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158 | AUSU, NOSIES, GERKLES IR AKIU LIGU KLINIKA

LETINIO RINOSINUSITO GYDYMAS KRIOTERAPIJA

Darbo autorius. Matas KUNCE, V kursas.

Darbo vadovas. Lekt. Arnoldas MOROZAS, VUL SK Ausy, nosies, gerklés ligy
centras.

Darbo tikslas. Aptarti |étiniam rinosinusitui gydyti taikomos krioterapijos veikimo
mechanizma, jvertinti jos efektyvuma kontroliuojant j rinitg panaSius simptomus bei
gerinant serganciyjy gyvenimo kokybe, apzvelgti procediros saugumo profilj ir palyginti
pranasumg su kitais létinio rinosinusito gydymo metodais.

Darbo metodika. Tinkamos literattros paieska atlikta ,,PubMed*, ,ScienceDirect”,
,Medscape” medicinos duomeny bazése bei specializuotoje informacijos paieskos
sistemoje ,,Google Scholar”. Detalesnei analizei atrinkti literatlros Saltiniai, publikuoti
nuo 2015 m. iki 2024 m. Literatura atrinkta atsizvelgiant j publikacijy prieinamuma, jy
senumo intervalg bei turinj — nagrinéti straipsniai apie krioterapijos veikimo mecha-
nizmus, veiksminguma gydant |étinio rinosinusito simptomus ir pranasumag su kitais
Siai patologijai naudojamais gydymo metodais.

Rezultatai. Létinis rinosinusitas (LRS) yra sudétinga, heterogeniné uzdegiminé
liga, paveikianti nosies ertmeés ir prienosiniy anciy gleivine. Pagrindiniai ligos simp-
tomai yra bent 12 savaiciy besitesiantys: nosies uzgulimas, rinoréja, veido spaudimo
jausmas ar suprastéjusi uoslé, dél kuriy Zenkliai nukencia gyvenimo kokybé. Létiniu
rinosinusitu serga iki 12 proc. Amerikos, 10 proc. Europos ir 8 proc. Kinijos gyventojy.
Dél sudétingo ligos valdymo net 25-30 proc. serganciyjy ligos simptomai atsinaujina
nepaisant gydymo gliukokortikosteroidais ar atlikus funkcine endoskopine anciy ope-
racijg. Krioterapijos, kaip alternatyvaus ir maziau invazyvaus gydymo metodo, veiks-
mingumas mazinant uzdegiminj ligos komponentg bei obstrukcinius nosies simptomus
ir rinoréjg aprasytas mokslinéje literatdroje ir jrodytas klinikiniais tyrimais. Kompelli
ir kity bendraautoriy atliktoje kokybinéje sisteminéje apzvalgoje obstrukciniy simp-
tomy sumazeéjimas stebétas nuo 63,4 proc. iki 100 proc. pacienty, o nuo 77 proc. iki
100 proc. pacienty stebétas rinoréjos sumazéjimas. Taip pat, tyrimuose stebétas TNSS
sumazéjimas jrodo krioterapijos efektyvumg mazinant su rinitu susijusius simptomus.
Kang ir kt. sisteminéje apzvalgoje 81,8 proc. tiriamyjy bendra baly suma pagal TNSS
sumazéjo bent 30 proc. Del Signore ir kt. tyrime krioterapija gydyty pacienty NOSE
jvertis vidutiniskai sumazéjo 20 baly praéjus 30 dieny ir vidutiniskai 30 baly praéjus
90 dieny nuo pradinio lygio pries gydyma krioterapija. Yen ir kt. stebéjimo tyrime,
remiantis endoskopijos vaizdy analize, 36 proc. tiriamuyjy buvo stebétas reikSmingas
apatiniy nosies kriaukliy sumaZzéjimas, jrodantis krioterapijos veiksminguma mazinant
nosies obstrukcijg. Remiantis literatlroje aprasytais RQLQ klausimyno rezultatais,
praéjus 3 ménesiams po krioterapijos procediros, stebétas bendros baly sumos
sumazéjimas vidutiniskai 1,6 balais, jrodantis krioterapijos klinikine reikSme gerinant
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serganciyjy gyvenimo kokybe. Nepageidaujami reiskiniai po krioterapijos proceduros
yra pripaZjstami kaip lengvi ir trumpalaikiai. Klinikiniy tyrimy duomenimis daZniausiai
pasitaikantys Salutiniai reiskiniai yra nedidelio laipsnio kraujavimas bei diskomforto
pojutis terapinés zonos srityje, paveikiantis atitinkamai virs 90 proc. bei 74 proc. pa-
cienty. Susidoméjimas krioterapija, kaip alternatyva tradiciniams létinio rinosinusito
gydymo metodams, didéja dél jrodyto efektyvumo ardant biopléveles, kurios yra
atsparumo antibakteriniam gydymui pagrindinis veiksnys. Mokslinéje literatiroje
taip pat atzymima, kad krioterapijos poveikyje TNSS baly mazéjimas yra Zzymesnis
ir pralenkiantis gliukokortikosteroidais gydomo létinio rinosinusito atvejy TNSS baly
dinamikg. Nors funkciné endoskopiné anciy operacija islieka pagrindiniu chirurginiu
LRS gydymo metodu, Rezaien atliktas klinikinis tyrimas patvirtina, kad krioterapija po
operacinio gydymo yra veiksminga mazinant uzdegimg ir lengvinant nosies uzgulima.
Tai rodo, kad miSrus gydymo metody variantas suteikia geresnes klinikines iSeitis.

ISvados. Krioterapija yra pripazjstamas kaip veiksmingas ir saugy profilj turintis,
mazai invazyvus, gydymo bidas. Sis metodas leidZia pasiekti optimalia su rinitu susijusiy
simptomy, tokiy kaip rinoréja ir nosies obstrukcija, kontrole ir taip pagerinti pacienty
gyvenimo kokybe. Taciau papildomi lyginamieji tyrimai, grjsti objektyvizuotais atsako
j gydyma rezultatais, atskleidZiantys krioterapijos pranasuma esamy gydymo metody
atzvilgiu, yra batini siekiant optimizuoti krioterapijos pritaikyma rinologijoje.

RaktaZodziai. Krioterapija; krioabliacija; kriochirurgija; létinis rinosinusitas; létinis
rinitas; nosies obstrukcija; rinoréja.
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