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Резюме
Жители крупного индустриального центра ежедневно подвержены воздействию ряда вредных факторов, влияющих на 
активацию патологических процессов в слизистой оболочке полости рта.
С целью исследования эффективности хемилюминесцентного метода в диагностике рака слизистой оболочки полости рта 
было обследовано 20 пациентов, жителей города Екатеринбурга, из них 11 мужчин (55%) и 9 женщин (45%), имевших 
стаж курения более 10 лет. Всем пациентам применялась двухкомпонентная тест-система ViziLite Plus (ВизиЛайт Плюс). 
В результате проведенного исследования была подтверждена достоверность метода при диагностике поражений слизи
стой оболочки полости рта и возможность использования ее на этапе онкоскрининга в крупном индустриальном центре. 
Ключевые слова: рак слизистой оболочки полости рта, ранняя диагностика, хемилюминесцентный метод.

Summary
Citizens ot large industrial centers are constantly exposed to a variety of harmful factors, influencing an activation of pathologic 
processes of the oral cavity mucosa.
In order to assess the efficiency of chemiluminescent method in diagnostics of oral cavity cancer, 20 patients citizens of 
Ekaterinburg including 11 male (55%) and 9 female (45%) patients with a minimum of 10-year smoking experience have been 
examined. All of the patients were examined using a bicomponent test-system ViziLite Plus.
As a result of the investigation the validity of the method in diagnostics of the pathology of oral cavity mucosa and the suitability 
for using in oncologic screening in large industrial centers were acknowledged.
Key words: oral cavity mucosa cancer, early diagnostics, chemiluminescent method

Введение
Актуальность проблемы ранней диагностики онколо

гических заболеваний слизистой оболочки полости рта об
условлена их обширной географической распространен
ностью и увеличением частоты встречаемости.

В частности. Всемирная федерация стоматологов 
(FDI) признает рак полости рта одним из главных врагов 
здоровья человечества и связывает увеличение встречае
мости онкологического заболевания данной локализации 
с популяризацией курения, употребления алкоголя, жева
ния бетеля и т.п.

Каждый житель крупного индустриального центра 
подвержен воздействию целого ряда вредных факторов, 
прямо или косвенно влияющих на активацию патологиче
ских процессов в слизистой оболочке полости рта.

В современном мире имеются различные методы ди
агностики заболеваний слизистой оболочки полости рта, 
получившие научное и клиническое признание.

Основным методом дифференциальной диагности
ки, безусловно, является гистологический, в частности ми

кроскопия биоптата патологического очага, а также макро
скопия с использованием красителя «Толуидинового сине
го». Наряду с этим, профессиональное признание получи
ли и другие диагностикумы: традиционный визуальный 
осмотр полости рта, самоконтроль пациента перед зерка
лом, оральная эксфолиативная цитология, хемилюминис- 
центный, спектроскопический, фотодинамический, авггоф- 
люоресцентный, щеточная биопсия и др. [2].

К сожалению, несмотря на комбинированные техно
логии современного лечения карцином слизистой оболоч
ки полости рта, по данным FDI, пятилетняя выживаемость 
после лечения составляет лишь около 50%. В связи с этим, 
ранняя диагностика рака слизистой оболочки полости рта, 
массовый скрининг и мониторинг становятся крайне акту
альными.^]

Цель исследования: Оценить эффективность хеми
люминесцентного метода в диагностике рака слизистой 
оболочки полости рта у жителей крупного индустриаль
ного центра.



Таблица 1. Диагнозы, установленные с помощью тест-системы ViziLite Plus 
(ВизиЛайт Плюс), подтвержденные гистологическим методом.

№  п/п Диагноз К оличество случаев

1 Здоровая слизистая оболочка 1
2 Д оброкачественная лейкоплакия 4
3 Воспалительны е изменения 2

4 Красный плоский лиш ай 0
5 Л егкая дисплазия 5
6 Средняя дисплазия 3
7 Тяж елая дисплазия 2
8 П лоскоклеточны й рак 3

Материалы и методы
Работа проводилась на базе отделения опухолей го

ловы и шен ГБУЗ СО «Свердловский областной онкологи
ческий диспансер».

В исследовании приняли участие 20 пациентов, жи
телей города Екатеринбурга, из них И мужчин (55%) в 
возрасте от 42 до 65 лет и 9 женщин (45%) в возрасте от 36 
до 74 лет. Средний возраст пациентов составил 55,65 лет. 
У мужчин средний возраст составил 54,73 года, в группе 
женщин -  56,56 лет.

Все обследованные пациенты курили. Стаж курения 
составил более 10 лет.

Пациенты были направлены на консультацию он
колога врачом стоматологом с подозрением на рак слизи
стой оболочки полости рта. Цель приезда указанных лиц -  
идентификация неопознанной патологии, вызывающая со
мнение у врачей, работающих на ежедневном поликлини
ческом приеме в городских стоматологических поликли
никах.

Оценка состояния слизистой оболочки полости рта 
проводилась визуально-инструментальным и клиниче
ским методами.

При выявлении патологического очага применялась 
двухкомпонентная тест-система ViziLite Plus (ВизиЛайт 
Плюс).

Набор ВизиЛайт Плюс состоит из хемилюминес- 
центного источника света для более точного обнаружения 
поражения слизистой оболочки полости рта и синего ме
тах ромного красителя изготовленного на основе Толуиди- 
нового синего для маркировки выявленных очагов пора
жения.

Для подтверждения результатов, полученных с помо
щью тест-системы ViziLite Plus (ВизиЛайт Плюс), в каж
дом случае проводилась морфологическая верификация 
патологического очага.

Результаты и обсуждение
За период 2011-2012 гг. общее количество пациентов.

нуждающихся в квалифицированной консультативной по
мощи, составило 20 человек.

В результате проведенного комплексного обследо
вания данных пациентов с патологией слизистой оболоч
ки полости рта в 10 случаях (50%) выявлены диспласти- 
ческие явления разной степени выраженности. У 1 паци
ента визуально-инструментальными и клиническими ме
тодами патологический очаг не определялся, с примене
нием тест-системы ViziLite Plus (ВизиЛайт Плюс) свече
ние слизистой оболочки было равномерным, прокраши
вания не отмечено. Диагноз доброкачественной лейкопла
кии был поставлен четырем пациентам. Воспалительные 
явления отмечены у двух человек. Плоскоклеточный рак 
был выявлен у трех пациентов после проведенного ком
плексного обследования и также подтвержден морфологи
ческим методом.

Полученные результаты приведены в таблице 1.

Выводы
Анализ полученных данных показал, что тест- 

система ViziLite Plus (ВизиЛайт Плюс) является достовер
ным методом диагностики поражений слизистой оболоч
ки полости рта и может быть использована на этапе онко
скрининга в крупном индустриальном центре.*
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