИ, МИНДАЛИНАХ, ТИМУСЕ, ПЕЧЕНИ, ЛЕГКИХ, КОЖЕ. 

НА ПЛАЗМОЦИТОИДНЫХ (ЛИМФОИДНЫХ) ДК ЧЕЛОВЕКА ОТСУТСТВУЮТ МОЛЕКУЛЫ, 

ХАРАКТЕРНЫЕ ДЛЯ МИЕЛОИДНЫХ ДК (CD83, CD 11B, CD11C), А ТАКЖЕ СВОЙСТВЕННЫЕ 

БОЛЬШИНСТВУ МИЕЛОИДНЫХ КЛЕТОК (CD13, CD14). ОДНАКО НА НИХ ЭКСПРЕССИРОВАН 

ГЕН RAG, ОТВЕТСТВЕННЫЙ ЗА ЗАПУСК ПЕРЕСТРОЙКИ ГЕНОВ АНТИГЕ-НРАСПОЗНАЮЩИХ 

РЕЦЕПТОРОВ. ЕСЛИ ДЛЯ МОНОЦИТОВ ХАРАКТЕРНА ЭКСПРЕССИЯ CD45RA И РЕЦЕПТОРА 

ДЛЯ ГМ-КСФ, ТО ДЛЯ ПЛАЗМОЦИ-ТОИДНЫХ (ЛИМФОИДНЫХ) ДК - CD45R0 И 

РЕЦЕПТОРА ДЛЯ ИЛ-3 (CD 123). МОЛЕКУЛЫ МНС КЛАССА II НА ПЛАЗМОЦИТОИДНЫХ 

(ЛИМ-ФОИДНЫХ) ДК ЭКСПРЕССИРОВАНЫ СЛАБЕЕ, ЧЕМ НА МИЕЛОИДНЫХ, И 

ЛОКАЛИЗУЮТСЯ НЕ ТОЛЬКО НА ПОВЕРХНОСТИ, НО И В ЦИТОПЛАЗМЕ. В СПЕКТРЕ TLR, 

ЭКСПРЕССИРУЕМЫХ ПЛАЗМОЦИТОИД-НЫМИ (ЛИМФОИДНЫМИ) ДК, ПРЕОБЛАДАЮТ 

РЕЦЕПТОРЫ, ЛОКАЛИЗУЮЩИЕСЯ В ЦИТОПЛАЗМА-ТИЧЕСКИХ ГРАНУЛАХ И 

РАСПОЗНАЮЩИЕ НУКЛЕИНОВЫЕ КИСЛОТЫ (TLR7 И TLR9, О ЧЕМ ГОВОРИЛОСЬ РАНЕЕ). 

ПЛАЗМОЦИТОИДНЫЕ (ЛИМФОИДНЫЕ) ДК -ГЛАВНЫЕ ИСТОЧНИКИ ИНТЕРФЕРОНОВ (ИФН) 

I ТИПА, СИНТЕЗ КОТОРЫХ ЗАПУСКАЕТСЯ В ОТВЕТ НА СТИМУЛЯЦИЮ (РАСПОЗНАВАНИЕ 

TLR ПАТОГЕНАС-СОЦИИРОВАННОГО МОЛЕКУЛЯРНОГО ПАТТЕРНА -PAMP). СЧИТАЮТ, 

ЧТО ЦИРКУЛИРУЮЩИЙ В КРОВИ ИФН-А - ПРОДУКТ ПЛАЗМОЦИТОИДНЫХ (ЛИМФОИДНЫХ) 

ДК. ЭТО ОПРЕДЕЛИЛО ИХ АЛЬТЕРНАТИВНОЕ НАЗВАНИЕ - КЛЕТКИ-ПРОДУЦЕНТЫ ИФН 

(IPC - INTERFERONE-PRODUCING CELLS). ОНИ СЕКРЕТИРУЮТ БОЛЬШИЕ КОЛИЧЕСТВА 

ИФН ПРЕИМУЩЕСТВЕННО В ПЕРВЫЕ СУТКИ ПОСЛЕ СТИМУЛЯЦИИ ВИРУСНЫМИ 

НУКЛЕИНОВЫМИ КИСЛОТАМИ. 

ТАКИМ ОБРАЗОМ, ПЛАЗМОЦИТОИДНЫЕ (ЛИМФОИДНЫЕ) ДК ИГРАЮТ СУЩЕСТВЕННУЮ 

РОЛЬ ВО ВРОЖДЕННОМ ПРОТИВОВИРУСНОМ ИММУНИТЕТЕ. 

 

ФОЛИКУЛЬНЫЕ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ.В ФОЛЛИКУЛАХ СЕЛЕЗЕНКИ И ЛИМФАТИЧЕСКИХ 

УЗЛОВ НАХОДЯТСЯ ДЕНДРИТНЫЕ ФОЛЛИКУЛЯРНЫЕ КЛЕТКИ, СВЯЗЫВАЮЩИЕ АНТИГЕНЫ 

ИЛИ ИММУННЫЕ КОМПЛЕКСЫ (АНТИГЕН-АНТИТЕЛО-КОМПЛЕМЕНТ) НА СВОЕЙ 

ПОВЕРХНОСТИ, ОДНАКО НЕ ПОГЛОЩАЮЩИЕ ИХ. ЭТО ЯВЛЕНИЕ ИНИЦИИРУЕТ 

ОБРАЗОВАНИЕ ЗАРОДЫШЕВЫХ ЦЕНТРОВ В ФОЛЛИКУЛАХ СЕЛЕЗЕНКИ И ЛИМФАТИЧЕСКИХ 

УЗЛОВ. ЗАРОДЫШЕВЫЕ ЦЕНТРЫ ЯВЛЯЮТСЯ СПЕЦИАЛИЗИРОВАННЫМИ ЗОНАМИ 

ИММУННЫХ ОРГАНОВ, ГДЕ РАЗВОРАЧИВАЮТСЯ В-КЛЕТОЧНЫЕ РЕАКЦИИ. ЗДЕСЬ В2-

ЛИМФОЦИТЫ, УЖЕ ВСТРЕТИВШИЕСЯ С АНТИГЕНОМ И ПРОСТИМУЛИРОВАННЫЕ Т-

ХЕЛПЕРАМИ, ПРОИЗВОДЯТ ПЕРЕКЛЮЧЕНИЕ КЛАССА СИНТЕЗИРУЕМЫХ ИМ-

http://wiki-med.com/%D0%A2-%D1%85%D0%B5%D0%BB%D0%BF%D0%B5%D1%80%D1%8B
http://wiki-med.com/%D0%A2-%D1%85%D0%B5%D0%BB%D0%BF%D0%B5%D1%80%D1%8B


МУНОГЛОБУЛИНОВ, НАЧИНАЯ ПРОДУКЦИЮ IGG, IGA ИЛИ IGE. ТАКЖЕ ИМЕННО ЗДЕСЬ 

ПРОИСХОДИТ СОМАТИЧЕСКИЙ ГИПЕРМУТАГЕНЕЗ АНТИГЕНРАСПОЗНАЮЩИХ РЕЦЕПТОРОВ 

В-КЛЕТОК. ПРИ ЭТОМ ФОРМИРУЕТСЯ РЯД В-ЛИМФОЦИТОВ С ОПРЕДЕЛЕННЫМИ РАЗ-

ЛИЧИЯМИ В СТРУКТУРЕ АНТИГЕНСВЯЗЫВАЮЩЕГО САЙТА, СПЕЦИФИЧЕСКОГО К ДАННОМУ 

АНТИГЕНУ. ПУТЕМ ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ С ФИКСИРОВАННЫМ НА ПОВЕРХНОСТИ ДЕНДРИТ-

НОЙ КЛЕТКИ АНТИГЕНОМ ОТБИРАЮТСЯ В-ЛИМФОЦИТЫ С НАИБОЛЕЕ СООТВЕТСТВУЮ-

ЩИМИ ИММУНОГЛОБУЛИНОВЫМИ РЕЦЕПТОРАМИ (А ЗНАЧИТ, И АНТИТЕЛАМИ) К ЕГО 

АНТИГЕННЫМ ДЕТЕРМИНАНТАМ. ИМЕННО ТАКИМ В-ЛИМФОЦИТАМ И БУДЕТ ОБЕСПЕЧЕНА 

ДАЛЬНЕЙШАЯ КЛОНАЛЬНАЯ ЭКСПАНСИЯ. КРОМЕ ЭТОГО, УЧЕНЫЕ СЧИТАЮТ, ЧТО 

ФОЛЛИКУЛЯРНЫЕ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ, ДЛИТЕЛЬНО СОХРАНЯЮЩИЕ АНТИГЕН НА СВОЕЙ 

ПОВЕРХНОСТИ, ПРИНИМАЮТ УЧАСТИЕ В ФОРМИРОВАНИИ ИММУННОЙ ПАМЯТИ 

 

ИЗВЕСТНО, ЧТО ВО ВСЕХ ТКАНЯХ И ВО ВСЕХ ПАТОЛОГИЧЕСКИХ СИТУАЦИЯХ, 

ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ПРЕДСТАВЛЯЮТ ТОЛЬКО МИНОРНУЮ КЛЕТОЧНУЮ ПОПУЛЯЦИЮ, НЕ 

ПРЕВЫШАЮЩУЮ ОДНОГО-ДВУХ ПРОЦЕНТОВ. ИЗВЕСТНО ТАКЖЕ, ЧТО ОДНА ДЕНДРИТНАЯ 

КЛЕТКА СПОСОБНА АКТИВИРОВАТЬ БОЛЬШЕ ТЫСЯЧИ ЛИМФОЦИТОВ, ЧТО ПОДЧЕРКИВАЕТ 

ИХ НЕОБЫЧАЙНУЮ СПОСОБНОСТЬ ЭФФЕКТИВНО РЕГУЛИРОВАТЬ ИММУННЫЕ ПРОЦЕССЫ, 

ПРОИСХОДЯЩИЕ В ОРГАНИЗМЕ. ПРОИСХОЖДЕНИЕ, ПУТИ МИГРАЦИИ И 

ГИСТОЛОГИЧЕСКАЯ НОМЕНКЛАТУРА ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК ИЗЛОЖЕНЫ В РЯДЕ НЕДАВНО 

ОПУБЛИКОВАННЫХ ОБЗОРОВ. ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ЯВЛЯЮТСЯ СЕНСОРАМИ ИММУННОЙ 

СИСТЕМЫ . ОНИ ПРЕДСТАВЛЯЮТ СОБОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНЫЕ АНТИГЕН-

ПРЕДСТАВЛЯЮЩИЕ КЛЕТКИ, ИГРАЮЩИЕ ЦЕНТРАЛЬНУЮ РОЛЬ В ИНИЦИИРОВАНИИ 

ВРОЖДЕННОГО И АДАПТИВНОГО ИММУННОГО ОТВЕТА, А ТАКЖЕ В ДИФФЕРЕНЦИРОВКЕ 

РЕГУЛЯТОРНЫХ Т-КЛЕТОК (T-REG CELLS), НЕОБХОДИМЫХ ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ 

ТОЛЕРАНТНОСТИ К СОБСТВЕННЫМ МОЛЕКУЛАМ. КАК ЭЛЕМЕНТ ВРОЖДЕННОЙ ИММУННОЙ 

СИСТЕМЫ, ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ РАСПОЗНАЮТ И ОТВЕЧАЮТ НА СИГНАЛ ТРЕВОГИ 

ПОСРЕДСТВОМ СИНТЕЗА ЗАЩИТНЫХ ЦИТОКИНОВ, ИНИЦИИРУЯ ПЕРВИЧНОЙ ИММУННЫЙ 

ОТВЕТ. ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ОБЛАДАЮТ МОЩНОЙ АНТИГЕН-ПРЕДСТАВЛЯЮЩЕЙ 

СПОСОБНОСТЬЮ СТИМУЛИРОВАТЬ НАИВНЫЕ И ЭФФЕКТОРНЫЕ Т-КЛЕТКИ. ОНИ СПОСОБНЫ 

ТАКЖЕ АКТИВИРОВАТЬ НЕ ТОЛЬКО ТИПИЧНЫЕ Т-КЛЕТКИ, НО ТАКЖЕ И НАТУРАЛЬНЫЕ Т-

КЛЕТКИ-УБИЙЦЫ (NATURAL KILLER Т- CELLS). 

ПРИ РАЗВИТИИ АДАПТИВНОГО ИММУННОГО ОТВЕТА Т-КЛЕТКИ ВСТУПАЮТ В 

НЕПОСРЕДСТВЕННЫЙ КОНТАКТ С ДЕНДРИТНЫМИ КЛЕТКАМИ, ОТВЕЧАЯ НА ПЕПТИДНЫЙ 

АНТИГЕН, ПРЕДСТАВЛЕННЫЙ НА ПОВЕРХНОСТИ I И II КЛАССОВ МНС МОЛЕКУЛ, 

НАХОДЯЩИХСЯ НА ПОВЕРХНОСТНОЙ КЛЕТОЧНОЙ МЕМБРАНЕ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК. ВО 

ВЗАИМОДЕЙСТВИИ МЕЖДУ ЛИМФОЦИТОМ И ДЕНДРИТНОЙ КЛЕТКОЙ ДЛЯ АКТИВАЦИИ И 

ДИФФЕРЕНЦИАЦИИ Т-КЛЕТОК В ЭФФЕКТОРНЫЕ Т-ЛИМФОЦИТЫ, ПОМИМО ПРЕД-

СТАВЛЕНИЯ ПЕПТИДНОГО АНТИГЕНА, СВЯЗАННОГО С МНС МОЛЕКУЛОЙ, НЕОБХОДИМО 

ПРИСУТСТВИЕ ТАК НАЗЫВАЕМЫХ КО-СТИМУЛЯТОРНЫХ МОЛЕКУЛ НА ПОВЕРХНОСТИ 

ДЕНДРИТНОЙ КЛЕТКИ. ПРИ ОТСУТСТВИИ ДОСТАТОЧНОЙ КО-СТИМУЛЯЦИИ, Т-КЛЕТКИ, 

КОНТАКТИРУЮЩИЕ С ДЕНДРИТНОЙ КЛЕТКОЙ, ТЕРЯЮТ ПОТЕНЦИИ К АКТИВАЦИИ И ЧАСТО 

ПОДВЕРГАЮТСЯ ПРОЦЕССУ КЛЕТОЧНОЙ СМЕРТИ ПО ТИПУ АПОПТОЗА. ВО ВЗАИМО-

ДЕЙСТВИИ МЕЖДУ ЛИМФОЦИТОМ И ДЕНДРИТНОЙ КЛЕТКОЙ, СЕКРЕЦИЯ ИЛИ ОТСУТСТВИЕ 

СЕКРЕЦИИ РЯДА ЦИТОКИНОВ, В ЧАСТНОСТИ, ИНТЕРЛЕЙКИНА 12 ДЕНДРИТНОЙ КЛЕТКОЙ, 

ОПРЕДЕЛЯЕТ БУДЕТ ЛИ Т-КЛЕТКА ДИФФЕРЕНЦИРОВАТЬСЯ В ЭФФЕКТОРНУЮ ТКЛЕТКУ 

ТИПА 1 ИЛИ ТИПА 2. 

 

http://wiki-med.com/IgA
http://wiki-med.com/%D0%90%D0%BD%D1%82%D0%B8%D1%82%D0%B5%D0%BB%D0%B0


ИЗ КОСТНОГО МОЗГА ПРЕДШЕСТВЕННИКИ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК (ДК) МИГРИРУЮТ В 

КРОВЕНОСНЫЕ СОСУДЫ, А ИЗ КРОВИ ПОСТУПАЮТ В ТКАНИ. ПРЕДШЕСТВЕННИКИ 

ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК (ДК) СОСТАВЛЯЮТ ВСЕГО 0,5— 1,5 % ОТ ВСЕХ МОНОНУКЛЕАРОВ 

ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ КРОВИ. МОРФОЛОГИЧЕСКИ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ (ДК) РЕЗКО 

ОТЛИЧАЮТСЯ ОТ ДРУГИХ КЛЕТОК КРОВИ. IN SITU В КОЖЕ, ВОЗДУШНЫХ ПУТЯХ И 

ВТОРИЧНЫХ ЛИМФОИДНЫХ ОРГАНАХ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ (ДК) ИМЕЮТ ЗВЕЗДЧАТУЮ 

ФОРМУ. В ПРЕПАРАТАХ НА СТЕКЛЕ ОНИ ВЫГЛЯДЯТ КАК КЛЕТКИ СО МНОЖЕСТВОМ 

ТОНКИХ ОТРОСТКОВ — ДЕНДРИТОВ. ПРИ ИССЛЕДОВАНИИ В ЖИВОМ ВИДЕ В 

ФАЗОВОКОНТРАСТНОМ МИКРОСКОПЕ ОНИ ПРЕДСТАВЛЯЮТ СОБОЙ КРУПНЫЕ ТЕЛЬЦА, 

ПРОСТИРАЮЩИЕ ДЛИННЫЕ (БОЛЕ 10 МКМ), ТОНКИЕ, ПОДВИЖНЫЕ ОТРОСТКИ ВО ВСЕ 

СТОРОНЫ. ТАКАЯ ОСОБАЯ ФОРМА И ПОДВИЖНОСТЬ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК (ДК) 

ПОМОГАЮТ ИМ ОСУЩЕСТВЛЯТЬ ОСНОВНУЮ ФУНКЦИЮ — ЗАДЕРЖИВАТЬ АНТИГЕНЫ И 

ВЗАИМОДЕЙСТВОВАТЬ С Т-КЛЕТКАМИ. В НЕЛИМФОИДНЫХ ТКАНЯХ ДК ОБЫЧНО 

ПРИСУТСТВУЮТ В ВИДЕ ОДИНОЧНЫХ КЛЕТОК, СОСТАВЛЯЯ МЕНЕЕ 1 % ИХ КЛЕТОЧНОГО 

СОСТАВА. С ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ ТОЧКИ ЗРЕНИЯ ЭТО КОЛИЧЕСТВО НЕ ТАК МАЛО В 

СРАВНЕНИИ С МЕНЬШИМ, ПО КРАЙНЕЙ МЕРЕ В 100 РАЗ, СОДЕРЖАНИЕМ Т-КЛЕТОЧНЫХ 

ПРЕДШЕСТВЕННИКОВ, УЗНАЮЩИХ ОДИН АНТИГЕН. ДРУГИМИ СЛОВАМИ, НА ОДИН 

ЛИМФОЦИТ, РАСПОЗНАЮЩИЙ ДАННЫЙ АНТИГЕН, ПРИХОДИТСЯ ОКОЛО 100 ДК, ЭТОТ 

АНТИГЕН ПРЕЗЕНТИРУЮЩИХ. В ТО ЖЕ ВРЕМЯ АБСОЛЮТНОЕ КОЛИЧЕСТВО ДЕНДРИТНЫХ 

КЛЕТОК (ДК) НЕВЕЛИКО, ИХ КРАЙНЕ ТРУДНО ВЫДЕЛЯТЬ ИЗ ТКАНЕЙ, ПОЭТОМУ АКТИВНОЕ 

ИССЛЕДОВАНИЕ ФУНКЦИИ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК (ДК) И ПОНИМАНИЕ ИХ РОЛИ В 

ИММУННОМ ОТВЕТЕ СТАЛО ВОЗМОЖНО НЕДАВНО БЛАГОДАРЯ РАЗРАБОТКЕ МЕТОДОВ 

ПОЛУЧЕНИЯ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК (ДК) В КУЛЬТУРЕ ИЗ МОНОЦИТОВ КРОВИ ИЛИ ИЗ 

ГЕМОПОЭТИЧЕСКИХ ПРЕДШЕСТВЕННИКОВ. ПОСЛЕ КОНТАКТА С ПАТОГЕННЫМИ 

МИКРООРГАНИЗМАМИ В ТКАНЯХ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК (ДК) С ОБРАЗЦАМИ АНТИГЕНОВ 

ПОСТУПАЮТ В ПЕРИФЕРИЧЕСКИЕ ЛИМФОИДНЫЕ ОРГАНЫ ПО ЛИМФАТИЧЕСКИМ ИЛИ 

КРОВЕНОСНЫМ СОСУДАМ. В ЗАВИСИМОСТИ ОТ МЕСТА ПРОНИКНОВЕНИЯ 

ИНФЕКЦИОННОГО АГЕНТА В ОРГАНИЗМ (КОЖА, СЛИЗИСТЫЕ ОБОЛОЧКИ ИЛИ КРОВЬ) 

ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК (ДК) ПЕРЕРАСПРЕДЕЛЯЮТСЯ В ПЕРИФЕРИЧЕСКИЕ ЛИМФАТИЧЕСКИЕ 

УЗЛЫ, ЛИМФОИДНУЮ ТКАНЬ СЛИЗИСТЫХ ОБОЛОЧЕК И В СЕЛЕЗЕНКУ. В МЕДУЛЛЯРНОЙ 

ЗОНЕ ТИМУСА ЛОКАЛИЗУЕТСЯ ОСОБЫЙ ПОДКЛАСС ТИМИЧЕСКИХ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК.   

 

 

ФУНКЦИИ ДК 

 

ОСНОВНОЙ ФУНКЦИЕЙ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК ЯВЛЯЕТСЯ ПРЕЗЕНТАЦИЯ АНТИГЕНОВ Т-

КЛЕТКАМ. ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ТАКЖЕ ВЫПОЛНЯЮТ ВАЖНЫЕ ИММУНОРЕГУЛЯТОРНЫЕ 

ФУНКЦИИ, ТАКИЕ КАК КОНТРОЛЬ ЗА ДИФФЕРЕНЦИРОВКОЙ Т-ЛИМФОЦИТОВ, РЕГУЛЯЦИЯ 

АКТИВАЦИИ И СУПРЕССИИ ИММУННОГО ОТВЕТА. ВАЖНОЙ ОСОБЕННОСТЬЮ ДЕНДРИТНЫХ 

КЛЕТОК ЯВЛЯЕТСЯ СПОСОБНОСТЬ ЗАХВАТЫВАТЬ ИЗ ОКРУЖАЮЩЕЙ СРЕДЫ РАЗЛИЧНЫЕ 

АНТИГЕНЫ ПРИ ПОМОЩИ ПИНОЦИТОЗА И РЕЦЕПТОР-ОПОСРЕДОВАННОГО ЭНДОЦИТОЗА. 

БОЛЬШЕ ВСЕГО ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК НАХОДИТСЯ В ТКАНЯХ, КОТОРЫЕ СОПРИКАСАЮТСЯ 

С ВНЕШНЕЙ СРЕДОЙ, НАПРИМЕР В ТОЛЩЕ ЭПИТЕЛИАЛЬНОГО СЛОЯ СЛИЗИСТОЙ 

ОБОЛОЧКИ КИШЕЧНИКА, В ПОДСЛИЗИСТОЙ РЕСПИРАТОРНОГО, ЖЕЛУДОЧНО-КИШЕЧНОГО 

И УРОГЕНИТАЛЬНОГО ТРАКТОВ. 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9F%D1%80%D0%B5%D0%B7%D0%B5%D0%BD%D1%82%D0%B0%D1%86%D0%B8%D1%8F_%D0%B0%D0%BD%D1%82%D0%B8%D0%B3%D0%B5%D0%BD%D0%B0
https://ru.wikipedia.org/wiki/T-%D0%BB%D0%B8%D0%BC%D1%84%D0%BE%D1%86%D0%B8%D1%82
https://ru.wikipedia.org/wiki/T-%D0%BB%D0%B8%D0%BC%D1%84%D0%BE%D1%86%D0%B8%D1%82
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%98%D0%BC%D0%BC%D1%83%D0%BD%D0%B8%D1%82%D0%B5%D1%82_(%D0%B1%D0%B8%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F)
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9F%D0%B8%D0%BD%D0%BE%D1%86%D0%B8%D1%82%D0%BE%D0%B7
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%AD%D0%BD%D0%B4%D0%BE%D1%86%D0%B8%D1%82%D0%BE%D0%B7
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9A%D0%B8%D1%88%D0%B5%D1%87%D0%BD%D0%B8%D0%BA


ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ПОГЛОЩАЮТ АНТИГЕНЫ, ПРОЦЕССИРУЮТ И ПРЕДСТАВЛЯЮТ НА 

СВОЕЙ ПОВЕРХНОСТИ В КОМПЛЕКСЕ С MHC I ИЛИ MHC II КЛАССОВ. ТОЛЬКО В ТАКОМ 

ВИДЕ Т-КЛЕТКИ СПОСОБНЫ РАСПОЗНАТЬ АНТИГЕН И ВСЛЕД ЗА ЭТИМ АКТИВИРОВАТЬСЯ И 

РАЗВИТЬ ИММУННЫЙ ОТВЕТ. В ЗАВИСИМОСТИ ОТ ТИПА ПАТОГЕНА ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ 

СПОСОБНЫ НАПРАВЛЯТЬ ДИФФЕРЕНЦИРОВКУ НАИВНЫХ Т-ХЕЛПЕРОВ (TH0) В СТОРОНУ Т-

ХЕЛПЕРОВ 1 ТИПА, Т-ХЕЛПЕРОВ 2 ТИПА, РЕГУЛЯТОРНЫХ Т-КЛЕТОК ИЛИ ЖЕ Т-ХЕЛПЕРОВ 

17. 

ПРИМЕНЕНИЕ В МЕДИЦИНЕ 

В ПОСЛЕДНЕЕ ДЕСЯТИЛЕТИЕ ДЕНДРИТНЫЕ КЛЕТКИ ВЫЗЫВАЮТ ПОВЫШЕННЫЙ ИНТЕРЕС 

ИССЛЕДОВАТЕЛЕЙ БЛАГОДАРЯ ЛЁГКОСТИ ИХ ПОЛУЧЕНИЯ ИЗ КЛЕТОК КОЖИ 

(ФИБРОБЛАСТОВ), А ТАКЖЕ ИЗ МОНОЦИТОВ ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ КРОВИ ИЛИ СТВОЛОВЫХ 

КЛЕТОК КОСТНОГО МОЗГА И СПОСОБНОСТИ ЭФФЕКТИВНО ПРЕДСТАВЛЯТЬ АНТИГЕН Т-

ЛИМФОЦИТАМ. К НАСТОЯЩЕМУ ВРЕМЕНИ ПРОВЕДЕНО МНОЖЕСТВО ИССЛЕДОВАНИЙ ПО 

МОДУЛЯЦИИ ИММУННОГО ОТВЕТА У БОЛЬНЫХ ХРОНИЧЕСКИМИ ИНФЕКЦИОННЫМИ И 

ОНКОЛОГИЧЕСКИМИ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРАЙМИРОВАННЫХ 

АНТИГЕНОМ ДЕНДРИТНЫХ КЛЕТОК. РЕЗУЛЬТАТЫ БОЛЬШИНСТВА ИССЛЕДОВАНИЙ 

ОБНАДЕЖИВАЮЩИЕ, ПОКАЗАНА БЕЗОПАСНОСТЬ ПРИМЕНЕНИЯ ДК, АКТИВАЦИЯ 

ИММУННОЙ СИСТЕМЫ В ОТВЕТ НА ПРОВОДИМУЮ ТЕРАПИЮ И НЕПЛОХОЙ КЛИНИЧЕСКИЙ 

ЭФФЕКТ. ТАК, НАПРИМЕР, УБЕДИТЕЛЬНЫЕ ДОКАЗАТЕЛЬСТВА БЕЗОПАСНОСТИ И 

ЭФФЕКТИВНОСТИ ЛЕЧЕНИЯ РАКА ПРОСТАТЫ ПРИ ПОМОЩИ ДК, ПОКАЗАННЫЕ НА 512 

ПАЦИЕНТАХ, ПОЗВОЛИЛО УПРАВЛЕНИЮ ПО КОНТРОЛЮ ЗА КАЧЕСТВОМ ПИЩЕВЫХ 

ПРОДУКТОВ И ЛЕКАРСТВЕННЫХ ПРЕПАРАТОВ США В 2010 Г. ОДОБРИТЬ ИСПОЛЬЗОВАНИЕ 

ДК ДЛЯ ЛЕЧЕНИЯ ПАЦИЕНТОВ С ДАННЫМ ЗАБОЛЕВАНИЕМ. 

https://ru.wikipedia.org/wiki/MHC_I
https://ru.wikipedia.org/wiki/MHC_II
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A2-%D1%85%D0%B5%D0%BB%D0%BF%D0%B5%D1%80%D1%8B
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A2-%D1%85%D0%B5%D0%BB%D0%BF%D0%B5%D1%80%D1%8B_17
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A2-%D1%85%D0%B5%D0%BB%D0%BF%D0%B5%D1%80%D1%8B_17
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A4%D0%B8%D0%B1%D1%80%D0%BE%D0%B1%D0%BB%D0%B0%D1%81%D1%82
https://ru.wikipedia.org/wiki/Food_and_Drug_Administration
https://ru.wikipedia.org/wiki/Food_and_Drug_Administration

