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Типы рака яичников 

Ie-Ming Shih & Robert Kurman. Am J Pathol 2004 

• Тип I (25%): серозный рак low grade, эндометриоидный рак, 

светлоклеточный рак, муцинозный рак, опухоль Бреннера. 
 

• Тип II (75%): серозный рак high grade, MMMT, недифференцированный 

рак. 

Charlotte Hannibal et al. Gynecol Oncol 2012 

Robert Kurman & Ie-Ming Shih Hum Pathol 2011 

Пути канцерогенеза серозного рака 
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Клиническое наблюдение 1 

А В 

С 

* 

Женщина, 49 лет. 
 

A. В 2004 году двусторонняя серозная 

пограничная опухоль яичников с 

эпителиальными имплантами в 

брюшине малого таза. FIGO IIB. 
 

B. В 2010 и 2014 годах рецидивы в 

виде серозного рака low grade в 

брюшине малого таза. 
 

C. В первичных и рецидивных 

опухолях выявлена активирующая 

мутация KRAS: c.35 G>A, p.G12D. 
Препараты из личного архива Савёлова Н.А. и Демидовой И.А.  

Клиническое наблюдение 2 

А В 

С 

Женщина, 29 лет. 
 

A. В обоих яичниках серозная 

пограничная опухоли с... 
 

B. ... участками микропапиллярного 

строения (рак in situ). 
 

C. В брюшине малого таза 

неинвазивные эпителиальные 

импланты, в сальнике 

десмопластические импланты и 

фокусы серозного рака low grade. 

Препараты из личного архива Савёлова Н.А.  
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• Несмотря на то, что у большинства 

пациентов серозный рак low grade на 

момент диагноза сопровождается 

пограничной опухолью, диагноз 

устанавливается на продвинутых 

клинических стадиях 
 

• Преимущество в выживаемости в 

течение первых 5-и лет нивелируется 

к 10-и годам 

E Okoye, E Euscher and A Malpica. Am J Surg Pathol 2016 

LGSC vs HGSC 

• При рутинном гистологическом исследовании наблюдается гипер-

диагностика эндометриоидных аденокарцином. Подавляющее 

большинство этих опухолей после ИГХ реклассифицируется как 

серозный рак high grade. 
 

• Реклассификации в основном подверглись опухоли high grade 

продвинутых клинических стадий. Наиболее ценный маркѐр для 

выявления серозного рака с эндометриоидной морфологией 

является WT1. 
Martin Kobel et al. Cancer Epidemiol Biomarkers Prev 2013 

Воспроизводимость морфологического диагноза 
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по Martin Kobel et al. Int J Gynecol Pathol 2016 с изм. 

Russell Vang et al. Int J Gynecol Pathol 2016 

Гистологический тип n (%) TP53/BRCA 

Серозный рак high grade 1 (7) +/+ 

Серозный рак high grade / low grade 1 (7) –/– 

Эндометриоидный рак high grade 1 (7) –/– 

Серозный рак low grade 4 (29) –/– 

Серозная пограничная опухоль 1 (7) –/– 

Вероятно метастаз 1 (7) –/– 

Неспецифицированный рак high grade 5 (36) –/– 

Серозный рак high grade, TP53-neg (TCGA) 

• > 97% серозных раков яичников high grade содержат 

мутации TP53. 
 

• В сложных случаях р53 следует включать в панель 

маркѐров при ИГХ исследовании. Оптимальная панель для 

подтверждения серозного рака high grade состоит из WT1, 

p53 и р16. 
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Wenqian Chen et al. Int J Gynecol Pathol 2017 

HG Serous Ca vs HG Endometriod Ca 

• Рак яичников в основном имеет неяичниковое 

происхождение 
 

• Существует пять основных типов рака: серозный 

low grade, серозный high grade, эндометриоидный, 

светлоклеточный, муцинозный. Разделение их стало 

более прецизионным с внедрением ИГХ и 

генетических тестов 
 

• Смешанные опухоли крайне редки и генетически не 

родственные классическим типам 
 

• С углублением понимания генетических нарушений в 

“чистых” нозологиях появились перспективы 

профилактики и направленной терапии 

СПАСИБО ЗА ВНИМАНИЕ! 

Заключение: 


