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随着医学模式的转变,尤其是生物化学、分子生物学、免疫学、遗传学与基础学科的相互渗

透,各种仪器和合成试剂的大量涌现,极大地促进了检验医学向着高理论、高科技、高水平方向

发展。作为21世纪医学领域发展最快的学科之一,医疗卫生机构需要大批的医学检验和医学

检验技术专业人才。为此,人民军医出版社组织全国多所高职高专院校的专家对《全国医药院

校高职高专规划教材(医学检验技术专业)》进行修订再版,以适应当前医学检验技术领域职业

教育形势的需要。

该套教材的第1版于2006年由人民军医出版社出版,具有良好的基础,几年来在多家医

药院校使用,得到了关注和好评。本次修订再版工作在编委会的领导下展开,由多家院校专家

认真研讨和广泛征求意见后,对内容和编排进行修订。教材秉承紧贴高职高专这一层次的人

才培养目标,遵循“三基”“五性”的原则,补充了近年来医学检验技术领域的新知识、新技术、新

方法,删减了不够实用的部分,并突出以下特色:精理论强实践,培养实用技能型人才。依据医

疗机构临床实验室管理办法等一系列相关政策法规,以岗位需求为依据,参阅临床医学检验技

术初级考试大纲,既具有针对性,又兼适用性。贯彻学历教育与职业资格证考试相结合的精

神,把职业资格证考试的知识点与教材内容相结合。同时按照培养高端技能型人才的要求,吸

纳行业专家参与教材体系的论证及教材编写。以“必需、够用”为前提,以“实用、会用”为目标,

对传统教材内容进行了必要的精选、整合和优化,能更好地适应高职教改的需要。

打造一套紧扣大纲、顺应现代医学检验技术发展需要,适合教师教学、利于学生学习的好

教材是所有参编院校的编写初衷和不懈追求,我们衷心感谢参编院校在该套教材编写过程中

所给予的大力支持和辛勤付出。希望有关院校积极选用该套教材并及时反馈意见,使本套教

材不断得到完善与提高,更好地为高职高专医药院校医学检验技术专业的职业教育服务。



《免疫检验技术》是高职高专医学检验技术专业的核心课程之一。随着新型免疫检验技术

的应用和发展,保留较长时间的经典的免疫检验技术已被成套的免疫诊断试剂和操作简便的

实验仪器所代替,岗位的技能要求也随之发生变化。如何突现高职高专教育的高端技能型人

才的培养特点,培养学生具备必需的临床免疫检验基础知识和较扎实的操作技能,尽快适应岗

位和职业发展的要求是我们教学中需要特别关注的问题。

免疫学知识抽象深奥,但它是免疫检验技术的精辟原理所在。现代化免疫检验仪器的应

用看似简单,但检验质量的把控绝非易事。我们多年来在高职高专教育改革的探索中,通过

“理实一体”、项目化教学等教学改革的实施,深切的体会之一就是需要有一本“易教易学”的教

材。该教材不需要花大量的时间在深奥理论的教授和思考上,应利于引导学生把握知识要点

并迅速过渡到技能,把知识与技能应用紧密结合起来。此次承蒙与人民军医出版社牵手,组织

来自高职高专教育第一线的从事免疫检验教学和临床工作的老师来编写本教材,真是实现我

们夙愿的良机。希冀通过对教材架构的合理设计、内容的重点凝练、技能的关键点拨,达到老

师易教,学生易懂的编写目的。

本教材分为2篇:第一篇免疫检验技术基础,第二篇免疫检验技术及应用。主要特点是:

①安排了一定篇幅的应用实例,通过理论与实验串联,有利于进行理实一体教学;②对于理解

难度较大的内容套用案例分析点拨;③发展较快的热点内容用链接拓展;④加入部分综合分析

思考题,有利于提高学生的知识应用能力。

我们一直在努力探索建设适合高端技能型人才培养的教材。虽然这次的编写团队结构比

较年轻,但我们有活力并具有较好的思路拓展。我们将本教材作为改革创新的阶段性作品呈

献给广大师生并接受验收。

本教材的编写吸取了刘辉老师主编的第1版教材的精华,得到了人民军医出版社的指导

帮助,在此表示深深的谢意。作为改革创新之作,本教材尚存在稚嫩和不完美之处,恳请广大

师生在使用过程中提出宝贵意见。

编 者

2011年12月
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免疫学是近年来医学各学科中发展最快的领域之一,不仅在基础理论上进展迅速,而且已

经渗透到临床各科,特别是对许多疾病的发生发展机制的分析研究、疾病的诊断和病情的评价

等均有了跨越式的进展。以免疫学原理为基础构建起来的免疫检验技术,作为一种通用的检

测技术,在临床工作中被广泛应用。学习免疫学的基本知识,对于免疫检验技术基本原理的掌

握和检验方法的合理应用是十分重要的。

第一节 免疫的基本概念

一、免疫的现代概念

免疫学是研究机体免疫系统组织结构与功能、免疫发生的过程及效应的一门学科。免疫

学起源于抗感染的研究。在与疾病作斗争的过程中人们发现,当机体所患的某种传染病痊愈

后,就对该传染病有了不同程度的抵抗力,如患过天花并已康复的人不会再患天花。因此,长
期以来人们认为免疫(immune)就是机体对抗病原微生物感染的能力。随着免疫学理论和实

验技术的进展,发现免疫除了与抵御微生物感染有关以外,还可以针对其他对机体不利的物

理、化学和生物因素等产生反应,通过对异物(病原生物性或非病原生物性)的识别、排除或消

灭等一系列过程达到自身生理平衡与稳定。因此,现代免疫的概念是指机体识别“自己”与“非
己”,并排除“非己”,保持机体内环境稳定的一种生理功能。

现代免疫学认为,机体能通过正免疫应答清除入侵的病原生物、内环境中损伤的或衰老的

细胞及少数突变细胞,实现免疫防卫功能;而对自身组织细胞抗原产生负免疫应答,形成自身

耐受。免疫功能是由机体内存在的免疫系统来发挥的,这个系统除了有着自身的运行机制外,
还与机体的其他系统相互配合,共同维持机体在生命过程中的生理平衡。

二、免疫的功能

免疫功能是机体免疫系统在识别和排除非己物质过程中所产生的各种生物学效应。其结

果正常情况下对机体有利,但在一定条件下也可以对机体造成不利。具体表现为以下几个方

面。
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1.免疫防御 指免疫系统在正常情况下抵御病原生物及其毒性产物侵犯的能力。如果

免疫防御能力过高时引起超敏反应,过低或缺如时则表现为易受感染或免疫缺陷病。

2.免疫稳定 指免疫系统识别和清除体内损伤和衰老细胞的能力。这是机体免疫系统

内部自控调节的一种表现,以维持机体在生理范围内的相对稳定。这种自身稳定功能异常时

可导致自身免疫病的发生。

3.免疫监视 指免疫系统识别、杀伤并及时清除体内突变细胞、防止肿瘤发生的能力。
免疫监视是免疫系统最基本的功能之一,此功能异常可导致恶性肿瘤的发生。

免疫三大功能的完整性是机体健康正常的基本保证,其中任何一个成分的缺失或功能不

全都可导致免疫功能失调,由此引发疾病。免疫系统还与神经系统及内分泌系统一起构成错

综复杂的调节系统,共同参与机体整体功能的调节和免疫系统本身的调节。

第二节 免疫学发展简史

免疫学是人类与传染病作斗争的过程中建立起来的。在免疫学发展历史上印记着我国劳

动人民作出的具有奠基意义的伟大贡献。早在宋朝(公元11世纪),我国古代民医通过天花流

行过程的观察和经验总结,开始尝试吸入天花痂粉预防天花。到明代,即17世纪70年代,已
有接种“人痘”预防天花的正式记载。到18世纪该法经丝绸之路西传至欧亚各国,东传至朝

鲜、日本等国家(图1-1
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诺贝尔奖与免疫学的百年渊源

2011年诺贝尔医学和生理学奖由美国科学家布鲁斯·博伊特勒、卢森堡科学家

朱尔斯·霍夫曼和加拿大科学家拉尔夫·斯坦曼凭借在免疫医学领域的研究分享了

这一殊荣。算上本届的诺贝尔医学奖,在免疫学研究范畴内所获得的诺贝尔医学奖

已经累计到了17次。1901年,首次诺贝尔医学奖授予了德国人贝林(EmilVon
Behring),他发现了“抗毒素”,并用动物血清治疗白喉患者取得巨大成功,开创了免

疫学上“被动免疫”和“血清疗法”的先河。而这一年度3名获奖者的贡献是发现免疫

系统激活的关键原理,革命性地改变了人们对免疫系统的理解。

18世纪后叶,英国乡村医生E.Jenner注意到奶牛可患有牛痘,挤奶女工为患有牛痘的病

牛挤奶后,其手臂亦可感染“牛痘”,但却不再患人类天花。他认为人感染牛痘是一种轻症天

花,从而免除了再感染天花的可能。为了证实“牛痘”可预防天花的设想,E.Jenner做了人体

试验,证明了这一假设,并公开推行牛痘苗接种法(图1-1)。这是世界上第一例成功的疫苗,
为人类最终战胜天花作出了划时代的贡献。与人痘接种法相比,牛痘苗接种更安全可靠。

1804年,该疫苗传入我国,并很快代替了人痘苗。免疫学从经验发展时期逐渐走向以科学实

验为基础的科学发展时期。
自从痘苗预防天花之后,免疫学的发展停滞了近一个世纪。直至19世纪末,由于细菌分

离培养成功,为研制疫苗创造了条件,推动了免疫学的发展。其中德国医生RoberKoch解决

了细菌分离培养的方法,从而在很短时期内,发现了很多重要传染病的病原菌。1980年,法国

微生物学家LouisPasteur用高温培养、动物传代等不同培养方法使病原微生物毒力降低,成
功地研制了炭疽减毒活疫苗和狂犬疫苗等,用于预防接种,开创了人工主动免疫疗法的先河。
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图1-1 种痘

1883年,俄国动物学家EMetchnikoff发现了白细胞的吞噬作用,并认为这是机体免疫的基

础,提出了细胞免疫(cellularimmunity)学说。1890年,德国医师EVonBehring和日本学者

Kitasato发现了白喉抗毒素,治疗白喉取得成功,这是最早的人工被动免疫疗法。1894年,比
利时血清学家J.Bordet发现了补体,继而溶菌素、凝集素、沉淀素等特异组分又相继在免疫血

清中被发现,这些发现支持了体液免疫(humoralimmunity)学说的提出,并随之建立起一系列

血清学方法,在传染病的诊断等临床实践中得到应用。

20世纪初,英国医师AWright发现了调理素,德国学者P.Ehrlich提出了侧链学说,终
于将持续较长时间的细胞免疫学说和体液免疫学说这两派学说纷争统一联系起来。1900年

K.Landsteiner发现人红细胞表面表达的糖蛋白中,其末端寡糖特点决定了它的抗原性,从而

发现了ABO血型,避免了输血导致严重超敏反应的问题。Landsteiner的工作开拓了免疫化

学的领域,并使以抗体为中心的体液免疫在20世纪上半叶占据免疫学研究的主导地位。1945
年R.Owen发现异卵双生的两只小牛体内存在着不同的红细胞,但互不排斥。澳大利亚学者

MacfaxlaneBurnet对Owen的发现提供了理论上的解释,认为免疫系统在胚胎期发育尚未成

熟,此时受抗原刺激将导致成年机体的免疫耐受。英国学者 Medawar用Burnet的免疫耐受

假说开展实验,并于1953年利用近交系小鼠给予了广泛的证实。Medawar将这种现象称为

“获得性免疫耐受”。1948年C.Snell发现了组织相容性抗原,1953年R.Billingham等成功

地进行了人工耐受试验,1956年 Witebsky等人建立了自身免疫病动物模型。20世纪50年代

后期和60年代,B细胞和T细胞先后被发现,并且发现了二者之间的免疫协同关系。1975年

CesarMilstein与GeorgesF.Kohler用B细胞杂交瘤技术制备出单克隆抗体,这一革命性的

进展对生命科学及医学的几乎所有领域都产生了深远的影响。该技术被广泛应用于生物学、
基础医学研究和疾病的诊断及治疗等各个领域。

20世纪80年代以来,众多的细胞因子相继被发现,并发现了它们在免疫应答中具有介导
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