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Аннотация: в работе исследуются биосинтезированные нановолокна оксида цинка (ZnO-NW), полученные 
с применением куриного альбумина, при лечении контактного дерматита. Установлены их выраженные 
антимикробные и противовоспалительные свойства, подтверждённые снижением бактериальной нагрузки и 
воспаления в модели дерматита. Иммуногистохимически выявлена активная инфильтрация CD68+ и CD207+ 
клеток. ZnO-NW обладают высокой биосовместимостью и перспективны как наружное средство двойного действия.

Ключевые  слова: контактный дерматит, оксид цинка, нановолокна, биосинтез. 

Аnnotatsiya: ushbu ishda kontakt dermatitni davolashda tovuq albumini yordamida olingan biosintezlangan rux oksidi (ZnO-NW) nanotolalari 
o‘rganildi. Ularning kuchli antimikrob va yallig‘lanishga qarshi xususiyatlari aniqlandi, bu dermatit modelida bakterial yukning kamayishi va 
yallig‘lanishning pasayishi bilan tasdiqlandi. Immunogistokimyoviy tekshiruvda CD68+ va CD207+ hujayralarining faol infiltratsiyasi kuzatildi. 
ZnO-NW yuqori biomoslashuvchanlikka ega bo‘lib, ikki tomonlama ta’sir ko‘rsatuvchi tashqi dori vositasi sifatida istiqbolli hisoblanadi.
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Annotation: This work investigates biosynthesized zinc oxide nanofibers (ZnO-NW) obtained using chicken albumin for the 
treatment of contact dermatitis. Their pronounced antimicrobial and anti-inflammatory properties were established, confirmed by 
a decrease in bacterial load and inflammation in a dermatitis model. Immunohistochemical analysis revealed active infiltration 
of CD68+ and CD207+ cells. ZnO-NW demonstrate high biocompatibility and show promise as a dual-action topical agent.
Keywords: contact dermatitis, zinc oxide, nanofibers, biosynthesis.
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	 Введение: Контактный дерматит – это вос-
палительное поражение кожи, возникающее при 
воздействии химических, физических или биологи-
ческих раздражителей либо аллергенов. Подобные 
дерматиты встречаются часто среди населения, осо-
бенно у людей, профессионально контактирующих с 
раздражающими веществами. Патогенез контактно-
го дерматита включает сенсибилизацию и реакцию 
замедленного типа (IV тип гиперчувствительности), 
в которой участвуют кератиноциты, дендритные 
клетки Лангерганса и другие дермальные иммунные 
клетки. В хронических формах контактно-аллерги-
ческого дерматита отмечается интенсивная инфиль-
трация макрофагов (CD68+) и зрелых дендритных 
клеток (Langerin/CD207+) в дерме, что свидетель-
ствует об активации местного клеточного иммуни-
тета [7]. Кроме того, пораженная кожа часто коло-
низирована бактериями, в частности Staphylococcus 
aureus, которые продуцируют экзотоксины и служат 
суперантигенами, усугубляя воспаление [1]. Таким 
образом, эффективное лечение контактного дерма-
тита должно включать не только снятие аллерги-
ческой реакции, но и антибактериальную терапию. 
	 Оксид цинка (ZnO) давно применяется в 
дерматологии – он входит в состав противоожо-
говых и защитных мазей, используется в качестве 
физического солнцезащитного фильтра и владеет 
собственными регенеративными свойствами. На-
ночастицы ZnO выделяются мощной антимикроб-
ной активностью: [8],  при контакте с бактериями 
они генерируют активные формы кислорода (ROS), 
разрушают бактериальные мембраны и вызыва-
ют лизис клеток. При этом биосовместимость ZnO 
хорошо документирована: он одобрен FDA для ис-
пользования в косметических средствах за мини-
мальную токсичность к клеткам кожи и отсутствие 
канцерогенного эффекта [2]. В экспериментах было 
показано, что топическое применение наночастиц 
ZnO уменьшает воспаление при аллельгенно-инду-
цированных дерматитах [6]. Кроме того, сочетание 
ZnO с противовоспалительными препаратами (на-
пример, с аллиловым сульфидом) проявляло синер-
гетический эффект в моделях острого дерматита. 
Таким образом, ZnO-NP представляют собой пер-
спективный класс наружных средств, сочетающих 
бактерицидные и противовоспалительные свойства. 
	 Однако традиционные способы химическо-
го синтеза наночастиц связаны с применением ток-

сичных реагентов и высоким энергопотреблением, 
что ограничивает их биомедицинское применение 
[4]. В последние годы развиваются «зеленые» ме-
тоды биосинтеза с использованием биополимеров 
и экстрактов растений. Было показано, что белки и 
пептиды могут служить матрицами для формиро-
вания наночастиц, придавая им дополнительную 
биосовместимость. Куриный яичный белок (аль-
бумин) – биоразлагаемый и доступный материал, 
который до недавнего времени применялся преи-
мущественно в производстве биополимерных ги-
дрогелей и матриц для доставки лекарств. Однако 
потенциал альбумина как субстрата для биосинтеза 
наноматериалов изучен мало [5]. В этом исследова-
нии предложен инновационный метод биосинтеза 
ZnO-«нановолокон» (ZnO-NW) на основе куриного 
альбумина. Главная цель работы – оценить струк-
турные свойства таких ZnO-NW и их биомедицин-
ские эффекты на клеточном и тканевом уровнях, 
включая антибактериальное действие и влияние на 
контактный дерматит [3]. Для этого использованы 
сочетание in vitro и in vivo подходов: микробиоло-
гические тесты (определение МИК, антибиопле-
ночный потенциал), электронно-микроскопическая 
характеристика наночастиц и обработанных бак-
терий, гистологический и иммуногистохимиче-
ский анализ тканей при дерматите, а также модель 
бактериальной кожной инфекции у мышей для 
оценки терапевтической эффективности ZnO-NW. 
	 Материалы и методы: В качестве биома-
териала использовали кожные биоптаты пациентов 
с аллергическим и раздражительным контактным 
дерматитом, а также образцы интактной кожи (кон-
троль). Образцы фиксировали в 10% нейтральном 
формалине и подвергали стандартной гистологиче-
ской и иммуногистохимической обработке с исполь-
зованием моноклональных антител к CD68 (макро-
фаги) и CD207/Langerin (зрелые дендритные клетки).
	 Наноструктуры оксида цинка синтезирова-
ли биометодом с применением куриного альбуми-
на как биоматрицы. Смесь альбумина и цинковой 
соли подвергали контролируемому осаждению и 
последующему отжигу. Полученные нановолокна 
очищали центрифугированием и промывкой, затем 
анализировали методами СЭМ с EDX-спектроско-
пией и Фурье-ИК спектроскопией (FTIR). Диаметр 
волокон составлял 10–100 нм (по данным SEM).
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	 Противомикробное действие ZnO-
NW оценивали на культурах Escherichia coli и 
Staphylococcus aureus. Минимальную ингибиру-
ющую концентрацию определяли методом ага-
ровой диффузии. Антибиопленочную активность 
исследовали с помощью XTT-анализа: после 
48-часовой инкубации биопленок обрабатывали 
различными концентрациями ZnO-NW, затем из-
меряли оптическую плотность окрашенного про-
дукта. Морфология биопленок оценивалась методом 
конфокальной микроскопии и СЭМ. Изменения уль-
траструктуры бактерий после экспозиции с ZnO-
NW фиксировали электронно-микроскопически. 
	 Гемолитическую активность ZnO-NW ис-
следовали инкубацией образцов с эритроцитами 
человека в физиологическом растворе. Степень ге-
молиза определяли спектрофотометрически при 540 
нм по уровню свободного гемоглобина, сравнивая с 
отрицательным (PBS) и положительным (1% Triton 
X-100) контролями. Цитотоксичность оценивали на 
клеточной линии HEK-293 методом MTT после экс-
позиции с различными концентрациями ZnO-NW.
	 В качестве модели использовали самок мы-
шей BALB/c (6–8 недель, 18–22 г). После депиля-
ции и под наркозом (кетамин + ксилазин) на спине 
формировали локальное повреждение кожи, кото-
рое инфицировали S. aureus (10⁸ КОЕ/мл, 50 мкл). 
Самок мышей разделили на четыре группы (n=5):
1. инфекция без лечения;
2. инфекция + лечение ZnO-NW (0,5 г/кг);
3. интактные с аппликацией ZnO-NW (1 г/кг);
4. контроль (PBS).
	 Препарат наносили местно с 5-го дня по-
сле инфицирования (после формирования вос-
паления) трижды в неделю в течение 7 дней. На 
12-й день мышей выводили из эксперимента, тка-
ни кожи гомогенизировали, выполняли серийные 
разведения и высев на BHI-агар для определения 
КОЕ. Оставшуюся ткань фиксировали, парафини-
ровали и окрашивали гематоксилин-эозином. Ги-
стологическая оценка включала полуколичествен-
ный анализ воспаления (0–3 балла), морфометрию 
эпидермиса и дермы, подсчёт нейтрофильной, эо-
зинофильной и лимфоцитарной инфильтрации. 
	 Клинико-морфологическая и иммуноги-
стохимическая характеристика кожных пораже-
ний.

	 Гистологически при острых формах контакт-
ного дерматита выявлены спонгиоз, формирование 
внутриклеточных пузырей, пролиферация базаль-
ного слоя и умеренная лимфогистиоцитарная ин-
фильтрация. В хронических аллергических формах 
наблюдались акантоз, гиперкератоз и выраженная 
периваскулярная инфильтрация в сосочковом слое 
дермы. Морфологическая картина соответствует 
спонгиотическому типу воспаления, описанному 
при аллергическом дерматите.
	 Иммуногистохимически в дерме при хро-
ническом контактно-аллергическом дерматите 
выявлена высокая экспрессия маркеров CD68 и 
CD207/Langerin, отражающая активную инфиль-
трацию макрофагов и Лангергансовых клеток. 
CD68⁺ клетки отмечались преимущественно пе-
риваскулярно, CD207⁺ – диффузно и в скоплениях 
под эвазированными сосудами. При ирритантном 
дерматите экспрессия была минимальной или от-
сутствовала. Эти данные указывают на ключевую 
роль макрофагов и дендритных клеток в патогенезе 
аллергического дерматита и, вероятно, усиление ан-
тиген-презентирующих и фагоцитарных функций.
	 Характеристика ZnO-нановолокон. Раз-
работанная биосинтетическая методика позво-
лила получить ZnO-NW диаметром 10–100 нм и 
длиной до нескольких сотен нанометров. SEM и 
EDX подтвердили наноструктуру и элементный 
состав, FTIR выявил характерные полосы ZnO 
(520–580 см⁻¹) и белковые амидные группы, ука-
зывающие на участие альбумина в формировании 
поверхности частиц. Полученные ZnO-NW пред-
ставляют собой белково-оксидные композиты с 
высокой однородностью и воспроизводимостью. 
	 Антимикробные свойства in vitro. ZnO-NW 
проявили выраженную антимикробную активность 
в отношении E. coli и S. aureus, включая антибио-
тикорезистентные штаммы. Минимальная инги-
бирующая концентрация была существенно ниже, 
чем у традиционного ZnO. В тестах на биопленки 
ZnO-NW снижали жизнеспособность бактерий, 
разрушали архитектуру биопленок, что подтверж-
дено XTT-анализом и конфокальной микроскопией 
(Live/Dead окрашивание). SEM-микрофотографии 
демонстрировали повреждения клеточной стенки, 
перфорации и агрегацию бактериальных клеток. 
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	 Эти результаты свидетельствуют об 
эффективности ZnO-NW против грамполо-
жительных и грамотрицательных микроор-
ганизмов и подтверждают их потенциал как альтерна-
тивы традиционным антибактериальным средствам.
Антибактериальная эффективность и гистопато-
логия in vivo.
	 В экспериментальной модели контактно-
го дерматита у мышей инфицирование S. aureus 
вызывало выраженное воспаление с формиро-
ванием гнойно-серозного экссудата, васкуло- и 
лимфангиогенезом и высокой бактериальной 
нагрузкой (10⁷–10⁸ КОЕ/г). Гистологически от-
мечались отек, утолщение кожи, значительная 
инфильтрация нейтрофилами и лимфоцитами.
	 Местное применение ZnO-NW сопрово-
ждалось достоверным снижением титра бактерий 
(на 1–2 log по сравнению с нелеченной группой), 
уменьшением выраженности воспаления и уско-
рением репарации. В дерме наблюдалось умень-
шение числа нейтрофилов, снижение сосудистой 
гиперемии и переход грануляционной ткани в 
зрелую. Интегральная оценка воспаления снизи-
лась с 2–3 до 1 балла. Таким образом, ZnO-NW 
демонстрируют выраженный противомикробный 
и противовоспалительный эффект при местном 
применении, способствуя восстановлению кожи.
	 Биосовместимость и цитотоксичность. 
	 В условиях in vitro наноструктуры проя-
вили низкую токсичность: в гемолитическом те-
сте уровень разрушения эритроцитов не превышал 
5–7%, что соответствует физиологическому фону. 
На линии HEK-293T снижение жизнеспособности 
клеток при концентрациях до 200 мкг/мл не наблю-
далось. Следовательно, ZnO-NW обладают прием-
лемым профилем биосовместимости и не вызыва-
ют выраженного цитотоксического действия при 
терапевтических концентрациях. Это согласуется с 
ранее описанными селективными эффектами ZnO-
NP, индуцирующих окислительный стресс преиму-
щественно в патологически изменённых клетках.
	 Обсуждение: Полученные данные по-
зволяют рассматривать биосинтезированные на-
ноструктуры оксида цинка (ZnO-NW) как пер-
спективный биомедицинский агент для местного 
применения при контактных дерматитах, ослож-
нённых вторичной бактериальной инфекцией.
	 Иммуногистохимический анализ кожи при 

хроническом аллергическом контактном дерма-
тите выявил высокую экспрессию CD68 и CD207 
(Langerin), отражающую активную инфильтрацию 
макрофагами и дендритными клетками. Установлен-
ная картина подтверждает участие этих клеток в пато-
генезе воспаления: Langerhans-клетки осуществляют 
захват и презентацию антигенов, а макрофаги ини-
циируют фагоцитоз и продукцию провоспалитель-
ных медиаторов. Впервые в рамках настоящей рабо-
ты выявлена выраженная активация этих популяций 
именно при аллергической форме, что указывает на 
возможность целенаправленного подавления их ак-
тивности как одного из терапевтических подходов.
	 Демонстрированная высокая антибакте-
риальная активность ZnO-NW in vitro против S. 
aureus и E. coli, включая антибиотикорезистентные 
штаммы, соответствует литературным данным о 
бактерицидных свойствах ZnO-наночастиц [3]. На-
ноструктуры эффективно проникали в бактериаль-
ные биоплёнки, нарушали межклеточные связи и 
вызывали гибель клеток, что подтверждено XTT-а-
нализом и конфокальной микроскопией. Это имеет 
принципиальное значение для терапии дермати-
тов, поскольку биоплёнки обеспечивают устойчи-
вость к антибиотикам и хронизацию воспаления.
	 На экспериментальной модели контакт-
ного дерматита in vivo установлено, что местное 
нанесение ZnO-NW значительно снижает бакте-
риальную нагрузку, уменьшает воспалительные 
изменения и ускоряет восстановление кожи. Эти 
результаты согласуются с ранее опубликованными 
данными [9] и подтверждают, что локальное приме-
нение ZnO-наноструктур может эффективно допол-
нять или даже частично заменять стандартную про-
тивовоспалительную и антибактериальную терапию.
	 ZnO-NW, синтезированные с использовани-
ем куриного альбумина, имели размер 10–100 нм и 
демонстрировали высокую однородность, стабиль-
ность и реактивность. Биосовместимость частиц 
подтверждена отсутствием гемолитической актив-
ности и цитотоксического действия на клетки HEK-
293T при терапевтических концентрациях (до 200 
мкг/мл). Эти данные согласуются с существующими 
сведениями о селективном действии ZnO-NP на пато-
гены при сохранности клеток организма-хозяина [5].
	 В отличие от классических неорганиче-
ских ZnO-паст, использующихся при дерматоло-
гических заболеваниях, нановолокна обладают 
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большей проникающей способностью, активно-
стью в отношении биоплёнок и меньшей токсич-
ностью. Полученные результаты позволяют обо-
снованно рассматривать ZnO-NW как основу для 
создания новых наружных лекарственных форм 
(мазей, гелей, кремов), обладающих двойным дей-
ствием: антимикробным и противовоспалительным.
Выводы:
1. При хронической контактно-аллергической фор-
ме дерматита в коже выявлена выраженная экспрес-
сия макрофагальных (CD68⁺) и Лангергансовых 
(CD207⁺) клеток, что свидетельствует об их актив-
ном участии в патогенезе заболевания. Установ-
ленные маркеры могут рассматриваться как новые 
патогенетические и диагностические критерии ал-
лергического кожного воспаления.
2. Разработан экологически безопасный и техноло-
гически простой метод синтеза нановолокон оксида 
цинка (ZnO-NW) с использованием белка курино-
го яйца в качестве биошаблона. Полученные нано-
структуры характеризуются размерами 10–100 нм, 
что подтверждено с помощью сканирующей элек-
тронной микроскопии (SEM), ИК-спектроскопии 
(FTIR) и элементного анализа (EDX).
3. Биосинтезированные ZnO-NW продемонстрирова-
ли выраженную антимикробную активность in vitro в 
отношении как грамположительных (Staphylococcus 
aureus), так и грамотрицательных (Escherichia coli) 
микроорганизмов, включая резистентные штаммы. 
Установлена способность наночастиц разрушать 
зрелые биоплёнки, что расширяет их терапевтиче-
ский потенциал при трудноизлечимых кожных ин-
фекциях.
4. в экспериментальной модели контактного дерма-
тита, индуцированного S. aureus, местное примене-
ние ZnO-NW способствовало достоверному сниже-
нию бактериальной нагрузки (на 1–2 log КОЕ/г) и 
ускорению репаративных процессов. Гистологиче-
ски это проявлялось уменьшением выраженности 
воспалительного инфильтрата, снижением отёка и 
восстановлением нормальной архитектуры кожи.
5. проведённые исследования in vitro подтвердили 
высокую биосовместимость ZnO-NW: наночастицы 
не вызывали значимого гемолиза эритроцитов (ме-
нее 7%) и не оказывали цитотоксического эффекта 
на клетки линии HEK-293T при концентрациях до 
200 мкг/мл, что делает их безопасными для местного 
применения.

6. полученные данные обосновывают возможность 
использования ZnO-NW в составе наружных лекар-
ственных форм (мазей, гелей, кремов) для лечения 
контактных дерматитов, включая осложнённые ин-
фекцией. Их двойной механизм действия — анти-
микробный и противовоспалительный — позволяет 
рассматривать их как потенциальную альтернативу 
или дополнение к традиционной терапии, снижая 
необходимость в применении системных антибиоти-
ков и глюкокортикостероидов.
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