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На рубеже  второго и третьего тысячелетий отме-
чена отчетливая тенденция к возрастанию частоты
гормонозависимых злокачественных новообразова-
ний, среди которых рак тела матки занимает одну из
ведущих позиций. По данным Новосибирского обла-
стного онкологического диспансера, ежегодно в от-
делении онкогинекологии получают специальное ле-
чение 130 первичных больных раком тела матки. На
первом этапе лечения выполняется экстирпация мат-
ки или, по показаниям, расширенная экстирпация мат-
ки, так как метастазы в лимфоузлы – наиболее важ-
ный прогностический фактор при раке тела матки
ранних стадий. При I клинической стадии метастазы в
тазовые лимфоузлы обнаруживаются у 5 % больных
с высокодифференцированными, у 7,5 % с умерен-
нодифференцированными и у 20 % с низкодиффере-
цированными опухолями. При IB клинической ста-

дии метастазы в тазовые лимфоузлы наблюдаются у
6 % больных, при IC стадии – у 22 %. Эти показатели
также зависят от степени дифференцировки опухоли.
При низкодифференцированной опухоли с глубокой
инвазией частота метастазов достигает 50 %. Нали-
чие метастазов в лимфоузлы повышает риск прогрес-
сирования рака тела матки в 6 раз. Размеры опухоли
также влияют на лимфогенную диссеминацию. При
опухолях до 2 см частота выявления метастазов в лим-
фоузлы 3,5 %, при опухолях более 2 см – 14 %, а при
опухолях, занимающих всю полость матки, – до 40 %.
Следовательно, при высоком риске лимфогенной дис-
семинации необходимо выполнять тазовую лимфаде-
нэктомию у больных раком тела матки для определе-
ния морфологической стадии заболевания и тактики
ведения пациенток.
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    Метаболизм эстрогенов in situ, включая их син-
тез и элиминацию, играет важную роль в росте и раз-
витии многих эстрогензависимых опухолей челове-
ка, включая и рак тела матки. Известно, что актив-
ность эстрогенов in situ в раковой опухоли может глав-
ным образом регулироваться стероидной сульфата-
зой, которая гидролизует биологически неактивные
сульфонаты эстрогенов в активные эстрогены. Сле-
довательно, определение активности стероидной суль-
фатазы является важным шагом в изучении механиз-
мов развития эстрогензависимых опухолей  в частно-
сти рака эндометрия.

Для определения уровня экспрессии гена hSTS в
ткани эндометрия человека нами использовался ме-
тод полуколичественной мультиплексной ОТ-ПЦР.
Экспрессия была измерена в образцах опухолевой и
нетрансформированной ткани у 27 больных. Возраст
исследованных больных от 42 до 73 лет. Во всех иссле-
дованных образцах ткани гистологически была опре-
делена аденокарцинома эндометрия.

По нашим данным, уровень экспрессии гена сте-
роидной сульфатазы  и активность фермента в 1,5–
3 раза выше в опухолевой ткани эндометрия, по срав-
нению с нетрансформированной тканью. Это говорит




