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Мета дослідження: аналіз особливостей патогенезу гіперпроліферативних 
процесів матки та грудних залоз у жінок репродуктивного віку. 
Матеріали та методи. У дослідження включені жінки репродуктивного віку 
з гіперпластичними процесами ендо- і міометрія і 30 здорових жінок, що не 
мали патології ендо- і міометрія (контрольна група). До основної групи увій
шли 90 хворих, які були розділені на три підгрупи: у 1-у підгрупу включені хво-
рі з поєднанням лейоміоми матки і аденоміозу (n = 30); у 2-у підгрупу – хворі 
з лейоміомою матки у поєднанні з гіперпластичними процесами ендометрія 
(n=30); у 3-ю підгрупу – хворі, що мають поєднання лейоміоми матки, адено-
міозу і гіперплазії ендометрія (n = 30). До групи порівняння увійшли 90 пацієн-
ток, які були розділені на три підгрупи: підгрупа А – пацієнтки з ізольованою 
лейоміомою матки (n = 30); підгрупа Б – з ізольованим аденоміозом (n = 30); 
підгрупа В – з ізольованими гіперпластичними процесами ендометрія (n = 30). 
До комплексу проведених досліджень були включені клінічні, лабораторні, 
інструментальні та статистичні методи. 
Результати. Проаналізовано характеристику процесу ремоделювання між-
клітинного матриксу в міометрії. Функцію ремоделювання позаклітинного 
матриксу виконують позаклітинні залежні для цинку ендопептидази – ма-
триксні металопротеїнази та їх тканинні інгібітори. Відносна площа експресії 
матриксної металопротеїнази-9 в основній групі становила 4,76 ± 0,42%, що в 
2 рази більше, ніж у групі порівняння, де цей показник був рівний 2,23 ± 0,19% 
(p < 0,05). Оптична щільність експресії матриксної металопротеїнази-9 в осно-
вній групі становила 3,51 ± 0,33 умовних одиниць, що в 3 рази більше, ніж у 
групі порівняння – 1,17±0,23 умовних одиниць (p < 0,05). Відносна площа екс-
пресії тканинних інгібіторів матриксної металопротеїнази-1 в основній групі 
становила 2,11 ± 0,14%, що на 48% менше, ніж у групі порівняння, де цей по-
казник дорівнював 3,12 ± 0,31% (p < 0,05 порівняно з показником у групі порів-
няння). Оптична щільність експресії тканинних інгібіторів матриксної метало-
протеїнази-1 в основній групі становила 2,02 ± 0,21 умовних одиниць, а в групі 
порівняння – 2,38 ± 0,29 умовних одиниць. 
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Висновки. У патогенезі поєднаних форм доброякісних гіперпластичних за-
хворювань матки в репродуктивному віці провідну роль відіграють морфо-
функціональні зміни інтактного міометрія – достовірно вищий рівень експре-
сії рецепторів естрогену і зниження рівня експресії рецепторів прогестерону, 
висока експресія фактора росту ендотелію судин VEGF. 
Отримані дані необхідно враховувати при розробленні алгоритму діагностич-
них та лікувально-профілактичних заходів. 
Ключові слова: проліферативні процеси матки та грудних залоз, патогенез, репро-
дуктивний вік. 

Доброякісні проліферативні захворювання матки – лейоміома (ЛМ), аденоміоз 
(АМ) і гіперпластичні процеси ендометрія (ГПЕ) є частою причиною порушень 

репродуктивного здоров’я, зниження якості життя і соціальної дезадаптації у жінок 
репродуктивного віку [1–3]. ЛМ діагностують у 12–25%, ГПЕ – в 10–18%, АМ – у 12-
50% жінок репродуктивного віку. Різні поєднання цих захворювань зустрічаються 
в кожної третьої з обстежених жінок  [4–6]. Мастопатію фіксують у 36,8% жінок із 
ГПЕ [7, 8]. Множинність і синхронність виникнення доброякісних пухлин зазвичай 
розцінюється як прогностично несприятливий чинник, який свідчить про активність 
проліферації, що з урахуванням онкологічної настороженості незрідка визначає ак-
тивну хірургічну тактику [9, 10]. 

У сучасній літературі є багато публікацій, присвячених патогенезу ГПЕ і міоме-
трія [11–15]. Проте не всі питання є повністю вирішеними, що свідчить про актуаль-
ність цього наукового дослідження. 

Мета дослідження: аналіз особливостей патогенезу гіперпроліферативних 
процесів матки та грудних залоз у жінок репродуктивного віку.

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ
У дослідження включені жінки репродуктивного віку з ГПЕ і міометрія і 30 здо-

рових жінок без патології ендо- і міометрія (контрольна група). 
До основної групи увійшли 90 жінок, які були розподілені на три підгрупи:
• �1-а підгрупа – хворі з поєднанням ЛМ і АМ (n = 30);
• �2-а підгрупа – хворі з ЛМ у поєднанні з ГПЕ (n = 30);
• �3-я підгрупу – хворі, що мають поєднання ЛМ, АМ і гіперплазії ендометрія (n = 30). 
До групи порівняння включено 90 пацієнток, які були розподілені на три підгрупи:
• �підгрупа А – пацієнтки з ізольованою ЛМ (n = 30);
• �підгрупа Б – з ізольованим АМ (n = 30); 
• �підгрупа В – з ізольованими ГПЕ (n = 30).
До комплексу проведених досліджень були включені клінічні, лабораторні, ін-

струментальні та статистичні методи. 

РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕННЯ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ
Характеристика сполучнотканинного і м’язового компонентів міометрія. За 

даними гістологічного дослідження у всіх пацієнток в біоптатах міометрія визна-
чали м’язовий і стромальный компонент, що підлягало зберіганню. Усі ЛМ про-
стої форми були представлені м’язовою і сполучною тканиною; вторинні зміни 
у вигляді набряку, некробіозу і некрозу, відкладення солей кальцію в пухлинах 
були відсутні. В основній групі спостерігали тенденцію до збільшення відстані 
між міоцитами – 2,28 ± 0,45 мкм порівняно з групою порівняння – 1,49 ± 0,46 мкм. 
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Співвідношення м’язового і стромального компонента було однаковим – в обох 
групах переважав м’язовий компонент. Експресія десміну не мала достовірних 
відмінностей в основній групі і групі порівняння, що свідчить про відсутність від-
мінностей в рівні диференціювання м’язових клітин в тканинних зразках дослі-
джуваних груп. 

Характеристика васкуляризації міометрія. Судинний компонент біоптатів 
інтактного міометрія був представлений переважно венулами і артеріолами. В 
основній групі відносна площа експресії CD31 (маркер ендотеліальних клітин) 
становила 28,29 ± 6,73%, у групі порівняння – 22,15 ± 2,72%. Оптична щільність 
CD31 в основній групі була 1,97 ± 0,17, у групі порівняння – 2,07 ± 0,04. Збіль-
шення числа капілярів у міометрії при поєднаних гіперпластичних процесах мат-
ки і підвищення оптичної щільності CD31 свідчить про посилення ангіогенезу. 
Відносна площа експресії VEGF (фактор росту судин) в основній групі становила 
11,51 ± 1,33%, що на 57% більше, ніж у групі порівняння, де цей показник до-
рівнював 7,32 ± 1,03% (p < 0,05). Оптична щільність експресії VEGF в основній 
групі становила 1,34 ± 0,13 ум. од., що на 56% більше, ніж у групі порівняння – 
0,85 ± 0,11 ум. од. (p < 0,05).

Характеристика експресії рецепторів естрогену (Е) і прогестерону (ПГ). Екс-
пресія рецепторів Е була достовірно вищою в основній групі, ніж у групі порів-
няння (132,5 ± 13,34 ум. од. і 86,25 ± 8,49 ум. од. відповідно; p < 0,01, U = 30,5), 
тоді як експресія рецепторів ПГ навпаки була більш вираженою в групі порівнян-
ня, ніж в основній групі (120,42 ± 12,65 ум. од. і 52,08 ± 5,32 ум. од. відповідно, 
p < 0,05, U = 41). 

Водночас позитивну кореляцію між експресією рецепторів Е і ПГ спостерігали 
лише в групі порівняння (rs = 0,603; р < 0,05), в основній групі вона була відсутня 
(rs = 0,48; p > 0,05). Виявлені відмінності є непрямою ознакою вищого проліфера-
тивного потенціалу тканини інтактного міометрія в основній групі відносно групи 
порівняння.

Характеристика активності проліферації і апоптозу в міометрії. Як маркер про-
ліферативної активності клітин використовували білок Ki-67; як маркер, що відо-
бражає процеси апоптозу в тканини міометрія – протеїн р53. В основній групі екс-
пресія Ki67 і р53 була виявлена в 25% випадків; у групі порівняння Ki67 – в 16,7%, 
р53 – в 41,7%. В обох групах Ki67-позитивні клітини становили не більше 1% від усіх 
м’язових клітин. Низька апоптична активність міометрія свідчить про стабільність 
клітинної популяції, що характерно для високоспеціалізованих тканин і відсутності 
впливу ушкоджувальних чинників.

Характеристика процесу ремоделювання міжклітинного матриксу в міометрії. 
Функцію ремоделювання позаклітинного матриксу виконують позаклітинні залеж-
ні для цинку ендопептидази – матриксні металопротеїнази (MMP) та їх тканинні 
інгібітори (TIMP). Відносна площа експресії ММР-9 в основній групі становила 
4,76  ±  0,42%, що в 2 рази більше, ніж у групі порівняння, де цей показник до-
рівнював 2,23 ± 0,19% (p < 0,05). Оптична щільність експресії ММР-9 в основній 
групі становила 3,51 ± 0,33 ум. од., що в 3 рази більше, ніж у групі порівняння – 
1,17 ± 0,23 ум. од. (p < 0,05). Відносна площа експресії TIMP-1 в основній групі ста-
новила 2,11 ± 0,14%, що на 48% менше, ніж у групі порівняння, де цей показник був 
рівний 3,12 ± 0,31% (p < 0,05 – порівняно з показником в групі порівняння). Оптична 
щільність експресії TIMP-1 в основній групі становила 2,02 ± 0,21 ум. од., а в групі 
порівняння – 2,38 ± 0,29 ум. од. 
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ВИСНОВКИ
У патогенезі поєднаних форм доброякісних гіперпластичних захворювань 

матки в репродуктивному віці провідну роль відіграють морфофункціональні 
зміни інтактного міометрія – достовірно вищий рівень експресії рецепторів Е і 
зниження рівня експресії рецепторів ПГ, висока експресія фактора росту ендо-
телію судин VEGF. 

Отримані дані необхідно враховувати під час розроблення алгоритму діагнос-
тичних та лікувально-профілактичних заходів. 

The women of reproductive age have features of pathogeny of 
hyperproliferative processes of uterus and mammary glands

O. D. Leshchova 

The objective: to  estimate clinical-and-endocrinological features of hyperproliferative processes 
of uterus and mammary glands for the women of reproductive age. 
Materials and methods. In research the included women of reproductive age are with the 
hyperplastic processes of endo – and myometrium and 30 healthy women which did not have 
pathology of endo – and myometrium (control group). A basic group was made 90 patients which 
parted on 3 sub-groups: in a 1th sub-group patients are plugged with combination of leiomyoma 
of uterus and adenomyosis (n = 30); in a 2th sub-group are patients with the leiomyoma of uterus 
in combination with the hyperplastic processes of endometrium (n  =  30); in a 3th sub-group 
are patients which have combination of leiomyoma of uterus, adenomyosis and hyperplasia of 
endometrium (n = 30). The group of comparison was made by 90 patients which parted on 3 sub-
groups: sub-group A are patients with the isolated leiomyoma of uterus (n = 30); sub-group B 
– with isolated adenomyosis (n = 30); sub-group C – with the isolated hyperplastic processes of 
endometrium (n = 30).
To the complex of the conducted researches clinical, laboratory instrumental and statistical 
methods were included. 
Results. The characteristics of the remodeling process of the intercellular matrix in the 
myometrium were analyzed. The function of remodeling of extracellular matrix is executed 
by extracellular dependent for zinc of endopeptidase – matrix metalloproteinase, and them 
tissue inhibitors. The relative area of expression of matrix metalloproteinase-9 in a basic 
group made 4,76 ± 0,42%, that in 2 times more than in the group of comparison, where 
this index was even 2,23  ±  0,19% (p  <  0,05). The absorbancy of expression of matrix 
metalloproteinase-9 in a basic group made 3,51  ±  0,33 conditional units, that in 3 times 
more than in the group of comparison – 1,17 ± 0,23 conditional units (p < 0,05). The relative 
area of expression of tissue inhibitors of matrix metalloproteinase-1 in a basic group made 
2,11 ± 0,14%, that on 48% less than, than in the group of comparison, where this index was 
evened 3,12 ± 0,31% (p < 0,05 – as compared to an index in the group of comparison). The 
absorbancy of expression of tissue inhibitors of matrix metalloproteinase-1 in a basic group 
made 2,02 ± 0,21 conditional units, and in the group of comparison – there are 2,38 ± 0,29 
conditional units. 
Conclusions. In pathogeny of the combined forms of high quality hyperplastic diseases of uterus 
in reproductive age play a leading role morpho-functional the changes of intact myometrium - for 
certain the higher level of expression of receptors of estrogen decline of level of expression of 
receptors of progesterone, high expression of factor of growth of endothelia of vessels of VEGF. 
Findings must be taken into account at development of algorithm of diagnostic and treatment-and-
prophylactic measures. 
Keywords: proliferative processes of uterus and mammary glands, pathogeny, reproductive 
age. 
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