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Аннотация. Эндометриоз занимает второе место среди причин женского 

бесплодия и ассоциируется с изменениями цитокиновой регуляции иммунного 

ответа. С целью определения роли провоспалительных цитокинов в системном 

и локальном иммунном ответе при эндометриозе связанном с бесплодием, 

была определена концентрация  ИЛ-1β,  ИЛ-2, ФНО-α и ИНФ-γ в сыворотке 
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крови и перитонеальной жидкости в 52 женщин с эндометриозом 

сочетающимся с бесплодием. Полученные результаты указывают на 

значительный рост в перитонеальной жидкости уровней  ИЛ-2, ФНО-α и ИНФγ в 

сравнении с такими в сыворотке крови и контрольной группе и почти 

недостоверные изменения уровня ИЛ-1β как в перитонеальной жидкости так и в 

сыворотке крови. Это свидетельствует о более важной роли именно локальной 

продукции провоспалительных цитокинов при эндометриозе ассоциированном 

с  бесплодием.  

Ключевые слова: эндометриоз, бесплодие, провоспалительные цитокины, 

интерлейкины, сыворотка крови, перитонеальная жидкость. 

Abstract. Endometriosis takes the second place among reasons of women infertility 

and associates with cytokines disregulation of immune response. It has been 

investigated the levels of proinflammatory cytokines IL-1β, IL-2, TNF- α and IFN-γ in 

blood serum and peritoneal fluid of 52 women with endometriosis and infertility with 

the aim to determine role of proinflammatory cytokines in system and local immune 

response and role of immune mediators in development of endometriosis combined 

with infertility. Achieved results show increase levels of IL-2, TNF-α and IFN-γ in 

peritoneal fluid comparatively with blood serum and control group and unreliable 

changes of IL-1 β levels in peritoneal fluid and blood serum. The above-mentioned 

shows the important role of local production of proinflammatory cytokines in 

development of endometriosis and infertility.  

Key words: endometriosis, infertility, proinflammatory cytokines, interleukins, blood 

serum, peritoneal fluid. 

Введение. Сегодня на Украине от бесплодия страдают около 10-15% семей 

– это примерно миллион бесплодных супружеских пар по разным 

причинам. Среди различных факторов, вызывающих нарушения 

репродукции актуальное значение имеет эндометриоз, поражающий 6-

10% женщин фертильного возраста, а в части пациенток с нарушенной 

детородной функцией, составляет от 25 до 40% и является вторым по 

частоте (после воспалительных процессов) заболеванием репродуктивних 

органов, которое вызывает бесплодие [1,2,3,4]. Поскольку 

эндометриоидные гетеротопии присутствуют в брюшной полости, то они 

находятся в непосредственном контакте с перитонеальной жидкостью, 

которая содержит большое количество элементов иммунной системы, 

которые должны осуществлять контроль гомеостаза. Тем не менее, при 
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эндометриозе наблюдается не только выход маточного эндометрия в 

внематочное пространство, но и его разрастания [5,6,7,8]. Для более 

глубокого понимания патогенеза эндометриоза, следует 

проанализировать различные механизмы иммунной системы и ее 

элементов, которые задействованы в развитии и прогрессировании этого 

заболевания. В центре научного внимания стала проблема баланса 

цитокинов Th1/Th2 в перитонеальной жидкости больных с эндометриозом 

[8,9,10,11]. Однако, данные достаточно противоречивы, что еще раз 

подчеркивает необходимость исследования избранных вопросов 

[12,13,14,16,16]. В то же время, интерес к цитокиновой регуляции развития 

эндометриоза и бесплодия основывается на клинических потребностях, 

так как цитокины могут служить маркерами, как самого эндометриоза, так 

и вызванного им бесплодия. 

Цель исследования: установить особенности системной и локальной 

продукции провоспалительных цитокинов при эндометриозе 

ассоциированном с бесплодием. 

Материалы и методы исследования 

Обследовано 52 женщины репродуктивного возраста (от 18 до 43 лет), 

которые обратились в клинику с проблемами бесплодия (как I, так и II 

типа, в течение не менее 2 лет). Всем пациенткам была проведена 

диагностическая лапароскопия, во время которой было установлено 

визуальную картину эндометриоза, что подтвердилось результатами 

гистологического исследования. Контрольную группу составили 26 

практически здоровых женщин в возрасте от 21 до 44 лет с установленным 

мужским фактором бесплодия в браке. На момент исследования у женщин 

обеих групп не было выявлено какой-либо патологии со стороны других 

органов и систем. Все операции проводились в интервале от 14 до 20 дня 

менструального цикла. Перитонеальная жидкость отбиралась при 

проведении лапароскопии, а кровь - перед этой процедурой. 

Исследование всех цитокинов проводили иммуноферментным методом 

на наборах фирмы "Вектор Бест" производства Россия. Определение ИЛ-2, 

ФНО-α и ИФН-γ проводили на приборе «STAT FAX 303 PLUS» а ИЛ-1β - на 
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приборе «TECAN SUNRISE». Все полученные числовые данные 

обрабатывали с помощью компьютерной программы «Past» с 

использованием критерия Стьюдента. 

Результаты исследований и их обсуждение 

Исследование содержания цитокинов в сыворотке крови женщин, 

больных эндометриозом ассоциированным с бесплодием показали 

статистически достоверное снижение уровня ИЛ-2 (<0,05) и уровня ФНО-α 

(<0,05), причем снижение концентрации ИЛ-2 наблюдалось в 3, 95 раза. 

Для показателей концентрации ИЛ-1β и ИФН-γ не выявлено достоверной 

разницы с такими показателями в контрольной группе -> 0,05. (Табл. 1). 

Таблица 1 

Уровень цитокинов в сыворотке крови больных эндометриозом 

ассоциированным с бесплодием (М ± m) 

№ Группы  
больных 

Количество 
больных (n) 

ИФН-γ 
пг/мл 

ФНО-α 
пг/мл 

ИЛ-1β 
пг/мл 

ИЛ-2 
пг/мл 

1 Исследуемая  
группа 

52 24,8±0,8 
 

11,7±2,2 29,7±2,6 7,1±2,0 

2 Контрольная 
группа 

30 27,1±1,4 
5,2±0,7 29,4±3,2 28,1±6,2 

р >0,05** <0,05* >0,05** <0,05* 

Примітка: р - отражает статистическую достоверность различий между показателями 
исследуемой и контрольной групп. р <0,05 * - достоверная разница, р> 0,05 **- не 
имеет достоверной разницы. 

Исследование содержания провоспалительных цитокинов в 

перитонеальной жидкости женщин, больных эндометриозом 

ассоциированным с бесплодием продемонстрировало достоверное 

повышение по сравнению с контролем уровней ИЛ-2 (Р <0,001), ИФН-γ 

(<0,05) и ФНО-α (<0,001) при недостоверной разнице для ИЛ-1β (> 0,05), 

причем, увеличение ИЛ-2 отмечается аж в 37,72 раза, а ФНО-α в 5,41 раза 

(табл. 2). 
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Таблица 2 

Содержание цитокинов в перитонеальной жидкости больных 

эндометриозом ассоциированным с бесплодием (М ± m) 

№ 
Группы  
больных 

Количество 
больных (n) 

ИФН-γ 
пг/мл 

ФНО-α 
пг/мл 

ИЛ-1β 
пг/мл 

ИЛ-2 
пг/мл 

1 
Исследуемая  
группа 

52 
42,6±1,6 
 

16,8±0,6 20,4±0,8 114,3±2,7 

2 
Контрольная 
группа 

30 20,5±0,5 
 
3,1±0,4 

 
18,4±0,5 

 
3,0±0,3 

р <0,05* <0,001 ** >0,05* <0,001** 

Примітка: р –отражает статистическую достоверность различий между показателями 
исследуемой и контрольной групп. р <0,05 - * и р <0,001 - ** - есть достоверная 
разница. 

С целью проведения сравнительной характеристики системной и 

локальной продукции цитокинов, было проведено вычисление 

статистически достоверной разницы между показателями сыворотки 

крови и перитонеальной жидкости у женщин больных эндометриозом 

ассоциированным с бесплодием. Сравнение продукции 

провоспалительных цитокинов в сыворотке крови с таковыми в 

перитонеальной жидкости показало достоверное снижение в крови 

уровня ИЛ-2 (Р <0,001), ИФН-γ (<0,05), ФНО-α (<0,05) и повышение 

концентрации ИЛ-1β (<0,05). Наиболее выраженным изменениям 

подверглись уровни ИЛ-2 – снижение уровня в сыворотке крови по 

сравнению с таковым в перитонеальной жидкости (или наоборот - рост в 

перитонеальной жидкости по отношению к сыворотке крови) отмечается в 

16,09 раза (табл. 3). 

Примітка: р - отражает статистическую достоверность различий между показателями 
сыворотки крови и перитонеальной жидкости. р<0,05 - * и р <0,001 - ** - есть 
достоверная разница. 

Таким образом, при эндометриозе ассоциированном с бесплодием имеет 

место значительный дисбаланс провоспалительных цитокинов как на 

системном так и на локальном уровнях, однако, он является более 

выраженным для локальных цитокинов, по сравнению с системными, что 
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объясняется непосредственным участием в местном воспалительном 

процессе, вызванном эндометриозом. 

Таблица 3 

Сравнительная характеристика содержания цитокинов в сыворотке крови 

и перитонеальной жидкости у больных эндометриозом ассоциированным 

с бесплодием (М ± m) 

№ Биологическиежидкости 
Количество 
больных (n) 

ИФН-γ 
пг/мл 

ФНО-α 
пг/мл 

ИЛ-1β 
пг/мл 

ИЛ-2 
пг/мл 

1 Сыворотка крови 52 
24,8±0,8 
 

11,7±2,2 29,7±2,6 7,1±2,0 

2 Перитонеальнаяжидкость 52 
42,6±1,6 
 

16,8±0,6 20,4±0,8 114,3±2,7 

р <0,05 <0,05 <0,05 <0,001** 

Выводы: 

1. В крови женщин с эндометриозом ассоциированным с бесплодием 

отмечается достоверное снижение концентрации ИЛ-2 и уровня 

ФНО-α при отсутствии достоверной разницы для показателей 

концентрации ИЛ-1β и ИФН-γ. 

2. В перитонеальной жидкости женщин с эндометриозом 

ассоциированным с бесплодием отмечается существенное 

увеличение ИЛ-2 - в 37,72 раза, ФНО-α - в 5,41 раза и увеличение 

уровня ИФН-γ при недостоверной разнице для ИЛ-1β. 

3. Сравнение характера продукции цитокинов в крови и 

перитонеальной жидкости указывает на достоверное снижение в 

крови уровней ИЛ-2, ИФН-γ и ФНО-α и повышение концентрации ИЛ-

1β. Существенно изменился уровень ИЛ-2 - снижение в крови 

отмечается в 16,09 раза. 

4. Исследование уровней цитокинов в крови и перитонеальной 

жидкости может использоваться в качестве диагностических 

маркеров эндометриоза, ассоциированного с бесплодием. 
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