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Современный инновационный метод медицинской реабилитации основывается на интенсивной 
равноускоренной вибрационной стимуляции проприоцептивной системы человека. 
Цель настоящей работы – исследовать и проанализировать экспрессию активационных антиге-
нов иммунокомпетентных клеток в условиях нового метода медицинской нейромышечной реаби-
литации. 
Материалы и методы. Длительная (6 мес.) программа вибрационной нейромышечной стимуля-
ции выполнена на аппарате Power Plate. Было обследовано 40 женщин пожилого возраста. Для фе-
нотипирования иммунокомпетентных клеток использовался метод проточной лазерной цито-
метрии. 
Результаты. Динамика экспрессии раннего маркера активации не продемонстрировала выражен-
ных достоверных изменений в течение 6 мес. В экспериментальной группе отмечены снижение 
содержания клеток с поздними активационными антигенами через 12 нед. программы и после-
дующее восстановление показателя к моменту окончания исследования. В контрольной группе 
выявлена отрицательная динамика экспрессии антигена HLA-DR+. 
Выводы. Содержание лимфоцитов, экспрессирующих маркеры CD25+ и HLA-DR+, продемонстри-
ровало объективную безопасность долговременной программы нейромышечной реабилитации для 
активационных процессов иммунной системы человека, в частности у людей пожилого возраста. 
Рекомендуется дальнейшее применение нового современного метода нейромышечной стимуляции 
не только в физиологии спорта высоких достижений, но также в областях практической реаби-
литологии, геронтологии и клинической физиологии. 
 
Ключевые слова: иммунная система, активационные антигены, равноускоренная вибрационная 
физическая нагрузка, нейромышечная реабилитация, проприоцептивная система. 

 
Введение. Моделирование физиологиче-

ского процесса старения, создание условий и 

возможностей для управления скоростью его 

протекания ежегодно сохраняют высокий на-

учный и практический интерес. В настоящее 

время работа специалистов в области анти-

возрастной медицины направлена на решение 

задач по увеличению продолжительности, 

качества жизни и замедлению внутренних 

процессов старения. В последнее время люди 

различных возрастных групп к выполнению 

упражнений традиционной физической на-

грузки начали эффективно добавлять физио-

логические методы воздействия на нейро-

мышечную систему, в частности импульсное 

ускорение. Такое инновационное воздействие 

возможно при использовании равноускорен-

ной вибрационной стимуляции как в услови-

ях кратковременных упражнений, так и в хо-

де длительных программ нейромышечной 

реабилитации [1–3]. Механизмы наблюдае-

мых физиологических изменений основыва-

ются на интенсивной нейрогенной адапта-

ции, что в результате находит применение не 

только в спорте высоких достижений, но и в 

восстановительной и антивозрастной меди-

цине [4]. 

Одним из перспективных направлений 

иммунологических исследований является 

анализ поверхностных рецепторов клеток 

лимфоидной ткани, экспрессирующихся 

только в определенные периоды клеточного 
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цикла, – активационных антигенов лимфоци-

тов. Повышение уровня экспрессии этих ан-

тигенов связано с усилением активности им-

мунной системы, а также может совпадать с 

обострением патологического процесса [5]. 

Стоит отметить, что во время процесса ста-

рения, а также при любом физиологическом 

состоянии возможно влияние на организм 

критических уровней стрессорных факторов, 

в результате чего может отмечаться сдвиг 

показателей иммунологического реагирова-

ния [6, 7]. Поэтому оценка активационного 

профиля субпопуляций иммунокомпетент-

ных клеток в условиях нового метода нейро-

мышечной реабилитации у людей пожилого 

возраста является актуальной в фундамен-

тальном и прикладном направлениях иссле-

дований в областях клинической физиологии 

и иммунологии, восстановительной и анти-

возрастной медицины. 

Цель исследования. Анализ экспрессии 

активационных антигенов иммунокомпе-

тентных клеток в условиях нового метода 

медицинской нейромышечной реабилитации. 

Материалы и методы. Было обследова-

но 40 женщин пожилой возрастной группы 

(67,0±4,5 года). Выделено 2 группы: пациен-

ты, проходившие равноускоренную нейро-

мышечную реабилитацию (РНР), и пациенты 

без стимуляции (контрольная (К) группа). 

Долговременная проприоцептивная стимуля-

ция в условиях РНР выполнялась на аппарате 

для медицинской реабилитации Power Plate 

(Голландия) в течение 6 мес. Использовался 

следующий реабилитационный режим рабо-

ты на платформе: прогрессивное нарастание 

нагрузки 3 раза в неделю, продолжитель-

ность одной тренировочной сессии – 30 мин, 

частота колебания платформы – от 30 до  

40 Гц, амплитуда смещения – 2 мм (при вы-

соких индивидуальных показателях – увели-

чение амплитуды до режима 4 мм). 

Для исследования фенотипа лимфоцитов 

крови использован метод двухцветового им-

мунологического анализа при окрашивании 

моноклональными антителами производите-

ля «Сорбент» (Россия) на проточном лазер-

ном цитометре (Becton Dickinson, США). Ак-

тивационные процессы оценивались по со-

держанию клеток, экспрессирующих марке-

ры CD25+ и HLA-DR+. Одновременно иссле-

дованы экспрессия основных клеточных мар-

керов дифференцировки лимфоцитов различ-

ных популяций, а также гуморальные факто-

ры иммунитета: сывороточные концентрации 

иммуноглобулинов A, M, G (диагностикум 

Roche-Diagnostics, определение иммунотур-

бодиметрическим способом); цитокинов  

ИЛ-8, ФНО-α (диагностикумы для иммуно-

ферментного анализа «Вектор-бест», с ис-

пользованием спектрофотометра «Униплан»).  

Испытуемые обеих исследуемых групп 

предоставили информированное согласие на 

обработку персональных данных. Основными 

критериями включения в программу были 

следующие: пожилой возраст (согласно клас-

сификации ВОЗ) и отсутствие ранее опыта 

физической активности в формате вибраци-

онного нейромышечного тренинга. Общие 

критерии исключения были сформированы  

в соответствии с противопоказаниями для 

данного вида физической нагрузки (в частно-

сти, декомпенсированные формы хрониче-

ских и острых заболеваний, в т.ч. остеопороз 

с очень высоким риском переломов, онколо-

гические заболевания, грыжи позвоночника, 

аутоиммунные процессы, а также наличие 

эндопротезов, устройств для остеосинтеза, 

кардиостимулятора, приступов эпилепсии  

и др.) [2, 4].  

Способ статистической обработки дан-

ных включал определение достоверности по 

t-критерию в двухвыборочном Т-тесте; изме-

нения средних величин считались статисти-

чески значимыми при р0,05. 

Результаты и обсуждение. В течение 

всей программы исследования авторы не от-

метили выраженных изменений уровня экс-

прессии лимфоцитами периферической крови 

маркера ранней активации. Сходные показа-

тели уровня CD25+-клеток были характерны 

для иммунной системы женщин из обеих ис-

следуемых групп. В частности, в среднем 

у испытуемых из К-группы экспрессия это- 

го маркера отмечалась у 16±5 кл./мл, а в  

РНР-группе экспрессия незначительно сни-

зилась (с 18 до 15±4 кл./мл). В течение 

24 нед. исследования выявлено некоторое 

снижение относительного содержания акти-

вированных Т-лимфоцитов в обеих группах. 
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Так, в группе реабилитационного воздейст-

вия относительное количество CD3+CD25+-

клеток к концу эксперимента уменьшилось с 

0,86±0,14 до 0,71±0,05 %. В группе контроля 

этот показатель снизился с 0,86±0,09 до 

0,78±0,25 %. Однако описываемые измене-

ния не имели статистической достоверности. 

Различия в экспрессии маркера ранней акти-

вации между обеими исследуемыми группа-

ми также не были достоверными. 

Авторами выявлено выраженное колеба-

ние уровней экспрессии маркера поздней ак-

тивации на мембране лимфоцитов перифери-

ческой крови женщин из группы нейромы-

шечной стимуляции (рис. 1). В частности, 

отмечена тенденция к снижению абсолютно-

го и относительного содержания HLA-DR+-

клеток в середине экспериментального цикла 

и последующий возврат этого показателя к 

близким к исходным значениям экспрессии. 

С другой стороны, в К-группе абсолютные 

значения Т-лимфоцитов с маркером поздней 

активации после снижения на этапе 12 нед. 

эксперимента остались на таком уровне и да-

лее. Такая динамика не характеризуется как 

положительная. В результате межгрупповое 

различие CD3+DR+-клеток было достоверным 

на этапе 3-месячного забора крови. 

 

 
 

Рис. 1. Экспрессия маркера HLA-DR+ в экспериментальной и контрольной группах в динамике  

(относительное содержание CD3+DR+-клеток, %), * – р<0,05 

 
Одновременно описаны другие измене-

ния в иммунологическом профиле обследуе-

мых женщин. Как уже указывалось ранее, че-

рез 3 мес. программы вибрационного нейро-

мышечного тренинга авторами отмечаются 

наибольшие сдвиги в показателях иммунного 

реагирования. Наблюдается прирост относи-

тельных значений Т-ctl-лимфоцитов, уровней 

ИЛ-8 и ФНО-α и одновременно снижение  

Т-h-лимфоцитов и CD3-CD8+-клеток перифе-

рической крови. Однако по окончании 24 нед. 

нейромышечной реабилитации исследуемые 

сывороточные уровни основных маркеров 

иммунологического ответа на предъявленный 

организму в эксперименте стресс, включая 

фенотипические кластеры клеток и содержа-

ние гуморальных факторов иммунитета, у ис-

пытуемых выраженно не отличались от ис-

ходных значений, несмотря на продолжавшее-

ся прогрессивное увеличение воздействия 

фактора физической нагрузки во второй поло-

вине эксперимента [8, 9]. Следует отметить, 

что колебания выявленных сдвигов не выхо-

дили за пределы физиологической нормы. 

В настоящее время проблемы антивозра-

стной физиологии вызывают увеличиваю-

щийся научный и практический интерес. Ан-

тивозрастное направление в медицине вклю-

чает аспекты физиологии старения, медика-

ментозного и функционального лечения воз-
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никающих возрастных изменений функций 

организма и поиск антивозрастной стратегии 

в образе жизни человека.  

Исследование индуцированной актива-

ции проприоцептивной системы, в т.ч. долго-

временной нейромышечной стимуляции, вы-

зывающей острые и длительные физиологи-

ческие эффекты в организме человека и жи-

вотных, актуализировано перспективным ис-

пользованием современных инновационых 

технологий медицинской реабилитации  

[10–15]. Скелетномышечный аппарат в пери-

од функциональной активности рассматрива-

ется как иммуноэндокринный орган. В мы-

шечной ткани синтезируются и секретируют-

ся различные гуморальные факторы, являю-

щиеся местными и системными регулятор-

ными посредниками нейроиммуноэндокрин-

ного взаимодействия, в частности, среди та-

ких молекул наиболее изучена продукция 

ИЛ-6. При воздействии физической стимуля-

ции на организм в большинстве случаев 

можно отметить характер иммунного ответа, 

пропорциональный величине прилагаемой 

нагрузки. У исследуемых не выявляется 

сдвигов показателей до определенного, «суб-

клинического», уровня воздействия, возмож-

но иммуностимулирующее влияние при уме-

ренной физической активности, однако 

большие физические нагрузки, уровень кото-

рых не сопоставим с текущим физиологиче-

ским состоянием организма, оказывают им-

муносупрессивное действие [16–18]. 

Одновременно стоит отметить, что каче-

ство иммунного ответа непосредственно свя-

зано с активностью различных субпопуляций 

иммунокомпетентных клеток. Так, обостре-

ние атопических заболеваний сопряжено с 

интенсивными активационными процессами 

в иммунной системе, которые сопровожда-

ются выраженным увеличением экспрессии 

ранних (в частности, CD25, CD71) активаци-

онных антигенов. Экспрессия же поздних 

(HLA-DR) антигенов напрямую связана с тя-

жестью нарушения функционального состоя-

ния целостного организма. Например, в кли-

нической иммунологии и аллергологии отме-

чено, что при легком и среднетяжелом пол-

линозе с многолетней манифестацией экс-

прессия антигена HLA-DR практически не 

отличается от нормы, однако при атопиче-

ской бронхиальной астме и атопическом 

дерматите может резко возрастать. Результа-

ты нашего исследования указывают на поло-

жительную реализацию механизмов долго-

временной адаптации системы иммунитета к 

предлагаемому в эксперименте воздействию 

по истечении 12 нед. тренинга и адекватный 

иммунологический ответ на предъявление 

специфического стрессора к концу реабили-

тационной программы. 

Заключение. Содержание лимфоцитов, 

экспрессирующих маркеры CD25+ и HLA-DR+, 

продемонстрировало объективную безопас-

ность долговременной программы нейромы-

шечной реабилитации для активационных 

процессов иммунной системы человека, в ча-

стности у людей пожилого возраста. Реко-

мендуется дальнейшее применение нового 

современного метода нейромышечной сти-

муляции не только в физиологии спорта вы-

соких достижений, но также в областях прак-

тической реабилитологии, геронтологии и 

клинической физиологии. 
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The modern innovative method of medical rehabilitation is based on intensive equally accelerated 
vibrostimulation of the human proprioceptive system. 
The purpose of this paper is to examine and analyze the expression of activation antigens in 
immunocompetent cells under a new method of medical neuromuscular rehabilitation. 
Materials and Methods. The Power Plate was used for a long program (6 months) of neuromuscular 
vibrostimulation. The authors examined 40 elderly women. Flow laser cytometry was used for 
phenotyping of immunocompetent cells. 
Results. The dynamics of expression of an early activation marker did not demonstrate significant chang-
es within 6 months. In the experimental group, the authors observed a decrease in the content of cells 
with late activation antigens in 12 weeks and the subsequent incremental recovery up to the end of the 
trial. In the control group negative dynamics of HLA-DR+ antigen expression was revealed. 
Conclusion. The number of lymphocytes expressing the CD2+ and HLA-DR+ markers demonstrated the 
objective safety of the long-term program of neuromuscular rehabilitation for the activation processes in 
the human immune system, particularly in elderly people. It is recommended to use the new modern 
method of neuromuscular stimulation, not only in the sport-of-records physiology, but also in practical 
rehabilitation, gerontology and clinical physiology. 
 
Keywords: immune system; activation antigens; equally accelerated vibratory physical load; neuromus-
cular rehabilitation; proprioceptive system. 
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