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ÂÑÒÓÏ

Â óñüîìó ñâ³ò³ ðàê ìîëî÷íî¿ çàëîçè (ÐÌÇ) º

íàéïîøèðåí³øîþ ôîðìîþ çëîÿê³ñíèõ íîâîóòâî-

ðåíü ñåðåä æ³íî÷îãî íàñåëåííÿ [1]. Îñòàíí³ìè

äåñÿòèë³òòÿìè äîñÿãíóòî çíà÷íèõ óñï³õ³â ó ðàí-

í³é ä³àãíîñòèö³, ë³êóâàíí³ òà ïðîô³ëàêòèö³ äàíî-

ãî çàõâîðþâàííÿ. Íàòîì³ñòü ïèòàííÿ ïðî ïðî-

ãíîçóâàííÿ ïåðåá³ãó ÐÌÇ çàëèøàºòüñÿ â³äêðè-

òèì. Ó äàíèé ÷àñ ç'ÿâëÿºòüñÿ äåäàë³ á³ëüøå

äîêàç³â âïëèâó íèçêè ìåòàáîë³÷íèõ ïîðóøåíü íà

ðèçèê âèíèêíåííÿ [2-8] ³ ïðîãðåñóâàííÿ [9-13]

ðàêó ìîëî÷íî¿ çàëîçè. Äî íèõ íàëåæàòü àáäîì³-

íàëüíå îæèð³ííÿ, ã³ïåðãë³êåì³ÿ, äèñë³ï³äåì³ÿ (âè-

ñîêèé ð³âåíü òðèãë³öåðèä³â àáî íèçüêèé ð³âåíü

õîëåñòåðèíó ë³ïîïðîòå¿í³â âèñîêî¿ ù³ëüíîñò³ –

ËÏÂÙ) òà àðòåð³àëüíà ã³ïåðòåíç³ÿ. Ïåðåðàõîâàí³

âèùå ïîðóøåííÿ º êîìïîíåíòàìè ìåòàáîë³÷íî-

ãî ñèíäðîìó (ÌÑ) [14-17], â îñíîâ³ ïàòîãåíåçó

ÿêîãî ëåæàòü ³íñóë³íîðåçèñòåíòí³ñòü ³ âèêëèêà-

íà íåþ ã³ïåð³íñóë³íåì³ÿ [18].

Ìåòà ðîáîòè – îö³íèòè çâ'ÿçîê ì³æ ìåòàáî-

ë³÷íèìè ïîðóøåííÿìè ³ ïðîãíîçîì ïåðåá³ãó ðàêó

ìîëî÷íî¿ çàëîçè ó õâîðèõ ³ç ÌÑ.

ÌÀÒÅÐ²ÀË ² ÌÅÒÎÄÈ

Îáñòåæåíî 100 õâîðèõ íà ÐÌÇ â³êîì â³ä

27 äî 82 ðîê³â (ñåðåäí³é â³ê 56±12 ðîê³â), ÿê³

ïðîõîäèëè ë³êóâàííÿ ó êë³í³ö³ êàôåäðè îíêî-

ëîã³¿ Íàö³îíàëüíîãî ìåäè÷íîãî óí³âåðñèòåòó

І.Б. Щепотін, О.С. Зотов, І.І. Любота*, Р.В. Любота
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Національний медичний університет імені О.О. Богомольця,

*Київський міський клінічний онкологічний центр, Київ

³ìåí³ Î.Î. Áîãîìîëüöÿ íà áàç³ õ³ðóðã³÷íîãî â³ä-

ä³ëåííÿ Êè¿âñüêî¿ ì³ñüêî¿ îíêîëîã³÷íî¿ ë³êàðí³

çà 4 ì³ñ. (âåðåñåíü-ãðóäåíü) 2008 ðîêó. Âñ³ì

õâîðèì, ïîðÿä ³ç äîñë³äæåííÿìè, ðåãëàìåíòî-

âàíèìè ñòàíäàðòàìè ä³àãíîñòèêè ðàêó ìîëî÷-

íî¿ çàëîçè, ïðîâîäèëè îáñòåæåííÿ, ñïðÿìî-

âàí³ íà âèÿâëåííÿ ìåòàáîë³÷íîãî ñèíäðîìó.

Äëÿ ä³àãíîñòèêè ÌÑ çàñòîñîâóâàëè ðîáî÷³ êðè-

òåð³¿ Êîì³òåòó åêñïåðò³â Íàö³îíàëüíî¿ îñâ³òíüî¿

ïðîãðàìè ÑØÀ ç õîëåñòåðèíó, ïðèñâÿ÷åíî¿ âè-

ÿâëåííþ, îö³íö³ òà ë³êóâàííþ âèñîêîãî ð³âíÿ

õîëåñòåðèíó ó êðîâ³ äîðîñëèõ (Adult Treatment

Panel III, ATP III), îïóáë³êîâàí³ 2001 ðîêó [19],

ÿê³ á³ëüøîþ ì³ðîþ â³äïîâ³äàþòü ÿê êë³í³÷íèì

ïîòðåáàì, òàê ³ åï³äåì³îëîã³÷íèì âèìîãàì.

Îñíîâí³ êîìïîíåíòè ÌÑ çà êðèòåð³ÿìè ATP III

íàâåäåíî ó òàáëèö³ 1. Êð³ì ïåðåðàõîâàíèõ êðè-

òåð³¿â, âèçíà÷àëè çð³ñò ³ ìàñó ò³ëà õâîðèõ.

Ä³àãíîç ÌÑ âñòàíîâëþâàëè çà íàÿâíîñò³ ó õâî-

ðèõ 3 ³ á³ëüøå çàçíà÷åíèõ îçíàê.

Õâîðèõ ðîçïîä³ëèëè íà äâ³ ãðóïè – äîñë³äíó

òà êîíòðîëüíó. Äî äîñë³äíî¿ ãðóïè â³äíåñëè 64

õâîðèõ íà ðàê ìîëî÷íî¿ çàëîçè, ó ÿêèõ áóëî âè-

ÿâëåíî ìåòàáîë³÷íèé ñèíäðîì, à äî êîíòðîëü-

íî¿ – 36 õâîðèõ íà ÐÌÇ áåç ÌÑ.

Äëÿ âèâ÷åííÿ ï³ñëÿîïåðàö³éíîãî ìàòåð³àëó

âèêîðèñòîâóâàëè òàêó ìåòîäèêó. Ç ïàðàô³íîâèõ

áëîê³â âèãîòîâëÿëè çð³çè òîâùèíîþ 4-5 ì³êðîí,

ÿê³ ïîì³ùàëè íà ñêëî, îáðîáëåíå ïîë³-L-ë³çèíîì.

Òàáëèöÿ 1

Êðèòåð³¿ ä³àãíîñòèêè ìåòàáîë³÷íîãî ñèíäðîìó ATP III* (2001 ð.)
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Абдомінальне ожиріння (окружність талії)
чоловіки >102 см

жінки >88 см

Тригліцериди  150 мг/дл (1,69 ммоль/л)

Холестерин ЛПВЩ
чоловіки <40 мг/дл (1,29 ммоль/л)

жінки <50 мг/дл (1,04 ммоль/л)

Артеріальний тиск  130/   85 мм рт. ст.

Глюкоза крові натще   110 мг/дл (6,1 ммоль/л)

Ïðèì³òêà: * – ä³àãíîç ìåòàáîë³÷íîãî ñèíäðîìó âñòàíîâëþºòüñÿ çà íàÿâíîñò³ 3 ³ á³ëüøå âêàçàíèõ îçíàê; ËÏÂÙ –
ë³ïîïðîòå¿íè âèñîêî¿ ù³ëüíîñò³.
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Ïîò³ì ìàòåð³àë îáðîáëÿëè çà çàãàëüíîïðèéíÿ-

òîþ ñòàíäàðòíîþ ìåòîäèêîþ ç âèêîðèñòàííÿì

òàêèõ àíòèò³ë: ER – êëîí 1D5, PgR – êëîí 636,

Her-2/neu – êëîí ÑÂ11.

²íòåðïðåòàö³þ ðåçóëüòàò³â ³ìóíîã³ñòîõ³ì³÷íî¿

ðåàêö³¿ ïðîâîäèëè ç âèêîðèñòàííÿì ÿê³ñíî¿ îö³í-

êè ÿäåðíî¿ ðåàêö³¿ – íåãàòèâíà "-", ñëàáî ïî-

çèòèâíà "+", ïîì³ðíî ïîçèòèâíà "++", ð³çêî

ïîçèòèâíà "+++" – ³ ê³ëüê³ñíî¿ ñèñòåìè îö³íêè

ðåàêö³é ó â³äñîòêàõ çàáàðâëåíèõ ïóõëèííèõ êë³-

òèí.

Îö³íþþ÷è åêñïðåñ³þ Her-2/neu, â³äçíà÷àëè

âèðàæåí³ñòü çàáàðâëåííÿ öèòîïëàçìàòè÷íî¿ áà-

çàëüíî¿ ìåìáðàíè: ðåàêö³ÿ "-", "+" – â³äñóòíÿ

ã³ïåðåêñïðåñ³ÿ, ðåàêö³ÿ "+++" – ã³ïåðåêñïðåñ³ÿ

Her-2/neu. Íàÿâí³ñòü ã³ïåðåêñïðåñ³¿ Her2/neu ó

âèïàäêàõ ðåàêö³¿ "++" âèçíà÷àëè çà äîïîìîãîþ

ìåòîäó ã³áðèäèçàö³¿ in situ ç âèêîðèñòàííÿì

ôëóîðåñöåíòíî¿ ì³òêè FISH (ôëóîðåñöåíòíà in

situ ã³áðèäèçàö³ÿ). Äîñë³äæåííÿ ïðîâîäèëè ó ïà-

òîã³ñòîëîã³÷í³é ëàáîðàòîð³¿ Êè¿âñüêî¿ ì³ñüêî¿ îí-

êîëîã³÷íî¿ ë³êàðí³.

ßê ïðîãíîñòè÷íî çíà÷óù³ çà ÐÌÇ áóëî îáðà-

íî ÷èííèêè, çà ñòóïåíåì êë³í³÷íî¿ çíà÷óùîñò³

â³äíåñåí³ Êîëåã³ºþ àìåðèêàíñüêèõ ïàòîëîã³â

(ÑÀÐ) äî ïåðøî¿ êàòåãîð³¿ (òàáë. 2) [20]: ðîçì³ð

ïóõëèíè, ñòàòóñ ðå´³îíàðíèõ ë³ìôàòè÷íèõ âóçë³â

(ËÂ), ñòóï³íü äèôåðåíö³àö³¿ ïóõëèíè (G), íàÿâ-

í³ñòü ðåöåïòîð³â äî åñòðîãåí³â (ER) ³ ïðîãåñòå-

ðîíó (ÐR), à òàêîæ ñòóï³íü åêñïðåñ³¿ Her2/neu

êë³òèíàìè ïóõëèíè.

Äëÿ îö³íêè â³ðîã³äíîñò³ îòðèìàíèõ ðåçóëü-

òàò³â âèêîðèñòîâóâàëè ïðîãðàìó MS Excel. Ï³ñ-

ëÿ ïåðåâ³ðêè äàíèõ íà íîðìàëüí³ñòü ðîçïîä³ëó

âèêîðèñòîâóâàëè îäíîôàêòîðíèé äèñïåðñ³éíèé

àíàë³ç (ANOVA), àíàë³ç ÷îòèðüîõêë³òèííèõ òàá-

ëèöü ñïðÿæåííÿ òà òàáëèöü ÊõL. Íóëüîâà ã³ïî-

òåçà ïðî â³äñóòí³ñòü âïëèâó ÌÑ íà ïåðåá³ã ÐÌÇ

â³äêèäàëàñÿ íà êîðèñòü àëüòåðíàòèâíî¿ çà ð³âíÿ

çíà÷óùîñò³ ð<0,05 [21].

ÐÅÇÓËÜÒÀÒÈ ÒÀ ÎÁÃÎÂÎÐÅÍÍß

Ðîçïîä³ë õâîðèõ çàëåæíî â³ä ñòàä³¿ ÐÌÇ òà

îáñÿãó õ³ðóðã³÷íîãî âòðó÷àííÿ íàâåäåíî ó òàá-

ëèöÿõ 3 ³ 4 â³äïîâ³äíî.

Ó äîñë³äí³é ãðóï³ ëèøå ó 9% âèïàäê³â âèÿâëå-

íî ÐÌÇ I ñòàä³¿ ïðîòè 39% ó êîíòðîëüí³é ³ ó 38%

ñïîñòåðåæåíü âèÿâëåíî çàõâîðþâàííÿ ó IIÁ ³ á³ëü-

ø³é ñòàä³¿ ïðîòè 25% ñåðåä õâîðèõ íà ÐÌÇ áåç

ÌÑ. Ó êîíòðîëüí³é ãðóï³ îðãàíîçáåð³ãàþ÷³ îïåðà-

ö³¿ âèêîíàíî ó 39% âèïàäê³â, à ó äîñë³äí³é – ó 28%.

Ðåçóëüòàòè êë³í³÷íîãî îáñòåæåííÿ õâîðèõ

íàâåäåíî ó òàáëèö³ 5.

Ðîçïîä³ë õâîðèõ çàëåæíî â³ä íàÿâíîñò³ íå-

ñïðèÿòëèâèõ ÷èííèê³â ïåðåá³ãó ðàêó ìîëî÷íî¿

çàëîçè íàâåäåíî ó òàáëèö³ 6.

Ó ïîëîâèíè õâîðèõ áåç ìåòàáîë³÷íîãî ñèí-

äðîìó ðîçì³ð ïóõëèíè íå ïåðåâèùóâàâ 2 ñì, ³

ëèøå â 1 ïàö³ºíòêè ç êîíòðîëüíî¿ ãðóïè ïóõëèíà

áóëà á³ëüøîþ çà 5 ñì. Ó õâîðèõ ³ç ÌÑ ëèøå ó

÷âåðò³ âèïàäê³â âèçíà÷àëàñÿ ïóõëèíà êàòåãîð³¿

Ò1 çà êëàñèô³êàö³ºþ TNM, ³ ó 4 ïàö³ºíòîê ðîçì³ð

ïóõëèíè áóâ á³ëüøèì çà 5 ñì. Òàêîæ ó äîñë³äí³é

ãðóï³ ó 66% âèïàäê³â ñïîñòåð³ãàëîñü ìåòàñòà-

òè÷íå óðàæåííÿ ðå´³îíàðíèõ ë³ìôàòè÷íèõ âóçë³â

ïðîòè 36% âèïàäê³â ó êîíòðîëüí³é.

Çà ðåçóëüòàòàìè îö³íêè âïëèâó ñòóïåíÿ äè-

ôåðåíö³àö³¿, ðåöåïòîðíîãî ñòàòóñó ïóõëèíè òà

ã³ïåðåêñïðåñ³¿ Her2/neu â³ðîã³äíèõ â³äì³ííîñòåé

ì³æ äîñë³äæóâàíèìè ãðóïàìè íå âèÿâëåíî.

Ìîëåêóëÿðíèé ï³äòèï ³ñòîòíî âïëèâàº íà

ïðîãíîç ïåðåá³ãó ðàêó ìîëî÷íî¿ çàëîçè. Íàé-

á³ëüø ïðîãíîñòè÷íî ñïðèÿòëèâèì ââàæàºòüñÿ

Luminal A ìîëåêóëÿðíèé ï³äòèï ÐÌÇ, íàéíåñïðè-

ÿòëèâ³øèì – Triple negative. Ðîçïîä³ë õâîðèõ

çàëåæíî â³ä ìîëåêóëÿðíîãî ï³äòèïó ÐÌÇ íàâå-

äåíî ó òàáëèö³ 7.

Ó äîñë³äí³é ãðóï³ Luminal A ìîëåêóëÿðíèé ï³ä-

òèï ðàêó ìîëî÷íî¿ çàëîçè òðàïëÿâñÿ íà 12% ð³ä-

øå, í³æ ó êîíòðîëüí³é, à Triple negative – íà 8%

÷àñò³øå. Ñòàòèñòè÷íà îö³íêà îòðèìàíèõ äàíèõ ³ç
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Ступінь клінічного значення Прогностичні чинники

І категорія

розмір пухлини, статус реґіонарних лімфатичних вузлів, гістологічна форма

і ступінь диференціації пухлини, кількість мітотичних фігур, наявність

рецепторів до естрогенів і прогестерону

ІІ категорія
експресія EGF, р53-онкопротеїну, маркера проліферації Кі-67 і наявність

інвазії в лімфатичні або кровоносні судини

ІІІ категорія
плоїдність пухлини, активність ангіогенезу, експресія pS2-протеїну,

bcl-2-онкопротеїну, катепсину D, EFGF.

Òàáëèöÿ 2

Êîìïëåêñ ïðîãíîñòè÷íèõ ÷èííèê³â, ÿê³ ìàþòü ïðèíöèïîâå çíà÷åííÿ çà ðàêó ìîëî÷íî¿

çàëîçè (2000 ð.)
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�������������������������������������
�������������������������������������

Групи

обстежених

Стадія захворювання

І

(T1N0M0)

ІІА

(TisN1M0,

T1N1M0,

T2N0M0)

ІІБ

(T2N1M0,

T3N0M0)

ІІІА

(TisN2M0,

T1N2M0,

T2N2M0,

T3N1M0,

T3N2M0)

ІІІБ

(T4N0M0,

T4N1M0,

T4N2M0)

ІV

(будь-яке

T та N + M1)

Дослідна
6*

(9%)

34*

(53%)

18

(28%)

3

(5%)

3

(5%)
0

Контрольна
14*

(39%)

13*

(36%)

6

(17%)

3

(8%)
0 0

âèêîðèñòàííÿì îäíîôàêòîðíîãî äèñïåðñ³éíîãî

àíàë³çó ï³äòâåðäèëà â³ðîã³äí³ñòü â³äì³ííîñòåé ì³æ

ãðóïàìè (ð<0,05).

Îòðèìàí³ ó äàí³é ðîáîò³ ðåçóëüòàòè äîçâî-

ëÿþòü ðîçãëÿäàòè ìåòàáîë³÷í³ ïîðóøåííÿ çà ÌÑ

ÿê ÷èííèêè, ùî îáóìîâëþþòü íåñïðèÿòëèâèé

ïðîãíîç ïåðåá³ãó ÐÌÇ. Ìåõàí³çìè íåãàòèâíîãî

âïëèâó êîìïîíåíò³â ÌÑ íà ïåðåá³ã ðàêó ìîëî÷-

íî¿ çàëîçè âèâ÷åíî íåäîñòàòíüî. Éìîâ³ðíî, ïåâ-

íó ðîëü â³ä³ãðàº âïëèâ ³íñóë³íó íà á³îäîñòóïí³ñòü

ñòàòåâèõ ãîðìîí³â ³ ÷èííèê³â ðîñòó [22-24], à

òàêîæ íàäì³ðíî¿ âàãè òà ³íñóë³íîðåçèñòåíòíîñò³

íà á³îäîñòóïí³ñòü ïðîçàïàëüíèõ öèòîê³í³â [25].

²íñóë³í, çîêðåìà, ñïðàâëÿº ãîíàäîòðîïíèé åôåêò

[26]. Â³í ñòèìóëþº ïðîäóêö³þ ÿº÷íèêàìè àíäðî-

ãåí³â, ÿê³ ï³ñëÿ àðîìàòèçàö³¿ ó ïåðèôåðè÷íèõ

òêàíèíàõ º îñíîâíèì äæåðåëîì åñòðîãåí³â ó æ³-

íîê â ïîñòìåíîïàóç³ [27]. ²íñóë³í òàêîæ ï³äâè-

ùóº àêòèâí³ñòü àðîìàòàçè [28], ñòèìóëþº ñèí-

òåç ðåöåïòîð³â äî ãîðìîíó ðîñòó (GHR) [32, 33]

³ çíèæóº ñèíòåç ãëîáóë³íó, ùî çâ'ÿçóº ñòàòåâ³

ãîðìîíè (SHBG), ³ á³ëê³â, ÿê³ çâ'ÿçóþòü ³íñóë³íî-

ïîä³áí³ ÷èííèêè ðîñòó 1 ³ 2 (IGFBP1 ³ IGFBP2) ó

ïå÷³íö³, çá³ëüøóþ÷è òèì ñàìèì á³îäîñòóïí³ñòü

ñòàòåâèõ ãîðìîí³â òà ³íñóë³íîïîä³áíîãî ÷èííèêà

ðîñòó 1 (IGF-1) [29-31]. Âñå öå ïðèçâîäèòü äî

ïðîë³ôåðàö³¿ åï³òåë³þ ìîëî÷íî¿ çàëîçè [34]. Çà

ìåòàáîë³÷íîãî ñèíäðîìó ï³äâèùóºòüñÿ ð³âåíü

Ïðèì³òêà: * – â³äì³ííîñò³ ì³æ ãðóïàìè â³ðîã³äí³ (ð<0,01).

Òàáëèöÿ 3

Ðîçïîä³ë õâîðèõ çàëåæíî â³ä ñòàä³¿ ðàêó ìîëî÷íî¿ çàëîçè
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Дослідна Контрольна

Органозберігаюча операція

(ламп- або квадрантектомія)

18

(28%)

14

(39%)

Радикальна мастектомія за

Мадденом

38

(59%)

15

(42%)

Радикальна мастектомія за

Пейті-Дайсоном

5

(8%)

3

(8%)

Підшкірна мастектомія з одночасним ендопротезуванням
3

(5%)

4

(11%)

Всього
64

(100%)

36

(100%)

Îáñÿã

õ³ðóðã³÷íîãî âòðó÷àííÿ

Ãðóïè

îáñòåæåíèõ
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Групи
обстежених

Клінічні показники

Вік
Глікемія натще

(ммоль/л)

Зріст

(см)

Маса тіла

(кг)

Окружність талії

(см)

Артеріальний тиск

(мм рт. ст.)

Дослідна 61±11 7,1±0,9 161±6 82±11 101±11 149±17/92±8

Контрольна 48±10 5,5±0,7 161±5 63±7 86±10 126±13/80±8

Òàáëèöÿ 5

Ðåçóëüòàòè êë³í³÷íîãî îáñòåæåííÿ õâîðèõ íà ÐÌÇ
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Ðîçïîä³ë õâîðèõ çàëåæíî â³ä íàÿâíîñò³ íåñïðèÿòëèâèõ ÷èííèê³â ïåðåá³ãó

ðàêó ìîëî÷íî¿ çàëîçè
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Чинники прогнозу
Дослідна група Контрольна група

р
n % n %

Розмір пухлини <0,05

до 2 см 16 25 18 50

2-5 см 44 69 17 47

понад 5 см 4 6 1 3

Ступінь диференціації пухлини >0,05

G1 1 2 3 8

G2 42 66 24 67

G3, G4 21 32 9 25

Статус реґіонарних лімфовузлів <0,01

Відсутні метастази в ЛВ 22 34 23 64

Метастази в 1-3 ЛВ 21 33 11 31

Метастази у 4 і більше ЛВ 21 33 2 5

Рецепторний статус пухлини >0,05

ER+ 39 72 28 78

ER- 15 28 8 22

PR+ 32 59 23 64

PR- 22 41 13 36

Експресія Her2/neu >0,05

Гіперекспресія 38 70 27 75

Гіперекспресія відсутня 16 30 9 25
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Групи

обстежених

Молекулярний підтип раку молочної залози

ВсьогоLuminal A

(ER+, PR+,

Her2/neu-)

Luminal B

(ER+, PR+,

Her2/neu+)

Her2 type

(ER-, PR-,

Her2/neu+)

Triple negative

(ER-, PR-,

Her2/neu-)

Дослідна
28*

(52%)

12

(21%)

4

(8%)

10*

(19%)

54

(100%)

Контрольна
23*

(64%)

6

(17%)

3

(8%)

4*

(11%)

36

(100%)

Ïðèì³òêà: * – â³äì³ííîñò³ ì³æ ãðóïàìè â³ðîã³äí³ (ð<0,05).

ïðîçàïàëüíèõ öèòîê³í³â ³ ëåïòèíó, ÿê³ ÷åðåç ð³çí³

ìåõàí³çìè çäàòí³ ñòèìóëþâàòè êë³òèííó ïðîë³-

ôåðàö³þ [35].

Îòæå, íàÿâí³ñòü ìåòàáîë³÷íîãî ñèíäðîìó ó

õâîðèõ íà ÐÌÇ º ÷èííèêîì, ùî âèçíà÷àº ïîãà-

íèé ïðîãíîç ïåðåá³ãó. Ïîäàëüø³ äîñë³äæåííÿ

ìàþòü áóòè ñïðÿìîâàíèìè íà âèçíà÷åííÿ çâ'ÿçêó

ì³æ ÌÑ ³ çàãàëüíîþ òà áåçðåöèäèâíîþ âèæèâà-

í³ñòþ õâîðèõ ³ç ÐÌÇ. Çà âèÿâëåííÿ òàêîãî çâ'ÿçêó

àäåêâàòíà êîðåêö³ÿ ìåòàáîë³÷íèõ ïîðóøåíü ìîæå

ïîë³ïøèòè ïðîãíîç ïåðåá³ãó ðàêó ìîëî÷íî¿ çà-

ëîçè òà çá³ëüøèòè âèæèâàí³ñòü õâîðèõ.

ÂÈÑÍÎÂÊÈ

1. Íàÿâí³ñòü ìåòàáîë³÷íîãî ñèíäðîìó ó õâî-

ðèõ íà ÐÌÇ àñîö³þºòüñÿ ç ìåíø ñïðèÿòëèâèì

ïðîãíîçîì ïåðåá³ãó îñòàííüîãî.

2. Ó äàíîìó äîñë³äæåíí³ ÐÌÇ ² ñòàä³¿ íà 30%

÷àñò³øå âèçíà÷àâñÿ ó õâîðèõ áåç îçíàê ìåòàáî-

ë³÷íîãî ñèíäðîìó.

3. Ó õâîðèõ ³ç ìåòàáîë³÷íèì ñèíäðîìîì â³-

ðîã³äíî ÷àñò³øå ðåºñòðóþòüñÿ ïóõëèíè ä³àìåò-

ðîì ïîíàä 2 ñì ³ ç á³ëüø âèðàæåíèì ìåòàñòà-

òè÷íèì ïîòåíö³àëîì ïîð³âíÿíî ç ïàö³ºíòàìè áåç

ìåòàáîë³÷íèõ ïîðóøåíü, ïîâ'ÿçàíèõ ³ç ÌÑ.
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4. Ìåòàáîë³÷í³ ïîðóøåííÿ, îáóìîâëåí³ ÌÑ, ³ñ-

òîòíî íå âïëèâàþòü íà ñòóï³íü äèôåðåíö³àö³¿, ðå-

öåïòîðíèé ñòàòóñ ïóõëèíè òà åêñïðåñ³þ Her2/neu.

5. Ó õâîðèõ ³ç ìåòàáîë³÷íèì ñèíäðîìîì íà

8% ÷àñò³øå ðåºñòðóºòüñÿ Triple negative ³ íà 12%

ð³äøå Luminal A ìîëåêóëÿðí³ ï³äòèïè ðàêó ìî-

ëî÷íî¿ çàëîçè.

6. Àäåêâàòíà êîðåêö³ÿ ìåòàáîë³÷íîãî ñèíäðî-

ìó ìîæå áóòè äîäàòêîâèì íàïðÿìîì ñïåö³àëü-

íîãî ë³êóâàííÿ, à òàêîæ ïåðâèííî¿ òà âòîðèííî¿

ïðîô³ëàêòèêè ÐÌÇ.
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ÐÅÇÞÌÅ

Âëèÿíèå ìåòàáîëè÷åñêîãî ñèíäðîìà íà

òå÷åíèå ðàêà ìîëî÷íîé æåëåçû

È.Á. Ùåïîòèí, À.Ñ. Çîòîâ, È.È. Ëþáîòà,

Ð.Â. Ëþáîòà

Îáñëåäîâàíî 100 áîëüíûõ â âîçðàñòå îò 27 äî

82 ëåò (ñðåäíèé âîçðàñò 56±12 ëåò), êîòîðûå ïðîõî-

äèëè ëå÷åíèå ïî ïîâîäó ðàêà ìîëî÷íîé æåëåçû

(ÐÌÆ) â êëèíèêå êàôåäðû îíêîëîãèè Íàöèîíàëüíî-

ãî ìåäèöèíñêîãî óíèâåðñèòåòà èìåíè À.À. Áîãîìîëü-

öà íà áàçå õèðóðãè÷åñêîãî îòäåëåíèÿ Êèåâñêîé ãî-

ðîäñêîé îíêîëîãè÷åñêîé áîëüíèöû â 2008 ãîäó. Áîëü-

íûõ ðàçäåëèëè íà äâå ãðóïïû – îïûòíóþ è êîíòðîëü-

íóþ. Â îïûòíóþ ãðóïïó îòíåñëè 64 æåíùèíû, ó êîòî-

ðûõ áûëè âûÿâëåíû ÐÌÆ è ìåòàáîëè÷åñêèé ñèíä-

ðîì (ÌÑ), à â êîíòðîëüíóþ – 36 æåíùèí, áîëüíûõ

ÐÌÆ áåç ÌÑ. Óñòàíîâëåíî, ÷òî íàëè÷èå ÌÑ ó áîëü-

íûõ ÐÌÆ àññîöèèðóåòñÿ ñ íàëè÷èåì ïðîãíîñòè÷åñ-

êè íåáëàãîïðèÿòíûõ ôàêòîðîâ òå÷åíèÿ ïîñëåäíåãî.

Êëþ÷åâûå ñëîâà: ðàê ìîëî÷íîé æåëåçû, ìåòà-

áîëè÷åñêèé ñèíäðîì, ôàêòîðû ïðîãíîçà.

SUMMARY

Metabolic syndrome effect on clinical course of

breast cancer

I. Schepotin, A. Zotov, I. Lyubota, R. Lyubota

A total of 100 patients aged 27 to 82 years (56±12)

who underwent treatment for breast cancer (BC) in cli-

nical of oncology department of the National Medical

University named after AA Bogomolets on the basis of

the surgical department of the Kyiv City Oncology Hos-

pital in 2008. Patients were divided into two groups –

experimental and control. In the experimental group was

the 64 women who have breast cancer diagnosed and

the metabolic syndrome (MS), and in the control group

– 36 women, breast cancer patients without the meta-

bolic syndrome. Found that the presence of MS in pa-

tients associated with bad prognosis of breast cancer.

Key words: breast cancer, metabolic syndrome,

risk factors.
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