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В останнє десятиріччя нейроонкологи та вірусо-
логи досліджують роль цитомегаловірусу (ЦМВ) 

у розвитку злоякісних пухлин головного мозку 
[1 — 3, 7, 10, 14]. Єдиної думки щодо його впливу 
як на індукцію, так і на злоякісність пухлин немає, 
що стало приводом для проведення в 2011 р. у 
Нью-Йорку спільного симпозіуму нейроонкологів 
та врусологів з цієї проблеми, на якому було за-
пропоновано узгоджену точку зору — необхідно 
проводити дослідження для визначення як умов 
накопичення вірусу, так і його ролі в розвитку пух-
лин мозку [12, 14].

Мета роботи — вивчити персистенцію вірусів 
герпесного типу в медулобластомах та гліальних 
пухлинах головного мозку.

Матеріали і методи

Вивчено 103 зразки пухлин головного мозку 
пацієнтів, прооперованих в Інституті нейрохірургії 
у 2012 — 2014 рр. Гістологічне та вірусологічне до-
слідження пухлини, видаленої під час операції, 
проводили методом полімеразної ланцюгової ре-
акції (ПЛР). Методом ПЛР також досліджено 57 
гістологічних зразків медулобластом дітей та до-
рослих, прооперованих раніше, які зберігалися в 
патолого-анатомічному архіві. Із пухлинного мате-
ріалу, взятого під час операції та з архівного гісто-
логічного матеріалу, для проведення ПЛР виділено 
ДНК за допомогою наборів «ДНК сорб А та Б» 
(«Амплісенс», Росія) згідно з рекомендаціями та 
протоколами до цих наборів. Отриману ДНК дослі-
джували на наявність таких вірусів герпесу, як 
герпес 1/2, 6 і 7-го типу, ЦМВ та вірус Епштей-
на — Барр (ВЕБ), за допомогою відповідних вірус-

Герпесвірусна контамінація медулобластом 
та гліальних пухлин головного мозку

Мета — вивчити персистенцію вірусів герпесного типу в медулобластомах та гліальних пухлинах голов-
ного мозку.

Матеріали і методи. Вивчено 103 зразки пухлин головного мозку, взяті для дослідження відразу після 
нейрохірургічного їх видалення. Віруси герпесу (1/2, 6, 7, вірус Епштейна — Барр (ВЕБ), цитомегаловірус (ЦМВ)) 
досліджували методом полімеразної ланцюгової реакції (ПЛР) у режимі реального часу та з електрофоретич-
ною реєстрацією за допомогою наборів виробництва «Амплісенс» та «ДНК-технологія».

Результати. Встановлено, що в злоякісних пухлинах головного мозку методами ПЛР у 45 — 50 % випадках 
виявляються два віруси герпесної природи — ЦМВ та ВЕБ, тоді як герпеси 1/2, 6 і 7-го типу практично не трапля-
ються. Частота вірусної контамінації ЦМВ пухлин медулобластомної природи в 1,5 разу вища в дорослих порівня-
но з дітьми, тоді як частота забруднення ВЕБ пухлин була однаковою у дітей і дорослих. Залежно від вірусної 
контамінації тканини медулобластом та інших пухлин мозку можна розподілити на чотири групи: пухлини без 
вірусів, пухлини з двома вірусами та пухлини з ЦМВ або ВЕБ.

Висновки. Серед пухлин мозку трапляються як пухлини без вірусів, так і пухлини з вірусами. ПЛР дає 
змогу швидко виявити вірусну контамінацію пухлинного матеріалу.

Ключові слова: вірус герпесу 4-го та 5-го типу, вірус Епштейна — Барр, цитомегаловірус, медулобласто-
ми, гліальні пухлини головного мозку.
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них наборів для ПЛР (виробництва «Амплісенс» та 
«ДНК технологія», Росія) з електрофоретичною ре-
єстрацією та у режимі реального часу.

Гістологічну структуру пухлин визначали загаль-
ноприйнятим методом згідно із сучасною нейрогіс-
тологічною класифікацією [4, 9].

Отримані результати опрацьовували методами 
математичної статистики з використанням програ-
ми Statistica для Microsoft Excel 2007 та визначен-
ня t-критерію Стьюдента.

Результати та обговорення

Ми проаналізували, які з вірусів герпесу най-
частіше трапляються у пухлинах. Для дослідження 
обрано п’ять вірусів: герпес 1/2 типу, ВЕБ (герпес 
4-го типу), ЦМВ (герпес 5-го типу) та герпес 7-го і 
8-го типу. Досліджено 88 зразків внутрішньомоз-
кових пухлин, 11 зразків менінгіом та 4 зразки 
мозкової речовини.

Установлено, що віруси герпесної групи з різ-
ною частотою траплялися в пухлинах (табл. 1). Най-
частіше виявляли ЦМВ та ВЕБ, контамінація пухлин 
іншими вірусами герпесу була дуже низькою і не 
перевищувала 6 — 10 %. У позамозкових пухлинах 
(9 менінгіом та 2 невриноми) практично не виявля-
ли віруси герпесу (1 — 2 випадки контамінації), у 
мозковій речовині (4 зразки) лише в одному ви-
падку зафіксовано ВЕБ.

Отримані нами результати збігаються з даними 
літератури про те, що у внутрішньомозкових пухли-
нах найчастіше трапляється ЦМВ [5, 11, 13]. У по-
замозкових пухлинах його виявляють значно рід-
ше, тобто для цього вірусу характерна тропність до 
внутрішньомозкових пухлин. Привертає увагу факт, 
що у внутрішньомозкових пухлинах ВЕБ траплявся 
приблизно з такою самою частотою, як і ЦМВ, а 
інших вірусів практично не було.

Ми проаналізували можливе вірусне забруд-
нення медулобластом залежно від віку. Дослідже-
но 42 зразки медулобластом дорослих осіб, які 
зберігалися у вигляді парафінових блоків у відділі 
патоморфології Інституту нейрохірургії. З них зро-
били по 2 — 3 гістологічні зрізи, з яких виділили 
ДНК і провели ПЛР з електрофорезною реєстра-
цією реакції. Для порівняння використано 15 гісто-
логічних зразків медулобластом дітей, прооперо-
ваних у 2012 — 2013 рр. (табл. 2).

У пухлинах як дітей, так і дорослих, найчастіше 
траплялися два віруси — ЦМВ та ВЕБ, решту вірусів 
виявляли дуже рідко, що може свідчити про випад-
кове забруднення ними тканини пухлин. Привертає 
увагу той факт, що ЦМВ у пухлинах дорослих осіб ви-
являли частіше, ніж у дітей, тоді як ВЕБ практично з 
однаковою частотою траплявся у дітей та дорослих. 
Це дає підставу для висновку про те, що в тканині 
медулобластом незалежно від віку пацієнтів наявні 
ЦМВ та ВЕБ, причому перший вірус у 1,5 разу часті-
ше визначається у пухлинах дорослих осіб.

У доступній нам науковій літературі ми не зна-
йшли відомостей про виявлення у пухлинах голов-
ного мозку, поряд з ЦМВ іншого вірусу, а саме ВЕБ, 
який пов’язують зі здатністю спричиняти появу 
пухлин верхніх дихальних шляхів та лімфоїдної тка-
нини. Не виключено, що ці віруси, особливо ВЕБ, 
можуть траплятися в інших пухлинах як головного 
мозку, так і інших органів.

У табл. 3 наведено дані про поєднане та окреме 
визначення ЦМВ та ВЕБ у медулобластомах дорос-
лих осіб методом ПЛР у режимі реального часу, 
який є чутливішим методом і дає змогу виявити 
вищі показники вірусного забруднення медуло-
бластом дорослих осіб.

При використанні ПЛР за умови дворазової по-
становки реакції з метою запобігання хибним ре-

Т а б л и ц я  1
Частота герпесвірусної контамінації пухлин головного мозку

Вид пухлин
Тип герпесу 

1/2 4 5 7 8

Внутрішньомозкові (n = 88) 3/48 (6,25 %) 38/88 (43,18 %)* 42/88 (47,70 %) 4/43 (9,30 %) 1/43 (2,30 %)

Позамозкові (n = 11) 0 2 (18,18 %) 1 (9,09 %) 0 0

Для внутрішньомозкових пухлин наведено позитивні результати та кількість зразків, які досліджували на певний тип вірусу.
* Статистично значуща різниця щодо 1/2, 7 та 8 типів герпесу (р < 0,05).

Т а б л и ц я  2
Частота виявлення вірусів герпесу в гістологічних зразках медулобластом дітей та дорослих  
методом ПЛР з електрофоретичною реєстрацією

Вікова група
Тип герпесу 

1/2 4 5 7

Дорослі (n = 42) 2 (4,76 %) 10 (23,80 %) 14 (33,33 %) * 3 (7,14 %) 

Діти (n = 15)  0 4 (26,67 %) 3 (20,00 %) 0

* Статистично значуща різниця щодо інших груп (р < 0,05).
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зультатам виявлено наявність двох вірусів у 
19 (45,24 %) із 42 зразків.

На підставі отриманих результатів можна виді-
лити чотири варіанти вірусної контамінації тканини 
пухлин медулобластом: медулобластоми без вірус-
ного забруднення, медулобластоми із забруднен-
ням двома вірусами, медулобластоми з ЦМВ-кон та-
мінацією та медулобластоми із ВЕБ-інфікуванням.

Важливим фактом, установленим у нашій робо-
ті, є те, що за допомогою простих комерційних на-
борів можна швидко виявити наявність вірусної 
контамінації пухлинного вогнища та застосувати 
противірусну терапію в комбінованому лікуванні 
злоякісних пухлин. Подібні дослідження щодо ви-

користання противірусної терапії при комбінова-
ному лікуванні таких пухлин уже проводяться [6, 9, 
13]. Розпочато створення нових біопрепаратів та 
протипухлинних вакцин на основі інфікованих ЦМВ 
або ВЕБ клітин [5, 8, 11, 13].

Висновки

У злоякісних пухлинах головного мозку мето-
дом полімеразної ланцюгової реакції у 45 — 50 % 
випадках виявлено два віруси герпесної приро-
ди — вірус Епштейна — Барр та цитомегаловірус, 
тоді як герпеси 1/2, 6 і 7-го типу практично не 
трапляються.

Частота вірусної контамінації цитомегаловіру-
сом пухлин медулобластомної природи в 1,5 разу 
вища у дорослих порівняно з дітьми, тоді як частота 
забруднення вірусом Епштейна — Барр пухлин 
була однаковою у дітей і дорослих.

Залежно від вірусного забруднення пухлини 
мозку можна розподілити на чотири групи: пухлини 
без вірусів, пухлини з двома вірусами та пухлини з 
цитомегаловірусом або вірусом Епштейна — Барр.

Метод полімеразної ланцюгової реакції дає змо-
гу швидко виявити вірусну контамінацію пухлинно-
го матеріалу та за потреби використати в комп-
лексному лікуванні методи противірусної терапії.

Т а б л и ц я  3
Частота та характер вірусної контамінації пухлинної 
тканини медулобластом дорослих осіб (n = 42)

Характер вірусної контамінації Кількість

Поєднана інфекція (ЦМВ+ВЕБ) 19 (45,24 %) 

ЦМВ 5 (22)* (11,90 %) 

ВЕБ 5 (20)* (11,90 %)

Без вірусів 13 (30,95 %)

Загальна кількість пухлин, контамінованих вірусом.
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Герпесвирусная контаминация медулобластом  
и глиальных опухолей головного мозга

Цель — изучить персистенцию вирусов герпесного типа в медулобластомах и глиальных опухолях голов-
ного мозга.

Материалы и методы. Проведено изучение 103 образцов опухолей головного мозга, взятых для исследо-
вания сразу после нейрохирургического их удаления. Исследование вирусов герпеса (1/2, 6, 7, вирус 
Эпштейна — Барр (ВЭБ), цитомегаловирус (ЦМВ)) проводили методом полимеразной цепной реакции (ПЦР) в 
режиме реального времени и с электрофоретической регистрацией с помощью наборов производства 
«Амплисенс» и «ДНК-технология».

Результаты. Установлено, что в злокачественных опухолях головного мозга методами ПЛР в 45 — 50 % слу-
чаев обнаруживаются два вируса герпесной природы — ЦМВ и ВЭБ, а вирусы 1/2, 6 и 7-го типа практически не 
встречаются. Частота вирусной контаминации ЦМВ опухолей медулобластомной природы в 1,5 раза выше у 
взрослых по сравнению с детьми, тогда как частота загрязнения ВЭБ опухолей была одинаковой у детей и взро-
слых. В зависимости от вирусной контаминации ткани медуобластом и глиом головного мозга опухоли можно 
распределить на четыре группы: опухоли без вирусов, опухоли с двумя вирусами и опухоли с ЦМВ или ВЭБ.

Выводы. Среди опухолей головного мозга встречаются опухоли как с вирусами, так и без вирусов. ПЦР 
позволяет быстро определить вирусную контаминацию ткани опухоли.

Ключевые слова: вирусы герпеса 4-го и 5-го типа, вирус Эпштейна — Барр, цитомегаловирус, медулобла-
стомы, глиальные опухоли головного мозга.
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Herpes viral contamination medulloblastomas  
and gliomas tumor of brain

Objective — to study the persistence of the herpes viruses in brain tumors: medulloblastomas and gliomas.
Methods and subjects. In total 103 different samples of brain tumors were taken for analysis immediately after 

the neurosurgical removal. Virus research conducted by PCR and electrophoresis in real time using commercial kits 
«AmpliSens» and «DNA technology» to determine herpes 1/2, 6.7, CMV, VEB.

Results. It is found that in 45 — 50 % of samples of different types of brain tumors contain CMV and the VEB, and 
other viruses are much rarer. The medulloblastoma CMV contamination frequency in adults is 1.5. times more 
comparing with children while VEB contamination was the same in adults and children. Depending on the viral 
contamination medulloblastomas tissue and glioma brain tumors can be divided into 4 groups: the tumor without 
viruses, tumors with two or with one of these viruses.

Conclusions. Depending on the viral contamination the brain tumors can be with viruses and virus-free. PCR 
allows very quickly to determine the viral contamination in the tumor tissue, which opens up new options capability in 
the treatment of these tumors

Key words: herpes viruses 4 and 5 types, Epstein — Barr virus, cytomegalovirus, medulloblastoma, glial brain 
tumors.
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