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Введение. Вопросы онкопатологии, в том числе в контексте рака почек (РП), по-прежнему 

стоят в тренде заболеваемости и смертности. В связи с этим, большое значение имеют новые 

подходы и его изучении и диагностике. 

Цель исследования: изучение больных с РП различных возрастных групп с привлечением 

новых патоморфологических диагностических тестов (иммуногистохимическое 

исследование протеаз в тучных клетках). 

Материалы и методы. С применением стандартных клинико-патоморфологических 

методов, изучен 171 случай с РП у лиц с заболеванием 1-4-й стадии в различных возрастных 

группах. Выделено 20 больных для иммуночистологического исследования (5 человек 

составили контрольную группу) для изучения исследования триптазы в тучных клетках (ТК). 

Срезы изучали на микроскопе «ZEISS Axio Imager.А2». Полученное изображение 

обрабатывали с помощью программы «ZEN 2.3» (Carl Zeiss, Germany). 

Результаты. При морфогенезе РП происходит возрастание численности как CD68+ , так и, 

еще в большей степени, CD163+клеток, которая несколько снижается при увеличении 

возраста. Цитоплазма их выглядела более обширной и вакуолизированной. В некоторых 

случаях эти клетки создавали группы, занимающие определенные территории. сохранялась и 

высокая частота прилежания CD163+клеток к сосудистому руслу. Помимо этого, они 

находились рядом с атипичными клетками почки. 

Обсуждения. Полученные данные свидетельствует о высокой экспрессии CD68+ CD163+ 

клеток в опухолевом микроокружении при ее развитии. В пожилом возрасте происходит 

достоверное снижение содержания протеаз в ТК. 

Заключение. Полученные подходы могут быть применены при исследовании и диагностики 

в онкологической патологии, в том числе, при раке ПЧ. 

 

Ключевые слова: рак почки, гериатрия, тучные клетки, иммуногистохимическое 

исследование 
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Introduction. Issues of oncopathology, including in the context of kidney cancer (RP), are still in 

the trend of morbidity and mortality. In this regard, new approaches to its study and diagnosis are of 

great importance. The purpose of the study: to study patients with RP of various age groups using 

new pathomorphological diagnostic tests (immunohistochemical examination of proteases in mast 

cells). Materials and methods. Using standard clinical and pathomorphological methods, 171 cases 

of RP were studied in people with stage 1-4 disease in various age groups. 20 patients were 

identified for immunological examination (5 people made up the control group) to study tryptase in 

mast cells (TC). The sections were examined using a ZEISS Axio Imager.A2 microscope. The 

resulting image was processed using the ZEN 2.3 program (Carl Zeiss, Germany). 

Results. During the morphogenesis of RP, there is an increase in the number of both CD68+ and, to 

an even greater extent, CD163+ cells, which decreases slightly with increasing age. Their 

cytoplasm looked more extensive and vacuolized. In some cases, these cells created groups that 

occupied certain territories. The high frequency of CD163+ cells adhering to the vascular bed was 

also maintained. In addition, they were located next to atypical kidney cells. 

Discussions. The data obtained indicates a high expression of CD68+ CD163+ cells in the tumor 

microenvironment during its development. In old age, there is a significant decrease in the content 

of proteases in TC. Conclusion. The obtained approaches can be applied in research and diagnosis 

in oncological pathology, including in case of cancer. 
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Актуальность. Вопросы онкопатологии, в том числе в контексте почечной патологии, 

по-прежнему стоят в тренде заболеваемости и смертности [1, 2, 3]. При этом, в РФ ежегодно 

фиксируется около 25 000 впервые выявленных пациентов. Следует обозначить внимание на 

неблагоприятную тенденцию течения заболевания, особенно у лиц пожилого и старческого 

возраста. Летальность на первом году наблюдения составляет 20 % пациентов [4, 5]. 

Особое значение в данной проблеме имеют патоморфологические исследования для 

определения стадии заболевания и прогноза [6,7]. Следует отметить, что среди всех 

гистологических форм, почечно-клеточный рак составляет около 90% всех злокачественных 

новообразований почки, занимая двенадцатое место среди мужчин и семнадцатое — среди 

женщин в мире по онкологической заболеваемости в целом. Более 95% почечно-клеточных 

карцином представлены спорадическими формами, развивающимися в пожилом возрасте и 
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имеющими одностороннюю локализацию [8, 9]. Все большее значение приобретают работы, 

посвященные инновационным подходам в онкодиагностике [10, 11, 12]. 

В перечне методов патогистологического исследования иммуногистохимия занимает 

крайне важную позицию [13]. Особое значение при этом приобретает онкоморфологическоая 

диагностика [14, 15]. Имеется ряд работ, посвященных иммуноморфологии ткани при раке 

почки (РП) [16]. Отдельным направлением при этом стало изучение тучных клеток (ТК) [17]. 

Расширение таких возможностей приводит к улучшению качества жизни пациентов и ее 

продолжительности, методов диагностики и вторичной профилактики в том числе, у 

возрастных категорий пациентов с онкологическими заболеваниями. 

Цель исследования. Целью данного исследования изучение больных с РП различных 

возрастных групп с привлечением новых патоморфологических диагностических тестов 

(иммуногистохимическое исследование протеаз в тучных клетках). 

Материалы и методы исследования. Набор больных, прооперированных по поводу 

РП, проведен на базе ОГБУЗ «Белгородский онкологический диспансер» осуществлялся с 

2018 по 2022 гг. Изучение материала осуществлено в научно-образовательном и 

инновационном центре «Наноструктурных материалов и нанотехнологий» ФГАОУ ВО 

«Белгородского государственного национального исследовательского университета». 

После гистологического исследования отобрано 171 случай с РП у лиц с заболеванием 

1-4-й стадии (92 женщины и 81 мужчина). Группы собраны с учетом возраста и стадии РП. В 

исследовании с 1 стадией рака почки приняли участие 104, среди которых было 38 в возрасте 

60-74 года и 7 — 75+. Со второй стадией — 23 (16 и 0), 3-й —23 (19 и 0), 4-й — 23 (7 и 0) 

пациентов. Максимальный возраст был 78 лет. 

Были выполнены стандартные диагностические мероприятия, а также лабораторно-

инструментальные исследования. Для гистологического изучения из различных частей почек 

выделен материал с дальнейшей окраской срезов гематоксилином и эозином. Фотосъёмку 

выполняли у в световом микроскопе «Topic-T» Ceti. В работе проанализирована экспрессия 

триптазы (CD68+ CD163+) в ТК, ассоциированных с РП. Количество пациентов составило 20 

человек и были собраны в 4 группы с учетом варианта заболевания (стадия 2 (Т1-Т2 N0 М0) и 

стадия 3 (Т1-Т2- Т3 N1- N2  М0)), а также возраста (36-50 и 60-70 лет). Группа, которая была 

выбрана в качестве контрольной, состояла из 5 пациентов: мужчины, в возрасте 36-50 лет, 

погибшие в результате дорожно-транспортных происшествий (материал получен на базе 

ОГБУЗ «Белгородское бюро судебно-медицинской экспертизы»), без хронической 
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клинической патологии. Иммуногистохимическое триптазы в ТК было выполнено с согласно 

стандартам [18, 19, 20, 21, 22, 23]. Срезы изучали на микроскопе «ZEISS Axio Imager.А2». 

Полученное изображение обрабатывали с помощью программы «ZEN 2.3» (Carl Zeiss, 

Germany). 

Результаты и их обсуждение. Нами было показано, что оперативная активность 

напрямую зависела от возраста пациентов и стадии заболевания. Так, резекция почки при Т1 

N0 М0 в возрасте 36-59 была выполнена у 46 пациентов, а нефрэктомия — у 13. В 60-74 — 

соответственно: 22 и 16. В возрасте 75+ была произведена только нефрэктомия. 

При возрастании тяжести процесса больные распределялись следующим образом. 

Так, при Т1-2 N0 М0 в среднем возрасте это были больные с резекцией почки, пожилом — 

преимущественно нефрэктомией (13). Прооперированных в старческом возрасте в этой 

группе не было, как и при Т1-3 N0 М0 и Т1-4 N0-1 М0-1. При наличии метастазов, у всех больных 

была выполнена нефрэктомия. Следовательно, при увеличении стадии РП в пожилом и 

старческом возрасте, операционная активность достоверно снижается. 

При изучении гистологических особенностей было выявлено, что подавляющее число 

больных было со светлоклеточным раком. Остальные (приблизительно в равных долях) были 

с папиллярным и хромофобным типами. С применение протеазного профиля ТК при РП с 

использованием СD-68+ позитивных клеток для построения иммуногистохимической 

характеристики заболевания, нами была получена следующая картина (таблица 1). 

 

Таблица 1 

Протеазный профиль (СD-68+ позитивные клетки) популяции тучных клеток при раке почки 

(на 1 мм2) 

Контрольная 

группа 

РП 

Стадия 2 

(Т1-Т2 N0 М0) 

РП 

Стадия 2 

(Т1-Т2 N0 М0) 

РП 

Стадия 3 

(Т1-Т2- Т3 N1- N2   М0) 

РП 

Стадия 3 

(Т1-Т2- Т3 N1-N2   М0) 

36-50 36-50 60-70 36-50 60-70 

n=5 n=5 n=5 n=5 n=5 

97,15±15,3 131,10±10,6* 120,50±15,2* 280,80±20,4* 250,30±10,5* 

* - p<0,05 по сравнению с нормой 

 

Нами было показано, что при отсутствии онкологической патологии ТК почки 

располагались преимущественно в интерстиции коркового вещества, а в отдельных участках 

прилегли к базальной мембране эпителиоцитов различных отделов нефрона и обладали 
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крупными размерами. СD-68+ позитивные клетки наблюдались как в почечных клубочках, 

так и интерстиции коркового и мозгового вещества. Степень иммунопозитивности на CD68+ 

была различной. Часто они выявлялись в сосудистом русле почки. В редких случаях они 

инфильтрировали эпителий нефрона. Характерным для них признаком было вакуолизация 

цитоплазмы различных размеров с иммунонегативностью (рис.1А). 

При развитии РП происходило возрастание численности CD68+ клеток (таблица №2). 

Цитоплазма их выглядела более обширной и вакуолизированной. В некоторых случаях эти 

клетки создавали группы, занимающие определенные территории (рис.1Б). При наличии 

метастазов (Т1-Т2- Т3 N1- N2) наблюдалось достоверное увеличение иммуногистохимической 

активности, тогда как с увеличением возраста она, наоборот, несколько снижалась (таблица 1). 

 

 

Рисунок 1А. Фрагмент ткани почек 

контрольной группы. Мужчина в 

возрасте 40 лет. 

Наличие отдельных окрашенных ТК в 

сосудистом русле. 

Рисунок 1Б. Фрагмент ткани почек 

больного со светлоклеточным раком 

почки. Мужчина в возрасте 65 лет.  

 

 

Различной формы CD68+ элементы инфильтрировали эпителий нефрона. 

Иммуногистохимическое окрашивание CD68+.  

Следовательно, при морфогенезе РП происходило возрастание численности CD68+ 

клеток, которая несколько снижается при увеличении возраста.  
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Таблица 2 

Протеазный профиль (Cd163+ позитивные клетки) популяции тучных клеток при раке почки 

(на 1 мм2) 

Контрольная 

группа 

РП 

Стадия 2 

(Т1-Т2 N0 М0) 

РП 

Стадия 2 

(Т1-Т2 N0 М0) 

РП 

Стадия 3 

(Т1-Т2- Т3 N1- N2  М0) 

РП 

Стадия 3 

(Т1-Т2- Т3 N1- N2  М0) 

36-50 36-50 60-70 36-50 60-70 

n=5 n=5 n=5 n=5 n=5 

176,3±16,2 255,34±15,8* 203,50±11,3* 467,80±40,8* 409,40±20,5* 

* - p<0,05 по сравнению с нормой 

 

 

Рисунок 2А. Фрагмент ткани почек 

контрольной группы. Мужчина в возрасте 

45 лет.Наличие отдельных окрашенных ТК 

в проксимальных канальцах почек. 

Рисунок 2Б. Фрагмент ткани почек 

больного со светлоклеточным раком 

почки. Мужчина в возрасте 66 лет. 

 

 

Исследование CD163+клеток в структурных элементах почки показала следующие 

особенности (таблица 2). В контрольной группе они выявлялись в интерстиции мозгового 

вещества, где они располагались между сосудистым руслом и структурными элементами 

нефрона, часто соприкасаясь с базальной мембраной эпителия и непосредственно в клетках, 

имевших больший размер в диаметре: от 5-6 мкм до 15 мкм (рис.2А). В ТК она была 

выявлена в большей степени возле плазмолеммы. В клетках стромы возрастала экспрессия 

CD163 (таблица 2). Однако, с возрастом происходило ее снижение. Обнаружена также 

перитуморальная локализация CD163+ в ТК. В отдельных фрагментах наблюдался их 
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контакт с атипичными клетками эпителия. Часто ТК с экспрессией CD163+клеток были 

выявлены рядом с сосудистым руслом, в том числе в виде групп и полей клеток. Это 

показывает увеличенную активизацию экспрессии CD163 в опухолевом микроокружении 

(рис.2Б). 

Возрастание численности экспрессии CD163 в клетках стромы. CD163+ клетки 

сформировали обширные поля. Они — различных размерах и формы. 

Иммуногистохимическое окрашивание CD163+. 

Заключение. Таким образом, при морфогенезе РП происходило возрастание 

численности CD68+ клеток, которая несколько снижалась при увеличении возраста. 

Цитоплазма их выглядела более обширной и вакуолизированной. В некоторых случаях эти 

клетки создавали группы, занимающие определенные территории. 

В условиях развития онкологии наблюдалось также при РП возрастание экспрессии 

CD163+ в клетках стромы и они образовывали обширные поля. Выявлена и высокая частота 

прилежания данных структур к сосудистому руслу. Помимо этого, они располагались в 

непосредственной близости к атипичным клеткам почки. Это свидетельствует о 

значительной активизации экспрессии CD163+ в опухолевом микроокружении при ее 

развитии. 

Следовательно, при морфогенезе РП происходит возрастание численности как CD68+, 

так и, еще в большей степени, CD163+клеток, которая несколько снижается при увеличении 

возраста. 

Полученные подходы могут быть применены при исследовании и диагностики в 

онкологической патологии, в том числе, при раке ПЧ. 
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