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1 5 İMMÜNOLOJİYE GİRİŞ

İmmün sistem yabancı antijenlerden (virüs, bakteri, mantar ve parazit 
gibi mikroplar, kanser hücreleri ve toksinler gibi) deriyi, solunum yollarını, 
intestinal dokuları ve diğer dokuları korumayı sağlayan çeşitli hücrelerin ve 
moleküllerin birleşimidir. İmmün sistemin en önemli fizyolojik işlevi enfek-
siyonları ve vücuda yayılmalarını engellemek, var olan enfeksiyonları ortadan 
kaldırmaktır.

Patojenlere karşı ilk savunma hattımız olan yapısal ve kimyasal bariyerler 
dışında immün sistem başlıca iki kısımda fonksiyon görür. İlki doğal immün 
yanıt ve ikincisi ise edinsel immün yanıttır.

Doğal immün yanıt adından da anlaşılacağı üzere doğuştan gelen immüni-
tedir. Edinsel immün yanıt ise patojen ile karşılaştıkça gelişen ve kazanılan im-
münite olup adaptif, kazanılmış, özgül immünite olarak da adlandırılır. Doğal 
immünitenin görevi antijenin vücuda girmesinden hemen sonra başlar. An-
tijenden bağımsız (özgül olmayan) olup, saatler içinde başlar. Antijene karşı 
verilen yanıta hafıza geliştirmediğinden aynı antijenle sonraki karşılaşmalarda 
yine aynı hızda yanıt verilir.

Edinsel immünite ise doğal immünitenin ona antijeni sunması ile devreye 
girer ve antijen bağımlı ve antijene özgül yanıt oluşturur. Dolayısıyla antijen 
sunma süresi ve maksimum yanıt arasında bir gecikme süresi vardır. Fakat 
edinsel immünitenin hafıza özelliği olması nedeniyle antijen ile sonraki ma-
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releri özellikle herpes virüs enfeksiyonu gibi viral enfeksiyonlara karşı savun-
mada rol oynar. Veziküllerinde perforin ve granzim gibi kimyasaller üretir 
ve hedef hücreleri parçalayarak apoptoza uğratır. MHC sınıf I moleküllerini 
tanıyarak öz hücrelere saldırmaz fakat virüs ile enfekte hücreler ya da kanser 
hücreleri gibi MHC sınıf I salgısı bozulmuş öz hücreleri de apoptoza uğratır.

Trombositler hemostaz dışında konak savunması, yara iyileşmesi ve infla-
matuar sürecin düzelmesinde rol alır (30-39). Trombositlerde diğer immün 
hücreler gibi PRRs salgılar, sitokin üretir ve enfeksiyon ve hasar bölgesine 
lökositlerin toplanmasını sağlar (30,31,40). Ateroskleroz ve sepsis sendrom-
ları gibi patolojik durumları da içeren inflamasyonlara da aracılık ederler 
(35,36,41,42).

Doğal (İnnate) lenfoid hücreler (ILCs 1-3) bir çeşit lenfosit grubu olup 
özellikle deri ve akciğer ve gastrointestinal dokunun mukozal bariyerlerinde 
bulunur. Lenfositlerden farklı olarak antijen reseptörleri salgılamazlar ve klo-
nal çoğalmazlar. IFN-γ, IL-5 ve IL-17 gibi sitokinler salgılayarak immün yanıtı 
yönetirler.

İmmün hücrelerin ateroskleroz, tromboz ve kardiyak hastalıklardaki rolle-
rine kitabın ileri bölümlerinde ayrıntılı olarak yer verilecektir.
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