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ВВЕДЕНИЕ

Реакции лекарственной гиперчувствитель-
ности (ЛГ) составляют около 15% от всех не-
благоприятных реакций при использовании 
лекарственных средств, общая распространен-
ность в популяции по результатам метаанализа 
составляет 7,9% [1]. Они непредсказуемы, часто 
являются жизнеугрожающими. Частота встре-
чаемости реакций немедленной гиперчувстви-
тельности на введение йодсодержащих рентге-
ноконтрастных веществ составляет 2,1%, при 
этом в 0,01% встречаются тяжелые реакции [2], 
для местных анестетиков частота составляет 
0,1‒1% [3].

Существуют определенные сложности диа-
гностики ЛГ. Провокационные тесты небез-

опасны для пациента, кожное тестирование 
часто имеет низкую диагностическую чувстви-
тельность, тесты in vitro трудоемки, недостаточ-
но стандартизованы, разработаны не для всех 
механизмов реакции.

В комплексной диагностике, согласно Рос-
сийским клиническим рекомендациям по диа-
гностике и лечению лекарственной аллергии 
(2014), используются данные анамнеза, физи-
кальное обследование, провокационные тесты 
in vivo, тест торможения естественной эмиграции 
лейкоцитов по А. Д. Адо, кожное тестирование, 
а также лабораторные методы исследования.

Лабораторные тесты выявления ЛГ могут 
быть неспецифическими, подтверждающими 
тяжесть состояния пациента (например, опреде-
ление триптазы для оценки анафилаксии) либо 
специфическими, направленными на выявление 
при чин но-зна чи мого аллергена (определение 
специфических IgE к действующему веществу 
лекарственного средства, оценка эффекта воз-
действия препарата на пролиферативную актив-
ность лимфоцитов или активацию базофильных 
гранулоцитов). Многие реакции на лекарствен-
ные средства не IgE зависимы, что снижает ин-
формативность использования специфических 
IgE к лекарственным веществам. В последнее 
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время показана высокая диагностическая зна-
чимость определения непереносимости лекар-
ственных средств по выявлению генетических 
маркеров для некоторых препаратов – абакавир, 
карбамазепин, аллопуринол [4]. Перспективным 
методом для выявления лекарственной гипер-
чувствительности является тест активации ба-
зофилов, который позволяет оценивать как IgE, 
так и не IgE зависимые реакции [5].

Целью работы было оценить диагностиче-
скую значимость теста активации базофилов 
в диагностике сенсибилизации к йодсодержа-
щим рентгеноконтрастным веществам (РКВ) 
и препаратам для местной анестезии (МА).

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В тесте активации базофилов оценена реак-
ция 124 пациентов (средний возраст 60 лет) на 
препараты ультравист, омнипак, оптирей (раз-
ведение 1:30). Анамнез известен у 94 пациентов: 
14 –  поливалентная лекарственная непереноси-
мость, 42 –  местные реакции на йод, 2 –  токси-
ческая реакция на введение РКВ, 36 –  аллерги-
ческая реакция на введение РКВ.

В тесте активации базофилов оценена ре-
акция 189 человек (средний возраст 37 лет) на 
местные анестетики группы ультракаина, ли-
докаина, мепивакаина (разведение 1:30). Паци-
енты страдали поливалентной пищевой и/или 
лекарственной непереносимостью.

Тест активации базофилов проводили ме-
тодом проточной цитометрии (Allergenicity kit, 
Cytomics FC500, Beckman Coulter).

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Сенсибилизация in vitro на какой-либо РКВ 
выявлена у 20% пациентов с легкой степенью 
реакции in vivo на йодсодержащие препараты, 
у 59% ‒ с реакциями средней степени тяжести. 
Среди РКВ не выявлено превалирования ча-
стоты встречаемости сенсибилизации in vitro ни 
к одному из тестированных препаратов. У всех 
10 человек со средней степенью тяжести реак-
ции in vivo на введение известного РКВ в те-
сте активации базофилов была подтверждена 
сенсибилизация к данному препарату. У 1-го 
пациента выявлена реакция in vitro на все 3 ис-
следованных препарата. У 28 пациентов было 
возможным подобрать препарат, не вызываю-
щий активацию базофилов in vitro. Ретроспек-
тивное исследование (n=89) не выявило тяже-
лых и средней тяжести аллергических реакций 

на введение рекомендованных РКВ после те-
стирования in vitro. У двух пациентов (3,1%) вы-
явлены отсроченные (2‒24 часа) реакции лег-
кой степени тяжести.

При исследовании местных анестетиков наи-
меньшая сенсибилизация in vitro выявлена у па-
циентов на препараты группы лидокаина (8%) 
и мепивакаина (3%). Среди препаратов группы 
ультракаина наибольшая частота положитель-
ных реакций выявлена для ультракаина Д-С 
(41%) и септанеста (36%). Реже всего сенсиби-
лизация in vitro обнаружена для ультракаина Д 
(18%). Ретроспективное исследование (n=89) 
показало отсутствие аллергических реакций 
при использовании рекомендованных анесте-
зирующих препаратов у всех обследованных па-
циентов, которые их применяли.

Считается, что истинные аллергические реак-
ции на местные анестетики встречаются крайне 
редко, чаще клинические проявления обуслов-
лены вазовагальным или токсическим действи-
ем препарата, а также входящими в состав до-
бавками и консервантами. Выявленная в нашем 
исследовании низкая частота встречаемости 
сенсибилизации in vitro к лидокаину, мепива-
каину и ультракаину Д, в составе которых нет 
консервантов и стабилизаторов, подтверждает 
это положение.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Тест активации базофилов является высоко-
информативным лабораторным методом для 
выявления сенсибилизации к йодсодержащим 
рентгеноконтрастным веществам и препаратам 
для местной анестезии. При этом необходи-
мо иметь в виду, что наличие сенсибилизации 
in vitro к какому-либо препарату может носить 
латентный характер и клинически проявиться 
лишь при нарушении регуляторных возможно-
стей организма.
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Drug hypersensitivity reactions are not very common in the population, but can be a serious prob-
lem for patients and physicians. Diagnosis of this disorder should consist of a complex of clinical and 
laboratory methods. A promising method of in vitro diagnostics is the basophil activation test. The study 
showed the high diagnostic signifi cance of this test in determining hypersensitivity to radiocontrast me-
dia and local anesthetics. The presence of in vitro hypersensitivity to drugs can be latent in nature and 
manifest itself clinically only if the regulatory capabilities are impaired.
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