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Мезенхимные стволовые клетки (МСК) проявляют 
иммуносупрессивное действие, подавляя пролифера-
цию Т- и В-клеток, модулируя созревание и активацию 
регуляторных Т-клеток, ингибируя секрецию провос-
палительных цитокинов. Терапевтический потенциал 
аллогенных МСК исследуется при воспалительных за-
болеваниях, аутоиммунных заболеваниях и отторжения 
трансплантата (http://clinicaltrials.gov/). Однако при-
менение СК в клинике ограничено вследствие высокой 
стоимости приготовления клеточного препарата, риска 
неограниченной пролиферации клеток, а также невоз-
можности хранения препарата.

Внеклеточные везикулы (ВВ) — перспективный ин-
струмент бесклеточной терапии. ВВ  сохраняют био-
логическую активность и иммунологические свойства 
родительских СК, не несут риска формирования опухо-
лей, процедура получения промышленно адаптируема, 
возможно сохранить препарат ВВ. Однако развитие 
терапевтических подходов на  основе ВВ  ограничива-
ет небольшой выход продукта. Известен способ полу-
чения индуцированных мембранных везикул в  повы-
шенном количестве с  использованием цитохалазина 
В. Мембранные везикулы индуцированные цитохала-
зином В  (МВ-ЦВ) представляют собой безъядерные 
везикулы, окруженные мембраной и  содержащие 
цитоплазматическое содержимое родительских кле-
ток. Ранее МВ-ЦВ были получены из клеток HEK293, 
3T3  фибробластов, HUVEC, MDCKII-MDR1, SH-SY5Y 
и PC3. Однако до настоящего времени иммунологиче-
ские свойства МВ-ЦВ, полученных из  МСК, исследо-
ваны не были.

В  данной работе впервые нами были охарактеризо-
ваны МВ-ЦВ из МСК. Был оценен иммунный ответ и ак-
тивация мононуклеарных клеток периферической крови 
(МКПК) после обработки МВ-ЦВ МСК.

Для оценки влияния МВ-ЦВ  на  активацию лимфо-
цитов, МКПК, предварительно окрашенные CFDA SE, 
инкубировали с МВ-ЦВ МСК в течение 24 часов, а за-
тем обрабатывали 10 мкг/мл ФГА. Как и ожидалось, 
ФГА значительно индуцировал пролиферацию МКПК 
(43,1±5,9% пролиферирующих МКПК). Обнаружено, 
что МВ-ЦВ  МСК ингибировали активированную ФГА 
пролиферацию МКПК (15,35±0,6% пролиферирую-
щих МКПК).

Затем мы  проанализировали влияние МВ-
ЦВ  на  ФГА-активированную пролиферацию цитоток-
сических T-лимфоцитов (CD45+CD3+CD8+), T-хелперов 
(CD45+CD3+CD4+) и B-клеток (CD45+CD3–CD19+). Мы об-
наружили, что предварительная обработка МВ-ЦВ МСК 
приводит к ингибированию ФГА-активированной проли-
ферации CD4+, CD19+, CD8+ клеток в 2.9, 2.1 и 2.9 раза 
соответственно.

Исследование выполнено за счет гранта Российского 
научного фонда № 18-75-00090.
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Высокий регенерационный потенциал клеток кост-
ного мозга (ККМ) связывают с  присущей им  способ-
ностью к  быстрой адаптивной перестройке работы 
генома, которая осуществляется с  участием много-
численных регуляторных белок–некодирующих РНК и, 
прежде всего, микроРНК. Между тем, РНК в ККМ, как 
и  в  других клетках организма, представляет собой си-
стему сигнальных молекул различных классов белок–
некодирующих РНК, регуляторный эффект которых 
достигается их взаимодействием, в том числе с моле-
кулами белок–кодирующих РНК.

Цель исследования: установить особенности регу-
ляции восстановительных процессов в  повреждённой 
печени при традиционном использовании мононуклеар-
ных ККМ и общей РНК (оРНК), выделенной из этих ККМ 
в эффективных дозах.

Материалы и  методы. Работа выполнена на  кры-
сах–самцах породы Wistar, у  которых моделировали 
повреждение печени либо путём резекции (70% гепатэк-
томия)  — 1  серия (n=75), либо путём хронического ток-
сического воздействия CCl4  в  комбинации с  неполным 
адьювантом Фрейнда– 2 серия опытов (n=100). Каждая 
серия включала 3 группы экспериментов: контроль (вве-
дение физиологического раствора), введение ККМ (30–
35×106  клеток) или оРНК из  ККМ (30  мкг/100  г  веса 
животного). Во  всех группах животных контролировали 
летальность, а  также динамику митотической и  проли-
феративной активности гепатоцитов до 14 суток и вос-
становление массы печени в течение 1 месяца в 1 серии 
и динамику восстановления биохимических и гистологи-
ческих показателей (контроль дефиброзирующих про-
цессов) печени в течение 6 месяцев во 2 серии.

Результаты. В 1 серии во всех группах отмечено по-
вышение митотической и  пролиферативной активности 
гепатоцитов и  восстановление массы печени до  исход-
ного уровня, но более заметно и быстро эти показатели 
восстанавливались при использовании оРНК. Во  2  се-
рии ускорение нормализации функциональных (биохими-
ческих) показателей печени в группах с использованием 
ККМ и  оРНК не  сопровождалось одновременным вос-
становлением исходного морфологического состояния 
печени, однако в группе с оРНК процессы дефиброзиро-
вания ткани печени начинались раньше.

Заключение. оРНК из  ККМ эффективнее по  срав-
нению с  самими ККМ стимулируют восстановительные 
процессы в  печени как при остром, так и  хроническом 
токсическом повреждении.


