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Спицын П.С.

В работе рассматривается проблема почечно-клеточного рака и возможности расширения диагностиче-
ского потенциала с помощью исследования морфометрических параметров клеточных ядер.
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The paper describes the problem of renal cell carcinoma and the possibility of expanding the diagnostic potential 
by studying the morphometric parameters of cell nuclei.
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Число больных ПКР постоянно становится 
больше, что и послужило основой более тща-
тельного изучения этиологии, патогенеза за-
болевания, а также стало своеобразным тригге-
ром поиска новых путей диагностики и лечения 
данной нозологической единицы. Гетероген-
ность характеристик опухолевых клеток доста-
точно вариабельна, и изучение морфометри-
ческих показателей ядер клеток, полученных 
из материала пациентов с ПКР, может стать от-
личным подспорьем в изучении данного явле-
ния. Определение фенотипических особенно-
стей клеток также может помочь в разработке 
более объективной градации опухоли при РП, 
а также позволит объективизировать прогноз 
заболевания. Сегодня рак почки достаточно 
распространен среди населения и в статистике 
урологических опухолей находится на третьей 
позиции после злокачественных образований 
предстательной железы и мочевого пузыря. Од-
нако стоит отметить, что в отношении смертно-
сти рак почки лидирует. Из общего количества 
на почечно-клеточный рак приходится около 
3% всех злокачественных образований у взрос-
лого населения. Индивидуальный риск забо-
левания тесно связан как с особенностями, так 
и с факторами риска определенного человека 
и составляет порядка 0,8–1,4%, с каждым годом 
встречаемость почечно-клеточного рака увели-
чивается на 2,5%.

Целью являлось изучение морфометриче-
ских характеристик ядер клеток почечно-кле-
точного рака в зависимости от пола, возраста 
и клинико-морфологических параметров опу-
холи для выявления значимых критериев диф-
ференциальной диагностики данного заболева-
ния.

Материалы и методы
Для данной работы были обследованы ма-

териалы от 115 больных почечно-клеточным 

раком из КГБУЗ «Алтайский краевой онкологи-
ческий диспансер» г. Барнаула.

Применялась следующая методика для ги-
стологической обработки полученного мате-
риала: операционный материал маркирова-
ли, фиксировали в 10% растворе нейтрального 
формалина в течение 24 часов. Затем осущест-
вляли спиртовую проводку с последующим за-
ключением в парафин. Препараты окрашивали 
гематоксилином и эозином.

Морфометрию проводили с использовани-
ем программы ВидеоТест-Морфология 5.2 при 
помощи методики «распределение по параме-
тру» в автоматическом режиме. При морфо-
метрическом исследовании ядра определяли 
его площадь (мкм2), периметр, средний, ми-
нимальный и максимальный диаметры (мкм), 
а также производные показатели – фактор кру-
га ядра (отн.ед.), характеризующий близость 
формы объекта к кругу (у круга = 1); фактор 
эллипса ядра (отн.ед.), характеризующий бли-
зость объекта к эллипсу (у эллипса = 1); фактор 
удлиненности ядра (отн.ед.) – отношение габа-
ритной длины ядра к габаритной ширине ядра.

Результаты и обсуждение
Морфометрические параметры ядер клеток 

почечно-клеточного рака и неизмененной тка-
ни почки.

Средние значения большинства морфоме-
трических параметров ядер опухолевых кле-
ток были существенно выше (площадь: 33,3±0,4 
мкм2, периметр: 20,9±0,1 мкм, диаметр: 6,6±0,04 
мкм, фактор удлиненности: 1,25±0,004 отн.ед.), 
чем в неизмененной ткани (площадь: 13,1±0,3 
мкм2, периметр: 13,2±0,2 мкм, диаметр: 4,7±0,05 
мкм, фактор удлиненности: 1,21±0,04 отн.ед.), 
за исключением показателей фактора круга 
и фактора эллипса (при ПКР – фактор круга: 
0,924±0,002 отн.ед., фактор эллипса: 0,996±0,003 
отн.ед.. При неизмененной ткани почки – фак-
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тор круга: 0,954±0,006 отн.ед., фактор эллипса: 
0,996±0,0004 отн.ед.).

Морфометрические параметры ядер клеток 
ПКР в зависимости от пола больных.

Большинство морфометрических параме-
тров у мужчин были достоверно выше, чем 
у женщин, за исключением фактора круга (у 
мужчин – площадь: 35,8±0,8 мкм2, периметр: 
21,56±0,3 мкм, диаметр: 6,8±0,2 мкм, фактор 
круга: 0,927±0,001 отн.ед., фактор эллипса: 
0,996±0,0001 отн.ед., фактор удлиненности: 
1,29±0,01 отн.ед.. У женщин – площадь: 30,6±0,5 
мкм2, периметр: 20,5±0,2 мкм, диаметр: 6,6±0,1 
мкм, фактор круга: 0,937±0,001 отн.ед., фактор 
эллипса: 0,99±0,0001 отн.ед., фактор удлиненно-
сти: 1,25±0,01 отн.ед.).

Морфометрические параметры ядер клеток 
ПКР в зависимости от возраста больных.

С возрастом повышалось большинство мор-
фометрических параметров ядер опухолевых 
клеток при ПКР. Так, наименьшие значения 
площади (25,7 ±0,7 мкм2), периметра (17,8±0,3 
мкм), диаметра (5,7±0,1 мкм), фактора эллипса 
(0,945±0,0004 отн.ед.) и фактора удлиненности 
ядер (1,20±0,02 отн.ед.) отмечены в интерва-
ле 30–39 лет, наибольшие значения площади 
(36,5±0,7 мкм2), периметра (20,5±0,2 мкм) и диа-
метра ядра (6,8±0,1 мкм) – у пациентов в возрас-
те 50–59 лет, а наибольшие значения фактора 
удлиненности ядра (1,29±0,01 отн.ед.) в возрас-
те 60–69 лет. Наибольшие значения фактора 
эллипса (0,996±0,0001 отн.ед.) были отмечены 
в интервале 70–79 лет. Исключение составляет 
фактор круга, наибольшие значения которого 
наблюдались в возрасте 30–39 лет (0,945±0,005 
отн.ед.), а наименьшие – в 60–69 лет (0,923±0,002 
отн.ед.).

Морфометрические параметры ядер опухо-
левых клеток в зависимости от гистологическо-
го варианта ПКР.

В сравнении с другими гистологическими 
вариантами, при веретеноклеточном раке за-
регистрированы значительно более высокие 
показатели площади (63,8±2,0 мкм2), периметра 
(32,1±0,7 мкм), диаметра (9,7±0,2 мкм) и факто-
ра удлиненности ядра (1,53±0,04 отн.ед.). Мини-
мальные показатели площади (28,5±1,0 мкм2), 
периметра (18,4±0,3 мкм) и диаметра ядра 
(5,7±0,1 мкм) отмечены при папиллярном раке. 
Наименьший фактор удлиненности (1,21±0,02 
отн.ед.), а также максимальный фактор круга 
(0,942±0,005 отн.ед.) – при нейроэндокринном. 

Морфометрические параметры ядер опу-
холевых клеток ПКР в зависимости от размера 
опухолевого узла.

Увеличение размеров опухоли сопрово-
ждалось достоверным возрастанием средних 
значений площади (<7,0 см: 25,4±0,4 мкм2, ≥7,0 
см: 46,3±0,6 мкм2), периметра (<7,0 см: 18,5±0,15 

мкм, ≥7,0 см: 24,6±0,2 мкм), диаметра (<7,0 см: 
5,7±0,04 мкм, ≥7,0 см: 7,9±0,05 мкм) и фактора 
удлиненности ядра опухолевых клеток (<7,0 
см: 1,26±0,0005 отн.ед., ≥7,0 см: 1,29±0,01 отн.
ед.), в то же время, снижались показатели фак-
тора круга (<7,0 см: 0,935±0,001 отн.ед., ≥7,0 см: 
0,923±0,001 отн.ед.) и фактора эллипса (<7,0 см: 
0,995±0,0001 отн.ед., ≥7,0 см: 0,989±0,001 отн.ед.), 
т.е. ядра клеток опухоли большого размера ста-
новились более крупными, удлиненными и ме-
нее округлыми.

Морфометрические параметры ядер опухо-
левых клеток ПКР в зависимости от наличия ре-
гионарных и отдаленных метастазов.

В метастазирующих опухолях выявлены наи-
большие средние значения площади (54,6±0,9 
мкм2, в опухолях без метастазов: 28,9±0,4 мкм2), 
периметра (27,9±0,3 мкм, в опухолях без мета-
стазов: 19,3±0,1 мкм), диаметра (8,8±0,1 мкм, 
в опухолях без метастазов: 6,1±0,03 мкм), факто-
ра эллипса (0,995±0,0003 отн.ед., в опухолях без 
метастазов: 0,997±0,0006 отн.ед.), фактора удли-
ненности ядра опухолевых клеток (1,41±0,001 
отн.ед., в опухолях без метастазов: 1,26±0,004 
отн.ед.) и, в то же время, наименьшее значение 
фактора круга (0,906±0,003 отн.ед., в опухолях 
без метастазов: 0,935±0,001 отн.ед.).

Заключение
В результате проведенной работы мы видим, 

что морфометрические параметры ядер клеток 
почечно-клеточного рака напрямую зависят 
от таких показателей, как: пол, возраст, гисто-
логический вариант опухоли, размер опухоле-
вого узла и наличие метастазов. Данные пока-
затели в дальнейшем могут использоваться для 
улучшения определения значимых критериев 
дифференциальной диагностики данного забо-
левания.
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