ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ ИНДОЛ-3 КАРБИНОЛА В ЛЕЧЕНИИ ЖЕНЩИН, ИНФИЦИРОВАННЫХ ВИРУСОМ ПАПИЛЛОМЫ ЧЕЛОВЕКА.

                            Воробцова И.Н., Тапильская Н.И., Гайдуков С.Н.
        Среди большой группы  инфекций передающихся половым путем папилломавирусные инфекции человека весьма сложны как в плане диагностики, так и лечения. Папилломавирусная инфекция  гениталий (ПВИ) встречается  у 44,3% пациенток [Роговская С.И., 2005], обращающихся   к гинекологу  по различным причинам. Вероятность самопроизвольной элиминации  вируса  при носительстве вируса папилломы человека  (ВПЧ) и возможность спонтанной регрессии  как субклинических, так и клинических форм   ПВИ склоняет ряд исследователей и клиницистов к выжидательной тактике за пациенткой. Однако вирус папилломы человека на сегодняшний день не считается нормальным представителем влагалищного биотопа и относится к патогенам [Башмакова М.А., Савичева А.М. 2002,  Дмитриев Г.А. 2006].

       Нами была оценена клиническая эффективность индол-3 карбинола у 19 пациенток с клиническими,  субклиническими проявлениями папилломавирусной инфекции, слабой и умеренной дисплазией. Возраст женщин колебался от 18 до 37 лет. Все женщины до проводимого нами обследования в анамнезе имели срочные роды. Неосложненный акушерско– гинекологический анамнез имели 8 (42,1%) из 19 обследуемых нами женщин.

19-ти пациенткам было проведено лечение индинол 3 карбинолом в дозе 400 mg в течение 12 недель.  Все обследования были проведены дважды; до лечения и через 3 месяца. Была проведена цитологическая диагностика соскобов, взятых с влагалищной части шейки матки, также проводилась верификация и типирование ДНК вируса папилломы человека методом ПЦР и определялся цитологический маркер экспрессии белка Е7 р16ink4a в клетках, инфицированных вирусом папилломы человека методом иммуноцитохимического анализа. 

По данным цитологической диагностики при динамическом исследовании положительная динамика была отмечена у 10 (52,6%) пациенток, так у 1 пациентки  при наличии койлоцитов и плоской кондиломы  (субклиническая форма)  в первом обследовании, при повторном исследовании была выявлена метаплазия плоского эпителия без атипии. У 5 женщин  со слабой дисплазией плоского эпителия при первом обследовании, после лечения, также была обнаружена плоскоклеточная метаплазия без атипии, и у одной пациентки  с умеренной дисплазией плоского эпителия до лечения; после проведенной терапии цитологическое исследование показало слабую дисплазию плоского эпителия. Без динамики после проведенной терапии индинол 3 карбинолом остались 7 пациенток, и ухудшение результатов цитологической картины было отмечено у 2-х женщин.

 Цитологический маркер экспрессии белка Е7 р16ink4a  в клетках, инфицированных вирусом папилломы человека  определялась методом иммуноцитохимического анализа. 

Цитологический маркер экспрессии белка Е7 р16ink4a   клетках, инфицированных вирусом папилломы человека, до и после терапии индинол 3 карбинолом.

	Пациентки

№ п\п
	Уровень экспрессии белка Е7 р16ink4a   

	
	до лечения
	после лечения
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	                  -
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	                 -
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	                    +
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	                    +
	                 +
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	                    +
	                 -


Примечание: « - » - экспрессия не обнаружена;

                       « + » слабая экспрессия р16ink4a;

                       « + + » сверхэкспрессия р16ink4a.

        У   92,9%  пациенток  с обнаруженной слабой экспрессией  цитологического маркера экспрессии онкобелка Е7 в клетках инфицированных вирусом  после лечения       получены отрицательные результаты – маркер р16ink4a не определялся. Тогда как у 7,1 % пациенток положительной динамики не наблюдалось.   В случае   сверхэкспрессии   цитологического маркера онкобелка Е7 р16ink4a  определяемой до лечения  у 75%  пациенток наблюдалось положительная динамика –  у этих  была выявлена слабая   экспрессия маркера. Однако у 25% женщин,  несмотря на проведенную терапию, индол-3 карбинолом  по-прежнему  определялась сверхэкспрессии  маркера. 

         Заключение. До проведенной терапии у всех пациенток была обнаружена ДНК ВПЧ методом ПЦР. После проведенной терапии индинол 3 карбинолом  у 7 (36,8%), обследуемых пациенток, ДНК вируса папилломы человека обнаружено не было, при этом у 6 (31,5%) женщин помимо отсутствия  ДНК вируса была отмечена положительная динамика при цитологическом исследовании соскобов с влагалищной части шейки матки, которая  коррелировала  с уменьшением  экспрессии цитологического маркера экспрессии белка Е7 р16ink4a.   
