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Рак легких (РЛ) занимает лидирующее место среди онкологических заболеваний у мужчин. Большинство случаев РЛ связывают с воздействием химических канцерогенов, в том числе с бензо[a]пиреном (БП). Известны механизмы его детоксикации в организме. Однако остается невыясненной роль иммунной системы в адаптации к БП. 
Цель настоящей работы – изучить особенности иммунных реакций на БП у больных  РЛ.

Материалы и методы. Обследованы 120 мужчин с диагнозом  РЛ, которые поступали на лечение в Областной клинический онкологический диспансер г. Кемерово. Диагноз РЛ в каждом случае был подтвержден морфологически, рентгенологически и эндоскопически. В группу сравнения вошли здоровые мужчины (76 человек). Забор периферической крови проводился с информированного согласия обследуемых и в соответствии с этическими нормами Хельсинской декларации (2000 г.). Анализ уровней IgG антител (АТ) к БП проводили при помощи неконкурентного иммуноферментного анализа (Глушков А.Н., 2011). Статистическую обработку данных проводили с помощью ППК Statistica 6.0. Для непараметрических признаков использовали  критерий  χ2 с поправкой Йетса на непрерывность вариации и U-критерий Манна-Уитни при уровне значимости p<0,05. Отношение шансов (ОR) рассчитывали с  доверительным интервалом (CI) при 95% уровне значимости. 
Результаты и обсуждение. В результате исследования были выявлены АТ-БП как у больных РЛ, так и у здоровых мужчин. Однако, средний уровень  АТ-БП был в 1,5 раза выше у больных РЛ по сравнению со здоровыми мужчинами (медианы 4,3 против 3,0 соответственно, р=0,004). Далее мы исследовали уровни АТ-БП в зависимости от курения. Между курящими больными РЛ и здоровыми мужчинами различий выявлено не было. При этом средний уровень АТ-БП у курящих больных РЛ  был в 1,5 раза ниже, чем у некурящих (медианы 4,3 против 6,4 соответственно, р=0,009). Наибольшая разница между больными РЛ и здоровыми мужчинами была выявлена среди некурящих: уровень АТ-БП у больных РЛ был в 2,5 раз выше, чем в группе сравнения (медианы 6,4 против 2,6 соответственно, р=0,001). 

Далее была исследована частота встречаемости низких и высоких уровней АТ-БП в исследуемых группах. Выяснилось, что у больных РЛ чаще встречался высокий уровень АТ-БП (>2), чем в группе сравнения (79% против 56% соответственно,  χ2=13,4; р=0,0002). При этом риск возникновения РЛ увеличивается почти в 3 раза (ОR=2,9; 95% CI 1,3-6,5). 
Таким образом, в результате исследования были выявлены различия в образовании АТ класса G к БП у мужчин больных РЛ по сравнению со здоровыми. У больных РЛ чаще наблюдался высокий уровень АТ-БП. При этом риск возникновения РЛ возрастает почти в 3 раза при высоких уровнях АТ-БП (>2). Полученные данные об особенностях образования АТ к БП могут иметь значение как для оценки канцерогенной нагрузки, так и для определения индивидуальной чувствительности к ксенобиотикам и оценки  канцерогенного риска.
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