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Основные боевые подразделения 

Адаптировано A.K. Abbas “Cellular and Molecular Immunology” 8th  edition 



Поле боя - почка 

C. Kurts, 2013 Nat Rew Immunology Vol 13 
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Ось «почки-кишечник» 

H-J. Anders et. al., 2013 Kidney International 



Иммуносупрессия:  
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Иммуносупрессия:  

 Преждевременное старение ИС 
• Потеря функции почек 

 

• Задержка уремических токсинов и ЦК 

 
• Оксидативный стресс ↔ повышенная продукция   

                                                  провоспалительных ЦК 

 

 

         ●  Хроническое системное воспаление 

 

 

• Эпигенетические изменения 

 

 

• Δ соотношения ГСК лимфойдного и миелойдного ряда 

 
• ↓ число ЛФ  / ↑ или неизмененное число 

 миелойдных клеток 

M.G.H. Betjes, 2013 Nat. Rev. Nephrol. 



Итоги боя 

• Прогрессивная потеря функции почек приводит к нарушению 
функционирования и взаимодействия врожденного и 
адаптивного звеньев ИС 

• У пациентов с ХБП нарушение в работе ИС приводит к 
повышенной чувствительности к бактериальным и вирусным 
инфекциям, слабому ответу на вакцинацию, высокому риску 
сердечнососудистых и опухолевых заболеваний 

• Изменения в ИС связанные с ТПН согласуются с концепцией 
преждевременного иммунологического старения и отражают 
смещение в соотношении лимфойдных и миелойдных 
популяций гемопоэтических  стволовых клеток 

• Диализ, равно как и трансплантация почек, не восстанавливают 
ни общего числа, ни функции циркулирующих иммунных клеток; 
таким образом, пациенты, получающие диализ и пациенты 
после трансплантации почек остаются в группе высокого риска 
инфекционных, онкологических и сердечнососудистых 
заболеваний 

• Понимание патогенетических процессов, связанных с 
изменением иммунологического статуса при ХПБ, открывает 
новые возможности в терапии данной патологии 



Спасибо за внимание! 


