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Аннотация. Синоназальные папилломы является относительно редкими, доброкачественными 

опухолями полости носа и околоносовых пазух. В современной классификации ВОЗ выделяют три типа 

cиноназальных папиллом: инвертированный, онкоцитарный и экзофитный. Как правило, синоназальные 

папилломы инвертированного и онкоцитарного типов, имеют отечную строму схожую со стромой вос-

палительных полипов. Одной из гистологических особенностей синоназальных папиллом онкоцитарного 

и инвертированного типов, является густая субэпителиальная лимфо-лейкоцитарная инфильтрация, а 

также интраэпителиальная нейтрофильная лейкоцитарная инфильтрация с формированием микроабсцес-

сов. При этом, роль лимфоцитарно-лейкоцитарной инфильтрации, в частности CD4+ и CD8+, остается 

неясной. Цель исследования – дать характеристику экспрессии CD4+ и CD8+ лимфоцитов синоназаль-

ных папилломах инвертированного, онкоцитарного и экзофитного типов. Материалы и методы иссле-

дования. Объектом исследования являлся операционный материал, полученный от 30 пациентов с диаг-

нозом синоназальная папиллома: 10 из них инвертированного типа, 10 – онкоцитарного и 10 – экзофит-

ного. Во всех 30 случаях проведено иммуногистохимическое исследование с антителами CD4 и СD8. 

Заключение. Наиболее высокий уровень CD4+ и CD8+ лимфоцитов отмечался в синоназальных папил-

ломах инвертированного и онкоцитарного типов. Статистически значимое наименьшее значение показа-

телей CD4+ и CD8+ обнаружено в группе СП экзофитного типа. 

Ключевые слова: синоназальная папиллома, инвертированный тип, онкоцитарный тип, экзофит-

ный тип, CD4, СD8.  
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Abstract. Sinonasal papillomas are relatively rare, benign tumors of the nasal cavity and paranasal sinus-

es. The current WHO classification distinguishes three types of sinonasal papillomas: inverted, oncocytic and 

exophytic. As a rule, inverted and oncocytic sinonasal papillomas have oedematous stroma which is similar to 

the one of inflammatory polyps. One of the histological features of oncocytic and inverted sinonasal papillomas 

is dense subepithelial lymph-leukocytic infiltration, as well as intraepithelial neutrophilic leukocytic infiltration 

with the formation of microabscesses. At the same time, the role of lymphocytic-leukocytic infiltration, particu-

larly CD4+ and CD8+, remains unclear. Purpose of the study was to characterize the expression of CD4+ and 

CD8+ lymphocytes in sinonasal papillomas of inverted, oncocytic and exophytic types. Materials and methods 

of research. The object of the study was surgical material obtained from 30 patients with sinonasal papilloma: 

10 of them of inverted type, 10 of oncocytic and 10 of exophytic. Immunohistochemical examination with CD4 

and CD8 antibodies was performed in all 30 cases. Conclusion. The highest level of CD4+ and CD8+ lympho-

cytes was observed in sinonasal papillomas of inverted and oncocytic types. Statistically significant lowest value 

of CD4+ and CD8+ indices was found in the group of SP of exophytic type. 

Key words: sinonasal papilloma, inverted type, oncocytic type, exophytic type, CD4, CD8. 
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Введение. Синоназальные папилломы (СП) являются относительно редкими, доброкачественными 

опухолями полости носа и околоносовых пазух. В современной морфологической классификации выде-

ляют три типа СП: инвертированный, онкоцитарный и экзофитный [5]. К наиболее агрессивным типам, 

характеризующимся высокой частотой рецидивов, а также способностью к малигнизации относят ин-

вертированный (Ит) и онкоцитарный (От) типы; экзофитный же тип (Эт), как правило, не рецидивирует 

и не отличается деструктивным характером роста [4].   

Как правило, СП инвертированного и онкоцитарного типов, имеют отечную строму схожую со 

стромой воспалительных полипов. Одной из гистологических особенностей СП онкоцитарного и инвер-

тированного типов, является густая субэпителиальная лимфо-лейкоцитарная инфильтрация, а также ин-

траэпителиальная нейтрофильная инфильтрация с формированием микроабсцессов. Существуют работы 

показывающие роль воспалительной реакции в патогенезе СП, в частности повышение экспрессии ИЛ-

17 CD4+ и CD8+ лимфоцитами, причем уровень ИЛ-17 давал корреляционную связь с количеством ней-

трофилов в СП [3]. 

ИЛ-17, являясь провоспалительным цитокином, способствуют активации различных каскадов - в 

частности, ИЛ-1, ИЛ-6, ИЛ-8, ФНО, которые в свою очередь обладают деструктивным потенциалом в 

воспалительном процессе; кроме того, ИЛ-17 активирует экспрессию маталлопротеиназ (MMP-9), что в 

дальнейшем запускает процесс деградации коллагена II и тканевое ремоделирование, к тому же ИЛ-17 

запускает различные тканевые реакции, которые приводят к миграции нейтрофилов в зону воспаления 

[2].  

Так, было показано, что количество нейтрофилов в СП Ит было значительно выше, чем в воспали-

тельном полипе, располагающимся контрлатерально у того же пациента. Процент положительных кле-

ток, окрашивающих Fox M1, был значительно увеличен при СП Ит и положительно коррелировал с про-

центом клеток с положительным окрашиванием на циклин D1 и Ki-67, а также с количеством нейтрофи-

лов [6]. Также, в ранее проведенных нами работах, было показано статистически значимое различие экс-

прессии нейтрофильной эластазы в СП инвертированного и онкоцитарного типов в сравнении с экзофит-

ным вариантом [1].  

 На данный момент роль воспалительной реакции в патогенезе СП папиллом остается открытой.  

Цель исследования – дать характеристику экспрессии CD4+ и CD8+ лимфоцитов в синоназаль-

ных папилломах инвертированного, онкоцитарного и экзофитного типов.  

Материалы и методы исследования. Объектом исследования являлся операционный материал, 

полученный от 30 пациентов с диагнозом синоназальная папиллома, 10 из них инвертированного типа, 

10 - онкоцитарного и 10- экзофитного. Материал получен за период 2014-2023 гг. Основной жалобой 

пациентов являлось затрудненное носовое дыхание. Во всех случаях от пациентов получено письменное 

информированное согласие на участие в научно-исследовательской работе. Иммуногистохимичесоке 

исследование проведено во всех 30 случаях. Материал фиксирован в 10% забуференном формалине на 

протяжении 12 часов с дальнейшим изготовлением парафиновых блоков по стандартной схеме. С помо-

щью микротома Thermo Scientific HM 340E изготовлена серия срезов толщиной 5-6 мкр с дальнейшим 

монтированием их на электростатические стекла. Часть срезов окрашивалась гематоксилином Майера и 

водно-спиртовым эозином Y по стандартному протоколу. Иммуногистохимическое исследование выпол-

нено автоматизированным методом на иммуногистостейнере Ventana BenchMark GX с использованием 

системы детекции ultraView Dab. Использованы следующие моноклональные антитела: CD4 (clone: 

SP35), CD8 (clone: C8/144B). Все антитела представлены в виде концентратов, и разведены согласно ин-

струкции.  

Пероксидазная метка с ДАБ-хромогеном с антителами к CD4 и CD8 оценивалась количественно, 

подсчитывая на 10 полей зрения при ув. х400 в каждом случае. Статистическую обработку цифровых 

показателей проводили в программном обеспечении Statistica 10 (StatSoft Inc., США). Данные были 

представлены в виде медианы (Me) с указанием квартилей (Q1-Q3). Оценку статистической достоверно-

сти полученных данных проводили с помощью непараметрического критерия Краскела-Уоллиса, z-теста 

с поправкой на множественные сравнения. Различия между показателями считали значимыми при 

p<0,05.  

Результаты и их обсуждение. При окраске гематоксилином и эозином, в группе СП Эт отмечался 

экзофитный рост папиллярных образований, покрытых частично многослойным плоским неорогове-

вающим и частично респираторным эпителием с базальноклеточной гиперплазией. Эпителий распола-

гался на тонких фиброваскулярных стержнях без признаков отека и воспаления (рис. 1).  

При иммуногистохимическом исследовании в данной группе медиана CD4+ лимфоцитов состави-

ла Me = 5,35 [4,6; 6,15], а CD8+ Me = 2,7 [2,5; 3,45]. 

Онкоцитарный тип СП при окраске гематоксилином и эозином характеризовался смешанной фор-

мой роста, как с формированием тонких фиброваскулярных стрежней, так и погружным характером рос-

та в отечную слизистую оболочку. Эпителиальный пласт был представлен цилиндрическим эпителием с 

базальноклеточной гиперплазией и выраженной онкоцитарной цитоплазмой. Во всех изученных нами 



ВЕСТНИК НОВЫХ МЕДИЦИНСКИХ ТЕХНОЛОГИЙ. Электронное издание – 2024 – N 2 

JOURNAL OF NEW MEDICAL TECHNOLOGIES, eEdition – 2024 – N 2 
 

случаях отмечалась интраэпителиальная инфильтрация сегментоядерными лейкоцитами с формировани-

ем микроабсцессов. В отечной слизистой оболочке была выраженная диффузная лимфоцитарно- лейко-

цитарная инфильтрация с формированием первичных лимфоидных фолликулов (рис. 1).  

При иммуногистохимическом исследовании в группе СП От CD4+ лимфоцитов, медиана состави-

ла Me= 17,98 [17,15;19,8], а CD8+ Me = 17,55 [14,35; 20,00].  

Инвертированный тип СП во всех случаях был представлен полиповидными образованиями с рез-

ко отечной стромой, покрытой эпителием респираторного типа с выраженной базальноклеточной гипер-

плазией, а также дифференцированным многослойным плоским неороговеющим эпителием с дистрофи-

ческими изменениями. Отмечался погружной характер роста вышеописанного эпителиального пласта с 

формированием множества эпителиальных комплексов окруженных базальной мембраной. В большин-

стве случаев имела место выраженная диффузная лимфоцитарно-лейкоцитарная инфильтрация отечной 

стромы с формированием первичных лимфоидных фолликулов, а также очаговая инфильтрация базаль-

ных мембран, окружающих эпителиальные комплексы (рис. 1). 

При иммуногистохимическом исследовании в группе СП Ит CD4+ лимфоцитов, медиана состави-

ла Me=20,98 [18,95; 23,10], а CD8+ Me = 17,89 [13,8; 20,05]. 

 

  

  

 
 

 

Рис. 1. Экспрессия CD4+ лимфоцитов в синоназальных папилломах: A- экзофитоного типа, С- онкоци-

тарного типа, Е- инвертированного типа. Экспрессия CD8+ лимфоцитов в синоназальных папилломах: B- 

экзофитного типа, D- онкоцитарного типа, F- инвертированного типа. Иммуногистохимический метод 

исследования. Ув.: х400 
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С D 

F E 



ВЕСТНИК НОВЫХ МЕДИЦИНСКИХ ТЕХНОЛОГИЙ. Электронное издание – 2024 – N 2 

JOURNAL OF NEW MEDICAL TECHNOLOGIES, eEdition – 2024 – N 2 
 

Таблица 1  

 

Экспрессия CD4+ и CD8+ лимфоцитов в синоназальных папилломах инвертированного,  

онкоцитарного и экзофитного типов 

 

Группа 
CD4+ лимфоциты 

Me (Q1;Q3) 

CD8+ лимфцоиты 

Me (Q1;Q3) 

СП Ит (n=10) 

1 
20,97 (18,95;23,10) 17,88 (13,8;20,05) 

СП От (n=10) 

2 
17,97 (17,15;19,80) 17,55 (14,35;20,00) 

СП Эт (n=10) 

3 
5,35 (4,6; 6,15) 2,7 (2,5;3,45) 

Тест Краскела-Уоллиса (n=30) 
H=21,06 

p<0,001 

H=19,38 

p<0,001 

p-значение попарных сравнений z-тестом  

c поправкой на множественные сравнения 

p1-2>0,05 

p1-3<0,001 

p2-3<0,05 

p1-2=1 

p1-3<0,001 

p2-3<0,001 

 

Примечание: СП Ит – синоназальная папиллома инвертированного типа, СП От – синоназальная папил-

лома онкоцитарного типа, СП Эт – синоназальная папиллома экзофитного типа. р<0,05 статистически 

значимые различия 

 

Заключение. Наиболее высокий уровень CD4+ и CD8+ лимфоцитов отмечался в СП инвертиро-

ванного и онкоцитарного типов. Статистически значимое наименьшее значение показателей CD4+ и 

CD8+ обнаружено в группе СП экзофитного типа (таб. №1). Полученные данные косвенно коррелируют 

с клиническим течением данных типов синоназальных папиллом, где наиболее агрессивный характер 

роста, частые рецидивы и полипозно-изменённая слизистая оболочка характерны именно для онкоцитар-

ного и инвертированного типов СП, а более благоприятный прогноз и безрецидивное течение характерно 

для СП Эт.  
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