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Введение

В структуре онкологических заболеваний населе-
ния России рак мочевого пузыря занимает седьмое
место среди мужчин и восемнадцатое среди женщин
[1]. Основной гистологической формой злокаче-
ственного поражения мочевого пузыря является пе-
реходноклеточный рак, который определяется в 90 %
случаях [2].

Стандартным методом лечения переходноклеточ-
ного инвазивного рака мочевого пузыря (ИРМП)
считается радикальная цистэктомия. По данным
многочисленных публикаций, после радикальной
цистэктомии общая пятилетняя выживаемость со-
ставляет 40–60 % [3–6]. В то же время, у большинства
больных, перенесших цистэктомию, отмечается ухуд-
шение качества жизни, связанное с проблемами отве-
дения мочи и сексуальной дисфункцией [6, 7]. Для
улучшения качества жизни больных после цистэкто-

мии были разработаны различные способы отведения
мочи. Однако даже воссозданный из других органов
мочевой пузырь никогда не заменит пациенту его
собственного. Тогда как, по данным многочисленных
проспективных одноцентровых и многоцентровых
исследований, в которые вошли более тысячи боль-
ных, выживаемость после трехкомпонентного лече-
ния, включающего трансуретральную резекцию
(ТУР), лучевую терапии и химиотерапию, оказалась
сравнимой с таковой при цистэктомии. Пятилетняя
выживаемость составила от 50 до 60 %, и у 3/4 больных
был сохранен интактный мочевой пузырь [8].

Рак мочевого пузыря – болезнь пожилого возрас-
та, средний возраст больных составляет 67,5 лет [1].
Кроме того, не всем больным возможно выполнение
цистэктомии из-за сопутствующей патологии, а
часть пациентов, информированных о полном удале-
нии органа, отказываются от данного вида лечения.

РЕ ФЕ РАТ
Цель: Улучшение результатов органосохраняющего лечения

больных инвазивным раком мочевого пузыря за счет использова-
ния современных возможностей трехмерного планирования и
конформного облучения.

Материал и методы: В НИИ клинической онкологии РОНЦ
им. Н.Н. Блохина РАМН с 1994 по 2006 годы 135 больным пере-
ходноклеточным инвазивным раком мочевого пузыря в стадии
Т2а–4аN0M0, которые отказлись от цистэктомии или которым ра-
дикальная операция была противопоказана по сопутствующей
патологии, проведено органосохраняющее лечение. 

Результаты: Полная регрессия опухоли, оцениваемая через
два месяца после окончания облучения, наблюдалась у
29 (76,3 %) пациентов основной группы и у 46 (47,4 %) пациен-
тов контрольной группы (p = 0,002). Общая пятилетняя скоррек-
тированная выживаемость больных инвазивным раком мочевого
пузыря в основной группе достоверно выше и равна 69,9 %, а в
контрольной – 44,3 %, (p = 0,008).

Выводы: Конформная лучевая терапия у больных инвазив-
ным раком мочевого пузыря является высокоэффективным ме-
тодом лечения.

ABS TRACT
Purpose: to improve results of organ saving treatment in patients

with invasive bladder cancer applying the modern abilities of the 3D
image-based planning of conformal radiotherapy.

Material and methods: In N.N. Blokhin Rassian Cancer Research
Center RAMS between 1994 to 2006, 135 patients with invasive
transitional cell bladder cancer at stage T2a-4аN0M0 disease abandoned to
cystectomy were undergone to organ saving treatment. 

Results: Full regression of tumors assessed within two months since
the end of the radiotherapy was found in 29 (76.3 %) patients of main
group and in 46 (47.4 %) patients of control group, (p = 0.002). The
overall survival in the main group was confidently higher and is 69.9 %
whereas it was 44.3 %, (p = 0.008) in control.

Conclusion: Conformal radiotherapy of patients with urinary
invasive bladder cancer is the treatment technique of high efficiency.
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