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Обоснование и цель. В настоящее время общепринятым 
стандартом лечения наружного генитального эндометриоза 
(НГЭ) является диагностическая лапароскопия с максимальным 
удалением эндометриодных очагов, последующей гормональ-
ной и иммуномодулирующей терапией. Однако наиболее «аг-
рессивной» формой НГЭ, плохо поддающейся гормональной 
терапии и требующей повторных хирургических вмешательств, 
является ретроцервикальный эндометриоз с вовлечением ректо-
вагинального пространства и поражением стенки влагалища и 
прямой кишки. В работе изучена эффективность фотодинами-
ческой терапии (ФДТ) в лечении инфильтративных форм НГЭ.

Материалы и методы. ФДТ была проведена 4 пациенткам 
с тяжелыми рецидивирующими инфильтративными формами 
НГЭ. Всем пациенткам была выполнена лапароскопия с иссе-
чением в максимально возможном объеме эндометриодных 
гетеротопий и гистологической верификацией диагноза с по-
следующей гормональной терапией с применением агонистов 
гонадотропин-релизинг-гормона в течение 6 месяцев. Двум 
пациенткам в связи с рецидивом хронических тазовых болей 
проводили повторное лапароскопическое иссечение эндомет-
риодных инфильтратов, в том числе влагалищным доступом. 
ФС «Фотодитазин» вводился внутривенно капельно. ФДТ 
проводили в импульсно-периодическом режиме. Процесс на-
копления ФС в тканях и степень выцветания флуофора в ходе 
облучения при ФДТ контролировали путем количественной 
оценки интенсивности красной флуоресценции с помощью 
мультиспектрального флуоресцентного видеоскольпоскопа 
«LuxCol-S/R» (Корея), что определяло длительность облучения.

Результаты. При контрольном обследовании через 1–6 ме-
сяцев после ФДТ клинический эффект получен у всех паци-
енток. Возможность мониторирования в свете флуоресценции 
процесса накопления и фотовыцветания ФС в ходе ФДТ позво-
лила прицельно облучать зоны с наибольшей яркостью флуо-
ресценции, а постоянная оценка интенсивности флуоресценции 
позволяла прекращать облучение в момент полного обесцвечи-
вания флуорофора ФС вследствие его полного распада.
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Обоснование. Иттербиевые комплексы порфиринов (ИКП) 
являются перспективными субстанциями для люминесцентной 
диагностики рака в ближней ИК-области спектра 900–1100 нм. 

Однако в водных растворах их люминесценция имеет меньшие 
значения квантового выхода и времени жизни из-за тушения 
ее колебаниями ОН-осцилляторов.

Цель работы. Изучить влияние дополнительного комплек-
сообразователя триоктилфосфиноксида (ТОФО) и полимерной 
матрицы на основе лексана – поликарбонатного бисфенольного 
полимера (ПМЛ) – на спектрально-люминесцентные характерис-
тики включенного в нее иттербиевого комплекса диметилового 
эфира протопорфирина IX (Yb-ДМЭПП) и для целей тераностики 
осуществить синтез наночастиц, содержащих ядро оксидов желе-
за и ПМЛ, включающую ИКП (структура ПМЛ + ИКП + FeOx).

Материалы и методы. Синтез лексановых наночастиц, 
нагруженных Yb-ДМЭПП, осуществляли методом, предло-
женным в работе [Wu C., Bull B., Christensen K., McNeill J. 
Angew. Chem. Int. Ed. 2009, 48, 2741–2745]. Наночастицы ок-
сидов железа FeOx получены методом электрического взрыва 
мелаллической проволоки (30 Кв, 1 Гц).

Результаты. Получены спектры возбуждения и эмиссии, 
а также кривые затухания люминесценции суспензий синтези-
рованных наночастиц размером от 100 до 200 нм, что является 
оптимальным для их длительной циркуляции в организме и 
преимущественного накопления в опухоли. Полидисперсность 
суспензий не превышала 11%, средний диаметр частиц составил 
от 138 до 180 нм. Показано, что интенсивность и время жизни 
люминесценции иона Yb3+ растут по мере увеличения содержа-
ния ТОФО в полимерной матрице при одновременном снижении 
остаточной флуоресценции основания порфириновой части ком-
плекса. Включение ядра FeOx в наночастицы приводит к прибли-
зительно 2-кратному снижению интенсивности люминесценции 
Yb-ДМЭПП в синтезированных вариантах нанокомпозиций 
(структура ПМЛ + ИКП + FeOx). Такая нанокомпозиция может 
быть востребована для целей тераностики, где наночастицы 
оксидов железа в дальнейшем будут ответственны за проведение 
процедуры локальной ферромагнитной гипертермии.
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Цель: изучить эффективность лечения экспериментальных 
огнестрельных пулевых ран мягких тканей с использованием 
лазерной фотодинамической терапии (ФДТ) с микрокапсули-
рованной формой фотосенсибилизатора (ФС) Фотодитазин, 
комплексированного с амфифильными полимерами и гидрок-
сиапатитом.

Материалы и методы. Проведен анализ эксперименталь-
ных исследований на 70 нелинейных крысах. Животные были 
разделены на четыре группы. В контрольной группе животных 
для лечения огнестрельных ран мягких тканей использовали 
повязки с антисептиками. В 1-й опытной группе проводили 
ФДТ с 0,5% водным раствором Фотодитазина. Во 2-й группе 
выполняли ФДТ с 0,5% Фотодитазином, комплексированным с 
амфифильными полимерами, в форме геля. В 3-й группе – ФДТ 
с микрокапсулированной формой 0,1% Фотодитазина, комп-
лексированного с амфифильными полимерами и гидроксиапа-
титом, в виде геля. Через 2 часа аппликации ФДТ проводили 
излучением с плотностью мощности 1 Вт/см2, плотностью 
энергии 50 Дж/см2 (аппарат «АКТУС-2», длина волны излу-
чения 661 ± 0,03 нм).

Результаты: в 3-й группе на пятые сутки лечения по срав-
нению с контролем общее содержание нейтрофилов снижается, 
наблюдали значительно меньшее количество дегенеративно 
измененных нейтрофилов, колоний микроорганизмов и нитей 




