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Современные вакцины 

1. Цельновирионные и живые вакцины 
(вакцины первого поколения)
Разработка гриппозных вакцин была начата в начале 40-х годов 
под эгидой и при поддержке военного ведомства США, так как 
массовая заболеваемость во время эпидемий гриппа 
расценивалась как угроза боеспособности войск. Самые первые 
вакцины содержали в своем составе цельные вирусные частицы 
(живые аттенуированные и убитые инактивированные). 
Вакцины получали путем инактивации вируса 
(выращенного на куриных эмбрионах) формалином. 
Эффективность таких вакцин была достаточно высокая. 



2. Расщепленные (сплит) вакцины (второе 
поколение)
Применение диэтиловых эфиров в качестве растворителей 
позволило раздробить липидную мембрану вируса на части, что 
явилось основой для появления сплит- вакцин (split - англ. 
расщеплять) в 60-х годах.

Сплит-вакцины содержат частицы разрушенного 
вируса - поверхностные и внутренние белки. 
Изготавливается вакцина путем расщепления 
вирусных частиц при помощи органических 
растворителей или детергентов. Сплит-вакцины 
характеризуются значительно меньшим риском побочных 
реакций, предположительно в связи с разрушением 
пространственной структуры вируса.



3. Субъединичные вакцины (третье поколение)
В 70-х годах было доказано, что наиболее значимыми для 
обеспечения защиты против гриппа антителами являются 
специфические антитела против поверхностных 
антигенов вирусов (гемагглютинина и нейраминидазы), а 
не на внутренние белки вируса (нуклеопротеид). Таким 
образом, от вакцины, содержащей только поверхностные 
антигены и лишенной компонентов вируса, ожидали при 
равной эффективности уменьшение реактогенности. Первая 
субъединичная вакцина появилась в 1980 году. Она содержит 
только два поверхностных гликопротеина - гемагглютинин и 
нейраминидазу и максимально очищена от белка. При 
доказанной одинаковой иммуногенности с цельно-
вирионными и сплит-вакцинами субъединичные вакцины 
обладают меньшей реактогенностью, о чем свидетельствуют 
результаты проведенного анализа.

Благодаря своей высокой эффективности и низкой 
реактогенности, данная вакцина может применяться у детей 
начиная с 6-месячного возраста.



Типы 
противогриппозных 

вакцин 



Птичий грипп, свиной грипп и Эволюция 
• H5 и N1 – обозначения белков капсида 

(белковой оболочки) вируса, на которые в 
нашем организме вырабатываются 
антитела. H – это гемагглютинин (белок, 
склеивающий эритроциты крови), N – 
нейраминидаза (фермент, отвечающий за 
проникновение вируса в клетки и выход из 
нее). Некоторые штаммы вируса гриппа, 
например H3N2, распространены среди 
людей очень широко и сегодня не 
представляют особой опасности, хотя в 
прошлом, когда в человеческой популяции 
еще не выработалась иммунологическая 
устойчивость к ним, также вызывали 
пандемии, уносившие немало жизней. К 
сожалению, пока человеческая иммунная 
система не способна быстро распознать 
вирус H5N1 и справиться с ним, из-за чего 
человеческий организм беззащитен перед 
заболеванием. На сегодняшний день у вируса 
птичьего гриппа нет генов, позволяющих 
ему стать высоковирулентным, то есть 
получить высокую инфицирующую 
способность. Но эволюция способна это 
изменить. 

Вирус птичьего гриппа 
H5N1, электронная 
микрофотография 




