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Аннотация. В исследовании принимали участие 48 пациенток с 
гистологически подтвержденным раком яичников и доброкачественными 
новообразованиями яичника. Методом активированной кинетической 
хемилюминесценции были оценены антиоксидантный профиль плазмы крови 
и окислительная активность нейтрофилов. Показано, что параметры 
антиоксидантного профиля и активность нейтрофилов оставались в 
пределах референтных значений во всех исследованных случаях.  
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Новообразования яичников занимают лидирующую позицию среди 
причин смерти от гинекологических заболеваний [1, 2]. Исследования 
доказывают снижение уровня циркулирующих антиоксидантов и наличие 
системного окислительного стресса [3, 4] при раке яичников, а также 
повышенную экспрессию внутри клеток ключевых прооксидантных 
ферментов, что способствует поддержанию онкогенного фенотипа [5, 6]. В 
ряде исследованиях показатели АФК-гомеостаза рекомендуют в качестве 
прогностического фактора при терапии и прогнозировании рака яичников [7-
9].  

Задачей исследования явилось изучение антиоксидантного профиля 
плазмы крови у пациенток с аденокарциномой яичников по сравнению с 
доброкачественными новообразованиями, а также определение активности 
нейтрофилов крови как основных источников оксидативного стресса. 

Материалы и методы. 
В исследовании были участвовали 48 пациенток 25–74 лет с 

гистологически подтвержденным раком яичников 
(низкодифференцированная серозная аденокарцинома, 
умереннодифференцированная светлоклеточная аденокарцинома, серозная 
паппилярная карцинома, от T1аN0M0 до рT3сNХM1) и доброкачественными 
новообразованиями яичника (дермоидные кисты, текома, серозно-муцинозная 
цистаденома) при условии добровольного подписания информированного 
согласия. 

Оперативное лечение пациентов проводили в ГКБ им. Д.Д. Плетнёва 
Департамента здравоохранения Москвы. Гистологическая верификация 
диагноза с была выполнена в ГКБ им. Д.Д. Плетнёва ДЗМ, оперативное 
вмешательство проведено в объеме экстирпации матки с придатками, 
экстирпации большого сальника и лимфаденэктомии. 

Материалом для исследования служила плазма крови и цельная кровь, 
полученные в день операции. Образцы крови транспортировали в вакутейнере 
с Li-гепарином при температуре +4°С, анализировали не позднее чем через 2 
часа после взятия материала. 

Регистрацию хемилюминесценции проводили на хемилюминометре 
«SmartLum 1200» (ООО «ДИСофт», Россия) [10]. Определяли площадь 
подавления свечения S и разность между начальным и конечным 
стационарным уровнями свечения ∆I (рис. 1а). Параметр S отражает 
антиоксидантную емкость водорастворимых антиоксидантов плазмы крови 
(«уратная» емкость), параметр ∆I отражает сохранность тиоловой группы 
меркаптоальбумина («тиоловая емкость»). Референтный интервал был 
определен ранее для плазмы крови, усл.ед. (n = 98): S [195–405], ∆I [1,0–2,2].  
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Определение активности нейтрофилов крови проводили по методике, 
описанной ранее [11] (рис. 1б). Из кривой рассчитывали амплитуду ответа 
нейтрофилов после двухстадийной стимуляции АФМЛФ. Референтный интервал 
для практически здоровых доноров составляет 3,5–9,0 усл.ед. [11].  

Сравнительный анализ двух независимых групп по количественному 
признаку проводили с помощью t-критерия. Статистически значимыми 
считали различия при значении р≤0,05. 

  

Рисунок 1 – (а) Антиоксидантный профиль плазмы крови пациентки с 
цистаденомой; S — «уратная» емкость, ∆I — «тиоловая» емкость, стрелкой показан 

момент добавления плазмы крови, (б) хемилюминограмма развития ответа на двойную 
стимуляцию нейтрофилов крови пациентки c низкодифференцированной серозной 

папиллярной аденокарциномой 
 

Результаты и обсуждение. Средние значения «уратной» 
антиоксидантной емкости плазмы крови Sb для всех исследованных подгрупп 
находились внутри референтного интервала для практически здоровых 
доноров и не отличались между собой, в то время как «альбуминовая» емкость 
∆Ib имела тенденцию к снижению и была значимо ниже нормы для подгрупп 
умереннодифференцированных и низкодифференцированных 
аденокарцином. Активность нейтрофилов AФМЛФ в отдельных случаях могла 
быть выше или ниже пределов референтного интервала, но в среднем 
соответствовала референтным значениям. Результаты анализа образцов 
приведены в таблице 1.  

Таблица 1 – Параметры антиоксидантного профиля плазмы крови и 
активность нейтрофилов, приведены среднее и среднеквадратичное 
отклонение 

                  Объект исследования, 
параметры 

Группы 

Плазма крови Кровь 

Sb, усл.ед. ∆Ib, усл.ед. AФМЛФ 
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Доброкачественные 
новообразования (n = 10), группа 
контроля 

376 (73) 1,16 (0,37) 5,7 (4,0) 

Высокодифференцированная 
аденокарцинома (n = 6) 

363 (94) 1,11 (0,55) 4,5 (2,6) 

Умеренно дифференцированная 
аденокарцинома (n = 8) 

318 (136) 0,85* (0,44) 4,3 (1,9) 

Низкодифференцированная 
аденокарцинома (n = 24) 

337 (128) 0,77* (0,54) 4,2 (2,7) 

Примечание* — значимые различия с контрольной группой 

К основным результатам работы следует отнести тот факт, что в крови 
даже при самых неблагоприятных с точки зрения дифференцировки опухолях 
яичников не проявляется ни изменения «уратной» антиоксидантной емкости, 
ни активации нейтрофилов. Изменения в «альбуминовой» емкости в плазме 
крови свидетельствуют, что по мере снижения дифференцировки опухоли 
«альбуминовая емкость» имеет тенденцию к снижению и выходит за рамки 
референтного интервала для умеренно- и низкодифференцированных 
опухолей. Имеющиеся литературные данные свидетельствуют об изменении 
АФК-гомеостаза в других звеньях: измененная активность антиоксидантных 
ферментов [12] [13], повышение уровня перекисного окисления липидов [14] 
[13], снижение соотношения восстановленный/окисленный глутатион [15], 
окислительное повреждение ДНК [13]. Наши результаты оценки 
«альбуминовой» антиоксидантной емкости подтверждают снижение 
антиоксидантного резерва в глутатионовом звене, однако оно не было сильно 
выраженным. 
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