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Основным этиологическим фактором дисплазии и РШМ считается вирус папилломы
человека (ВПЧ), передающийся половым путем [6]. Среди причин смертности РШМ зани-
мает 2-е место [3], при этом всечаще поражает женщин моложе 45 лет [5]. Для диагностики
заболеваний ШМ используются цитологическое (ЦИ) и кольпоскопическое исследования
(КИ).Чувствительность ЦИ составляет от 45% [4]до 83,1% [3], а КИ обладает невысокой
прогностической ценностью (64,6%) при чувствительности 88,4% и специфичности 43,2%.
[4]. КИ и ЦИ взаимно дополняют друг друга, существенно повышая эффективность диа-
гностики[2].В настоящее время широко внедрен ВПЧ-тест как наиболее чувствительный
метод, выявляющий наличие вируса в клетках неоплазии в 95-100% случаев [1, 6].

Цель:оценить эффективность методов диагностики заболеваний шейки матки.Женщинам
с различными заболеваниямиШМ (n=48) проведено общеклиническое обследование, ВПЧ-
тест, ЦИКИ; по показаниям - биопсияШМ с гистологическим исследованием (58,4%). Оце-
нивались чувствительность, специфичность, прогностическая ценность положительного
(ПЦПР) и отрицательного (ПЦОР) результатов ЦИ, КИ и ВПЧ-теста по стандартным
формулам.Средний возраст женщин - 36±1,37 лет.Объективно диагностированы врожден-
ный эктропион и эктопия(37,5%), эндометриоз(12,5%), травматический эктропион(12,5%),
цервицит (10,5%), лейкоплакия (6,3%), полипыШМ (4,2%), сочетанная патология (14,6%).
Подозрение на цервикальную эпителиальную неоплазию (ЦИН) выявлялось в 20,9%. Сред-
няя длительность заболевания ШМ составила 4,3±0,8 лет.У 29,2% пациенток выявлен
ВПЧ, высокоонкогенные штаммы - в 57,2.У 77,1% ЦИ соответствовало норме, в 4,2% -
признаки метаплазии без атипии, в 6,3% - цервицита, в 2,1% - гиперкератоза, в 4,2% -
LSIL, в 2,1% - HSIL.При КИ нормальная картина выявлена у 34,3% женщин, нежный
АБЭ без патологических сосудов - у 23,7% женщин, травматический эктропион - у 12,5%,
эндометриоз - у 12,5%, лейкоплакия - у 6,3%, полипы ШМ - у 4,2%, у23,7%- подозрение на
ЦИН. В67,9%биопсийныхобразцов обнаружена железистая псевдоэрозия/эктропион, же-
лезистые полипы без атипии подтверждены во всех случаях (10,8%), эндометриоз и лей-
коплакия - только в одном образце из 3-х и 2-х соответственно (по 3,6%), ЦИН - вполовине
образцов (17,9%).

ЦИимело низкуючувствительность (25%) при диагностике ДЗШМ, при выявлении
ЦИН - 50%, специфичность - 87,5% и 75% соответственно. ПЦПР и ПЦОРЦИ в обоих
случаях примерно одинакова - 62,5-66,7% и 53,9-64,3% соответственно. Чувствительно-
стьКИ для доброкачественныхи предраковых состояний ШМ - 80-82%, при невысокой
специфичности (56,6-59,1%) и ПЦПР (54,6-59,1%). Наиболееэффективным оказался ВПЧ-
тест: чувствительность - 75%, специфичность - 85%, ПЦОР - 94,5%, однако ПЦПР также
невысока - лишь 50%. Невысокая ПЦПР всех методов объясняет факт гипердиагностики
в 33-45% случаев, т.е. клинический диагноз заболевания ШМ не подтверждался гистоло-
гическим исследованием.
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Таким образом, диагностические показатели информативности ЦИ, КИ и ВПЧ-теста
в выявлении заболеваний ШМ существенно варьируют, поэтому для повышения качества
диагностики целесообразно использовать сочетание ЦИ и КИ, а у женщин старше 30 лет
- комбинацию всех трех методов.
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