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Изучение механизмов миграционной активности лимфоцитов в кожу при псориазе представляет собой не только теоре-
тический, но и практический интерес, поскольку регуляция данного процесса дает новые возможности в терапии. Как 
известно, процесс миграции лимфоцитов через эндотелий микроциркуляции регулируют молекулы адгезии. Цель иссле-
дования – определение содержания лимфоцитов, экспрессирующих молекулы адгезии, в зависимости от их морфологии. 
. Исследование проведено у 82 больных с вульгарным и экссудативным псориазом в прогрессирующую и стационарную 
стадии (из них 39 женщин и 43 мужчины) в возрасте 20–60 лет. Группу контроля составили 50 практически здоровых 
лиц (из них 28 женщин и 22 мужчины). В венозной крови наряду с изучением лимфоцитограммы определяли содержание 
лимфоцитов, экспрессирующих рецепторы к молекулам адгезии. В условиях гиперпролиферации кератиноцитов, что и 
наблюдают при псориазе, содержание малых лимфоцитов не изменялось. Изменений в концентрации средних лимфоци-
тов у больных псориазом также не отмечено. При псориазе наблюдают усиленную миграцию больших лимфоцитов из 
периферической крови, о чем свидетельствуют снижение их абсолютного числа и статистически достоверные корре-
ляции с содержанием лимфоцитов, экспрессирующих рецепторы к LFA-1, LFA-3, ICAM-1 и PECAM-1.
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The analysis of content of lymphocytes carrying adhesion molecules in patients with 
psoriasis
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The study of mechanisms of migration activity of lymphocytes into skin under psoriasis represents both theoretical and practical 
interest because regulation of the given process provides new possibility in therapy.  As is well known, process of migration of 
lymphocytes through endothelium of micro-circulation is regulated by molecules of adhesion. The study was carried out to detect 
content of lymphocytes expressing molecules of adhesion depending on their morphology. The study was implemented in 82 
patients with vulgar and exudative psoriasis at progressing and stationary stages (39 females and 43 males out of total number) 
aged from 20 to 60 years. The control group consisted of 50 healthy individuals (28 females and 22 males). The lymphocytogram 
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was analyzed alongside with detection of content of lymphocytes expressing receptors to molecules of adhesion in venous blood. 
The content of minor lymphocytes had no alteration in condition of hyper-proliferation of keratinocytes. This occurrence is typical 
for psoriasis. In patients with psoriasis, no alteration of concentration of medium lymphocytes was detected. Under psoriasis, 
intensified migration of large lymphocytes from peripheral blood is observed testified by decreasing of their absolute number and 
statistically reliable correlations with content of lymphocytes expressing receptors to LFA-1, LFA-3, ICAM-1 и PECAM-1. 
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Среди большого многообразия выявленных реак-
ций в основе псориаза лежит повышенная пролифера-
ция кератиноцитов, опосредованная активированными 
Т-лимфоцитами. Значимость Т-лимфоцитов, а именно  
CD4+- и CD8+-субпопуляций в патогенезе заболевания 
подтверждена участием их в формировании псориати-
ческого инфильтрата в очагах акантоза и папилломатоза, 
терапевтической эффективностью циклоспорина, моно-
клональных антител к CD3, CD4 и IL-1β, а также ток-
сина DAB389, специфичного в отношении рецептора к 
IL-2 [1–4].

Как известно, активация Т-лимфоцитов связана с на-
личием антигенов [5, 6]. У больных псориазом предпо-
лагают существование аутоантигена или даже спектра 
различных аутоантигенов с высокой специфичностью 
экспрессии в коже [7, 8]. В результате запускается про-
лиферация Т-клеток, которая функционально расширя-
ет клон таким образом, чтобы в циркуляцию поступило 
достаточно большое количество клеток для реакции с 
антигеном на периферии и запуска биологических от-
ветов [9].

Изучение особенностей механизмов лимфопролифе-
рации при псориазе, несомненно, представляет не толь-
ко теоретический, но и практический интерес, посколь-
ку регуляция данного процесса дает новые возможности 
в терапии, способной обеспечить более селективное 
действие, в отличие от лечения системными глюкокор-
тикоидами и цитостатиками.

В этом плане представляет интерес изучение соот-
ношения активности лимфопролиферации в венозной 
крови и миграции лимфоцитов из кровеносного русла 
в ткань. Методологически одним из возможных вариан-
тов изучения данного соотношения может быть изуче-
ние количественных данных, указывающих на уровень 
экспрессии рецепторов к молекулам адгезии на лимфо-
цитах в зависимости от размеров их цитоплазмы, по-
скольку данный критерий указывает на уровень синте-
тической активности лимфоцитов и активность лимфо-
пролиферации [2].

Как известно, реализация процессов миграции связа-
на с L-селектинами, интегринами и молекулами супер-
семейства иммуноглобулинов. На первом этапе  непроч-
ной адгезии в процесс адгезии вступают селектины, в 
том числе L-селектины, экспрессируемые на лимфоци-
тах [10]. Преодоление эндотелиального барьера проис-
ходит после наступления прочной адгезии при участии 
двух других групп адгезинов: интегринов и членов су-
персемейства иммуноглобулинов [11]. На лимфоцитах 

экспрессируются такие важные для преодоления эн-
дотелиального барьера интегрины, как LFA-1, LFA-3, 
взаимодействующие с членами суперсемейства имму-
ноглобулинов, представленными на эндотелиальных 
клетках, ICAM-1, ICAM-2 и VCAM-1 [12]. После фазы 
прочной адгезии следует собственно миграция лимфо-
цитов через эндотелий, связанная с экспрессией моле-
кул PECAM [13].

Таким образом, целью данного исследования стало 
изучение у больных псориазом уровня экспрессии мо-
лекул адгезии лимфоцитами в зависимости от их мор-
фологии.

Материал и методы. Проведено клинико-
иммунологическое обследование 82 больных (из них 39 
женщин и 43 мужчины) в возрасте 20–60 лет с вульгар-
ным и экссудативным псориазом в прогрессирующую и 
стационарную стадии. Давность заболевания составила 
от 3 мес до 10 лет. В качестве контрольной группы об-
следованы 50 практически здоровых лиц (из них 28 жен-
щин и 22 мужчины). На проточном цитометре FC-500 
фирмы Beckman Coulter (США) определяли L-селектин, 
LFA-1, LFA-3, ICAM-1, PECAM-1 на лимфоцитах цель-
ной крови.

На мазке крови, зафиксированном смесью Никифо-
рова и окрашенном по Романовскому–Гимзе, определя-
ли удельный вес лимфоцитов среди других лейкоцитов 
– эозинофилов, базофилов, нейтрофилов, моноцитов.

При изучении лимфоцитограммы дифференцирова-
ли лимфоциты по величине клетки с учетом размеров 
цитоплазмы: малые лимфоциты до 8 мкм, средние 8–12 
мкм, большие больше 12 мкм [14].

Статистическую обработку результатов проводили с 
помощью программы SPSS 13.0 для Windows. Распре-
деление параметров было ненормальным, в связи с чем 
описание выборок проводили с помощью подсчета ме-
дианы (Мd) и межквартильного интервала Q25Q75. Ве-
роятность различий оценивали по непараметрическому 
критерию Колмогорова–Смирнова.

Результаты и обсуждение. Содержание лимфоцитов 
в периферической крови больных псориазом было такое 
же, как и в группе сравнения [2,22109/л (1,85; 3,0) против 
2,56109/л (2,05; 3,2), Z = 1,23, р = 0,09]. Не установлено 
различий в содержании лимфоцитов, несущих молекулы 
L-селектина [0,24109/л (0,06; 0,57) против 0,32109/л (0,12; 
0,64), Z = 0,88, р = 0,41], ICAM-1 [0,33109/л (0,12; 0,85) 
против 0,29109/л (0,1; 0,68), Z = 0,77, р = 0,58] и LFA-3 
[1,11109/л (1,18; 1,79) против 0,91109/л (0,31; 2,28), Z = 
0,77, р = 0,58]. При этом наблюдаемое снижение числа 
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лимфоцитов с молекулами LFA-1 и PECAM-1 было ста-
тистически достоверным [1,26109/л (0,68; 2,16) против 
1,73109/л (1,15; 2,27), Z = 1,68, р = 0,007 и 0,2109/л (0,06; 
0,4) против 0,41109/л (0,13; 0,75), Z = 1,41, р = 0,03].

Таким образом, в условиях гиперпролиферации ке-
ратиноцитов имеет место заметное снижение абсолют-
ного числа лимфоцитов, несущих молекулы LFA-1 и 
PECAM-1, участвующих на этапах «прочной адгезии» 
и «трансмиграции». Различий в уровне экспрессии лим-
фоцитами, имеющими молекулы L-селектина, LFA-3 и 
ICAM-1, не выявлено.

Изучение уровня экспрессии молекул адгезии лим-
фоцитами у больных псориазом в зависимости от пола 
показало наличие статистически значимого увеличе-
ния концентрации лимфоцитов, несущих L-селектин, 
ICAM-1, LFA-3, у мужчин. В отношении уровня лим-
фоцитов с LFA-1 и PECAM-1 подобных изменений не 
отмечено (рис. 1).

Таким образом, в условиях гиперпролиферации 
кератиноцитов установлено заметное увеличение аб-
солютного числа лимфоцитов, имеющих молекулы 
L-селектина, ICAM-1, LFA-3, у мужчин по сравнению 
с женщинами.

Анализ лимфоцитограммы показал, что в веноз-
ной крови у больных псориазом по сравнению с груп-
пой контроля различий в содержании малых и средних 
лимфоцитов не выявлено [0,78109/л (0,5; 1,08) против 
0,63109/л (0,4; 1,07), Z = 0,85, р = 0,45 и 0,94109/л (0,69; 
1,37) против 1,04109/л (0,81; 1,41), Z = 0,89; р = 0,39]. 
При этом наблюдаемое снижение концентрации боль-
ших лимфоцитов было статистически достоверным [с 
0,25109/л (0,11; 0,39) до 0,03109/л (0,1; 0,16), Z = 2,45, р 
= 0,001] (рис. 2).

Корреляционный анализ на этапе «роллинга» у боль-
ных псориазом показал отсутствие достоверных кор-
реляций между содержанием лимфоцитов с молекулой 
L-селектина и концентрацией малых, средних и боль-
ших лимфоцитов, тогда как в группе сравнения между 

концентрациями средних по размеру лимфоцитов и 
лимфоцитами с молекулой L-селектина выявлена стати-
стически достоверная корреляция (ρ = 0,35; р = 0,01) 
(рис. 3, а).

На этапе «прочной адгезии» количество лимфоцитов 
с LFA-1 коррелировало с концентрацией средних лим-
фоцитов как у больных псориазом (ρ = 0,50; р = 0,001), 
так и у здоровых лиц (ρ = 0,57; р = 0,001). Различие со-
стояло в том, что у больных псориазом была отмечена 
корреляция с большими лимфоцитами (ρ = 0,41; р = 
0,003) и в отличие от группы не было сравнения корре-
ляции с концентрацией малых лимфоцитов (рис. 3, б).

Существенные различия были отмечены в отноше-
нии лимфоцитов, имеющих молекулу ICAM-1: у боль-
ных псориазом в отличие от контрольной группы реги-
стрировали статистически достоверные корреляции с 
содержанием средних (ρ = 0,29; р = 0,013) и больших 
лимфоцитов (ρ = 0,39; р = 0,005) (рис. 3, в).

Между содержанием лимфоцитов с LFA-3 выявлены 
корреляции с концентрациями средних лимфоцитов как 
у больных псориазом (ρ = 0,49; р = 0,001), так и у здо-
ровых лиц (ρ = 0,43; р = 0,01). Различие состояло в том, 
что у больных псориазом была отмечена корреляция с 
большими лимфоцитами (ρ = 0,59; р = 0,001), которой 
не было в группе сравнения (рис. 3, г).

На этапе «трансмиграции» у больных псориазом вы-
явлены статистически достоверные корреляции между 
уровнем лимфоцитов с молекулой PECAM-1 и концен-
трациями средних (ρ = 0,34; р = 0,01) и больших лимфо-
цитов (ρ = 0,47; р = 0,001). В группе сравнения стати-
стически значимых корреляций не выявлено (рис. 3, д).

Таким образом, в условиях гиперпролиферации 
кератиноцитов, что и наблюдают при псориазе, содер-
жание малых лимфоцитов не изменялось. Не было и 
статистически достоверных корреляций между кон-
центрациями малых лимфоцитов и лимфоцитов, несу-
щих молекулы L-селектина, LFA-1, ICAM-1, LFA-3 и 
PECAM-1. В связи с этим можно предположить отсут-
ствие существенной роли малых лимфоцитов в пато-
генезе гиперпролиферации кератиноцитов при псори-

Рис. 1. Содержание лимфоцитов, экспрессирующих моле-
кулы адгезии, у больных псориазом в зависимости от пола 
(109/л).
По оси абсцисс – лимфоциты с молекулами адгезии у мужчин и женщин: 
L-селектин (CD62L), LFA-1 (CD11a), ICAM-1 (CD54), LFA-3 (CD58), 
PECAM-1 (CD31); по оси ординат – удельный вес лимфоцитов, содержа-
щих молекулы адгезии, в 109/л (Me).
* – p < 0,05, ** – p < 0,01, сравнение между мужчинами и женщинами 
(непараметрический критерий Колмогорова–Смирнова).

Рис. 2. Лимфоцитограмма у практически здоровых и боль-
ных псориазом.
По оси абсцисс – группы лимфоцитов в зависимости от величины их 
клетки с учетом размеров цитоплазмы: малые лимфоциты – до 8 мкм, 
средние 8–12 мкм, большие больше 12 мкм ; по оси ординат – содержа-
ние лимфоцитов в процентах (Me).
* – p < 0,05, ** – p < 0,01, сравнение между практически здоровыми и 
больными (непараметрический критерий Колмогорова–Смирнова).
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Рис. 3. Корреляционная зависимость между содержанием лимфоцитов с молекулами адгезии: а – L-селектина (CD62L),  
б – LFA-1 (CD11a), в – ICAM-1 (CD54), г – LFA-3 (CD58), д – PECAM-1 (CD31) и концентрацией малых, средних и больших 
лимфоцитов (клетки дифференцировали с учетом размеров цитоплазмы: малые лимфоциты до 8 мкм, средние 8–12 мкм, боль-
шие больше 12 мкм).
Слабая связь – стрелка со штрихами; умеренная связь – стрелка сплошная. В скобках указаны корреляционные значения по Спирмену и достоверность 
коэффициента корреляции: * – p < 0,05, ** – p < 0,01.
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азе. Изменений в концентрации средних лимфоцитов 
у больных псориазом не отмечено. Корреляции между 
содержаниями средних лимфоцитов и лимфоцитами, 
имеющими молекулы LFA-1 и LFA-3, наблюдали как 
у больных псориазом, так и в группе сравнения. От-
личие заключалось в том, что в условиях гиперпро-
лиферации кератиноцитов отмечены статистически 
достоверные корреляции между уровнями средних 
лимфоцитов и лимфоцитов с молекулами ICAM-1 и 
PECAM-1.

Наибольшие изменения касались содержания в ве-
нозной крови больших лимфоцитов, уровень которых 
существенно был снижен. Как известно, большие лим-
фоциты служат свидетельством лимфопролиферации 
[9]. Создается впечатление, что в условиях гиперпро-
лиферации кератиноцитов либо снижается лимфопро-
лиферативная реакция, либо увеличивается миграция 
именно больших, но не средних, а тем более малых 
лимфоцитов. В пользу увеличения миграционной актив-
ности больших лимфоцитов может указывать тот факт, 
что воспалительный процесс сопровождается лимфо-
пролиферацией и псориаз в этом смысле не исключение 
[1, 2, 4]. С другой стороны, наличие статистически до-
стоверных корреляций между концентрациями больших 
лимфоцитов и лимфоцитов, несущих молекулы LFA-1, 
ICAM-1, LFA-3 и PECAM-1, при отсутствии таковых 
корреляций в группе сравнения может указывать на пре-
имущественную миграцию лимфоцитов, вступивших в 
лимфопролиферацию.

Заключение. Таким образом, при псориазе наблю-
дают усиленную миграцию больших лимфоцитов из 
периферической крови, о чем свидетельствуют сниже-
ние их абсолютного числа и корреляция с содержанием 
лимфоцитов, несущих молекулы LFA-1, LFA-3, ICAM-1 
и PECAM-1.
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