
Chapitre I La réaction inflammatoire,
une manifestation de l’immunité innée

- I - Approche globale des réactions immunitaires

Mécanismes de défense de l’organisme en réponse à la 
pénétration de microorganismes et à la présence de 
cellules anormales (cellules tumorales) ou étrangères 
(greffe).



Localisation des 
organes lymphoïdes

1) Le système immunitaire



Les différents types de leucocytes



2) Le soi et le non-soi

• Soi : représenté par l’ensemble des structures 
moléculaires dont la présence dans l’organisme 
résulte de l’activité du génome; elles sont 
généralement incapables d’induire une réaction 
immunitaire.

• Non-soi : constitué par toute substance étrangère à 
l’organisme et donc ne résultant pas de l’expression 
du génome de celui-ci. Si ces substances sont 
reconnues comme étrangères par l’organisme, elles 
sont capables de déclencher une réaction 
immunitaire : ce sont des antigènes.



3) Les 2 types de réponse immunitaire

• Réponse immunitaire innée : 1ère ligne de défense de 
l’organisme, à mise en jeu immédiate. Existe chez 
tous les animaux pluricellulaires, se déroule selon 
des mécanismes comparables. Spécificité large, pas 
de mise en mémoire.

• Réponse immunitaire adaptative : 2ème ligne de 
défense, pas immédiate. N’existe que chez les 
vertébrés. Spécificité étroite



- II - La réaction inflammatoire aigüe, mécanisme 
essentiel de l’immunité innée

1) Les caractéristiques de la réaction inflammatoire 
aigüe

a) Les caractéristiques à l’échelle de l’organisme







b) Les caractéristiques à l’échelle du tissu
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2) L’initiation de la réaction inflammatoire aigüe





Les principaux types de cellules
impliquées dans l’immunité innée





Conclusion

La modification du comportement est spécifique de certains 
agents extérieurs à l’organisme et elle est conditionnée par la 
reconnaissance de ces agents

� La réaction innée nécessite une reconnaissance et présente 
donc une certaine spécificité.









L’immunité innée, une immunité largement
répandue chez les êtres vivants



Des mécanismes conservés au cours de l’évolution





Conclusion

• L’immunité innée est apparue il y a 800 Ma. Chez la 
plupart des espèces pluricellulaires animales, c’est la 
seule présente.

• Elle est fondée sur le fait que les cellules immunitaires 
présentent des récepteurs capables de reconnaître des 
motifs moléculaires communs à de nombreux 
microorganismes et très conservés au cours de 
l’évolution.

• L’immunité adaptative apparaît vers -400Ma chez les 
vertébrés (moins de 5% des espèces). Elle s’ajoute à la 
précédente et fournit à ces organismes une grande 
diversité de nouveaux récepteurs face à la diversité des 
microbes.



Conclusion

• Les cellules sentinelles (cellules dendritiques, 
macrophages tissulaires, mastocytes) sont pourvues de 
récepteurs de l’immunité innée susceptibles de 
reconnaître de nombreux agents pathogènes et signaux 
de danger.

• Les cellules voient leur comportement changer à la suite 
de cette reconnaissance. Elles peuvent s’immobiliser 
momentanément, cesser d’émettre de nouveaux 
prolongements cellulaires, libérer un certain nombre de 
substances qualifiées de médiateurs de l’inflammation.

• Ces médiateurs ont un rôle dans le déclenchement de la 
réaction immunitaire innée.
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3) L’action des médiateurs chimiques de l’inflammation





Rôle des molécules d’adhésion dans la migration des 
granulocytes et monocytes sanguins vers un tissu infecté
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Diapédèse : capacité de certains globules blancs de traverser la paroi des 
capillaires sanguins pour gagner les tissus de l’organisme



4) La phagocytose et l’élimination
des microorganismes pathogènes
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- III - De l’immunité innée à l’immunité adaptative





Conclusion

• Après la phase de reconnaissance initiale et de 
recrutement de cellules sur le site de l’infection, la 
phagocytose permet soit l’élimination de l’agent 
infectieux par destruction totale, soit la dégradation 
partielle et la présentation, à la surface de cellules 
phagocytaires, de fragments du pathogène en 
association avec les molécules du CMH.

• Dans ce dernier cas, les cellules peuvent se déplacer 
vers les ganglions lymphatiques les plus proches où 
elles participent au déclenchement de la réponse 
adaptative.



Le déroulement de la phagocytose, une réponse stéréotypée



4 étapes de la phagocytose :

- Étape 1 : l’adhérence de la cellule phagocytaire au pathogène est rendue possible par la 
reconnaissance de molécules communes à un grand nombre de pathogènes grâce à des 
récepteurs sur les cellules phagocytaires

- Étape 2 : l’ingestion du pathogène se fait dans une vésicule cytoplasmique

- Étape 3 : la digestion du pathogène est réalisée jusqu’à sa disparition

- Étape 4 : une partie des molécules issues de la digestion du pathogène s’associe aux 
récepteurs membranaires du complexe majeur d’histocompatibilité (CMH)
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- IV - Contrôler l’inflammation





Bilan







A partir de l’analyse du document ci-contre, indiquez pour chaque item 
la seule proposition fausse.

1. La réaction immunitaire schématisée :
a) est une réaction de l’immunité innée
b) a lieu dans les ganglions lymphatiques
c) est associée à une inflammation
d) fait intervenir des cellules phagocytaires

2. Sur cette figure, on a schématisé :
a) deux types de cellules phagocytaires
b) tous les éléments intervenant dans la réaction inflammatoire
c) le recrutement de cellules phagocytaires au foyer d’infection
d) un polynucléaire (phagocyte) avec une vésicule de phagocytose 
contenant une bactérie

3. Ce document montre que :
a) les macrophages proviennent de cellules sanguines
b) les polynucléaires et les monocytes sanguins quittent les capillaires 
en traversant les cellules de la paroi du vaisseau en leur milieu
c) un macrophage peut phagocyter un polynucléaire mort
d) des polynucléaires du sang sont attirés par des messagers 
chimiques



L’introduction de bactéries dans un tissu, suite à une piqûre par exemple, entraîne 
une réponse locale du système immunitaire qui apparaît dans les 48 heures après 
la lésion : la réaction inflammatoire.

Le document montre : Vrai Faux
1. Le retour des phagocytes à l’intérieur du vaisseau sanguin.
2. Un œdème dû à une accumulation de sang dans le tissu lésé.
3. Le passage des différentes catégories de leucocytes en dehors du 
vaisseau sanguin.
4. Le passage des granulocytes dans le tissu lésé, afin d’éliminer les 
bactéries.
5. L’accumulation locale du plasma, dans le tissu lésé, qui va être 
responsable d’un œdème. 
6. Un œdème qui va comprimer les terminaisons des fibres nerveuses, 
empêchant la sensation de douleur.

A partir des caractéristiques observées sur le schéma ci-dessus, indiquer si 
les affirmations ci-après sont exactes ou fausses.




