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Цель исследования — изучение имму-
нофенотипа спленоцитов мышей при действии 
бактериальных иммуномодуляторов, несущих 
лиганды к Toll-подобным рецепторам (T�R).

Материалы и методы. В исследованиях 
использованы поликомпонентная вакцина Им-
муновак (НИИВС им. И.И. Мечникова РАМН, 
г. Москва), состоящая из антигенных компонен-
тов Staphylococcus aureus, Klebsiella pneumoniae, 
Proteus vulgaris и Escherichia coli, а также 
стафило-протейно-синегнойная жидкая вакци-
на (СПСА) в дозе 0,5 мл/мышь и моновалент-
ная стафилококковая вакцина (СВ). Выделение 
мононуклеарных лейкоцитов (МЛ) осуществля-
ли путем центрифугирования взвеси спленоци-
тов при 400 g в течение 30 минут в градиен-
те плотности фиколл-урогафина («Pharmacia», 
плотностью 1,077 г/см3). Оценку субпопуля-
ционной структуры лимфоцитов осуществляли 
методом проточной цитометрии с применением 
моноклональных антител (Caltag �a�oratories, 
США) против клеточных антигенов. На МЛ се-
лезенок мышей исследовали уровни экспрес-
сии молекул субпопуляций Т-клеток (С�3, C�4, 
C�8, С�4/C�25/Foxp3), В-лимфоцитов (C�19), 
NK, NKT (C�3/NK) и белков MHC I и II классов. 
Гейт (окно) популяции клеток устанавливали на 
основе комбинации прямого и бокового свето-
рассеяния и размера клеток. При учете результа-
тов подсчитывали 5000 клеток в гейте.

Основные результаты. В ходе проведен-
ных исследований было показано, что введение 
как СПСА, так и Иммуновак способствует уве-

личению количества НКТ-клеток (C�3+/NK+) 
и активированных лимфоцитов (C�4+/C�25+) 
в 1,5-3 раза через 24 часа после введения пре-
паратов. Особенно выраженный эффект наблю-
дается при введении СПСА, когда наряду с пе-
речисленными маркёрами в 1,5-2 раза повыша-
ется уровень экспрессии молекул C�8а, I-AK, 
H-2��, С�19, C�5.2, C�40 и C�5.2/C�40. Вве-
дение вакцины Иммуновак характеризуется не-
сколько меньшими изменениями подобного рода 
в субпопуляционном составе Т-лимфоцитов се-
лезёнки экспериментальных животных. Следо-
вательно, под действием Иммуновак увеличива-
ется, в основном, количество натуральных кил-
леров, а под влиянием СПСА — наряду с нату-
ральными киллерами — число активированных 
и цитотоксических лимфоцитов.

При изучении монокомпонентной стафи-
лококковой вакцины показано, что через 4, 24, 48 
и 96 часов в 2 раза относительно контроля (МЛ 
без добавления вакцин) увеличивается количе-
ство клеток, экспрессирующих C�3. Сходная 
картина наблюдалась при выявлении NK-клеток, 
С�4 Т-лимфоцитов (увеличение через 24 часа в 
8,6 раз и почти в 2 раза соответственно) и C�19 
клеток — в 2 раза. Антигены гистосовмести-
мости II класса относятся к пан-В-клеточному 
маркеру, но также экспрессируются на моноци-
тах и активированных Т-клетках. В этой связи 
увеличение числа MHCII-позитивных лимфо-
цитов характерно для активации иммуногенеза. 
Через 24-48 часов отмечен максимальный пик 
содержания MHCII (почти в 2,5 раза по сравне-
нию с контролем). Повышение количества попу-
ляции В1-лимфоцитов (C�5.2) в 4,3 раза указы-
вает на активацию эффекторов мукозального им-
мунитета, которые рассматриваются большин-
ством исследователей как первая линия защиты 
от патогенов. В нашем исследовании отмечено 
также увеличение содержания Т-регуляторных 
клеток C�4/C�25/ Foxр3 (в 9 раз). Через 48 ча-
сов наблюдается увеличение числа клеток, экс-
прессирующих маркеры C�3/NK (NKT клет-
ки участвуют в распознавании гликолипидных 
антигенов, презентированных неполиморфны-
ми MHCI-подобными молекулами C�1d) — от 
0,98% до 5,3% (в 5,3 раза), C�25 (лимфоци-
ты отражают активацию иммунокомпетентных 
клеток) — от 0,27% до 7,8% (в 28,9 раз), C�8 
(дифференцировочные молекулы поверхности 
цитотоксических Т-лимфоцитов) — от 11,2% до 
20,1% (почти в 2 раза), C�19 (В-лимфоциты) — 
от 14,3% до 40,5% (в 2,8 раз), а также T�R2 — 
от 0,5 до 2,1 (в 4,2 раза). Полученные данные 
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свидетельствуют о том, что через 24-48 часов 
бактериальная стафилококковая вакцина вызы-
вает наибольшую активацию эффекторов врож-
денного иммунитета (NK, NKT) и инициирует 
процесс формирования адаптивного иммуните-
та (Т и В лимфоцитов, T-reg).

Заключение. Таким образом, показано, что 
все исследованные бактериальные иммуномоду-
ляторы оказывают стимулирующее действие на 
систему врожденного иммунитета. Иммуновак, 
главным образом, действует на натуральные кил-
леры, а СПСА — на активированные и цитоток-
сические лимфоциты. Моновалентная стафило-
кокковая вакцина кроме активации эффекторов 
врожденного иммунитета инициирует формиро-
вание адаптивного иммунитета.
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Введение
Дистрофические заболевания сетчатки 

являются основными заболеваниями людей по-
жилого и старческого возраста, приводящие к 
нарушению зрительных функции. Традицион-
но используемым способом коррекции дистро-
фических изменений в тканях заднего отрезка 
глаза являются операции так называемой «ре-
васкуляризации» хориоидеи, активизирующие 
трофические процессы. Реваскуляризирующие 
операции направлены на улучшение микроцир-
куляции в заднем полюсе глаза, приостановле-
ние распространения патологического воздей-
ствия, протекцию и стимуляцию интактных зон 
сетчатки для сохранения остаточных функций, 
т.е. открывают новые возможности в поиске пу-
тей долговременного воздействия на стабилиза-
цию дистрофического процесса. 

Существует много модификаций этих 
операций, общее направление которых сводится 
к созданию дополнительного коллатерального 
кровоснабжения внутренних оболочек глаза [1]. 
К модификациям реваскуляризирующих опера-
ции относятся операции, включающие подведе-
ние в супрахориоидальное пространство мате-

риалов биологической и синтетической приро-
ды. К материалам биологической природы от-
носят: аутофасцию, склеру, твердую мозговую 
оболочку, хрящ, брефоткань, умбиликальную 
ткань, амнион, аутокровь с гидрокортизоном, 
фибринообразующие компоненты крови [2-4], к 
синтетическим материалам: коллагеновую губ-
ку, тальк и т.д. [5]. Совокупность и многообра-
зие методов для проведения реваскуляризирую-
щих операций свидетельствуют об отсутствии 
единого высокоэффективного и универсального 
способа и материала.

Таким образом, в настоящий момент ак-
туально создание новых, более совершенных 
материалов, отвечающих следующим основ-
ным требованиям: биосовместимость, ареактив-
ность, пластичность, возможность моделиро-
вания, простота стерилизации, замещение соб-
ственной богатоваскуляризированной тканью, 
наличие структуры, обеспечивающей адекват-
ные биомеханические свойства и создающей 
условия для прорастания новообразованных 
полноценных сосудов. 

Перспективными носителями в системах 
направленной доставки лекарств являются при-
родные полимеры хитин и хитозан, относящие-
ся к классу полисахаридов — высокомолекуляр-
ных соединений, построенных из элементарных 
звеньев моносахаридов, соединенных между со-
бой гликозидными связями. Хитозан имеет вы-
сокую биосовместимость и способность к био-
деструкции в организме с образованием без-
вредных низкомолекулярных соединений, обла-
дает иммуностимулирующей активностью, ра-
нозаживляющим эффектом и антисептическим 
действием. 

Цель исследования
Целью исследования явилось экспери-

ментальное изучение действия хитозановой 
пленки на ткани глаза при введении в супрахо-
риоидальное пространство.

Материал и методы исследования
Для изготовления лечебных пленок был 

использован хитозан (Chitosan, Practical Grage 
from Cra� Shells) производства «Sigma» (США). 
Пленки получали из соответствующих раство-
ров хитозана путем испарения растворителя 
(воды). Исследование выполнено на 7 взрослых 
кроликах (14 глазах) породы «Шиншилла» мас- глазах) породы «Шиншилла» мас-глазах) породы «Шиншилла» мас-
сой 3,2-3,5 кг. Из хитозановой пленки формиро- кг. Из хитозановой пленки формиро-кг. Из хитозановой пленки формиро-
вали имплантат размером 2х4 мм. После про- мм. После про-мм. После про-
веденной эпибульбарной анестезии 1% раство-
ром алкаина производили разрез конъюнктивы 
в нижненаружном квадранте в 12 мм от лим- мм от лим-мм от лим-
ба, параллельно к лимбу. Интрасклерально, по 
направлению к заднему полюсу глазного ябло-
ка, формировали туннель, затем вскрывали су-
прахориоидальной пространство. Хитозановую 


