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Опухоли мягких тканей (ОМТ) остаются одним из труднейших разделов онко�
морфологии. Это связано с большим числом нозологических форм и их вариантов,
обусловленных многообразием гисто� и морфогенеза, сложностями дифференци�
ального диагноза при наличии весьма близкой структурной и клеточной характери�
стики опухоли, разнообразием клинического течения и прогноза. Именно среди опу�
холей мягких тканей, помимо групп злокачественных и доброкачественных новооб�
разований, впервые появилась группа местно�деструирующих опухолей («полузло�
качественных» или промежуточной степени злокачественности). Эти опухоли, как
правило, не метастазируют, но обладают выраженным агрессивным ростом, мульти�
центричностью зачатков и склонностью к рецидивированию даже после массивных
радикальных оперативных вмешательств и комбинированного лечения.

Первая гистологическая классификация ВОЗ ОМТ появилась более 30 лет тому
назад. Последнее издание классификации ВОЗ по патологии и генетике опухолей
мягких тканей издано в 2002 г. под редакцией D.M. Fletcher, K.K. Unni и  F. Mertens.
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Авторы классификации отметили, что несмотря на

значительные проблемы, за последние 10 лет удалось до�
стичь существенно большего понимания как в области
формальной морфологии ОМТ, так и в плане их молеку�
лярно�биологических особенностей, клинического по�
ведения.  Взаимодействие патологоанатомов, хирургов и
онкологов привело к улучшению результатов лечения, в
частности – увеличению безрецидивного периода, в том
числе и для опухолей, ранее считавшихся фатальными
для пациентов, до 75% которых погибали, не пережив 5�
летний рубеж.

Основой лечебной тактики ОМТ сегодня служит точ�
ная информация о топике опухоли, ее точных размерах,
взаимоотношении с нервами и сосудами и, естественно,
гистологическом варианте с обязательной оценкой сте�
пени злокачественности и уровня дифференцировки,
кодируемого индексом G.

В связи с различными биологическими и клиничес�
кими особенностями предложено разделять ОМТ на 4
группы:

1. Доброкачественные опухоли, которые местно не
рецидивируют, а лишь в редких случаях возникающие
местные рецидивы могут быть излечены радикальным
иссечением. Ядра клеток этих опухолей, как правило, мо�
номорфные, хотя могут быть и увеличены в размерах,
хроматин в них нежно�зернистый, митозы если и встре�
чаются, то они нормальные. Доброкачественные опухо�
ли обычно отличаются поверхностной локализацией и
небольшими размерами. Все же в исключительно редких
случаях доброкачественные ОМТ дают метастазы (менее,
чем 1 на 50 000 случаев). Причина такого метастазирова�
ния не всегда ясна, но, возможно, в некоторых наблюде�
ниях это может быть связано с недостаточно детальным
и тщательным исследованием первичной опухоли, след�
ствием чего является некорректная верификация морфо�
логического диагноза.

2. Промежуточные (местно агрессивные) ОМТ харак�
теризуются местными рецидивами, обусловленными ин�
фильтративным местно�деструирующим ростом без при�
знаков метастазирования. Они требуют широкого иссе�
чения с обязательным контролем краев резекции, кото�
рые не ближе, чем на 2 см от опухоли должны быть пред�
ставлены интактными нормальными тканями. Типичным
примером этой группы опухолей являются фиброматозы.

3. Промежуточные (редко метастазирующие) ОМТ. Эти
опухоли своим местным агрессивным ростом напоми�
нают предыдущую группу, но в части случаев (до 2%) дают
отдаленные метастазы в лимфатические узлы и легкие,
предсказать которые по характеру первичной опухоли
обычно крайне затруднительно. В качестве примера мо�
жет служить ангиоматоидная фиброзная гистиоцитома.
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