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SUAUGUSIŲJŲ PACIENTŲ PL AUČIŲ KRIOBIOPSIJOS 
DIAGNOSTINĖS VERTĖS IR KOMPLIKACIJŲ ANALIZĖ: 
SISTEMINĖ LITER ATŪROS APŽVALGA

Darbo autorė. Alicija ŠAVAREIKAITĖ, IV kursas.

Darbo vadovas. Gyd. Ernesta BAGURSKIENĖ, VU MF Klinikinės medicinos insti-
tutas, Krūtinės ligų, imunologijos ir alergologijos klinika.

Darbo tikslas. Įvertinti pacientų būklės pokyčius, atliktų plaučių kriobiopsijų 
charakteristikas ir komplikacijų dažnį suaugusiųjų populiacijoje, analizuojant mokslines 
publikacijas.

Darbo metodika. Atlikta sisteminė literatūros analizė, naudojant PubMed duo-
menų bazę, nagrinėtos publikacijos, atitinkančios įtraukimo kriterijus: pacientai vyresni 
nei 18 metų, kuriems dėl įtariamos plaučių patologijos buvo atlikta plaučių kriobiopsija 
bronchoskopiniu būdu. Remiantis PRISMA (angl. Preferred Reporting Items for Syste-
matic Reviews and Meta–Analyses) rekomendacijomis, straipsnių analizė vyko pagal 
tris pagrindinius etapus: identifikacija (angl. identification), peržiūra (angl. screening) 
ir įtraukimas (angl. included). Literatūros analizėje buvo naudojami raktažodžiai: Lung 
Diseases, Transbronchial Cryo–biopsy, Lung Cryobiopsy, Complications, Intraoperative 
Complications, Postoperative Complications. Literatūros analizės metu buvo nagrinė-
jama plaučių ligų diagnostika atliekant kriobiopsiją bei šios procedūros ypatumai ir 
įvykusios perioperacinės komplikacijos.

Rezultatai. Remiantis atrankos kriterijais ir raktažodžiais, buvo identifikuoti 
54 straipsniai, iš jų 40 buvo įvertinti kaip tinkami pilnai teksto analizei. Galutiniam 
vertinimui buvo įtraukti 23 straipsniai. Tiriamųjų imtis siekė 3314 (mediana 71,5; IQR 
svyruoja nuo 29,5 iki 121,8), jų amžiaus vidurkis buvo 61,0 metai, mediana 63,0 metai. 
Lyčių pasiskirstymas buvo pateiktas 21 straipsnyje, kuriuose buvo nurodyta, kad iš viso 
dalyvavo 847 (40,41 proc.) moterys ir 1249 (59,58 proc.) vyrai. Informacija apie rūkymo 
įpročius buvo surinkta iš 7 straipsnių: nustatyta, kad iš 576 pacientų 332 (57,63 proc.) 
rūko arba yra buvę rūkaliai. Informaciją apie rūkymo pasiskirstymą pateikė 4 straipsniai: 
aktyvūs rūkaliai sudarė 15,96 proc., buvę rūkaliai – 42,83 proc., nerūkantys – 41,21 proc. 
Simptomų dažnis prieš procedūrą buvo aprašytas tik 4 straipsniuose – dažniausias 
simptomas buvo dusulys (98,41 proc.). Kriobiopsijų bioptatų charakteristikos buvo 
nurodytos taip: vidutinis biopsijų bioptatų diametras – 7,45 mm, mažiausias – 2 mm, 
didžiausias – 16 mm (duomenys iš 7 straipsnių), vidutinė kriobiopsijų šaldymo trukmė 
buvo 4,95 sekundės (duomenys iš 12 straipsnių), o vidutinis kriobioptatų skaičius 
vienos procedūros metu – 3,15 (duomenys iš 9 straipsnių). Teigiami diagnostiniai 
rezultatai (diagnostinė vertė) siekė 76,73 proc. (duomenys iš 14 straipsnių). Analizės 
metu buvo identifikuotos 23 komplikacijų kategorijos, su iš viso užregistruotomis 1023 
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komplikacijomis. Kraujavimo komplikacijos buvo vertinamos pagal Britų krūtinės ląs-
tos draugijos (angl. British Thoracic Society) rekomendacijas. Dažniausia komplikacija 
buvo kraujavimas (62,07 proc.) (I laipsnio sudarė 60,62 proc., II laipsnio – 4,56 proc., 
III laipsnio – 25,35 proc., IV laipsnio – 9,76 proc.), antra pagal dažnumą – pneumo-
toraksas (31,76 proc.) (pneumotoraksas gydytas konservatyviai sudarė 25,23 proc., 
pneumotoraksas gydytas su pleuros ertmės drenavimu – 66,46 proc.). Trečia pagal 
dažnumą buvo hemoragija (1,75 proc.). Straipsniuose pacientai, kuriems pasireiškė 
≥ 2 komplikacijos, nebuvo nurodyti. Hospitalizacijos reikėjo 48 pacientams, gydymo 
intensyviosios terapijos padalinyje / skyriuje – 5 pacientams, o mirtys įvyko 11 pacientų 
per 90 dienų po procedūros, tačiau mirčių priežastys nebuvo susijusios su kriobiopsijos 
atlikimu. Chirurginė biopsija buvo atlikta 70 pacientų.

Išvados. Plaučių kriobiopsija yra efektyvi ir saugi diagnostinė procedūra su aukšta 
diagnostine verte (76,73 proc.). Analizės metu nustatyta, kad dažniausia komplikacija – 
kraujavimas, kurio didžioji dalis yra gyvybei negrėsmingas, nereikalaujantis specialių 
priemonių. Tai patvirtina plaučių kriobiopsijos vertę klinikinėje praktikoje, tačiau svarbu 
atidžiai įvertinti komplikacijų riziką bei naudą kiekvienam pacientui.

Raktažodžiai. Plaučių ligos; plaučių kriobiopsija; komplikacijos; perioperacinės 
komplikacijos.
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