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Резюме. Ушбу илмий мақола молекуляр генетик диагностикага эътибор қаратган ҳолда, тухумдоннинг 

хавфли ўсмаларида васкуляризация жараёнини ўрганишга бағишланган. Мақолада ўсмаларнинг ривожланишида 

ва даволаш натижаларини башорат қилишда васкуляризациянинг аҳамияти кўриб чиқилган. Шунингдек, 

мақолада тухумдон ўсмаларида васкуляризациянинг асосий жиҳатлари ва молекуляр генетик диагностиканинг 

замонавий усуллари уларнинг клиник амалиётдаги роли нуқтаи назаридан муҳокама қилинган. 

Калит сўзлар: васкуляризация, тухумдоннинг хавфли ўсмалари, молекуляр генетик диагностика, 

ангиогенез, биомаркерлар. 

 

Abstract. This scientific review article is devoted to the study of vascularization in malignant ovarian tumors with 

an emphasis on molecular genetic diagnosis. The article discusses the importance of vascularization in tumor progression 

and predicting treatment outcomes. The main aspects of vascularization in ovarian tumors and modern methods of molec-

ular genetic diagnosis are discussed from the point of view of their role in clinical practice. 
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Введение. Васкуляризация опухолей яичников 

включает в себя множество процессов, таких как ан-

гиогенез, васкулогенез и васкулогенная мимикрия 

(VM). Ангиогенез представляет собой образование 

новых сосудов из уже существующих, в основном 

управляемое сигналингом VEGF/VEGFR. С другой 

стороны, васкулогенез формирует новые сосуды из 

эндотелиальных клеток-предшественников, создавая 

аномальную сосудистую сеть. Кроме того, VM — это 

механизм, при котором агрессивные опухолевые клет-

ки образуют сосудоподобные структуры, имитирую-

щие функцию сосудов и способствующие перфузии 

опухолей. В совокупности эти процессы способствуют 

васкуляризации опухоли, обеспечивая её необходимы-

ми питательными веществами и кислородом для роста, 

метастазирования и выживания [5,16]. 

Понимание этих механизмов крайне важно для 

разработки эффективной антиангиогенной терапии и 

таргетного лечения рака яичников. 

Злокачественные опухоли яичников включают 

множество редких злокачественных новообразований, 

включая опухоли половых клеток, стромальные опухо-

ли половых связок и эпителиальные опухоли, такие как 

муцинозная карцинома и светлоклеточная карцинома 

[4,22]. Эти опухоли представляют собой серьезные 

проблемы из-за их низкой распространенности и раз-

нообразного происхождения из разных клеток-

предшественников яичников [26]. Опухоли половых 

клеток, составляющие 3—5% злокачественных ново-

образований яичников, поражают в основном молодых 

женщин и обладают высокой химиочувствительно-

стью, что приводит к благоприятным показателям дол-

госрочной выживаемости при хирургическом вмеша-

тельстве и химиотерапии [8]. Исследования подчерки-

вают важность ранней диагностики, поскольку боль-

шинство случаев диагностируется поздно, что способ-

ствует высокой смертности от злокачественных опухо-

лей яичников [2]. 

Васкуляризация играет решающую роль в росте 

опухолей, обеспечивая их питательными веществами и 

кислородом, а также создавая пути для распростране-

ния раковых клеток в другие органы и ткани. Изучение 

механизмов ангиогенеза и выявление специфических 

молекулярных маркеров, связанных с васкуляризаци-

ей, открывает новые возможности для разработки тар-

гетных терапий и улучшения прогноза пациентов [37]. 

В последние годы молекулярно-генетическая 

диагностика стала одним из ведущих методов изуче-
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ния васкуляризации в злокачественных опухолях. Тех-

нологии, такие как секвенирование ДНК и РНК, поли-

меразная цепная реакция (ПЦР) и жидкостная биопсия, 

позволяют детально исследовать генетические и моле-

кулярные особенности опухолей, что способствует 

выявлению новых биомаркеров и потенциальных те-

рапевтических целей [38]. 

Таким образом, изучение васкуляризации в зло-

качественных опухолях яичника с использованием 

молекулярно-генетической диагностики является акту-

альной задачей современной онкологии. Это направле-

ние исследований не только способствует углублению 

наших знаний о патогенезе опухолей, но и открывает 

перспективы для разработки новых подходов к лече-

нию и улучшению выживаемости пациентов.  

Васкуляризация, процесс образования новых 

кровеносных сосудов, имеет решающее значение в 

развитии и прогрессировании злокачественных ново-

образований яичников [32]. Она позволяет опухолям 

преодолевать дефицит питательных веществ и кисло-

рода, способствуя росту и метастазированию. Важ-

ность изучения васкуляризации при злокачественных 

опухолях яичников заключается в нескольких ключе-

вых аспектах. Во-первых, васкуляризация влияет на 

прогрессирование опухоли и метастазирование, обес-

печивая необходимые питательные вещества и созда-

вая пути распространения опухолевых клеток. Во-

вторых, это имеет прогностическое значение, посколь-

ку высокая степень васкуляризации указывает на более 

агрессивное течение заболевания и худший прогноз. 

Эта информация может быть использована для оценки 

риска рецидива и общей выживаемости пациентов. В-

третьих, понимание ангиогенеза позволяет разрабаты-

вать таргетные методы лечения, такие как антиангио-

генные препараты, которые могут ингибировать обра-

зование новых сосудов и улучшать результаты лечения 

[33].  

Идентификация молекулярных маркеров васку-

ляризации также способствует персонализированной 

медицине и индивидуальным схемам терапии. Нако-

нец, изучение васкуляризации помогает в ранней диаг-

ностике и мониторинге лечения, что приводит к более 

эффективному вмешательству. Таким образом, изуче-

ние васкуляризации при злокачественных опухолях 

яичников имеет существенное значение для понимания 

биологии опухоли, улучшения диагностики и прогно-

за, а также разработки новых методов лечения для по-

вышения выживаемости и качества жизни пациентов. 

Влияние васкуляризации на прогрессирова-

ние опухолей и прогноз пациентов. Васкуляризация 

играет решающую роль в прогрессировании опухоли, 

влияя на различные аспекты развития опухоли. Иссле-

дования показали, что уровни васкуляризации опухоли 

значительно влияют на рост опухоли и метастазирова-

ние. Снижение васкуляризации связано с ингибирова-

нием роста и прогрессирования опухоли, что подчер-

кивает важность образования кровеносных сосудов в 

опухолях [27]. Нарушения сосудистой сети опухоли, 

такие как гипоксия и низкий уровень pH, создают вра-

ждебную микросреду, способствующую прогрессиро-

ванию опухоли, метастазированию и устойчивости к 

лечению [10]. Кроме того, плотность сосудистых сосу-

дов в опухолях была связана с прогностической зна-

чимостью у пациентов с раком простаты, при этом 

низкая плотность сосудистых сосудов коррелирует с 

более агрессивным фенотипом опухоли и ухудшением 

исходов [15]. В целом васкуляризация не только под-

держивает рост опухоли, но и влияет на эффективность 

лечения и результаты лечения пациентов. 

Методы диагностики. Молекулярно-

генетическая диагностика васкуляризации при злока-

чественных опухолях яичников предполагает исполь-

зование различных методов для анализа генетических 

и молекулярных маркеров, связанных с ангиогенезом 

[39].  

Исследования показали, что опухолевые сосу-

дистые клетки при раке яичников имеют особый про-

филь экспрессии генов по сравнению с нормальной 

сосудистой сетью яичников [24]. Кроме того, агрес-

сивные клетки рака яичников проявляют васкулоген-

ную мимикрию, образуя независимые от эндотелиаль-

ных клеток сосудистые сети, экспрессирующие мат-

риксные металлопротеиназы и маркеры сосудистых 

клеток [25]. Кроме того, паттерн экспрессии генов, 

связанных с ангиогенезом (ARG) при раке яичников, 

можно использовать для классификации пациентов на 

различные прогностические кластеры на основе экс-

прессии генов, уровней инфильтрации иммунных кле-

ток и общего прогноза [6].  

Понимание молекулярных механизмов, лежа-

щих в основе васкуляризации опухолей яичников, име-

ет решающее значение для разработки таргетной тера-

пии и персонализированных стратегий лечения. Эти 

методы включают секвенирование ДНК и РНК, поли-

меразную цепную реакцию (ПЦР), иммуногистохимию 

(ИГХ) и жидкостную биопсию. Секвенирование всего 

генома (WGS) и секвенирование экзома (WES) позво-

ляют исследовать генетические варианты, связанные с 

ангиогенезом. Секвенирование РНК (RNA-seq) выяв-

ляет изменения в экспрессии генов. Количественная 

ПЦР (qPCR) и цифровая ПЦР (dPCR) позволяют коли-

чественно определять уровни экспрессии генов и вы-

являть генетические аномалии [36]. Иммуногистохи-

мический анализ (IHC) анализирует срезы тканей для 

визуализации и оценки экспрессии белков-маркеров 

ангиогенеза. При жидкостной биопсии анализируются 

свободные циркулирующие ДНК и РНК, а также со-

держание экзосом для косвенной оценки генетических 

и молекулярных изменений в опухоли. Совместное 

использование этих методов позволяет провести ком-

плексную оценку васкуляризации и выявить потенци-

альные биомаркеры для диагностики, прогноза и мо-

ниторинга лечения [29]. 

Иммуногистохимический метод диагностики 

васкуляризации. Гистологический анализ и иммуно-

гистохимия действительно являются традиционными, 

но важными методами диагностики и изучения васку-

ляризации злокачественных опухолей яичников. Эти 

методы позволяют получить ценную информацию о 

степени васкуляризации опухоли и помогают диффе-

ренцировать доброкачественные и злокачественные 

опухоли [17] [9]. Гистопатологическое исследование, 

включая окрашивание гематоксилин-эозином, помога-

ет выявить такие специфические признаки, как тельца 

псаммомы в тканях рака яичников, указывающие на 

присутствие солей фосфата кальция [20].  Им-

муногистохимия играет важную роль в качестве заме-

нителя молекулярного анализа, в частности при клас-
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сификации карцином яичников, предлагая экономич-

ный и простой в использовании метод диагностики 

[12]. Кроме того, было доказано, что автоматизирован-

ные иммуногистохимические методы оценки более 

надежны и точны, чем ручная оценка, что повышает 

воспроизводимость, необходимую для клинического 

применения [23]. Эти комбинированные методы спо-

собствуют лучшему пониманию злокачественных но-

вообразований яичников и играют важную роль в раз-

работке стратегий лечения и улучшении результатов 

лечения пациентов. Гистологический анализ включает 

в себя изучение тонких срезов ткани под оптическим 

микроскопом для оценки структуры опухоли, архитек-

туры и признаков ангиогенеза. С другой стороны, им-

муногистохимия использует антитела для обнаружения 

и локализации специфических белковых маркеров, 

связанных с ангиогенезом. Оценивая экспрессию фак-

торов роста и эндотелиальных маркеров, таких как 

VEGF, anti - CD31, CD31 и CD34, эти методы позво-

ляют оценить степень васкуляризации и активность 

ангиогенеза в опухолевой ткани [35]. Эти традицион-

ные методы предоставляют ценную информацию о 

морфологических и белковых характеристиках опухо-

ли, помогая выявлять ангиогенез и биомаркеры, свя-

занные с васкуляризацией.  

Эта информация имеет решающее значение для 

прогнозирования и разработки соответствующих тера-

певтических стратегий. 

Обзор основных биомаркеров васкуляриза-

ции. В этом тексте рассматриваются несколько ключе-

вых биомаркеров, которые играют важную роль в ан-

гиогенезе опухоли и могут быть использованы для 

оценки степени васкуляризации опухоли, прогнозиро-

вания прогрессирования заболевания и принятия ре-

шений о лечении пациентов со злокачественными опу-

холями яичников. 

Ключевые биомаркеры ангиогенеза опухолей 

яичников включают VEGF, Ang-2, PKM2, ESM1, 

CXCL13, TPCN2, PTPRD, FOXO1, ELK3, miR-484, 

VEGFB, остеопонтин, фоллистатин, HGF, PDGF-

AB/BB, лептин, CA125 и HE4. Эти биомаркеры играют 

важную роль в прогнозировании ответа на лечение, 

общей выживаемости и прогноза у пациентов с раком 

яичников [7,11,13,28,29,]. Например, экспрессия miR-

484 связана с большей выживаемостью, в то время как 

miR-484 в сочетании с VEGFB позволяет идентифици-

ровать пациентов, получающих наибольшую пользу от 

лечения бевацизумабом. Остеопонтин при использова-

нии в мультимаркерных моделях или в сочетании с 

CA125 и HE4 позволяет различать злокачественные и 

доброкачественные опухоли яичников, что позволяет 

предположить, что он может стать ценным биомарке-

ром при скрининге и диагностике рака яичников. Эти 

биомаркеры позволяют получить представление о пер-

сонализированном прогностическом мониторинге и 

принятии клинических решений при лечении рака 

яичников. 

Биомаркеры васкуляризации находят различное 

применение в клинической практике в отношении опу-

холей яичников [28]. Во-первых, они могут помочь в 

диагностике злокачественных опухолей яичников пу-

тем определения уровней таких биомаркеров, как 

VEGF, CD31 и CD34. Высокие уровни этих биомарке-

ров могут указывать на наличие опухоли и ее агрес-

сивность.  

Эти биомаркеры также могут предсказывать 

прогрессирование заболевания, поскольку высокие 

уровни VEGF и других биомаркеров связаны с более 

агрессивными опухолями и худшим прогнозом. Кроме 

того, они могут быть использованы для оценки эффек-

тивности терапии, ингибирующей ангиогенез, путем 

мониторинга изменений уровней биомаркеров до и 

после лечения [18].  

Регулярный мониторинг уровней биомаркеров 

может помочь отследить динамику заболевания и вы-

явить прогрессирование или рецидив заболевания. 

Кроме того, высокие уровни биомаркеров могут ука-

зывать на потенциальные мишени для терапии, что 

побуждает к использованию анти-VEGF-терапии для 

ингибирования ангиогенеза и замедления роста опухо-

ли [19].  

В целом, использование биомаркеров васкуля-

ризации индивидуализирует подход к диагностике, 

лечению и мониторингу злокачественных новообразо-

ваний яичников, что потенциально может привести к 

улучшению результатов лечения и выживаемости па-

циентов. 

Всестороннее понимание сложных механизмов, 

лежащих в основе ангиогенеза, в сочетании с примене-

нием молекулярно-генетических методик для оценки 

васкуляризации открывает многообещающие возмож-

ности для раннего выявления заболеваний, прогнози-

рования и разработки более эффективных схем лече-

ния, адаптированных к злокачественным новообразо-

ваниям яичников. 

Перспективы развития: новые подходы и 

технологии. Жидкостная биопсия, новый метод отбо-

ра проб опухолевых компонентов периферического 

кровообращения, таких как циркулирующая опухоле-

вая ДНК (ктДНК), циркулирующие опухолевые клетки 

(CTC), бесклеточная РНК (cfRNA) и экзосомы, зареко-

мендовал себя в улучшении клинического лечения ра-

ка яичников (OC) за счет улучшения ранней диагно-

стики, прогнозирования прогноза, выявления рециди-

вов и мониторинга ответа на лечение [3] [21] [31]. Не-

инвазивный характер жидкостной биопсии позволяет 

проводить серийный отбор проб и продольный мони-

торинг динамических изменений опухоли с течением 

времени, что позволяет получить ценную информацию 

о внутриопухолевой и межопухолевой гетерогенности, 

пространственной и временной эволюции опухоли, а 

также принять решение о выборе подходящей таргет-

ной терапии. Недавние исследования продемонстриро-

вали полезность жидкостной биопсии для дифферен-

циации доброкачественных и злокачественных образо-

ваний органов малого таза с впечатляющей точностью 

и продемонстрировали ее потенциал в качестве мощ-

ного диагностического метода при ОЗ [1]. Необходимы 

дальнейшие исследования и сбор данных, чтобы под-

твердить роль жидкостной биопсии в повседневной 

клинической практике лечения злокачественных опу-

холей яичников. 

Жидкостная биопсия предоставляет информа-

цию о прогрессировании опухоли, терапевтических 

целях и механизмах резистентности к терапии в режи-

ме реального времени с помощью простого анализа 

периферической крови, что является ценной альтерна-
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тивой традиционной биопсии тканей. Несмотря на 

свои преимущества, жидкостная биопсия не полностью 

устраняет необходимость в диагностике тканей, а до-

полняет ее, позволяя проводить последовательный от-

бор проб для молекулярного тестирования, тем самым 

революционизируя генотипирование рака и лечение 

пациентов [34]. Его можно использовать для монито-

ринга динамики заболевания, выявления генетических 

маркеров и оценки эффективности лечения. Передовые 

методы анализа данных, такие как машинное обучение 

и искусственный интеллект, позволяют обрабатывать 

большие объемы исследовательских данных и выяв-

лять скрытые закономерности, связанные с заболева-

ниями яичников, что позволяет более точно прогнози-

ровать исходы и разрабатывать индивидуальные тера-

певтические стратегии [30]. Текущие исследования в 

области ангиогенеза способствуют разработке новых 

антиангиогенных препаратов, которые могут быть бо-

лее эффективными и менее токсичными, улучшая ре-

зультаты лечения злокачественных новообразований 

яичников.  

Достижения в области технологий визуализации 

позволяют лучше визуализировать ангиогенез и струк-

туру опухоли, улучшая диагностику, стадирование 

заболевания и мониторинг лечения. Интеграция гене-

тической и молекулярной информации об опухолях 

позволяет разрабатывать индивидуальные терапевти-

ческие подходы, что приводит к улучшению результа-

тов лечения и снижению побочных эффектов. Ожида-

ется, что эти новые подходы и технологии улучшат 

эффективность диагностики, результаты лечения и 

выживаемость пациентов со злокачественными ново-

образованиями яичников [14]. Также ожидается их 

внедрение в повседневную клиническую практику, что 

сделает эти достижения доступными для более широ-

кого круга пациентов.  

В целом, разработка этих новых технологий и 

подходов к изучению васкуляризации при злокачест-

венных новообразованиях яичников открывает боль-

шие перспективы для улучшения ухода за пациентами 

и повышения клинической эффективности. 

Заключение. В ходе обзора литературы были 

рассмотрены современные методы диагностики и ис-

следования васкуляризации в злокачественных опухо-

лях яичника с упором на молекулярно-генетическую 

диагностику. Выводы, сделанные на основе анализа 

доступной информации, подчеркивают значимость 

изучения васкуляризации для понимания механизмов 

прогрессирования опухолей яичника и прогноза ре-

зультатов лечения. 

Основные выводы. Важность изучения васку-

ляризации при опухолях яичников подчеркивается в 

связи с ее влиянием на рост опухоли и метастазирова-

ние.  

Методы молекулярно-генетической диагности-

ки, включая секвенирование и ПЦР, позволяют более 

точно оценить характеристики опухоли, связанные с 

васкуляризацией. Это имеет прямое отношение к кли-

нической практике, поскольку помогает понять агрес-

сивность опухоли и чувствительность к терапии. Бла-

годаря точному определению молекулярных механиз-

мов, лежащих в основе ангиогенеза, можно выбрать 

оптимальные терапевтические стратегии и предсказать 

реакцию на лечение, что приведет к улучшению исхо-

дов у пациентов и показателей выживаемости.  

Будущие исследования должны быть направле-

ны на более глубокое понимание генетических и моле-

кулярных механизмов, лежащих в основе ангиогенеза 

при опухолях яичников, чтобы определить новые ми-

шени для терапии и разработать более эффективные 

методы диагностики.  

В заключение следует отметить, что продол-

жающиеся исследования в области молекулярно-

генетической диагностики васкуляризации опухолей 

яичников могут значительно улучшить диагностику, 

прогноз и лечение этого типа рака. 
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СОВРЕМЕННЫЕ МЕТОДЫ ДИАГНОСТИКИ 

ВАСКУЛЯРИЗАЦИИ В ОПУХОЛЯХ ЯИЧНИКА 

 

Ахмедов А.С., Орипов Ф.С. 

 

Резюме. Данная научная обзорная статья по-

священа изучению васкуляризации в злокачественных 

опухолях яичника с акцентом на молекулярно-

генетическую диагностику. В статье рассматрива-

ется значимость васкуляризации в прогрессировании 

опухолей и прогнозировании результатов лечения. Ос-

новные аспекты васкуляризации в опухолях яичника и 

современные методы молекулярно-генетической диаг-

ностики обсуждаются с точки зрения их роли в кли-

нической практике. 
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