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Иммунотерапия при  колоректальном раке с  нали-
чием микросателлитной нестабильности показала 
высокую эффективность и  внесена в  международ-
ные и  отечественные клинические рекомендации. 
Представленные авторами статьи три клинических 
наблюдения — пример, с одной стороны, успешного 
назначения комбинации ипилимумаба и ниволумаба, 
а  также монотерапии пембролизумабом при  опухо-
лях с  нарушением системы репарации неспаренных 
нуклеотидов ДНК (MMR), с другой — косвенное сви-
детельство относительной редкости такого рода но-
вообразований в толстой кишке.
Небезынтересно, что в  двух случаях иммунотерапия 
была назначена у  предлеченных больных, исходно 
получивших нео-адъювантную химиотерапию (ХТ) 
или неохимиолучевую терапию (нео-ХЛТ) по  пово-
ду местнораспространенных опухолей. Отсутствие 
объективного ответа на  ХТ/ХЛТ послужило поводом 
для исследования MSS статуса опухоли и дальнейше-
го назначения терапии ингибиторами контрольных 
иммунных точек, оказавшейся весьма успешной. Это 
наводит, с одной стороны, на мысль о том, что имму-
нотерапию можно применить и у предлеченных боль-
ных, с другой, что у больных 33 и 34 лет MSS статус 
следует определять до  начала лечения и  не терять 
времени и ресурсов на проведение субоптимального 
лечения (нео-ХТ, нео-ХЛТ).
Мы обращаем внимание читателей журнала 
«Колопроктология», что обнаружение микро-
сателлитной нестабильности в  опухоли толстой 

кишки  — это также и  показание для генетического 
тестирования на предмет выявления наследственно-
го КРР — синдрома Линча [1].
У приведенного в качестве клинического наблюдения 
больного 34 лет с изолированной потерей экспрессии 
белка репарации ДНК MSH6 в опухоли при дальней-
шем молекулярно-генетическом исследовании был 
обнаружен вероятно патогенный вариант нуклеотид-
ной последовательности гена МSH6. Это позволило 
диагностировать у  больного синдром Линча и  про-
водить ему пожизненный клинический мониторинг 
с  целью выявления возможных злокачественных 
новообразований различных органов на ранней ста-
дии. Однако у пациента 33 лет, у которого в опухоли 
толстой кишки диагностирована потеря экспрессии 
белков MLH1 и PMS2, дальнейшее молекулярно-гене-
тическое исследование проведено не было.
В этой связи целесообразно секвенирование гена 
MLH1, а при отрицательном результате — выполнить 
поиск крупных вставок/делеций данного гена мето-
дом MLPA [2], что позволит установить у  больного 
синдром Линча и проводить ему пожизненный клини-
ческий мониторинг. Кроме того, в случае выявления 
патогенного варианта у больного имеет смысл реко-
мендовать ДНК-диагностику всех его кровных род-
ственников и тех из них, у кого также будет обнаружен 
аналогичный патогенный вариант, включить в группу 
риска. Именно такой подход и  позволит в  дальней-
шем осуществить персонифицированное лечение как 
самого пациента, так и его кровных родственников.
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