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Актуальность исследования: болезнь Кикучи- Фуджимото (БКФ) является редким, добро-
качественным заболеванием, обычно с хорошим прогнозом, это гиперергическое состояние, 
которое сопровождается лихорадкой, лимфаденопатией и может включать системное вовле-
чение [2, 3].

Цель исследования: определить иммунофенотип субпопуляций CD123+ клеток методом 
последовательной иммунопероксидазной маркировки и стирания [1].

Материалы и методы: исследовано 5 биопсий лимфоузлов пациентов с БКФ. С помощью 
сканера Pannoramic 250 Flash III гистологические срезы лимфоузла, окрашенные последова-
тельно в иммуногистохимической реакции с антителами переводились в цифровой формат. 
С помощью программы Pannoramic viewer слайды синхронизировались.

Результаты: на основе оценки одновременной экспрессии разных антител: BCL2 (клон 
124), TCL1A (клон MRQ-7), CD3 (поликлональные кроличьи (ПК)) CD20 (клон L26), CD123 
(клон 7G3), CD163 (клон 10D6), CD68 (клон KP1), CD14 (клон EPR653), MPO (ПК), MNDA 
(ПК), PD-L1 (BCD) были описаны 5 субпопуляций CD123+ клеток: a) TCL-1A+ CD68- MNDA+ 
CD123+; b) TCL-1A- CD68- MNDA- CD123+; c) TCL-1A- CD68- MNDA+ CD123+; d) TCL-1A- 
CD68+ MNDA+ CD123+; e) TCL-1A+ CD68+ MNDA+ CD123+.

Выводы: присутствующие CD123+ клетки в лимфоузлах при БКФ имеют разные субпопу-
ляции при сходной морфологии. метод последовательной иммунопероксидазной маркировки 
и стирания помог определить иммунофенотипы всех выявленных субпопуляций, что позво-
ляет его использовать для исследования других заболеваний.
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