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Резюме.

Цель работы– идентификация и оценка экспрессии IgE на базофилах с помощью синтетического пептида 
p

137-142
FcεRIα, - фрагмента активного центра высокоаффинного рецептора иммуноглобулина Е, до и после 

пероральной провокационной пробы с аллергеном.
Материал и методы. Обследовано 50 человек: 29 – с установленной аллергической патологией (исследуе-
мая группа), 21 – без аллергопатологии (группа контроля). После получения информированного согласия 
проводился пероральный провокационный тест с аллергеном домашней пыли или с пищевыми красителя-
ми: тартразином и/или диоксидом титана. 
Кровь забиралась натощак до и через 40 мин после провокации. Фенотипирование клеток по IgE+ и 
CD203c+ маркерами проводили на проточном цитометре с использованием тест-системы IgE-203c ОДО 
«НИКП Ресан» (Беларусь), содержащей синтетический пептид p

137-142
FcεRIα-FITC и моноклональные ан-

титела CD203c-РЕ. 
Результаты. Исходное количество IgE+CD203c+базофилов выше у лиц с аллергическими заболеваниями, а 
также в случае аллергических реакций на бытовые и пищевые аллергены (p<0,05). Количество IgE+CD203c+ 
базофилов более 10 на 30000 клеток крови обнаружено у 82% человек исследуемой группы и у 18% - кон-
трольной (р=0,03).
После провокационной пробы у больных с аллергией в 78% количество IgE+CD203c+ базофилов изменя-
лось более чем на 30%: увеличивалось в 30%, снижалось в 48%. Изменения числа IgE+CD203c+ базофилов 
были обратно пропорциональны исходному их количеству, наблюдалась корреляция с кожными пробами. 
Изменение количества IgE+CD203c+базофилов более чем на 30% наблюдалось после пробы с аллергеном 
домашней пыли - в 54% случаев; с пищевым красителем - в 83% случаев.
Заключение. Количество IgE+CD203c+базофилов у людей с аллергией превышает таковое у здоровых лиц и 
является значимым критерием аллергопатологии. Пищевые красители чаще вызывают изменение феноти-
па лейкоцитов, чем аллерген домашней пыли. Выявление IgE, связанного с клетками, представляется нам 
целесообразным для диагностики  IgE-зависимых заболеваний у людей.
Ключевые слова: провокационная проба, базофилы, иммуноглобулин Е, IgE+, CD203c+.

Abstract. 

Objectives. To identify and assess the IgE expression on basophils with the help of synthetic peptide p
137-142

FcεRIα, 
a fragment of the active site of the high affinity receptor to immunoglobulin E, before and after peroral provocative 
test with the allergen.
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Material and methods. 50 people were enrolled in the study: 29 – with verified allergy – the studied group, 21 – 
without any allergy - the controls. After obtaining their informed consent the peroral provocative test with the 
house dust allergen or food dyes: tartrazine and / or titanium dioxide was conducted. 
Blood was sampled on an empty stomach before and 40 minutes after the provocative test. Flow cytometry IgE+ and 
CD203c+ phenotyping was performed using the test system IgE-203c containing synthetic peptide p

137-142
FcεRIα-

FITC and monoclonal antibodies CD203c-PE.
Results. The initial IgE+CD203c+ basophils number is higher in the individuals with verified allergic diseases and 
allergic reactions to the household and food allergens (p<0,05). The IgE+CD203c+ basophils amount more than 
10 per 30,000 blood cells was revealed in 82% cases of the studied group and in 18% controls (p=0,03). After the 
peroral provocative test in patients with allergies in 78% cases there was the IgE+CD203c+ basophils number change 
(over 30%): in 30% - increasing, in 48% - decreasing. The IgE+CD203c+ basophils number varied in an inverse 
proportion to their original amount, a correlation with skin tests was observed. The IgE+CD203c+ basophils level 
changed more than by 30% after the peroral test with the house dust allergen – in 54% cases; with the food dye – in 
83% cases. 
Conclusions. The IgE+CD203c+ basophils number in people with allergies is higher than that in healthy individuals 
and is a significant criterion of allergopathology. Food dyes cause white blood cells phenotype change more often 
than the house dust allergen. Detection of IgE, associated with the cells, seems to be expedient for IgE-dependent 
diseases diagnosing in humans.
Key words: provocative test, basophils, immunoglobulin E, IgE+, CD203c+.

Установлено, что базофилы играют важ-
ную роль в запуске аллергических реакций [1]. 
При специфическом связывании аллергена с 
иммуноглобулинами класса Е (IgE), заякорен-
ными на высокоафинных рецепторах (FcεRIα) 
базофилов, происходит дегрануляция клеток с 
выбросом медиаторов и развитие аллергиче-
ской реакции [2, 3]. 

Исследования показали, что базофилы 
являются эффекторными клетками и могут за-
пускать воспаление по пути Т-хелперов 2 типа, 
секретируя интерлейкины 4 и 13 [1].

Для диагностики аллергии широко рас-
пространена оценка уровня свободного IgE в 
крови, что не всегда оправдано, так как запуск 
анафилактических реакций обуславливают 
лишь связанные с базофилами IgE [2, 4]. 

Как показывают исследования, обыч-
но уровень сывороточного IgE коррелирует с 
уровнем экспрессии IgE-рецепторов на клет-
ках. Тем не менее, у детей-аллергиков количе-
ство IgE-несущих клеток (IgE+) при нормаль-
ном и повышенном уровне свободного IgE в 
сыворотке крови достоверно не различалось. 
Более того, при нормальном уровне сыворо-
точного IgE может регистрироваться высокий 
уровень IgE на клетках [5].

В настоящее время для диагностики ле-
карственной, пищевой и инсектной аллергии 
применяется тест прямой и непрямой актива-
ции базофилов in vitro [1, 6]. 

Провокационные пробы in vivo с аллер-
генами являются наиболее информативным и в 
то же время опасным методом диагностики ал-
лергопатологии. Актуальным является разра-
ботка методов их оценки до развития классиче-
ских симптомов аллергии и опасных реакций. 

CD203c известен как чувствительный 
маркер активации базофилов крови [6]. По 
данным литературы, наиболее чувствитель-
ный и ранний маркер активации базофилов 
CD63 при оптимальной дозе агониста выяв-
ляется лишь на небольшой части базофилов, 
обычно присутствуя внутриклеточно, тогда 
как специфичный для базофилов эктоэнзим 
E-NPP3 (CD203c) выявляется на всех базофи-
лах как исходно [7], так и после взаимодей-
ствия с агонистом, даже на тех, на которых 
отсутствует CD63 [8]. Время от 15 до 30 минут 
считается достаточным для полной экспрес-
сии активационного маркера CD203c на по-
верхности базофила [8]. Кроме того, CD203c 
ассоциируется с низкодозовой активацией хе-
мотаксиса, в то время как CD63 больше связан 
с дегрануляцией [9].

Для диагностики аллергических реакций 
первого типа мы предлагаем выявление базо-
филов и других клеток, связавших IgE. Для 
этого мы использовали синтетический пептид 
p

137-142
FcεRIα, являющийся фрагментом актив-

ного центра высокоаффинного рецептора им-
муноглобулина Е. Ранее было показано, что 
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этот пептид выявляет IgE на поверхности кле-
ток крови [10, 11].

Цель – идентификация и оценка экспрес-
сии IgE на базофилах с помощью синтетиче-
ского пептида p

137-142
FcεRIα, – фрагмента ак-

тивного центра высокоаффинного рецептора 
иммуноглобулина Е, до и после пероральной 
провокационной пробы с аллергеном.

Материал и методы

В ходе работы обследовано 50 человек: 
33 женщины, 17 мужчин; средний возраст 35 
[31; 40] лет. По данным анамнеза аллергиче-
ские реакции на бытовые аллергены имели 
60% участников; на пищевые аллергены – 36%; 
непереносимость пищевых красителей отмеча-
ли 28% участников; 36% обследованных ука-
зывали на наследственную отягощенность по 
аллергии. 

При наличии установленной аллергиче-
ской патологии (верифицированный по меж-
дународным критериям диагноз) участников 
включали в исследуемую группу (29 человек: 
17 женщин, 12 мужчин; средний возраст 37 [32; 
42] лет). Контрольную группу составили лица 
без аллергопатологии (21 человек: 16 жен-
щин, 5 мужчин; 34 [27; 41] лет). 6 человек (29%) 
контрольной группы указывали на наличие в 
анамнезе эпизода какой-либо аллергической 
реакции. Группы достоверно не различались 
по возрасту и полу. После получения инфор-
мированного согласия проводился слепой 
провокационный тест, то есть испытуемому не 
было известно, что тестируется аллерген или 
плацебо (раствор без аллергена).

Оценка провокационной пробы про-
водилась путем сравнения исходных и полу-
ченных после пробы показателей, а также по 
изменениям показателей в процентах от ис-
ходного: изменение показателя = ((после - до) 
/ до) ×100%.

25 добровольцам проведена пероральная 
провокационная проба с аллергеном домаш-
ней пыли. Для этого язык тестируемых оро-
шали 0,05 мл аллергена в разведении 100 PNU/
ml. 17 человек из этой группы имели установ-
ленную и подтвержденную сенсибилизацию 
на бытовые аллергены по данным анамнеза и 
кожным пробам. 8 человек не имели данных о 
сенсибилизации к бытовым аллергенам и ал-
лергических заболеваний в анамнезе. 

26 лицам проведена пероральная прово-
кационная проба с пищевыми красителями (22 
– с чистым диоксидом титана, 4 – с тартрази-
ном в желатиновой капсуле, содержащей 0,175 
мг диоксида титана в своем составе). Для это-
го 2 мг пищевого красителя высыпали на язык 
в виде порошка или тестируемый глотал жела-
тиновую капсулу с 2 мг тартразина внутри. 16 
человек из этой группы имели установленный 
диагноз аллергического заболевания (бронхи-
альная астма, аллергический ринит) и пище-
вую непереносимость, подозревали наличие 
аллергии к пищевым красителям по данным 
анамнеза. 10 человек отрицали какие-либо 
аллергические реакции в прошлом и не имели 
наследственной отягощенности по аллергии.

Для фенотипирования клеток кровь за-
биралась натощак из локтевой вены до и через 
40 мин после пероральной провокационной 
пробы в пробирки с гепарином. Исследование 
проводили на проточном цитометре Cytomics 
FC 500 (Beckman Coulter Inc., США) с исполь-
зованием тест-системы IgE-203c ОДО «НИКП 
Ресан» (Беларусь), содержащей синтетический 
пептид p

137-142
FcεRIα-FITC и моноклональные 

антитела CD203c-РЕ. 
К 100 мкл гепаринизированной цель-

ной крови добавляли 2,5 мкл раствора тест-
системы IgE-203c, аккуратно перемешивали на 
вортексе и инкубировали 15 мин при комнат-
ной температуре, затем добавляли лизирую-
щий эритроциты раствор и инкубировали при 
температуре 37°С еще 10 мин. После добавле-
ния 500 мкл буферного раствора проводили 
фенотипирование. 

В ходе исследования оценивали:
– абсолютное количество IgE+CD203c+ 

клеток (базофилов, связавших IgE);
– относительное количество IgE+CD203c+ 

клеток от всех клеток;
– относительное количество IgE+CD203c+ 

клеток от IgE+ клеток; 
– относительное количество IgE+CD203c+ 

клеток от CD203c+ клеток;
– относительное количество CD203c+ 

клеток от IgE+ клеток;
– относительное количество CD203c+ 

клеток от всех клеток;
– абсолютное количество клеток, высо-

коэкспрессирующих IgE (IgEbright); 
– относительное количество IgEbright от 

общего количества IgE+ клеток.
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Расчеты показателей проводились в 
программе Statistica 10,0. Данные, подчиня-
ющиеся закону нормального распределения 
(Shapiro-Wilk p>0,05), обрабатывались с по-
мощью критерия T-test, непараметрические 
данные – с помощью критериев Mann-Whitney 
U Test (M-U), Wald-Wolfowitz Runs Test (W-
W), парного теста Wilcoxon Matched Pairs 
Test (WPT) c указанием величины критерия (t; 
U; Z; T) и уровня достоверности расчета (p). 
Влияние факторов на развитие какого-либо 
события оценивалось с помощью Factorial 
ANOVA с указанием величины критерия Фи-
шера (F) и уровня достоверности расчета (p). 
Корреляция показателей оценивалась с по-
мощью непараметрического теста Spearman 
Rank Order Correlations (Sp Corr) с указанием 
степени и уровня достоверности расчета (p). 
Для оценки значимости критериев применял-
ся ROC-анализ с указанием чувствительности, 
специфичности, уровня значимости (AUC), 
достоверности (p).

Результаты и обсуждение

Исходные значения исследуемых пока-
зателей в группах лиц с верифицированными 
аллергическими заболеваниями (исследуемая 
группа) и без них (контрольная группа) при-

ведены в таблице 1. 
В целом лица с аллергопатологией име-

ли более высокое абсолютное и относитель-
ное число клеток с IgE и CD203c маркерами 
(табл. 1). 

Достоверные различия в группах 
установлены по абсолютному количеству 
IgE+CD203c+ базофилов и их уровню от всех 
клеток (M-U: U=279, p=0,04). Абсолютное 
количество клеток, высокоэкспрессирующих 
связанный IgE (IgEbright+CD203c+ базофилов), 
у людей с аллергопатологией было достовер-
но выше, по сравнению с аналогичным пока-
зателем в контрольной группе (W-W: Z=-2,1, 
p=0,04) (табл. 1).

Примечательно, что среди лиц с бытовой 
сенсибилизацией (подтвержденной анамнезом 
или пробами) процент IgE+CD203c+ базофи-
лов от всех IgE+ клеток (1) (рис. 1) и абсолют-
ное количество IgEbright+CD203c+ базофилов (2) 
были исходно выше, чем у лиц, отрицающих 
реакцию на бытовые аллергены (M-U: U

1
=249, 

p
1
=0,03; W-W: Z

2
=-2,3, p

2
=0,02). 

У обследуемых с жалобами на пищевую 
непереносимость и непереносимость пищевых 
красителей в частности, уровни абсолютного 
количества IgE+CD203c+ базофилов и отно-
сительного от общего количества клеток, а 
также относительное количество CD203c+ ба-

Таблица 1 - Исходные средние количества клеток с IgE и CD203c маркерами в исследуемой 
и контрольной группах

Лица с 

аллергопатологией, 

n=39

Контрольная 

группа,

 n=21

Показатели
Среднее значение

[доверительный интервал]

Абсолютное количество IgE+CD203c+ базофилов на 30000 клеток 

крови
25,3 [16,1;34,5]* 12,2 [6,4;18,0]

Относительное количество IgE+CD203c+ базофилов от всех клеток 0,09 [0,06;0,11]* 0,04 [0,02;0,06]

Относительное количество IgE+CD203c+ базофилов от IgE+ клеток 4,2 [3,1;5,3] 2,4 [2,1;2,8]

Относительное количество IgE+CD203c+ базофилов от CD203c+ 

базофилов
90,4 [84,9;95,8] 82,9 [72,4;93,5]

Относительное количество CD203c+ базофилов от IgE+ клеток 2,6 [1,7;3,5] 1,7 [1,0;2,3]

Относительное количество CD203c+ базофилов от всех клеток 0,12 [0,06;0,18] 0,05 [0,03;0,07]

Абсолютное количество IgEbright клеток на 30000 клеток крови
495,7 

[335,2;656,2]**

334,8 

[251,0;418,6]

Относительное количество IgEbright клеток от общего количества 

IgE+ клеток
34,9 [27,2; 42,6] 45,5 [34,8;56,1]

Примечание: * – критерий М-U, p=0,04; ** – критерий W-W, p=0,04.
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зофилов от всех IgE+ клеток были выше, чем 
у лиц без пищевой и алиментарной (на пище-
вые красители) аллергии (M-U: U=230-260, 
p<0,05).

Наследственность по аллергии не явля-
лась фактором, влияющим на количество кле-
ток, экспрессирующих CD203c и/или связав-
ших IgE.

Методом ROC-анализа оценена значи-
мость исследуемых лейкоцитарных феноти-
пических показателей исходно (до пробы) во 
всех группах. Достоверно (p=0,03) значимы-
ми (AUC=0,660) для выявления аллергопа-
тологии оказались абсолютное количество 
IgE+CD203c+ клеток более 10 на 30000 клеток 
крови (чувствительность 64% и специфич-
ность 71%).

После провокационной пробы с при-
чинно-значимым аллергеном обнаружено до-
стоверно более высокое относительное коли-
чество IgE+CD203c+ базофилов от всех IgE+ 
клеток у людей с аллергическими заболевани-
ями, по сравнению с контрольной группой (M-
U: U

1
=195, p

1
=0,04).

У всех обследованных лиц степень из-
менения количества IgE+CD203c+ базофилов 
после провокационной пробы с причинно-
значимым аллергеном была обратно пропор-
циональна исходному их числу (Однофактор-
ный дисперсионный анализ ANOVA: F=20, 

p=0,0001) (рис. 2).
Для дальнейшей оценки изменения фе-

нотипических лейкоцитарных показателей 
после провокационных проб были отобраны 
испытуемые с уровнем IgE+CD203c+ базофи-
лов выше 10 на 30000 клеток. Этому критерию 
соответствовали 23 человека (82%) с аллерги-
ческими заболеваниями и 5 человек (18%) без 
подтвержденной аллергопатологии, из кото-
рых у 1 человека была отягощенная наслед-
ственность по аллергии, 1 человек замечал 
непереносимость некоторых пищевых продук-
тов, 1 человек указывал на эпизоды аллергиче-
ских реакций на бытовые аллергены. 

В целом после перорального провока-
ционного теста наблюдалось как повышение, 
так и снижение количественных показателей 
лейкоцитов с CD203c и IgE маркерами.

Учитывая двунаправленность измене-
ний показателей после пероральной провока-
ционной пробы, результаты были разделены 
на подгруппы снижения (процент прироста 
<0) и повышения (процент прироста >0) абсо-
лютного количества IgE+CD203c+ базофилов. 
В исследуемой группе таких оказалось 14 и 9 
человек соответственно. При анализе разли-
чий до и после пробы внутри сформирован-
ных групп обнаружено достоверное снижение 
и увеличение исследуемых показателей (WPT: 
p<0,01). В контрольной группе достоверного 

Рисунок 2 – Изменение (в %) исходно низкого 
количества IgE+CD203c+ базофилов (<10 на 30000 

клеток) (0) превышало изменение исходно 
высокого количества IgE+CD203c+ базофилов 

(>10 на 30000 клеток) (1).

Рисунок 1 – Относительное количество 
IgE+CD203c+ базофилов от всех IgE+ клеток в 
группах лиц с бытовой сенсибилизацией (1) 

и без сенсибилизации к бытовым аллергенам (0).
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изменения показателей после проб не зареги-
стрировано.

После проведения провокационной про-
бы у 16 испытуемых (71%) показатели изменя-
лись более чем на 30%: повышение абсолют-
ного количества IgE+CD203c+ клеток - у 22%; 
снижение - у 48% (табл. 2). 

После пробы с домашней пылью у лиц 
исследуемой группы с наличием бытовой сен-
сибилизации по анамнезу изменения абсолют-
ного количества IgE+CD203c+ клеток более 
30% установлены в 54% случаев: повышение 
- у 18%, понижение - у 36%.

После пробы с пищевым красителем у 
лиц исследуемой группы с непереносимостью 
пищевых красителей/пищевой аллергией в 
анамнезе изменения абсолютного количества 
IgE+CD203c+ клеток более 30% регистрирова-
лись в 83% случаев: повышение - у 25%, пони-
жение - у 58% человек.

Дополнительным показателем для 
оценки провокационной пробы рассматри-
валось исходное относительное количество 
IgE+CD203c+ базофилов от всех IgE+ клеток 
более 3,84% (чувствительность 36%, специфич-
ность 100%). Такому критерию соответствова-
ли 11 / 46% обследуемых, почти исключитель-
но (92% случаев) лица с верифицированными 
аллергическими заболеваниями. Изменение 
этого показателя более чем на 30% после про-
вокации аллергеном наблюдалось у 38% чело-
век, все из группы лиц с аллергией в анамнезе 
(у 40% - повышался, у 60% - снижался).

С учетом двух показателей (абсолютное 
количество IgE+CD203c+ клеток и их процент 
от всех IgE+ лейкоцитов) у 17 из 23 человек 
(74%) с отягощенным аллергоанамнезом и 
установленным диагнозом аллергического за-
болевания наблюдались изменения более 30% 

после провокации с предполагаемым причин-
но-значимым аллергеном: в 54% случаев после 
пробы с аллергеном домашней пыли; в 83% 
случаев после пробы с пищевым красителем. 

Положительные кожные пробы на быто-
вые и/или пыльцевые и/или пищевые аллерге-
ны коррелировали с изменением абсолютного 
количества IgE+CD203c+ клеток после перо-
ральной провокационной пробы с аллергеном 
(Factorial ANOVA: F=9,6, p=0,01).

Обнаружена достоверная умеренная 
положительная корреляция (Sp Corr >60%, 
p<0,05) между изменением абсолютного ко-
личества IgE+CD203c+ базофилов и уровнем 
IgEbright+ клеток и их относительным количе-
ством от всех IgE+ клеток.

Роль базофилов, связавших IgE, в разви-
тии аллергических реакций в настоящее время 
активно обсуждается [5, 12]. Как показывают 
данные исследований, редко уровень свобод-
ного IgE адекватно отражает результаты кож-
ного тестирования и/или клинические прояв-
ления аллергии [4]. 

Две основные популяции клеток эффек-
тивно связывают IgE своими рецепторами: 
базофилы и эозинофилы [13]. В проведенном 
исследовании уровень CD203c+ базофилов, 
связавших IgE, был достоверно выше у людей 
с подтвержденным диагнозом аллергии, что, 
безусловно, отражает важность этого показа-
теля для диагностики. 

Изменение (прирост либо понижение) 
абсолютного количества CD203c+ базофилов, 
связавших IgE, после провокационной пробы 
с аллергеном, мы объясняем двумя варианта-
ми взаимодействия. 

Первый вариант: IgE антитела преоб-
ладают на клетках, при добавлении аллергена 
происходит его взаимодействие со связанны-

Таблица 2 – Выраженность изменений абсолютного количества IgE+CD203c+ клеток после 
провокационных проб в исследуемой группе

Степень изменения (%)

Изменение 

IgE+CD203c+ клеток
0-30 30-50 50-100 >100 Всего более 30

Увеличение

абс. (%)
4 (17) - 3 (13) 2 (9) 9 (22)

Снижение

абс. (%)
3 (13) 2 (9) 9 (39) - 11 (48)

Всего

абс. (%)
7 (30) 2 (9) 12 (52) 2 (9) 16 (70)
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ми антителами и запускается механизм интер-
нализации (переноса внутрь клетки комплек-
са антиген-антитело-рецептор), и количество 
IgE+CD203c+ базофилов снижается.

Второй вариант: IgE антитела преоб-
ладают в сыворотке крови, при добавлении 
аллергена происходит его взаимодействие со 
свободными антителами, что приводит к из-
менению гидрофильных свойств свободных 
антител, которые в комплексе с аллергеном 
становятся гидрофобными [14], быстро свя-
зываются с гидрофобными частями рецепто-
ра на поверхности клеток, что обуславливает 
прирост количества IgE+CD203c+ базофилов в 
этот временной промежуток [15]. В литерату-
ре имеются сообщения о предотвращении ин-
тернализации и деградации высокоаффинного 
рецептора свободным сывороточным IgE, а 
также накопление рецепторов на поверхно-
сти клеток в присутствии последнего [16, 17]. 
Предшествующая экспозиция IgE уменьшает 
концентрацию антигена, необходимую для за-
пуска дегрануляции базофила, и увеличивает 
выброс медиаторов после провокации аллер-
геном [18].

При любом развитии событий базо-
филы, связавшие IgE, а также изменение их 
количества после взаимодействия с причин-
но-значимым аллергеном, являются важным 
диагностическим признаком у лиц с аллер-
гопатологией и требуют более пристального 
внимания и дальнейшего изучения.

Заключение

1. Количество IgE+CD203c+ базофилов, 
их процент от общего количества клеток кро-
ви, а также количество клеток высоко экспрес-
сирующей IgE у лиц с верифицированными 
аллергическими заболеваниями выше, чем у 
людей без аллергопатологии.

2. Количество IgE+CD203c+ базофилов 
более 10 на 30000 клеток и их уровень от всех 
IgE+ клеток более 3,84% являются значимыми 
показателями для диагностики аллергопато-
логии.

3. Существует обратная зависимость 
между исходным уровнем IgE+CD203c+ клеток 
и его изменением после пероральной провока-
ционной пробы с причинно-значимым аллер-
геном. У больных с аллергией в 78% случаев 
наблюдается изменение (более чем на 30%) аб-

солютного количества IgE+CD203c+ клеток и 
их количества от уровня всех IgE+ лейкоцитов: 
в 30% случаев – увеличение при исходно пони-
женном уровне, в 48% случаев – снижение при 
исходно более высоком уровне.

4. Пищевые красители (тартразин и /или 
диоксид титана) чаще вызывают изменение 
фенотипа лейкоцитов, чем аллерген домашней 
пыли: в 83% – после пробы с пищевым краси-
телем, по сравнению с 54% случаев после про-
бы с аллергеном домашней пыли. 

5. Положительные кожные пробы корре-
лируют с изменением абсолютного количества 
IgE+CD203c+ базофилов после пероральной 
провокационной пробы с аллергеном.
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