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Хроническая крапивница (ХК) является се-
рьезной медико-социальной проблемой. Ре-
зультаты различных исследований свидетель-

ствуют, что частота хронической спонтанной 
крапивницы в популяции составляет от 0,1 до 
1% [1]. Для ХК характерно длительное рециди-
вирующее течение, пациенты отмечают симпто-
мы на протяжении 5–10 лет. Дебют хронической 
крапивницы возможен в любом возрасте, одна-
ко заболевание встречается преимущественно 
у лиц в возрасте 20–40 лет. Выраженный зуд 
и нарушение сна, длительное течение заболева-
ния приводят утрате трудоспособности и значи-
тельному снижению качества жизни.

Исследования последних лет свидетельству-
ют, что около 45% случаев хронической спон-
танной крапивницы имеют аутоиммунную 
природу [2]. Тучным клеткам и базофилам при-
надлежит центральная роль в патогенезе всех 
форм крапивницы. Патофизиологические ме-
ханизмы развития хронической аутоиммунной 
крапивницы (ХАК) связаны с наличием аутоан-
тител к IgE или его высокоаффинному рецептору 
FcεRI [3], экспрессируемому на тучных клетках 
и базофилах. В настоящее время у больных ХАК 
используют внутрикожный тест с аутологичной 
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Хроническая крапивница (ХК) является серьезной медико-социальной проблемой, значи-
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характеризуется наличием аутоантител к IgE или его высокоаффинному рецептору FcεRI. В ис-
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у 31% больных. Уровень общего IgE выше нормы выявили у 38% больных. Установлено более 
высокое число базофилов с активационными маркерами CD203c (14,0±2,7% vs 9,3±2,3%) и по-
вышенные значения индекса стимуляции (ИС) (2,0±0,4 vs 1,3±0,3) у больных с положительным 
тестом с аутосывороткой по сравнению с больными, у которых тест с аутосывороткой был отри-
цательный. Результаты внутрикожного тестирования и положительная корреляция со степенью 
выраженности активации базофилов позволили в 64% случаев диагностировать ХАК. Тест акти-
вации базофилов in vitro –  перспективный метод диагностики хронической аутоиммунной кра-
пивницы, который позволяет определить дальнейшую терапевтическую тактику.

Ключевые слова: хроническая крапивница, тест активации базофилов

DOI: 10.31857/S102872210007065-6



РОССИЙСКИЙ ИММУНОЛОГИЧЕСКИЙ ЖУРНАЛ, 2019, том 13 (22), №4

Тест активации базофилов в диагностике хронической крапивницы 1483

сывороткой. Однако проведение теста имеет 
ряд противопоказаний. Кроме того, выявление 
аутореактивности не является прямым свиде-
тельством аутоиммунной природы крапивницы, 
но дает основания предположить присутствие 
в сыворотке циркулирующих функциональных 
аутоантител. Для диагностики аутоиммунной 
природы заболевания перспективным методом 
in vitro является тест активации базофилов [4]. 
Этот функциональный тест, позволяет оценить 
дегрануляцию базофилов под воздействием ин-
дуцирующих факторов сыворотки. Активация 
базофилов приводит не только к высвобожде-
нию растворимых медиаторов, но и экспрес-
сии на мембране маркеров активации – CD63 
и CD203c, которые учитывают с помощью мето-
да проточной цитофлуориметрии [3].

Цель работы: определить клинико-им му но-
логические характеристики больных хрониче-
ской крапивницей и оценить диагностические 
возможности теста активации базофилов.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В исследование включили 16 больных хрони-
ческой крапивницей, в возрасте от 22 до 80 лет 
(медиана-42), женщины-81%, мужчины-19%. 
Лабораторное обследование включало общий 
анализ крови и мочи, биохимический анализ 
крови (билирубин, функциональные пробы пе-
чени, креатинин, мочевина, глюкоза), опреде-
ление ревматоидного фактора и С-реак тив ный 
белок. Выполняли исследование сыворотки 
крови на ВИЧ, RW и HBsAg. Определяли уро-
вень общего IgE, гормонов щитовидной железы 
ТТГ, Т3, Т4, антитела к тиреопероксидазе (ТПО) 
и тиреоглобулину (ТГ). Сыворотки больных ХК 
инкубировали с донорской цельной кровью. 
Изучение активации базофилов проводили ме-
тодом проточной цитометрии с использованием 
набора Allerginicity kit (BECKMAN-COULTER, 
США). Идентификацию степени активации ба-
зофилов определяли по количеству содержания 
клеток с высокой экспрессией CD203c. Подсчи-
тывали индекс стимуляции (ИС) как отношение 
активированных базофилов донора после ин-
кубации с сывороткой крови пациента к числу 
базофилов, несущие CD203c, после инкубации 
с сывороткой другого здорового донора.

РЕЗУЛЬТАТЫ

Продолжительность ХСК варьировала от 
6 месяцев до 14 лет (медиана-5 лет). У 44% боль-

ных продолжительность составила от 6 месяцев 
до 3 лет, у 19% –  от 3 до 5 лет, у 37% пациентов 
более 5 лет. Сочетание уртикарных высыпаний 
и ангиоотека наблюдали у 44% пациентов. Тече-
ние крапивницы у обследованных больных было 
тяжелым, применение антигистаминных препа-
ратов в стандартных дозировках неэффективно. 
При поступлении средний балл по шкале UAS7 
у больных ХСК составил 34. В результате обсле-
дования повышенный уровень С-ре ак тив но го 
белка (более 5 мг/л) определили в 50% случаев. 
У 25% больных выявили повышенный уровень 
АТ к ТПО, АТ к ТГ, установили диагноз –  ауто-
иммунный тиреоидит. Тест с аутологичной сы-
вороткой был положительный у 31% больных. 
Уровень общего IgE выше нормы выявили у 38% 
больных. Установлено более высокое число ба-
зофилов с активационными маркерами CD203c 
(14,0±2,7% vs 9,3±2,3%) и повышенные значе-
ния ИС (2,0±0,4 vs 1,3±0,3) у больных с положи-
тельным тестом с аутосывороткой по сравнению 
с пациентами с отрицательной кожной пробой. 

Результаты внутрикожного тестирования 
и положительная корреляция со степенью вы-
раженности активации базофилов позволили 
у больных в 64% случаев диагностировать ау-
тоиммунную форму хронической крапивницы. 
Для больных хронической аутоиммунной кра-
пивницей характерны более продолжительные 
и тяжелые обострения заболевания. Своевре-
менная диагностика аутоиммунного компонен-
та способствует изменению тактики лечения 
и переходу на третью (омализумаб) и четвертую 
(циклоспорин А) ступени терапии в соответ-
ствии с современными международными и от-
ечественными рекомендациями [1].

ВЫВОДЫ

Тест активации базофилов in vitro –  перспек-
тивный метод диагностики хронической ауто-
иммунной крапивницы, который в комплексе 
с тестом с аутосывороткой позволяет опреде-
лить дальнейшую терапевтическую тактику.
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Chronic urticaria (CU) is a serious medical and social problem that signifi cantly reduces the quality 
of patients life. Chronic autoimmune urticaria (CAU) is characterized by the presence of autoantibodies 
to IgE or its high affi  nity FcεRI receptor. The study included 16 patients with CU. The autologous serum 
skin test (ASST) was positive in 31% of patients. The level of elevated total IgE was detected in 38% of 
patients. A higher number of basophils with activation markers CD203c (14.0 ± 2.7% vs 9.3 ± 2.3%) and 
increased values   of the stimulation index (SI) (2.0 ± 0.4 vs 1.3 ± 0, 3) were identifi ed in patients with 
positive ASST compared to patients with negative ASST. The results of intracutaneous testing and posi-
tive correlation with expression of basophil activation markers made it possible to diagnose CAU in 64% 
of cases. Basophil activation test in vitro is a promising method for the diagnosis of CAU, which allows to 
determine further therapeutic tactic.
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