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IMUNINIU LASTELIU INFILTRACIJA KOLOREKTINESE
ADENOMOSE: SISTEMINE APZVALGA

Darbo autoré. Ugneé SILINSKAITE, Il kursas.

Darbo vadovas. Prof. dr. Tomas POSKUS, VU MF Klinikinés medicinos institutas,
Gastroenterologijos, nefrourologijos ir chirurgijos klinika.

Darbo tikslas. ApZvelgti publikacijas, kuriose nagrinéjamas imuninis atsakas j
kolorektines adenomas.

Darbo metodika. Sisteminé apzvalga atlikta vadovaujantis PRISMA 2020 (Pre-
ferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta—Analyses) kriterijais. Apz-
valgai atlikti buvo naudojama PubMed duomeny bazé. Buvo atrinktos tik angly kalba
iSleistos publikacijos ir suteikiancios nemokamga prieigg prie viso publikacijos teksto.
Publikavimo data ir publikacijos tipas nebuvo ribojami. Saltiniy atrankai duomeny
bazéje PubMed buvo naudojami trys raktiniai Zodziai ,immune infiltration” (liet. —
imuniné infiltracija), ,adenoma” (liet.—adenoma) ir ,,colorectal” (liet. — kolorektinis/é).
Paskutiné straipsniy paieska buvo atlikta 2024 mety sausio ménes;j ir rastos 83 krite-
rijus atitinkancios publikacijos. Du nepriklausomi tyréjai perskaité rasty publikacijy
pavadinimus ir abstraktus ir priémus vieningg sprendimg publikacija buvo jtraukiama
j Sig sistemine apzvalga. Kilus neaisSkumy ar negalint priimti vieningo sprendimo buvo
skaitoma ir vertinama visa publikacija. Po galutinés publikacijy atrankos Siai sisteminei
apzvalgai buvo atrinktos 25 publikacijos.

Rezultatai. Vieningos nuomonés apie CD4+ T Igsteliy pokycius vystantis kolo-
rektiniam véziui (CRC) néra. Aprasytos trys CD4+ lgsteliy kitimo tendencijos. Pirmoji
aptikta tendencija teigia, jog CD4+ Igsteliy lygiai mazéja normaliy audiniy — adeno-
mos — karcinomos sekoje, kita apraSoma tendencija skelbia, jog CD4+ koncentracija
vystantis kolorektiniam véziui didéja, dar vienas Saltinis pastebi, jog CD4+ koncentracija
sveikame audinyje ir mikroadenomoje yra panasi, bet sumazéja kolorektiniame vézyje.
Citotoksiniy CD8+ T limfocity pokyciai kolorektinés adenomos — karcinomos sekoje
taip pat néra iki galo issiaiskinti. Buvo rasta tiek straipsniy teigianc¢iy mazéjancig CD8+
koncentracijg adenomos — karcinomos eigoje, tiek didéjancia koncentracija. Pagal vieng
Saltinj CD8+ koncentracija sumaZzéjo adenomoje, bet padidéjo karcinomoje. Tad nei
CD4+, nei CD8+ koncentracijos pokyciai vystantis kolorektinei karcinomai iki galo néra
Zinomi. Tai jrodo skirtingos Siy jmuniniy lasteliy pokycius aprasancios publikacijos.
Makrofagy koncentracijg aptaré tik 2 i$ atrinktyjy publikacijy. Abejose publikacijose
teigiama, kad Siy Igsteliy koncentracija didéja progresuojant displazijai. Eozinofily kon-
centracijos tendencijos buvo aptariamos tik viename Saltinyje — literatlros apzvalgoje.
Tyréjai rado tris ankstesnes publikacijas, kurios aprasé eozinofily koncentracijos mazé-
jimg adenomos — karcinomos sekoje. Vienoje is publikacijy buvo pastebéta imuniniy
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Iasteliy (CD3+, CD4+, CD8+, CD57+) mazéjimo tendencija progresuojant kolorektinés
adenomos —karcinomos sekai tiek paveldimos ligos (FAP), tiek sporadinés ligos atveju.
Vis délto Sie duomenys nesutampa su dalimi anks¢iau minétyjy duomenuy, jog spora-
dinéje adenomos—karcinomos sekoje gali biti randamas imuniniy Igsteliy didéjimas.
Priesingai, jie remia jZvalgas, teigiancias, jog besivystant displazijai imuniniy lgsteliy
infiltracija mazéja. Lyginant imuniniy Igsteliy koncentracijas paveldimose ir sporadinése
adenomose, daugiau infiltruojanciy limfocity buvo rasta paveldimose adenomose
(Linco sindromas) nei sporadinése. Uzfiksuoti duomenys apie apoptotiniy kiineliy kiekj
paveldimose adenomose lyginant su sporadinémis nesutampa. Vienoje is publikacijy
teigiama, kad panasus, bet nezymiai didesnis apoptotiniy kineliy kiekis buvo aptiktas
paveldimose adenomose nei sporadinése, kitos publikacijos duomenimis apoptotiniy
kineliy kiekis buvo mazesnis paveldimose adenomose nei sporadinése adenomose.

Ivados. Siuo metu néra zinoma imuniniy lasteliy poky¢iy tendencija kolorektinés
adenomos — karcinomos sekoje. Remiantis dabartiniais duomenimis galima manyti, jog
imuniniy Iasteliy koncentracija yra didesné paveldimose adenomose nei sporadinése
adenomose.

Raktazodziai. CD4; CD8; CD68; makrofagai; eozinofilai; kolorektiné adenoma;
kolorektinis véZzys; imuninés Igstelés; paveldima adenoma; sporadiné adenoma.
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