3. Борьба с помощью медицинских технологий

Сегодня медицине известны 3 направления, которые помогут человеку победить рак: хирургический способ, химиотерапия и лучевая терапия. Совершенно недавно еще одним из способов стала иммунотерапия. А вскоре появится еще один метод, который называется генная терапия, но он не до конца изучен, поэтому этот прием лечения не так широко распространен.

Хирургический способ – это удаление опухоли хирургическим методом, с использованием специальных онкохирургических правил, которые известны не всем докторам, а если и известны, то достаточно трудно исполнимы. 
Химиотерапия – это уничтожение быстрорастущих раковых клеток путем использования ядов, токсинов. К великому сожалению, эти вещества уничтожают не только раковые клетки, но и совершенно здоровые, причиняя вред различным человеческим органам.

Лучевая терапия – это использования какого-то либо излучения, (радиации) убивающего злокачественные клетки. При использовании лучевой терапии организм также разрушает здоровые клетки, на тканях могут появиться рубцы, ожоги и разные другие повреждения.[1]
При использовании химиотерапии и лучевой терапии резко сокращается размер опухоли, но продолжительное использование этих методов не уничтожает рак до конца. После применения этих способо лечения и локализации опухоли, её удаляют хирургически. Поэтому хирургический метод широко распространен, так как приносит минимальный вред организму.
Еще к минусам химио- и лучевой терапии можно отнести то факт, что ядовитые вещества, которые образовывались в результате химиотерапии или лучевой терапии, начинают нагружать организм человека, то иммунная система будет находиться под угрозой и может не выдержать. Поэтому человек, в результате лечения может «заработать» осложнения, и организм становится чрезвычайно склонен к другим заболеваниям. 

У каждого способа есть свои недостатки. Например, химиотерапия может воздействовать на раковые клетки и вызвать у них такую мутацию, которая только укрепит их. Хирургический способ опасен тем, что если не удастся удалить больные клетки полностью, то они продолжат распространяться дальше на другие органы.[1]

Хирургия и радиационная терапия – это методы, которые используют для уничтожения главных очагов рака, так называемые локальные методы. А химиотерапия воздействует на канцерогенные клетки во всем организме. Поэтому самой эффективной является химиотерапия, так как никогда нельзя быть уверенным, что опухоль не метастазировала в совершенно другое место.  Но если рассматривать ранние стадии, когда опухоль не такая большая и клетки низкодифференцированные, то целесообразней использовать хирургическое лечение, которое хорошо. В наше время медицина требует совмещенных методов лечения. [2]
Комбинированное лечение – это лечение с использованием двух терапий в борьбе с раком. Например, хирургическая и лучевая терапия. Комплексным лечением называют лечение с использованием трех и более программ. В качестве примера можно привести радиационную терапию, после которой идет курс химиотерапии и в завершении выполняется хирургическая операция. Такое лечение увеличило количество выздоравливающих в разы.[3]

В медицине существует еще один способ борьбы с канцерогенными клетками, который называется изолирование. Его суть в том, что при этом лечении ограничивают доступ кислорода к канцерогенным клеткам. Но этот способ практически не используют, так как особых плюсов в нем нет, и он не останавливает развитие рака так, как это делают другие терапии.
В последние годы иностранными биологами был найден белок, защищающий раковые клетки, делающий их неуязвимыми для иммунной реакции организма. Обнаружив и проанализировав такой белок, проще разработать решение, позволяющее с ним бороться, изолировать его. [1]

Основной проблемой в лечении рака на данный момент является уклонение опухолевых клеток от «проверки», осуществляемой иммунной системой.
Исследователи из института в США провели аналогию между строением оболочки нормальных и раковых клеток, которые бывают разных видов. Они узнали, что на оболочках канцерогенных клеток расположены молекулы белка CD47, который как бы сообщает клеткам крови, что он «свой» и они не трогают его. 
Иммунитет человека пытается противостоять злокачественным клеткам, но из-за белка ничего не получается. Когда чужеродный объект попадает в кровь и сталкивается с эритроцитом, то эритроцит в свою очередь посылает сигнал, что рядом с ним есть объект, который не должен находиться в организме. Такой своеобразный face-контроль. Лимфоциты «бегут» туда и убивают эту клетку или бактерию. С раковыми клетками все сложнее, так как из-за белка находящегося на поверхности, эритроциты распознают их как за нормальные клетки.[2].

Ученые изучили этот белок и поняли, что огромное количество этих белков на раковых клетках доходит до того, что иммунитет человека просто не замечает их и они растут и развиваются без какой на то либо опасности.
Доктора попробовали использовать эту черту против самих раковых клеток. Они создали специальное антитело, которые прикреплялось к белку CD47 и он становился бесполезным, так как антитело выводило его из строя. Иммунные клетки легко могли найти и уничтожить их.
Исследователи проверили это на эксперименте. Они вырастили в мышах опухоли разных видов органов: надпочечников, легких, печени и так далее. Доктор наук, Ирвинг Вайссман, со своими исследователями постепенно вводили антитела и записывали ход лечения в течение нескольких месяцев.

Результаты опыта поразили всех, так как рост и развитие опухолей стали уменьшаться, а некоторые  опухоли вообще исчезли. Пять мышей полностью избавились от рака, и он даже не рецидивировал на прежнем месте. Это дало огромный прорыв в борьбе с раковыми клетками.[1]

"Блокировка сигнала, который издавал белок, быстро усмирило рост и развитие опухоли в организме мыши. Помимо этого есть еще один огромный плюс. Это малое количество токсинов при использовании антител", - объяснил управляющий работы Ирвин Вайссман. "Если опухоль была очень крупной, то антитело с легкостью уничтожало метастазы и вскоре убивало саму опухоль. Теперь становится понятно, что первой задачей для раковых клеток является маскировка от активных элементов иммунной системы", - продолжил он. Ученые считают, что их способ уже готов для перехода к клиническим испытаниям на добровольцах с раковыми опухолями. [2].

Б.П. Ахмедов «Злокачественные новообразования» Москва, Медицина, 1984.





«Онкогенез глиом головного мозга», Киев, 9/2000.


 «Биологические основы злокачественного роста» Сборник статей, Москва, Иностранная литература, 2010.





«Биологические основы злокачественного роста» Сборник статей, Москва, Иностранная литература, 2010.


«Справочник онколога» Москва, Медицина, 2005.





И.Ф. Сейц, П.Г. Князев «Молекулярная онкология» Москва, Медицина, 2006.


И.Ф. Сейц, П.Г. Князев «Молекулярная онкология» Москва, Медицина, 2006. Там же








