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Актуальность исследования: возникновение рецидивов опухолей головного мозга являет-
ся одной из ведущих проблем нейрохирургии. определение правильных размеров резекции 
может предотвратить повторный рост некоторых образований, что в свою очередь сможет уве-
личить продолжительность жизни пациентов. Исследование перитуморальной зоны позволило 
бы скорректировать размер резекции для предотвращения рецидива.

цель исследования: изучить морфологический состав, значимые клеточные, биохимиче-
ские изменения, уровень экспрессии генов в перитуморальной зоне мозга.

Материалы и методы: в процессе исследования проведен анализ статей с Pubmed, 
medscape, и google scholar. 

Результаты: перитуморальная зона мозга (ПЗм) — это область, инфильтрированная опу-
холевыми клетка со специфическими молекулярным, радиологическими и клеточными изме-
нениями, между опухолью и нормальной мозговой тканью. Размеры данной области могут 
достаточно широко варьироваться. ПЗм так же является место возникновения неврологиче-
ских нарушений. Для ПЗм характерно имеет в своем составе такие клетки как: астроциты, 
олигодендроциты, перициты, микроглию, воспалительные, эндотелиальные стволовые и стро-
мальные клетки[1]. Из-за такого состава перитуморальная область может поддерживать мест-
ный рецидив опухоли. Среди биохимических процессов ПЗм были выявлены следующие осо-
бенности. Биосинтез мононенасыщенных жирных кислот (muFA) и полиненасыщенных жир-
ных кислот (PuFA) в опухоли менее интенсивный, чем в перитуморальной области. Важно 
отметить, соотношения Холина/n ацетил аспартата более высокое в ПЗм, чем в коллатераль-
ной области [2]. При иммуногистохимическом окрашивании перитуморальной зоны нестином 
была обнаружена патологическая васкуляризация. При анализе ПЗм были выявлены крупные 
геномные изменения, которые обычно присутствуют в образцах опухолевых тканей: увеличе-
ние 7 хромосомы с амплификацией egFR, делеция 10 хромосомы и потеря cdkn2A / 2b на 
9 хромосоме [3]. Гены vegFA и cxcl8 по-разному экспрессировались в опухолевой ткани и 
нормальной ткани, и оба гена были высоко экспрессированы в перифокальной зоне. также 
Il-8 сильно экспрессируется в ПЗм, что может быть сигналом миграции и пролиферации опу-
холевых клеток.

Выводы: перитуморальная зона мозга недостаточно изучена, но уже можно сделать некото-
рые выводы о морфологическом составе. ПЗм не похожа ни на опухоль, ни на нормальную 
мозговую ткань, морфологически она гетерогенна, а экспрессия различных генов ярко выра-
жена. 
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