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Согласно данным рандомизированно�

го клинического исследования, ис�

пользование послеоперационной химио�

терапии не улучшает прогноз для пациен�

тов с раком желудка (РЖ). 

В последнее время появились данные

исследований, свидетельствующие о том,

что использование комбинации циспла�

тина, эпирубицина, 5�фторурацила и лей�

коворина (PELF) улучшает результат ле�

чения у больных с метастатическим РЖ.

Чтобы проверить эффективность этой

схемы химиотерапии у пациентов

с местнораспространенным РЖ, Frances�

co Di Costanzo из университетского гос�

питаля Карегги, г. Флоренция, Италия,

с коллегами из Итальянской онкологи�

ческой группы исследования рака про�

вели рандомизированное контролируемое

исследование, в котором 258 пациентов

с РЖ были разделены на 2 группы – толь�

ко хирургического лечения и с добавле�

нием химиотерапии в послеоперацион�

ном периоде. 

При медиане наблюдения 72,8 мес ста�

тистически значимых различий показате�

лей длительности жизни пациентов двух

групп исследования не было выявлено.

Прогрессирование заболевания наблюда�

лось у 47,7% пациентов из группы химио�

терапии и у 51,6% – из группы контроля.

Общая выживаемость на момент завер�

шения наблюдения также была сопоста�

вима в обеих группах – 47 и 45,3% соот�

ветственно. 

«Наше исследование показывает, что

такой интенсивный режим химиотера�

пии, как PELF, который показал много�

обещающие результаты в лечении раннего

РЖ, в данном случае не эффективен», –

отмечают авторы. Однако, несмотря на

противоречивые данные относительно

эффективности схемы PELF, ученые со�

глашаются с необходимостью использова�

ния химиотерапии в комплексе с лучевой

терапией либо отдельно, поскольку одно

только оперативное вмешательство не мо�

жет являться стандартным методом лече�

ния для пациентов с операбельным РЖ.

Di Costanzo F, Gasperoni S, Manzione L, Bisagni G,
Labianca R, et al. Adjuvant Chemotherapy in

Completely Resected Gastric Cancer:
A Randomized Phase III Trial Conducted by GOIRC

// J Natl Cancer Inst 2008; 100: 388�398. 

Развитие РЖ желудка сопряжено с

многочисленными генетическими и

эпигенетическими альтерациями, а также

с факторами окружающей среды. Такие

вещества, как полициклические аромати�

ческие углеводороды (ПАУ) и галогени�

зированные углеводороды (ГУ), являются

известными канцерогенами, играющими

важную роль в развитии РЖ. Токсические

эффекты ПАУ и ГУ осуществляются пу�

тем связывания и активации арилуглево�

дородных рецепторов (aryl hydrocarbon re�

ceptor, AhR). В последние годы во многих

исследованиях выявлена тесная связь

между AhR и онкогенезом. Однако роль

указанных рецепторов в развитии РЖ до

конца не ясна. 

Изучением этой проблемы занималась

исследовательская группа во главе с док�

тором Min�Hu Chen. В их исследовании

посредством полимеразной цепной реак�

ции и блоттинга была изучена экспрессия

AhR в 39 образцах тканей и 5 клеточных ли�

ниях РЖ. При проведении иммуногисто�

химического анализа этот рецептор был

также обнаружен при хроническом по�

верхностном гастрите, хроническом атро�

фическом гастрите, кишечной метапла�

зии, атипичной гиперплазии, а также при

злокачественных опухолях желудка.

Для ингибирования атипичных железис�

тых клеток (AGS) использовался агонист

AhR тетрахлордибензолпарадиоксин.

При этом изучалась жизнеспособность

AGS, клеточный цикл и выраженность

апоптоза. 

Было установлено, что экспрессия AhR

значительно повышена в тканях злокачес�

твенных опухолей желудка и клеточных

линиях РЖ. Результаты иммунофермен�

тного анализа показали, что уровень экс�

прессии AhR повышен также в тканях

с предопухолевыми процессами. Исполь�

зование тетрахлордибензолпарадиоксина

вызывало ингибирование пролиферации

клеток AGS в фазе G1�S. 

Таким образом, в данном исследовании

было впервые показано ингибирующее

действие агонистов AhR на пролифера�

цию атипичных клеток при РЖ. Результа�

ты эксперимента свидетельствуют, что

этот рецептор может служить мишенью

для таргетной терапии РЖ.

Peng TL, Chen J, et al. Potential therapeutic signifi�
cance of increased expression of aryl hydrocarbon

receptor in human gastric cancer // World J
Gastroenterol 2009; 15(14): 1719�1729.

Исследователи идентифицировали бе�

лок, который играет важную роль в

развитии РЖ и может стать мишенью для

таргетной терапии этого заболевания.  

Ученые из Китайского университета

Гонконга изучили роль белка RAMP

в развитии клеточных линий РЖ человека

in vitro и установили, что концентрация

RAMP в этих клетках гораздо выше, чем

в нормальных тканях.

Повышенное содержание RAMP в зло�

качественных опухолях желудка позволя�

ет предположить, что данный белок мо�

жет играть ключевую роль в развитии

опухолей этой локализации. Высокие

уровни RAMP были обнаружены как на

ранних стадиях заболевания, так и при

прогрессировании РЖ. Авторы исследо�

вания утверждают, что RAMP усиливает

рост и пролиферацию злокачественных

клеток. 

В данном исследовании была впервые

установлена возможная взаимосвязь меж�

ду белком RAMP и РЖ, что может помочь

врачам в разработке более эффективного

лечения этого заболевания. Так, угнете�

ние синтеза белка RAMP на двух челове�

ческих клеточных линиях РЖ приводило

к замедлению роста и пролиферации этих

клеток и развитию некроза опухолевой

ткани. 

Ученые надеются, что это открытие

станет первым шагом в разработке нового

подхода к лечению РЖ, в основе которого

будет лежать угнетение синтеза белка

RAMP. Благодаря этому, считают иссле�

дователи, можно будет не только предот�

вратить рост опухолей желудка, но даже

уменьшить размер злокачественного ново�

образования, вызвав его регрессию. 

Leung et al. Identification of retinoic acid�regulated
nuclear matrix�associated protein as a novel regu�
lator of gastric cancer // British Journal of Cancer,

12 August 2009 , 101 (4), 691�698.
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