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В представленном обзоре литературы приведены данные об инструментальных методах оценки морфофункционально-

го состояния кожи, применяемых для диагностики аллергодерматозов. Общепринятым методом изучения морфологии ко-
жи является биопсия. Главными недостатками гистологического метода являются инвазивность с исходом в рубец и воз-
можные осложнения (вторичное инфицирование). Ограниченные возможности и относительная безопасность гистологиче-
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ского метода обусловили внедрению неинвазивных органосохраняющих методов исследования: конфокальная сканирую-
щая лазерная микроскопия кожи, ультразвуковое исследование, оптическая когерентная томография, методы измерения 
трансэпидермальной потери воды. В статье приведены данные о методах, которые позволяют повысить точность в уста-
новлении диагноза и объективизировать оценку эффективности лечения аллергодерматозов. Совершенствование прижиз-
ненных методов морфофункционального исследования кожи, которые позволяющих определить состояние кожи как в оча-
гах, так и вне очагов поражения, оценить эффективность лечения, является основой персонифицированной дерматологии. 

Ключевые слова: дерматология, морфология кожи, аллергодерматозы, инструментальные методы диагностики, неин-
вазивные методы исследования. 

 
O.N. Zainullina, Z.R. Khismatullina 

POSSIBILITIES OF INSTRUMENTAL DIAGNOSTICS  
FOR ALLERGODERMATHOSIS 

 
The presented review contains data on instrumental methods of assessment the morphofunctional state of the skin, used for al-

lergodermathosis diagnostics. A common method of studying the morphology of the skin is biopsy. The main disadvantages of the 
histological method are the invasiveness with a scar as an outcome and possible complications (secondary infection). Limited capa-
bilities and relative safety of the histological method led to the introduction of non-invasive organ-preserving research methods: 
confocal skin laser scanning microscopy, ultrasound investigation, optical coherence tomography, methods for measuring transepi-
dermal water loss. The article contains data on methods that allow to increase the accuracy in diagnosis and to objectify the evalua-
tion of effectiveness of allergodermathosis treatment. The improvement of intravital methods of morphofunctional skin study, al-
lowing to determine the condition of the skin inside and outside of the lesion focus and to assess the treatment effectiveness, is the 
basis of a personified dermatology.  

Key words: dermatology, skin morphology, allergodermathosis, instrumental diagnostics methods, non-invasive research methods. 
 
Решением задачи персонализации тера-

пии, а также оценки эффективности и безопас-
ности лечения с учетом объективного состоя-
ния кожи, может быть только применение ин-
струментальных методов изучения морфоло-
гии кожи [1], которые подразделяются на ин-
вазивные и неинвазивные. Один из основных 
методов исследования морфофункционального 
состояния кожи − это эксцизионная или инци-
зионная биопсии, которые позволяют изучать 
морфологию ткани на клеточном уровне. 

Согласно гистологическим исследовани-
ям воспалительных дерматозов несоответствие 
ранее установленных диагнозов результатам 
гистологической диагностики составило 21%. В 
7% случаев предварительный клинический диа-
гноз впервые был установлен только после про-
ведения гистологического исследования [2]. К 
окончанию терапевтического лечения и при ре-
грессе клинических проявлений морфологиче-
ские исследования состояния кожи у больных 
хроническими дерматозами демонстрируют 
остаточные признаки патоморфологического 
процесса [3], что при преждевременном окон-
чании лечения может служить причиной склон-
ности к рецидивам. Внедрение гистологической 
диагностики на основе использования видеоин-
формационных технологий (экспертная система 
«ГИСТОДЕРМ») позволило повысить точность 
в установлении диагноза на 26,6% [4]. 

При высокой информативности данного 
метода он имеет существенные недостатки, 
которые исключают его многократное ис-
пользование, в том числе и при мультиочаго-
вом поражении кожи, что привело к недоста-
точному количеству данных об особенностях 
морфологии клинически здоровой кожи у 
больных хроническими дерматозами и не поз-
воляет составить полного представления о 

механизмах развития заболевания, а также 
провести оценку эффективности и безопасно-
сти применяемых методов лечения. 

В последние годы для диагностики и 
оценки эффективности проводимой терапии 
заболеваний кожи более широко применяются 
неинвазивные методы [5]. В настоящее время 
развитие и внедрение в широкую практику 
этих методов диагностики кожных заболева-
ний являются крайне важными для дермато-
логии, что связано в первую очередь с без-
опасностью исследования для больного. Од-
ним их перспективных направлений развития 
дерматовенерологической службы является 
практическое применение современных неин-
вазивных методов диагностики, основанное 
на персонализированном и профилактическом 
подходах к терапии больных хроническими 
дерматозами [6]. 

Отличительной чертой неинвазивных 
методов исследования являются разрешающая 
способность, а также глубина проникновения. 
Наиболее информативным методом, близким 
по своей информативности к традиционной 
биопсии, является конфокальная сканирую-
щая лазерная микроскопия кожи, позволяю-
щая оценивать структуру кожи послойно без 
ее повреждения. Впервые данный метод был 
внедрен в 1957 году M. Мinsky с целью ис-
следования нейронной сети [7]. В дерматоло-
гии данный метод получил развитие благода-
ря работам M. Rajadhyaksha и соавт. [8]. 

Российская научная школа, занимающа-
яся применением прижизненной конфокаль-
ной лазерной сканирующей микроскопии 
(КЛСМ) в дерматологии, представлена лабо-
раторией по изучению репаративных процес-
сов в коже Научно-исследовательского инсти-
тута молекулярной медицины Первого МГМУ 

Медицинский вестник Башкортостана. Том 13, № 2 (74), 2018 



103 

им. И.М. Сеченова. Учеными проводятся ис-
следовательские работы по использованию 
КЛСМ в оценке морфофункционального со-
стояния кожи, изучению маркеров возрастной 
инволюции кожи [9,10], при оценке морфоло-
гической картины кожи у больных аллерго-
дерматозами [11]. 

Несмотря на преимущества прижизнен-
ной КЛСМ, широкое использование метода в 
клинической практике ограничивается высо-
кой стоимостью оборудования. В настоящее 
время проводятся исследования по разработке 
менее затратных и более компактных скани-
рующих технологий с целью сделать данный 
метод обследования более доступным. 

Ультразвуковое исследование (УЗИ) – 
это неинвазивный, безопасный и высокоточ-
ный метод по прижизненному исследованию 
тканей и занимающий в алгоритме обследова-
ния больных ведущее место. Данный метод 
применяется в клинической практике более 50 
лет. Впервые в дерматологии метод был ис-
пользован в 1979 году [12] Значительный про-
гресс в развитии высокочастотных систем ви-
зуализации позволил дифференцировать мор-
фологические структуры эпидермиса, дермы 
и подкожно-жировой клетчатки как в норме, 
так и при патологии [13-15]. 

Сапожниковой Ю.А. (2016) впервые 
научно обосновано применение метода высо-
кочастотного ультразвукового сканирования 
для оценки изменений морфофункциональ-
ных параметров кожи у больных хронически-
ми дерматозами на всех клинических стадиях. 
Разработана методика билатерального срав-
нительного изучения очагов, которая основа-
на на определении асимметрии толщины и 
акустической плотности слоев кожи. Это дало 
возможность разработать объективные уль-
тразвуковые критерии для диагностики и 
оценки результативности терапевтического 
воздействия при каждой изучаемой патологии 
вне зависимости от анатомической локализа-
ции очага поражения [16]. С помощью уль-
тразвукового сканирования кожи проводилась 
оценка безопасности и клинической эффек-
тивности применения у детей раннего возрас-
та с атопическим дерматитом мази Элоком и 
гидрокортизоновой мази [17]. С использова-
нием конфокальной лазерной оптической ска-
нирующей микроскопия (КЛОСМ) и ультра-
звукового дермасканирования, позволивших 
визуализировать морфологическую структуру 
слоев кожи, проводилась оценка эффективно-
сти и безопасности крема «Мометазон Фуро-
ат» при лечении АтД [18].  

Российскими учеными изучается воз-
можность практического применения ультра-
сонографии в клинической диагностике вра-
чами-дерматологами и косметологами. А.П. 
Безуглый и соавт. (2010) доказали действен-
ность данного метода в диагностике конгло-
батной формы угрей, рубцовых изменений, 
исследовании изменений кожи в зависимости 
от возраста. Действенность метода продемон-
стрирована при объективном мониторирова-
нии эффектов косметологических процедур и 
оценке глубины введения препаратов при 
контурной пластике, коррекции возрастных 
изменений. [19]. Курдина М.И. с соавт. изу-
чили возможность применения ультразвуко-
вого исследования при клинической оценке 
новообразований кожи [14]. 

Оптическая когерентная томография 
(ОКТ) – высокоразрешающий (от 3–5 до 25 
мкм) метод визуализации структуры биотка-
ней, приближающийся по информативности к 
традиционной биопсии ‒ позволяет получать 
объективные данные о морфологическом со-
стоянии кожи в норме и при патологии в ре-
альном времени, эффективно используется 
для прижизненной оценки морфофункцио-
нального состояния кожи. Принцип ОКТ ба-
зируется на низкокогерентной интерферомет-
рии, эквивалентной А-скану ультрасоногра-
фии. Техника А-скана была впервые разрабо-
тана в Эссенском университете и использова-
на для изучения тканей глаза [20]. Эта неин-
вазивная техника позволяет в реальном вре-
мени получать изображение поперечного сре-
за биологической ткани, в том числе и кожи. 
Так, Шливко И.Л. (2014) осуществлена иден-
тификация компонентов полученных ОКТ-
изображений тонкой и толстой кожи у боль-
ных с АтД с использованием метода матема-
тического моделирования Монте-Карло [21]. 

В ряде медицинских областей оптиче-
ская когерентная томография превратилась из 
перспективного метода оптической визуали-
зации в стандартный метод диагностики. В 
дерматологию внедрение метода оптической 
когерентной томографии начинается с 1997 
года. В настоящее время в мире работают не-
сколько научных групп по изучению морфо-
логии кожи методом ОКТ. В России научная 
школа, занимающаяся неинвазивными мето-
дами исследования в дерматологии и в част-
ности ОКТ, возглавляется профессором Пет-
ровой Г.А. Были разработаны основы практи-
ческого применения ОКТ, разработана терми-
нология, критерии оценки и сформулированы 
оптические признаки кожи в норме и при па-
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тологии, что является базой для практической 
реализации данного метода [22,23]. 

Анализ литературы, посвященной ис-
следованиям возможностей ОКТ, показывает, 
что в настоящее время данный метод стреми-
тельно развивается. Актуальность дальнейше-
го развития метода и заинтересованность спе-
циалистов, работающих с оптической коге-
рентной томографией, подтверждается появ-
лением сайта [24], в котором публикуются все 
исследования, проводимые в данной области.  

Основным показательным методом 
определения потери влаги в коже является 
индекс ТЭПВ − трансэпидермальная потеря 
воды [25], который характеризует пассивное 
распространение воды от гидратированных 
слоев эпидермиса к более низкому водному 
содержанию поверхностных слоев. Вода, до-
стигшая рогового слоя, частично испаряется с 
поверхности кожи и частично сохраняется 
благодаря присутствию в роговом слое нату-
ральных увлажняющих факторов (NMF) [26]. 

В случае дефекта кожного барьера кожа 
менее эффективно сдерживает воду, что ведет 
к росту индекса ТЭПВ [27]. Исследования 
больных с хроническими дерматозами с 
нарушенным кожным барьером (контактный 
дерматит, атопический дерматит, ихтиоз, псо-
риаз) выявили значительное увеличение пока-
зателя ТЭПВ [28,29]. В клинической практике 

широко известны и доступны приборы для 
измерения испарения воды (эвапориметры) 
[30-32].  

Наряду с индексом ТЭПВ защитная 
функция кожного покрова оценивается мето-
дом корнеометрии, который определяет 
увлажненность рогового слоя [33]. Роговой 
слой кожи состоит из богатых белком корнео-
цитов, содержащих растворимый воде NMF, 
который отвечает за сохранность влаги. Не-
способность рогового слоя удерживать воду 
влияет как на физические, так и на функцио-
нальные свойства кожного покрова [34]. Для 
измерения содержания воды роговым слоем 
также используются электрические методы 
измерения влажности кожи (измерение прово-
димости, емкости или импеданс), микроволно-
вые методы и методы спектроскопии [35]. 

Таким образом, основой современной 
персонифицированной дерматологии являются 
развитие и внедрение в практику современных 
неинвазивных методов диагностики, которые 
позволяют осуществлять мультиочаговое и 
динамическое наблюдение за состоянием кожи 
в норме и при патологии, до и в процессе лече-
ния. Приоритеты безопасности пациента на 
этапах диагностики и терапии диктуют необ-
ходимость дальнейшего развития и внедрения 
в практическую дерматологию современных 
неинвазивных методов исследования. 
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