
61

ИС СЛЕ ДО ВА НИЕ СПЕ К Т РАЛЬ НЫХ 
ХА РАК ТЕ РИ С ТИК ОР ГА НОВ МА ЛО ГО ТА ЗА 

У ЖЕН ЩИН И ИХ КЛИ НИ ЧЕ С КОЕ ЗНА ЧЕ НИЕ
М.Т. Алек сан д ров, В.М. Зу ев, В.В. Ку куш кин, А.И. Кар се лад зе, А.И. Ищен ко, 

Т.А. Джиб лад зе, Б.Г. Ме т ре ве ли, Т.А. Хо ме ри ки
Пер вый МГМУ им. И.М. Се че но ва

НКЦ ре а би ли та ции жен ско го здо ро вья, ФГУ ЛРЦ МЗ РФ
ФГБУ РОНЦ им. Н.Н. Бло хи на РАМН
Ин сти тут фи зи ки твер до го те ла РАН

Кон так ты: Ми ха ил Ти мо фе е вич Алек сан д ров alex_mt@mail.ru

Цель: Изучение спектральных характеристик органов малого таза женщин для выявления механизмов развития 
опухолей.
Материалы и методы: Для следования использован аппаратно-програмный комплекс «Ин Спектр», в основе 
действия которого положено физическое явление – рамановское рассеяние. Всего исследовано 120 тест-объектов  
верифицированного биопсийного материала.
Результаты: В результате выявлены характерные отличия спектральных характеристик здоровых и опухолевых 
тканей, а также плазмы крови здоровых и больных эндометриозом, злокачественными опухолями органов малого 
таза и беременных с преэклампсией.
Выводы: Сделан вывод о том, методика и аппаратура могут быть использованы для экспресс-диагностики 
опухолей органов малого таза и динамического мониторинга состояния онкологических больных.
Клю че вые сло ва: спе к т раль ные ха рак те ри с ти ки, ор га ны ма ло го та за, рак, опу хо ли, плаз ма кро ви, ра ма нов ское 
рас се я ние.
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Вве де ние
По про гно зам ВОЗ, с 1999 г. по 2020 г. за бо ле ва-

е мость и смерт ность от зло ка че ст вен ных но во об ра-
зо ва ний во всем ми ре воз ра с тут в два ра за: с 10 до 
20 млн но вых слу ча ев и с 6 до 12 млн ре ги с т ри ру е-
мых смер тей. 

В Рос сии в 2004 го ду при рост по ка за те ля за бо-
ле ва е мо с ти зло ка че ст вен ны ми но во об ра зо ва ни я ми 
по срав не нию с пре ды ду щим го дом со ста вил 2,8%, 
по срав не нию с 1994 г. — 12,7%. При этом лишь 
0,7% но вых слу ча ев ра ка ди а гно с ти ро ва ны в ста-
дии in situ, 43,3% — в I–II ста дии, 24,8% — в III ста-
дии, 23,3% — в IV ста дии за бо ле ва ния, ста дия не 
ус та нов ле на в 7,9% на блю де ний. В 2005 г. в Рос сии 
бы ло 2,4 мил ли о на он ко ло ги че с ких боль ных, 
из ко то рых око ло 51% про жи вет ме нее пяти лет 
по сле ус та нов ле ния ди а гно за и на ча ла ле че ния [2].

Осо бый ин те рес пред став ля ет ис сле до ва ние 
ре про дук тив ных ор га нов ма ло го та за жен щин: 
мат ки, шей ки мат ки, яич ни ков и ма точ ных труб, 
ди а гно с ти ка и ле че ние за бо ле ва ний ко то рых пред-
став ля ют со бой важ ную и слож ную кли ни че с кую 
про бле му. 

Ди а гно с ти ка ука зан ных объ ек тов ча с то вы зы-
ва ет за труд не ния, свя зан ные с боль шим ко ли че-
ст вом ана то ми че с ких струк тур в об ла с ти та за, 
из ко то рых мо гут ис хо дить опу хо ле вид ные об ра-
зо ва ния, и боль шим раз но об ра зи ем фак то ров, 
при во дя щих к воз ник но ве нию та ких об ра зо ва ний 
или опу хо лей (функ ци о наль ных, вос па ли тель-
ных, не о пла с ти че с ких, вы зван ных не про хо ди мо-
с тью и т.д.). Опу хо ле вид ные об ра зо ва ния сход но-
го про ис хож де ния ча с то про яв ля ют ся по-раз но му, 
что мо жет вве с ти в за блуж де ние да же очень опыт-
но го кли ни ци с та. По это му воз ни ка ет не об хо ди-
мость в про ве де нии об шир ной диф фе рен ци аль-
ной ди а гно с ти ки объ ем ных об ра зо ва ний, ди а па-
зон ко то рой мож но со кра тить толь ко пу тем вы бо-
ра точ ных, ин фор ма тив ных и це ле на прав лен ных 
ис сле до ва ний и зна ний ис ход но го со сто я ния тка-
ней (ин такт ные тка ни) и ор га нов ма ло го та за как 
объ ек тов срав не ния.

Се го дня ди а гно с ти ка как до б ро ка че ст вен ных, 
так и зло ка че ст вен ных опу хо лей осу ще ств ля ет ся 
в ос нов ном в спе ци а ли зи ро ван ных ЛПУ (ког да ча с то 
уже есть вы ра жен ные при зна ки он ко ло ги че с ко го 
за бо ле ва ния) при по мо щи кли ни че с ких, лу че вых 
(рент ге но ло ги че с ких, уль т ра зву ко вых, ла зер ной 
флю о рес цент ной ди а гно с ти ки с ис поль зо ва ни ем для 
кон тра ст но с ти опу хо ли и ее гра ниц пре па ра тов на 
ос но ве пор фи ри на или его пред ше ст вен ни ков), 
хи ми че с ких, ци то ло ги че с ких, ги с то ло ги че с ких ме то-
дов ис сле до ва ния [5, 7] или про во дит ся ди а гно с ти ка 
с ис поль зо ва ни ем мар ке ров (для от дель ных ви дов 
опу хо лей). Все пе ре чис лен ные ме то ды, не смо т ря на 
вы со кую эф фек тив ность их мо но- или ком плекс но го 
при ме не ния, не яв ля ют ся экс пресс ны ми: в ста дии in 
situ ди а гно с ти ру ют 0,7% опу хо лей, в I–II ста дии 
36–40%, а ос таль ные вы яв ля ют ся на бо лее по зд них 
ста ди ях за бо ле ва ния — как в Рос сии, так и за ру бе-
жом [10]. Имен но по это му не свое вре мен ная ди а гно-
с ти ка до б ро ка че ст вен ных и зло ка че ст вен ных но во-
об ра зо ва ний мо жет при во дить к тя же лым по след ст-
ви ям для боль ной с уг ро зой для ее жиз ни (толь ко 
40% боль ных по сле опе ра ции жи вут до пя ти лет) [9]. 
Ши ро кая рас про ст ра нен ность во всем ми ре и рост 
чис ла до б ро ка че ст вен ных и зло ка че ст вен ных опу хо-
лей ор га нов ма ло го та за обус лов ли ва ют не об хо ди-
мость раз ра бот ки и вне д ре ния вы со ко тех но ло гич-
ных ме то дов ран ней ди а гно с ти ки ра ка (осо бен но на 
эта пе дис пан се ри за ции или пер вич но го ос мо т ра по 
об ра ща е мо с ти) и по иск но вых ме то дов ле че ния, 
ос но ван ных на ис поль зо ва нии по след них до сти же-
ний на уки, тех ни ки и ме ди цин ских тех но ло гий.

Один из та ких пер спек тив ных ме то дов — ме тод 
ла зер ной кон вер си он ной ди а гно с ти ки (его ра ман-
флю о рес цент ная со став ля ю щая) [2].

Цель ис сле до ва ния
Цель ра бо ты — ис сле до ва ние спе к т раль ных 

ха рак те ри с тик ор га нов ма ло го та за жен щин, вы яв-
ле ние ме ха низ мов раз ви тия опу хо лей.

В дан ной ра бо те пу тем од но вре мен но го из ме ре-
ния ра ма нов ско го рас се я ния и сиг на ла лю ми нес-

Таблица 1 

Заболеваемость населения злокачественными новообразованиями по полу и отдельным 
локализациям (выявлено заболеваний у больных с диагнозом, установленным впервые в жизни)

Год 1995 2000 2005 2007 2008

Всего (тыс. человек)

Все злокачественные новообразования (женщины) 206,1 232,3 250,1 259,2 262,5

Рак шейки и тела матки 24,9 27,5 30,2 31,8  
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цен ции на SERS-под лож ках мы по лу чи ли спе к т ры 
зло ка че ст вен ной опу хо ли и здо ро вой тка ни, про-
ана ли зи ро вав ко то рые, мож но най ти ряд ха рак тер-
ных от ли чий.

Для по лу че ния ука зан ных ре зуль та тов бы ли 
по став ле ны сле ду ю щие за да чи:
• со зда ние ап па рат но-про грамм но го ком плек са, 
обес пе чи ва ю ще го экс пресс-ди а гно с ти ку спе к т раль-
ных ха рак те ри с тик тка ней для вы яв ле ния ран них 
при зна ков за бо ле ва ний, а так же воз мож ных пре до-
пу хо ле вых и опу хо ле вых про цес сов;
• со зда ние про грам мы, ко то рая в чис ло вом и гра-
фи че с ком вы ра же нии вы да ет ин те г раль ную ин тен-
сив ность в ис сле ду е мой об ла с ти и сви де тель ст ву ет 
о на ли чии опу хо ли;
• спе к т раль ная ди а гно с ти ка па то ло ги че с ких про-
цес сов раз лич ной ло ка ли за ции;
• па то мор фо ло ги че с кое ис сле до ва ние, по лу чен ное 
при би о псии или в ре зуль та те опе ра ции об раз цов 
тка ней;
• ди на ми че с кий кон троль со сто я ния он ко ло ги че с-
ких боль ных при ми ни маль ных за тра тах вре ме ни 
и средств.

Ме то ды и ма те ри ал ис сле до ва ния
Для ис сле до ва ния ис поль зо вал ся ап па рат но-про-

грамм ный ком плекс «Ин Спектр» и ме тод ла зер ной 

кон вер си он ной ди а гно с ти ки (ЛКД) (ра ма нов ская 
и флю о рес цент ная со став ля ю щие). Ра ма нов ское 
(не упру гое) рас се я ние све та обус лов ле но не упру ги ми 
столк но ве ни я ми све то вых кван тов (фо то нов) с ней т-
раль ны ми воз буж де ни я ми ис сле ду е мо го ве ще ст ва. 
При та ком столк но ве нии спектр ра ма нов ско го рас се я-
ния ор га ни че с ких мо ле кул со сто ит из ли ний, со от вет-
ст ву ю щих де фор ма ци он ным и ва лент ным ко ле ба ни-
ям хи ми че с ких свя зей уг ле ро да с дру ги ми эле мен та-
ми, как пра ви ло, во до ро дом, кис ло ро дом и азо том, 
а так же ха рак те ри с ти че с ким ко ле ба ни ям раз лич ных 
функ ци о наль ных групп (ги д ро ксиль ной -OH, ами но-
груп пы -NH2 и т.д.). По сколь ку в ор га ни че с ких мо ле-
ку лах боль шое ко ли че ст во вра ща тель ных и ко ле ба-
тель ных сте пе ней сво бо ды, все они про яв ля ют ся 
в спе к т ре ра ма нов ско го рас се я ния све та в ви де на бо ра 
ли ний, каж дая из ко то рых ха рак те ри зу ет ся ин ди ви ду-
аль ным спе к т раль ным по ло же ни ем и от но си тель ной 
ин тен сив но с тью. Имен но этот на бор спе к т раль ных 
ха рак те ри с тик да ет воз мож ность го во рить о ра ма нов-
ском «от пе чат ке» паль цев ор га ни че с кой мо ле ку лы 
и поз во ля ет про во дить ана лиз ве ществ, а так же рас-
ши ф ро вы вать со став сме сей мно гих ве ществ.

Та ким об ра зом, из на бо ра воз буж ден ных со сто-
я ний, из ме рен ных по спе к т ру рас се ян но го све та, 
мож но сде лать за клю че ние о при ро де мо ле кул, 
из ко то рых со сто ит ис сле ду е мое ве ще ст во.

Рис. 1. На рисунке изображены спектры интактных тканей — тела матки, яичника, маточной трубы и шейки матки
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Кро ме то го, по ха рак те ру лю ми нес цен ции 
мож но оп ре де лить, яв ля ет ся ли ис сле ду е мая ткань 
опу хо ле вой (зло ка че ст вен ной) или ин такт ной 
(здо ро вой).

Все го ис сле до ва но 120 тест-объ ек тов ве ри фи-
ци ро ван но го (ги с то ло га ми) би о псий но го ма те ри а ла 
(ла бо ра то рия па то мор фо ло гии ФГБУ РОНЦ 
им. Н.Н. Бло хи на РАМН, за ве ду ю щий проф. 
А.И. Кар се лад зе.). Для улуч ше ния ре зуль та та ис сле-
до ва ний (по вы ше ние чув ст ви тель но с ти ме то да) 
при ме ня ли SERS-под лож ки, ко то рые поз во ля ют 
уве ли чить сиг нал ра ма нов ско го рас се я ния в сот ни 
ты сяч раз. В этом слу чае для ис сле до ва ния:
1) про из во ди ли от пе ча ток ис сле ду е мо го би о псий-
но го ма те ри а ла на под лож ку;
2) до жи да лись вы сы ха ния;
3) ста ви ли под лож ку в фо кус ла зер но го из лу че ния 
и дви га ли ла зер ное пят но в об ласть вы сох ше го 
ис сле ду е мо го ве ще ст ва;
4) вы став ля ли оп ре де лен ную мощ ность, что бы с «пу с-
той» под лож ки не бы ло спе к т ра са мой под лож ки;
5) на кап ли ва ли и ус ред ня ли из ме ре ния (до сот ни 
спе к т ров) за не сколь ко се кунд, что бы по лу чил ся 
глад кий спектр;
6) про во ди ли ана лиз и ин тер пре та цию ре зуль та тов 
ис сле до ва ния.

В от дель ном ис сле до ва нии при изу че нии ди а па-
зо на при ме не ния раз ра ба ты ва е мой ме то ди ки изу ча-

ли ра ман-флю о рес цент ные спе к т ры плаз мы кро ви 
до но ров (40 чел.), боль ных эн до ме т ри о зом, бе ре-
мен ных с пре эк ламп си ей (19 чел.) и здо ро вых 
спорт с ме нов (12 чел.).

Ре зуль та ты пред став ле ны в ви де таб лиц и гра-
фи ков.

Ре зуль та ты ис сле до ва ния
В ре зуль та те вы яв ле ны ха рак тер ные от ли чия 

спе к т раль ных ха рак те ри с тик здо ро вых и опу хо ле-
вых тка ней, а так же плаз мы кро ви здо ро вых 
и боль ных эн до ме т ри о зом, зло ка че ст вен ны ми опу-
хо ля ми ор га нов ма ло го та за и бе ре мен ных с пре-
эк ламп си ей.

При ве де ны ра ман-лю ми нес цент ные спе к т ры 
раз ных ти пов опу хо ле вых до б ро ка че ст вен ных 
и зло ка че ст вен ных, а так же ин такт ных тка ней 
ор га нов ма ло го та за у жен щин. Для вы яв ле ния 
от ли чий в спе к т рах опу хо ле вых и ин такт ных тка-
ней не об хо ди мо пра виль но про во дить нор ми ров ку 
ин тен сив но с ти (что бы от но си тель ная ин тен сив-
ность не за ви се ла от па ра ме т ров ус та нов ки). Что-
бы из ба вить ся от всех чу же род ных фак то ров, 
ин тен сив ность лю ми нес цен ции (или ра ма нов ской 
ли нии) де ли ли на ка кую-ни будь ин тен сив ность, 
ко то рая так же за ви сит от всех этих фак то ров-по-
мех. Та кой нор ми ро воч ной ин тен сив но с тью, ко то-
рая сто ит в зна ме на те ле, мо жет быть ин тен сив-

Рис. 2. На рисунке изображены спектры раковых тканей — тела матки, яичника, маточной трубы и шейки матки
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ность рас се ян ной ла зер ной ком по нен ты или ин тен-
сив ность ра ма нов ской ли нии во ды, ко то рая со дер-
жит ся в ис сле ду е мом объ ек те. Ни же пред став ле ны 
по лу чен ные дан ные.

Сна ча ла при ве дем спе к т ры ин такт ных тка ней. 
На ри сун ке 2 изо б ра же ны спе к т ры тка ней зло-

ка че ст вен ных опу хо лей — те ла мат ки, яич ни ка, 
ма точ ной тру бы и шей ки мат ки.

По сня тым спе к т рам ин такт ных и опу хо ле вых 
тка ней мож но сде лать сле ду ю щие за клю че ния:

1. Спе к т ры ин такт ных тка ней име ют по хо-
жую дву гор бую фор му (во всех ис сле до ван ных 
тка нях — не спе ци фи че с кий ин ди ка тор от сут-
ст вия па то ло гии). Не за ви си мо от раз но вид но с ти 
тка ни и точ ки, в ко то рой мы сни ма ем спектр, мы 
все гда ви дим дву гор бую лю ми нес цен цию. Фор ма 
спе к т ров — по доб ная, го мо те тич ная и от ра за к ра зу 
вос про из во дит ся. Из ме ня ет ся ин тен сив ность пи ков 
лю ми нес цен ции в за ви си мо с ти от точ ки и тка ни, 
но по ло же ние пи ков все гда ос та ет ся на том же ме с-
те — есть пик на 565 нм и пик на 595 нм. По лу ши-
ри на пер во го пи ка (с мак си му мом на 565 нм) — 

16–22 нм, по лу ши ри на вто ро го пи ка (с мак си му мом 
на 595 нм) — 32–40 нм.

2. Спе к т ры зло ка че ст вен ных опу хо лей от ли-
ча ют ся друг от дру га (по фор ме лю ми нес цен ции) 
в за ви си мо с ти от тка ни и точ ки, в ко то рой 
за пи сы ва ют ся спе к т ры. Это, воз мож но, объ яс ня-
ет ся тем, что мы ви дим лю ми нес цен цию ка ких-ни-
будь бак те рий или ве ществ, кон цен т ра ция и со став 
ко то рых раз лич ны на раз ных ста ди ях раз ви тия 
он ко ло гии. Из-за это го, воз мож но, пик лю ми нес-
цен ции сме ща ет ся впра во или вле во (в за ви си мо с-
ти от тка ни и ста дии раз ви тия опу хо ли). В от ли чие 
от спе к т ров здо ро вых тка ней, опу хо ле вые спе к т ры 
ха рак те ри зу ют ся ку по ло об раз ной «од но гор бой» 
лю ми нес цен ци ей, сте пень вы ра жен но с ти ко то рой 
мо жет так же ва рь и ро вать ся. Пи ки лю ми нес цен ции 
зло ка че ст вен ных опу хо лей об на ру жи ва ют ся на 
дли нах волн — 560 нм, 580 нм и 600 нм. По лу ши-
ри ны лю ми нес цен ции силь но от ли ча ют ся друг от 
дру га в за ви си мо с ти от точ ки из ме ре ния и ви да тка-
ни и во всех слу ча ях су ще ст вен но от ли ча ют ся от 
ин такт ных тка ней.

Рис. 3. Здесь построены спектры:
1) здоровой ткани яичника (два красных спектра) с локальными максимумами люминесценции на длинах волн — 565 нм 
и 595 нм и локальным минимумом на 577 нм;
2) раковой ткани яичника (три синих спектра). Синие спектры сильно отличаются друг от друга, как по форме, так и 
по интенсивности, что говорит о неоднородности раковой ткани — иногда мы попадаем на сгустки раковых клеток, а 
иногда на участки интактной ткани (средний синий спектр). У среднего синего спектра локальные максимумы и мини-
мумы в тех же местах, что и у здоровой ткани
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3. Спе к т ры зло ка че ст вен ных опу хо лей ино-
гда име ют дву гор бую лю ми нес цен цию (рис. 3), 
сход ную с лю ми нес цен ци ей здо ро вой тка ни. Это 
оз на ча ет, что при за пи си спе к т ра мы вста ли ла зе-
ром на здо ро вую об ласть в опу хо ле вой тка ни. Та кие 
спе к т ры дей ст ви тель но долж ны ино гда быть по то-
му, что в опу хо ле вой тка ни мо гут по па дать ся здо ро-
вые кле точ ные струк ту ры, раз мер ко то рых со из ме-
рим с раз ме ром ла зер но го пуч ка (мы мо жет по па-
дать то на об ла с ти здо ро вых кле ток, то на об ла с ти 
опу хо ле вых кле ток). 

По ра ма нов ским ли ни ям в дан ном слу чае от ли-
чать тка ни меж ду со бой не по лу ча ет ся. Это обос но-
ва но тем, что ра ма нов ские пи ки у раз ных тка ней 
на хо дят ся в оди на ко вых ме с тах, но име ют в раз ных 
точ ках этих тка ней раз ные ин тен сив но с ти — это 
сви де тель ст ву ет о раз ной кон цен т ра ции ве ществ 
в тка ни в раз ных точ ках. Это и по нят но, так как ис хо-
дя из един ст ва мор фо ме т ри че с ко го и би о хи ми че с ко-
го стро е ния од но тип ных тка ней, мы не долж ны 
ви деть раз ли чия в спе к т рах ра ма нов ско го рас се я ния. 
Од на ко ес ли в тка ни бу дет на кап ли вать ся ка кое-то 
спе ци фич ное ве ще ст во и (или) кле точ ные струк ту-
ры, то по из ме не нию ра ма нов ско го спе к т ра мы смо-
жем ска зать, что это за ве ще ст во, и оп ре де лить его 
кон цен т ра цию. И тем са мым в еще боль шей сте пе ни 
по вы сить спе ци фич ность и чув ст ви тель ность раз ра-
ба ты ва е мой ди а гно с ти че с кой тех но ло гии.

Те перь об су дим спе к т ры лю ми нес цен ции (ши ро-
кий про филь спе к т ра). Раз ли чия в спе к т рах лю ми-
нес цен ции для здо ро вой тка ни и при па то ло гии 
от чет ли во и од но знач но вы яв ля ют ся. Спектр здо ро-
вой тка ни все гда име ет дву гор бую фор му лю ми нес-
цен ции, а спе к т ры опу хо ле вой тка ни до сто вер но 
и силь но от ли ча ют ся (при этом встре ча ют ся и уча-
ст ки ин такт ной тка ни вну т ри опу хо ле вой, что со от-
вет ст ву ет дан ным ги с то ло ги че с ко го ис сле до ва ния) 
и не по хо жи друг на дру га. Ос но вы ва ясь на этом, 
мож но пред ло жить про грамм ную ме то ди ку, ко то рая 
поз во лит от ли чать опу хо ле вые тка ни от ин такт ных 
тка ней (на ос но ве со зда ния со от вет ст ву ю щей ба зы 
дан ных). Для пра виль но го про ве де ния ис сле до ва-
ний и по ста нов ки адек ват но го ди а гно за не об хо ди ма 
пра виль ная нор ми ров ка, про бо под го тов ка и еди но-
об ра зие из ме ре ний. 

Ис сле до ван ные спе к т ры плаз мы 
кро ви до но ров и па ци ен тов
Из пред став лен но го ри сун ка сле ду ет, что ра ман-

флю о рес цент ные спе к т ры до но ров, здо ро вых спорт-
с ме нов, боль ных с эн до ме т ри о зом и бе ре мен ных 
с пре эк ламп си ей име ют су ще ст вен ные ха рак тер ные 
от ли чия, по это му рас сма т ри ва е мая ме то ди ка и ап па-
ра ту ра мо гут быть ис поль зо ва ны как для ис сле до ва-
ния раз лич ных тка ней ор га нов ма ло го та за у жен-
щин, так и би о ло ги че с ких жид ко с тей че ло ве ка.

Рис. 4. Спектры плазмы крови здоровых доноров, больных эндометриозом, и беременных с преэклампсией
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Об суж де ние
Та ким об ра зом, бы ла про ве де на ра бо та по ис сле-

до ва нию спе к т раль ных ха рак те ри с тик ор га нов 
ма ло го та за жен щин, ко то рая поз во ли ла вы явить 
ряд ха рак тер ных осо бен но с тей, от ли ча ю щих опу-
хо ле вую ткань от тка ни в нор ме, пу тем ана ли за 
ра ма нов ско го из лу че ния и лю ми нес цен ции.

Вы во ды
На ос но ве по лу чен ных ре зуль та тов бы ли сде ла-

ны сле ду ю щие вы во ды:
• Фор ма лю ми нес цен ции ис сле ду е мой тка ни 

го во рит о ее со сто я нии: нор ма («дву гор бость») 
или рак («од но гор бость»/ку по ло об раз ная фор ма, 
на ли чие в ком би на ции спе к т ров спе к т ров ин такт-
ных тка ней). Од на ко сте пень вы ра жен но с ти фор-
мы мо жет ва рь и ро вать. Кро ме то го, у ин такт ной 
тка ни пи ки ак тив но с ти лю ми нес цен ции по сто ян-
ны, а по лу ши ри на «гор бов» име ет оп ре де лен ную 
ве ли чи ну.

• Фор ма лю ми нес цен ции опу хо ле вой тка ни 
мо жет так же быть «дву гор бой», что оз на ча ет, что 
для ис сле до ва ния вы бра на точ ка, со от вет ст ву ю щая 

здо ро вой тка ни сре ди опу хо ле вой. По это му для 
точ но го по лу че ния дан ных важ но про ве с ти ис сле-
до ва ние в не сколь ких точ ках. А при ска ни ро ва нии 
тка ни мож но по лу чить оце ноч ную кон цен т ра цию 
зло ка че ст вен ных и ин такт ных кле ток в тка ни.

• Раз лич ные пи ки, ши ри на, фор ма од но гор бой 
лю ми нес цен ции ука зы ва ют на ряд фак то ров, по вли-
яв ших на раз ви тие опу хо ли. К ним от но сит ся воз-
раст опу хо ли, ха рак тер раз ви тия, ско рость рас про-
ст ра не ния и т.д. 

Ме то ди ка и ап па ра ту ра мо гут быть ис поль зо ва-
ны для экс пресс-ди а гно с ти ки опу хо лей ор га нов 
ма ло го та за и ди на ми че с ко го мо ни то рин га со сто я-
ния он ко ло ги че с ких боль ных.

В даль ней шем пла ни ру ет ся усо вер шен ст во ва-
ние тех но ло гии, поз во ля ю щей бо лее точ но ди а гно-
с ти ро вать тка ни, воз мож но, да же бес кон такт ным 
пу тем, а так же по лу че ние све де ний о воз ра с те опу-
хо ли, ха рак те ре раз ви тия, ско ро сти рас про ст ра не-
ния и вы бо ре средств борь бы (сво е вре мен ная про-
фи лак ти ка и ран няя ди а гно с ти ка), на прав лен ных на 
пре дот вра ще ние воз ник но ве ния и раз ви тия зло ка-
че ст вен ных но во об ра зо ва ний в це лом. 
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