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Изучены терапевтические возможности различных ва-
риантов органосохраняющего лечения генитального рака 
у пациенток репродуктивного возраста по материалам 
РНПЦОМР им. Н. Н. Александрова с 2005 по 2015 гг.

В исследование включены 1675 больных предраком 
и раком женских половых органов репродуктивного возра-
ста. Использован ряд органосохраняющих технологий. В слу-
чае CIN I–III применяли радиоволновую и ножевую кониза-
цию (694 набл.), а также ампутацию шейки матки (174 набл.). 
У 384 пациенток с пограничными опухолями яичников ис-
пользовали одностороннее удаление новообразования. При 
предраке, раке in situ наружных половых органов и шейки 
матки, а также в случае рецидива таковых после хирургиче-
ского удаления выполняли локальную фотодинамическую 
терапию с фотосенсибилизатором фотолон (386 набл.). 
37 больных ранним раком шейки матки репродуктивного 
возраста были подвергнуты органосохраняющему лечению.

Результаты клинических исследований показали, что 
использование фотодинамической терапии обеспечило 
полное излечение у 359 (93,0%) женщин. 17 (5,1%) человек 
из 359 с патологией шейки матки впоследствии имели бе-
ременность, причем 3 из них страдали ранее бесплодием. 
7 (2,1%) пациенток прервали беременность по собствен-
ному желанию, 10 (3,0%) – родили здоровых доношенных 
детей через естественные родовые пути.

Анализ терапевтических возможностей при раннем 
инвазивном раке шейки матки выявил следующее. Рас-
пределение по степени распространенности заболевания: 
размеры первичного очага в пределах IA1 с признаками 
LVSI+ – 3 женщины (8,1%), IA2–8 (26,2%), IB1–26 (70,3%), 
IIA1 стадия – 2 (5,4%). Пациентки распределены на 3 группы 
в зависимости от варианта органосохраняющей терапии. 
В первой группе (8 женщин) при IA1 LVSI+ – IA2 стадии выпол-

нено ультраконсервативное хирургическое лечение – высо-
кая ампутация шейки матки с тазовой лимфаденэктомией. 
Во второй группе (26 женщин) при IA2-IB1 стадии (размер 
опухоли до 2,0 см) выполнена радикальная абдоминальная 
трахелэктомия. Пациенткам третьей группы (3 женщины) 
при IB1 стадии с размером опухоли более 2 см (у одной) 
и при IIA1 стадии (у двух) проведена комплексная терапия 
с использованием 2–3 курсов неоадъювантной ПХТ с после-
дующим выполнением радикальной абдоминальной тра-
хелэктомии. Сроки наблюдения за больными варьировали 
от 1 до 54 месяцев. Беременность наступила у трех пациен-
ток первой группы, две женщины родили в срок без ослож-
нений, у одной в сроке 15 недель произошел выкидыш.

На основании вышеизложенного можно заключить 
следующее. Локальная фотодинамическая терапия вы-
сокоэффективна при CIN и раке in situ влагалища, шейки 
матки и в случаях рецидивов этих заболеваний. Метод 
способствует реализации репродуктивной функции и есте-
ственному течению беременности и родов. При раннем 
раке шейки матки низкого риска применение ультрами-
нимальных хирургических вмешательств повышает шансы 
сохранить фертильность; при раннем раке шейки матки 
высокого риска проведение комплексного лечения созда-
ет возможности для выполнения радикального хирурги-
ческого вмешательства в органосохраняющем варианте. 
Вместе с тем, следует заметить, что использование ука-
занных способов органосохраняющей терапии возможно 
только после тщательного обследования и отбора пациен-
ток в условиях высокоспециализированного онкологиче-
ского учреждения и мультидисциплинарного консилиума 
опытных морфологов, подготовленных специалистов МРТ 
и квалифицированных онкогинекологов.
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Резюме
В тезисах представлен опыт органосохраняющих техно-
логий, которые применяются в последние 10 лет в Бела-
руси у больных предраком и раком шейки матки, с погра-
ничными опухолями яичников и опухолями влагалища; 
использованы радиохирургический, фотодинамический, 
хирургический и комплексный методы лечения.

Abstract
The abstract presents the experience of organ-preserving 
technologies, which are used in the last 10 years in Belarus in 
patients with cervical precancerous lesions and invasive cer-
vical cancer, with borderline ovarian tumors and tumors of 
the vagina; radiosurgical, photodynamic, surgical and com-
plex methods of the treatment are used.
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