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Введение. В Российской Федерации заболеваемость раком шейки матки (РШМ) находится на достаточно высоком уровне – 14 случаев на 100 тыс. взрослого женского населения, для сравнения в США этот показатель составляет 9 случаев на 100 тыс. Во всём мире РШМ удерживает второе место в структуре смертности от онкологических заболеваний женщин репродуктивного возраста. Ежегодно в России впервые выявляется около 12-13 тысяч случаев заболевания РШМ, 8 тысяч женщин умирает от этого заболевания. В Крыму по данным канцер регистра КРУ "ОКД" РШМ занимает второе место среди онкологических заболеваний и составляет 15,7 на 100 тыс. населения. В структуре смертности от всех опухолей среди женщин РШМ занимает третье место. В связи с недоступностью скрининга и лечебных программ смертность в развивающихся странах в 10 раз выше по сравнению с развитыми странами.

Цель. Изучениеэффективностихирургического (ХМ), лучевого (ЛТ), комбинированного (КМ) методовлечениябольных РШМ категорииT1-2 N0 M0. 

Материалы и методы. Клиническому анализу подвергнуты 92 пациентки РШМ в возрасте 23 - 88 лет, которым в 2008 г. проводилось лечение в клинике онкологии имени В.М. Ефетова. Для Iа стадии РШМ ХМ леченияприменен у 6 больных, ЛТ - у 5 пациенток, для Ib стадии 10 пациенткам произведено КМ (химиотерапия и лучевая терапия), ЛТ у 5 больных, ХМ у 3. При Iа – b стадии ЛТ проводилась в связи с невозможностью применения ХМ лечения из-за возраста пациенток, сопутствующей экстрагенитальной патологии и тяжести состояния. Для больных IIa и IIb стадии превалировали ЛТ и КМ лечения – у 48 и 13 больных соответственно, ХМ у двух пациенток. Анализ результатов выживаемости (общей и безрецидивной) проводился с помощью статистических стандартных программ ExcelMicrosoftOffice 2007, StatisticaforWindows v.6.0. Пациенты стратифицированы на группы по возрасту, стадии, гистологическому типу опухоли, виду лечения. 

Результаты исследований. Максимальный уровень заболеваемости РШМ наблюдался в группе женщин 47 до 56 лет (26%). Гистологически преобладал плоскоклеточный рак (82,6%), аденокарцинома выявлена в 16,3% случаев, диморфный рак в 1,1%. При проведении лучевой терапии при I стадии РШМ общая 5-летняя выживаемость составила 100% больных, при хирургическом лечении – 100%,при комбинированном лечении – 100%. При II стадии общая 5-летняя выживаемость составила 79.3%, 100%, 97.4% соответственно. Несмотря на проведенное лечение 15,2% больных погибают от прогрессирования основного заболевания. Рецидивы первичной опухоли выявлены у двух пациенток (IIb) - 4,2%, которым проводилось лучевое лечении. 

Выводы. Результаты лечения I и IIa стадия демонстрируют эффективность как хирургического, так и лучевого метода лечения. Для IIb стадии показатели общей и безрецидивной выживаемости лучше при комбинированном лечении. 
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