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Воспалительные заболевания органов малого таза 
занимают ведущее место в структуре гинекологиче-

ской патологии и являются важной медицинской пробле-
мой [1–3]. По частоте и продолжительности вызываемых 
рас-стройств в репродуктивном возрасте женщин эта пато-
логия занимает одно из первых мест – 60–65% женщин, 
обратившихся в женскую консультацию [4–10]. В настоя-
щее время отмечается тенденция к увеличению числа вяло-
текущих, стертых форм воспалительных заболеваний орга-
нов малого таза. 

Одной из причин затяжного течения воспалительного про-
цесса в матке и придатках и частого рецидива заболевания 
является несостоятельность защитных систем организма, 
которая проявляется в изменении клеточного и гуморально-
го звеньев иммунитета, снижении показателей неспецифи-
ческой резистентности организма [1,11–13]. 

Важно отметить, что происходит значительное «омоло-
жение» воспалительных процессов органов малого таза у 
женщин. Среди всех больных сальпингитом женщины 
моложе 25 лет составляют 70%, а 75% из них – нерожав-
шие, при этом даже после однократного эпизода воспали-
тельного заболевания частота бесплодия составляет от 5 до 
18%. По данным ВОЗ (2007) частота заболеваемости при 
половом пути передачи составила 1% от общего числа 
населения и 2–3% от числа сексуально активной части 
населения [14]. 

Углубленное изучение этиологии заболевания, разработ-
ка методов патогенетической терапии, новых щадящих 
малоинвазивных вмешательств, реабилитации и профилак-
тики воспалительных заболеваний внутренних гениталий 
представляют первостепенную задачу программы охраны 
здоровья женщины и ее будущего потомства. 

Лимфотропная озонотерапия в комплексе с традиционны-
ми методами лечения представляется актуальной при лече-

нии пациенток с хроническими воспалительными заболева-
ниями органов малого таза [6, 11, 15, 16].

Целью исследования явилось изучение уровней провос-
палительных цитокинов у больных с хроническими воспали-
тельными заболеваниями органов малого таза при традици-
онных методах лечения и в комплексе с лимфотропной озо-
нотерапией.

Материалы и методы 
С целью изучения системы провоспалительных цитокинов 

у женщин с ХВЗОМТ нами было проведено определение 
уровней цитокинов IL-1b и TNF- в сыворотке крови у 20 
пациенток основной группы и у 20 – контрольной. Данные о 
значениях провоспалительных цитокинов у клинически здо-
ровых женщин были получены в иммунологической лабора-
тории Нижегородского НИИ детской гастроэнтерологии.

Для исследования уровня провоспалительных цитокинов 
IL-1b и TNF- применяли ИФА с использованием тест-систем 
производства ОАО «Протеиновый контур» (г. Санкт-
Петербург).

Результаты и их обсуждение
Особенности системы провоспалительных цитокинов до 

начала проведения курса лечения 
У всех пациенток основной и контрольной группы име-

лись повышенные уровни провоспалительных цитокинов 
IL-1b в 2–20 раз и TNF- в 2,3–4 раза по сравнению с нор-
мальными значениями показателей здоровых женщин. 
Таким образом, у всех пациенток с ХВЗОМТ в основной и 
контрольной группах наблюдалось повышение уровней 
провоспалительных цитокинов IL-1b и TNF-.

Особенности системы провоспалительных цитокинов 
через один месяц после окончания лечения 

Исследование провоспалительных цитокинов сыворотки 
крови через один месяц после окончания лечения показало, 
что после лечения у 12 (60%) пациенток контрольной группы 
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и у 15 (75%) женщин основной показатели IL-1b и TNF- не 
отличались от нормы. 

Нами показано, что традиционное лечение пациенток с 
ХВЗОМТ у 8 (40%) женщин (с изолированной микоплаз-
менной, хламидийно-микоплазменно-цитомегаловирусной 
и микоплазменно-герпетической инфекцией в анамнезе) 
способствовало незначительному снижению уровней IL-1b и 
TNF- на 0,6% и 8,5% соответственно, тогда как лимфо-
тропная озонотерапия в комплексном лечении женщин с 
ХВЗОМТ у 5 (25%) пациенток (с хламидийно-
микоплазменно-герпетической и хламидийно-
герпетической инфекциями в анамнезе) снижала значения 
IL-1b и TNF- на 53,0% и 59,8% соответственно (р=0,14; 
р=0,32). 

Особенности системы провоспалительных цитокинов 
через три месяца после окончания лечения

Нами показано, что через три месяца после окончания 
лечения у 16 (80%) женщин контрольной группы (преиму-
щественно с моноинфекцией в анамнезе) и у всех пациенток 
основной группы (независимо от вида инфицирования в 
анамнезе) показатели провоспалительных цитокинов нахо-
дились в пределах нормальных значений. 

У 4 (20%) женщин контрольной группы (со смешанным 
инфицированием в анамнезе) отмечено, что, по сравнению 
с показателями основной группы, уровни IL-1b и TNF- оста-
вались повышенными на 57,7% и 32,7% соответственно 
(p=0,10; p=0,09).

Лимфотропная озонотерапия в комплексном лечении 
больных с ХВЗОМТ способствует более значительному сни-
жению значений провоспалительных цитокинов сыворотки 
крови по сравнению с традиционным лечения. Так, через три 
месяца после окончания курса лечения уровни провоспали-
тельных цитокинов IL-1b и TNF- в контрольной группе сни-
жались на 41,3% и 51,6% соответственно, тогда как в основ-
ной группе отмечено более значительное снижение данных 
показателей на 63,3% (р=0,10) и 63,4% (р=0,09). 

Выводы 
Анализируя результаты лечения, можно сделать вывод о 

том, что у пациенток с ХВЗОМТ со смешанной бактериально-
вирусной инфекцией в анамнезе повышение значений IL-1b 

и TNF- наблюдается чаще, чем у женщин с ХВЗОМТ при 
перенесших ранее моноинфекциях. Применение лимфо-
тропной озонотерапии в комплексном лечении ХВЗОМТ 
снижает уровень провоспалительных цитокинов IL-1b и 
TNF- сыворотки крови на 63,3% и 63,4% соответственно по 
сравнению с традиционным лечением ХВЗОМТ. 
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