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Проблема полипов эндометрия (ПЭ) у женщин ре-
продуктивного возраста является одной из актуаль-

ных в современной гинекологии. Частота выявления ПЭ, 
по данным отечественных и зарубежных ученых, дости-
гает 25–35 %, в связи с чем они занимают ведущее место 
в структуре внутриматочной патологии [1–9]. Полипы 
эндометрия служат показанием для проведения каждой 

четвертой гистероскопии ввиду их сопряженности с ано-
мальными маточными кровотечениями (АМК), бесплодием 
и риском малигнизации [1, 2, 9–16]. 

Несмотря на многочисленные исследования, молекуляр-
но-биологические механизмы развития полипов эндомет-
рия до конца не известны, что не позволяет существенно 
снизить частоту данной патологии [1, 9]. 

Прогностическое значение уровней специфических 
аутоантител у пациенток репродуктивного возраста 
с полипами эндометрия
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РЕЗЮМЕ
Проблема полипов эндометрия (ПЭ) у женщин репродуктивного возраста является одной из актуальных проблем современной гинекологии. 
Частота выявления ПЭ, по данным отечественных и зарубежных ученых, достигает 25–35 %, в связи с чем они занимают ведущее место 
в структуре внутриматочной патологии.
Цель исследования. Изучить уровни специфических аутоантител (к двуспиральной ДНК; к антигенам TrM‑03 и коллагену) и оценить их 
прогностическое значение для риска формирования и рецидивирования у пациенток репродуктивного возраста.
Материалы и методы. Проведено обследование 86 пациенток в возрасте от 18 до 45 лет (средний возраст составил 34,1 ± 6,3 года), 
поступивших на гистероскопию, гистерорезекцию ПЭ. Изучение относительного содержания специфических аутоантител к двуспиральной 
ДНК, к антигенам TrM‑03 и коллагену в сыворотке крови осуществлялось методом твердофазного иммуноферментного анализа 
с помощью наборов специализированных реагентов («ЭЛИ-П-Комплекс)».
Результаты. В ходе исследования установлено, что в подавляющем большинстве (65,1 %) случаев ПЭ манифестировали различными 
типами АМК. У всех пациенток с ПЭ диагностированы достоверное снижение уровня аутоантител к двуспиральной ДНК, являющейся 
маркером процессов апоптоза, а также статистически значимое снижение уровней аутоантител к антигенам тромбоцитов TrM‑03. 
Профиль отклонений уровня аутоантител к TrM‑03 от референтного диапазона в области отрицательных значений коррелировал 
с повышением среднего уровня аутоантител к коллагену.
Выводы. Определение уровней ауто-АТ к двуспиральной ДНК в сыворотке крови может быть использовано в качестве маркера 
прогнозирования рецидивирующего течения ПЭ. Определение уровней ауто-АТ к антигенам тромбоцитов TrM‑03 и к коллагену 
в сыворотке крови может быть применено в качестве маркеров развития АМК по типу ОМК или сочетания ОМК и ММК у пациенток 
с полипами эндометрия.
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SUMMARY
The problem of endometrial polyps in women of reproductive age is one of the urgent problems of modern gynecology. The detection rate 
of PE according to the data of domestic and foreign scientists reaches 25–35 %, and therefore they occupy a leading place in the structure 
of intrauterine pathology.
The aim. To study the levels of specific autoantibodies (to double-stranded DNA; to TrM‑03 antigens and collagen) and to assess their prognostic 
value for the risk of PE formation and recurrence in patients of reproductive age.
Materials and methods. Examination of 86 patients aged 18 to 45 years (average age was 34.1 ± 6.3 years), admitted for hysteroscopy, 
hysteroresection of PE. Study of the relative content of specific autoantibodies to double-stranded DNA; to TrM‑03 antigens and collagen in blood 
serum was carried out by the method of enzyme-linked immunosorbent assay using specialized reagent kits (ELI-P-Complex).
Results. In the course of this study, it was found that in the overwhelming majority of cases (65.1 %) PEs were manifested by various types of AMC. All 
patients with PE were diagnosed with a significant decrease in the level of autoantibodies to double-stranded DNA, which is a marker of apoptosis 
processes, as well as a statistically significant decrease in the levels of autoantibodies to platelet antigens TrM‑03. The profile of deviations in the 
level of autoantibodies to TrM‑03 from the reference range in the area of negative values correlated with an increase in the average level of 
autoantibodies to collagen.
Conclusions. Determination of the levels of auto-ATs to double-stranded DNA in serum can be used as a marker for predicting the recurrent 
course of PE. Determination of the levels of auto-ATs to platelet antigens TrM‑03 and to collagen in blood serum can be used as markers 
for the development of AMC by the type of BMC or a combination of BMC and BMC in patients with endometrial polyps
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Высокая частота встречаемости и рецидивирующее 
течение, ассоциация с маточными кровотечениями, а также 
отсутствие должной эффективности от проводимой тера-
пии диктуют необходимость углубления и расширения 
спектра исследований, посвященных поиску информа-
тивных предикторов формирования и рецидивирования 
полипов эндометрия.

Цель исследования: изучить уровни специфических 
аутоантител (к двуспиральной ДНК, к антигенам TrM‑03 
и коллагену) и оценить их прогностическое значение для 
риска формирования и рецидивирования полипов эндо-
метрия у пациенток репродуктивного возраста.

Материалы и методы
Проведено обследование 86 пациенток в возрас-

те от 18 до 45 лет (средний возраст составил 34,1 ± 
6,3 года), поступивших на гистероскопию, гистероре-
зекцию полипов эндометрия в гинекологическое отде-
ление ГБУЗ «Волгоградский областной клинический 
перинатальный центр № 2». Показанием к госпита-
лизации явилось наличие эхографических признаков 
полипов эндометрия.

Критериями включения в исследования явились: воз-
раст пациенток от 18 до 45 лет; наличие морфологически 
верифицированных полипов эндометрия без признаков 
атипии; информированное добровольное согласие па-
циенток на проведение необходимых диагностических 
мероприятий. Критериями исключения стали: атипическая 
гиперплазия и рак эндометрия; миома матки с субмукозным 
и центрипетальным расположением узлов; аденомиоз I–III 
степени; наличие острого или обострения хронического 
воспалительного процесса органов малого таза; наличие 
терапии иммуномодулирующими препаратами в течение 
последних 6 месяцев; тяжелые формы экстрагениталь-
ной патологии; злокачественные новообразования любой 
локализации.

Всем пациенткам проведено обследование, включа-
ющее оценку характера менструального цикла и типа 
аномальных маточных кровотечений (в соответствии 
с классификацией FIGO, 2018), ультразвуковое исследо-
вание органов малого таза, гистероскопию, гистерорезек-
цию полипов эндометрия, раздельное диагностическое 
выскабливание стенок полости матки и цервикального 
канала, морфологическое исследование эндометрия, им-
мунологическое исследование сыворотки крови.

Изучение относительного содержания специфиче-
ских аутоантител к двуспиральной ДНК, к антигенам 
TrM‑03 и коллагену в сыворотке крови осуществлялось 
методом твердофазного иммуноферментного анализа 
с помощью наборов специализированных реагентов 
(«ЭЛИ-П-Комплекс», производство МИЦ «Иммункулус», 
Москва). Измерение оптической плотности выполне-
но на ИФА-ридере (Bio-Tek ELx‑800). Согласно реко-
мендациям производителя тест-системы границами 
физиологического (нормального) уровня аутоантител 

к используемым антигенам необходимо считать диапазон 
от –20 % до +10 % от уровня средней индивидуальной 
иммунореактивности; пограничные (умеренные) откло-
нения уровня аутоантител от +11 % до + 20 % и от –21 % 
до –30 %. Достоверными принято считать отклонения, 
которые находятся в диапазонах более +20 % и ме-
нее –30 % [17]. Полученные результаты сравнивались 
с содержанием аутоантител каждой специфичности у 30 
здоровых женщин репродуктивного возраста, составив-
ших контрольную группу.

Для статистической обработки полученных цифро-
вых результатов использовались методы вариационной 
статистики в модификации алгоритмов пакета приклад-
ных программ Statistica 6.0. После проведения проверки 
на нормальность распределения признаков в выборке 
с использованием метода Шапиро – Уилка сравнение 
количественных показателей осуществляли непараме-
трическими тестами Краскела – Уоллиса и U-критерием 
Манна – Уитни. Для установления различий частот встре-
чаемости признака в выборках использовали критерий χ2. 
Также определялась достоверность различий сопоставля-
емых средних величин по параметрическому критерию 
Стьюдента. Статистически значимыми считались отличия 
при p < 0,05 (95 %-ный уровень значимости) и при p < 
0,01 (99 %-ный уровень значимости). Для изучения связи 
между показателями проводился корреляционный ана-
лиз с вычислением коэффициента корреляции Пирсона 
и последующим установлением его значимости по t-кри-
терию Стьюдента.

Результаты
В ходе настоящего исследования установлено, что 

в подавляющем большинстве случаев (65,1 %) поли-
пы эндометрия манифестировали различными типами 
аномальных маточных кровотечений, в тот время как 
у 30 (34,9 %) пациенток они были диагностированы при 
ультразвуковом исследовании. Установлено, что у 44,6 % 
АМК проявлялись в форме обильных менструальных кро-
вотечений, при этом у каждой третьей (30,4 %) пациентки 
отмечены межменструальные кровотечения. Сочетание 
обильных и межменструальных кровотечений диагно-
стировано у 8 (14,3 %) женщин, в то время как обильные 
менструальные кровотечения на фоне олигоменореи 
выявлены у 7 (12,5 %). Обращает на себя внимание тот 
факт, что у данной когорты пациенток полипы эндомет-
рия сочетались с неатипическими формами гиперплазии 
эндометрия (простой гиперплазией эндометрия, ПГЭ) 
или комплексной гиперплазией эндометрия (КГЭ).

Анализ гистологических заключений позволил вы-
явить морфологические особенности эндометрия об-
следуемых пациенток. Установлено, что у 44 (51,2 %) 
женщин полипы эндометрия определялись на фоне хро-
нического эндометрита. Следует отметить, что полипы 
на фоне неизменного эндометрия выявлены в 40,7 % 
случаев, в то время как ПГЭ или КГЭ без атипии диа-
гностирована у 7 (8,1 %) обследуемых. Верифицированы 
следующие формы ПЭ: железистые – в 11,7 % случаев, 
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железисто-фиброзные – у 69 (80,2 %) пациенток, фиброз-
ные – у 7 (8,1 %) женщин.

Все пациентки были разделены на две группы: I группу 
составили 47 (54,7 %) женщин с впервые выявленными 
полипами эндометрия; во II группу вошли 39 (45,3 %) па-
циенток, имеющих рецидивирующее течение заболевания 
(два и более эпизода рецидива ПЭ).

У всех пациенток с ПЭ диагностировано достоверное 
снижение уровня аутоантител к двуспиральной ДНК, явля-
ющейся маркером процессов апоптоза, в сравнении с па-
циентками контрольной группы (p < 0,05), что, вероятно, 
является одним из пусковых механизмов развития ПЭ (см. 
рис.). Кроме того, выявлены достоверные различия (p < 
0,05) уровня профилей аутоантител к двуспиральной ДНК 
в когорте пациенток с рецидивирующими ПЭ (–34,42 ± 
3,46 %) и больными с первичным эпизодом заболевания 
(–23,54 ± 2,62 %) (см. рис.). Нами установлена сильная 
корреляционная связь между средним содержанием про-
филей аутоантител к двуспиральной ДНК при впервые 
выявленных ПЭ и уровнем профилей аутоантител при 
рецидивирующих ПЭ (r = 0,825; p = 0,04). Полученные дан-
ные свидетельствуют о том, что определение содержания 
уровней ауто-АТ к двуспиральной ДНК в сыворотке крови 
может быть использовано в качестве маркера прогнози-
рования рецидивирующего течения полипов эндометрия 
у пациенток репродуктивного возраста.

В ходе настоящего исследования диагностировано 
достоверное снижение профилей аутоантител к антиге-
нам тромбоцитов TrM‑03 (p < 0,05), что могло явиться 
одним из патогенетических фактором возникновения 
АМК. При этом средний уровень ауто-АТ к антигенам 
тромбоцитов TrM‑03 был в 1,4 раза ниже в группе боль-
ных с рецидивирующим течением полипов эндометрия 
в сравнении с когортой пациенток, имеющих первичный 
эпизод заболевания. Обращает на себя внимание тот факт, 
что наиболее низким показателем содержания ауто-АТ 
к антигенам тромбоцитов TrM‑03 были отмечены паци-
ентки, имеющие АМК в форме ОМК или сочетания ОМК 
и ММК (–22,68 ± 3,12 % и –24,06 ± 2,84 % соответственно).

Профиль отклонений уровня аутоантител к TrM‑03 
от референтного диапазона в области отрицательных 
значений у пациенток с ПЭ коррелировал с повыше-
нием среднего уровня аутоантител к коллагену. В обе-
их группах нами установлены корреляционные связи 
между уровнем содержания аутоантител к антигенам 
тромбоцитов TrM‑03 и длительностью кровотечения 
(r = –0,538, p < 0,01; r = –0,742, p < 0,01 соответственно), 
а также уровнем содержания аутоантител к коллагену 
и длительностью кровотечения (r = 0,426, p < 0,01; r = 
0,682, p < 0,01).

Выводы
Проведенный нами анализ изменений в содержании 

специфических аутоантител к двуспиральной ДНК, к ан-
тигенам тромбоцитов TrM‑03 и коллагену у пациенток 
репродуктивного возраста с полипами эндометрия позво-
ляет сделать следующие выводы:

•	 определение уровней ауто-АТ к двуспиральной ДНК 
в сыворотке крови может быть использовано в ка-
честве маркера прогнозирования рецидивирующего 
течения полипов эндометрия;

•	 определение уровней ауто-АТ к антигенам тромбоци-
тов TrM‑03 и к коллагену в сыворотке крови может 
быть применено в качестве маркеров развития АМК 
по типу ОМК или сочетания ОМК и ММК у пациенток 
с полипами эндометрия.

Заключение
Таким образом, выявленные особенности параметров 

аутоиммунитета у женщин репродуктивного возраста 
с полипами эндометрия обосновывают возможность диф-
ференцированного подхода к тактике ведения пациенток 
с данной патологией.
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