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Стафилококковый энтеротоксин типа В («Sigma»,USA) относится к суперантигенам, в сверхмалых дозах 
способен вызывать активацию лейкоцитов генерацией активных форм кислорода и других клеток с выбросом 
биологически активных веществ. 

Цель работы: сравнить миграционную активность лейкоцитов у пациентов с заболеваниями, вызванными 
кокковой флорой (больные рожей и угревой сыпью). 

Всего было обследовано 57 пациента: в первую группу вошли 44 пациента с угревой сыпью, во вторую - 13 
больных рожей различной локализацией. 

Использовали скрининговый тест клеточной миграции лейкоцитов (СТКМ) in vitro, стафилококковый 
энтеротоксин В применяли в концентрациях 1х10-6,1х10-10, 1х10-14 мг/мл. 

Установлено, что у пациентов угревой сыпью в первом и третьем разведении реакции ускорения МАЛ 
(24,4% и 26,6%, соответственно) отмечались несколько чаще, чем реакции торможения (22,2%, и 24,4%, 
соответственно), а во втором разведении (1х10-10) реакция ускорения МАЛ отмечалась достоверно чаще реакции 
торможения МАЛ (42,2% и 11,1%, соответственно, р=0,007). 

У больных рожей реакции торможения МАЛ на все разведения энтеротоксина несколько преобладали над 
реакциями ускорения. 

При сравнении Т-клеточной активности в группах не отмечено разницы в частоте реакций ускорения на все 
использованные разведения. В случае реакции торможения во втором разведении отмечалось достоверно большее 
их число торможений в группе больных рожей (43%) по сравнению с группой пациентов с угревой сыпью (11,1%), 
р<0,05. 

Таким образом можно говорить, что при острой инфекции идет активное образование антител (Т-клеточный 
иммунный ответ), а при хронической инфекции (угревой сыпи) преобладают реакции ускорения, что можно 
расценивать как несостоятельность иммунных реакций, в частности на стафилококковый энтеротоксин В.  
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