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GERAI DIFERENCIJUOTAS PAPILINIS PILVAPLEVES
MEZOTELIO NAVIKAS. KLINIKINIS ATVEJIS IR
LITERATUROS APZVALGA

Autorius. leva MIKULYTE, VI kursas.

Vadovas. Doc. dr. Goda SADAUSKAITE, Klinikinés medicinos institutas, Gastro-
enterologijos, nefrourologijos ir chirurgijos klinika

Tikslas. Pristatyti retg gerai diferencijuoto papilinio pilvaplévés mezotelio naviko
(WDPMT) klinikinj atvejj ir remiantis naujausia moksline literatlira aptarti Sios neopla-
zijos diagnostikos ir gydymo taktikos ypatumus.

Atvejo aprasymas. 48 mety moteris kreipési dél desinés kirkSnies srityje paste-
béto darinio. ApzZiliros metu apciuopti du dariniai, vienas is jy vertintas kaip galimai
nereponuojama femoraliné iSvarza. Atlikus pilvo ir dubens kompiuterine tomografijg
(KT) be intraveninio kontrastavimo, kirkSnyje vizualizuotas skyscio tankio, aiskiy riby
darinys, neturintis rysio su pilvaplévés ertme. To paties tyrimo metu atsitiktinai nu-
statytas ir kalcifikuotas solidinis darinys kontaktuojantis su skrandZiu, sukéles jtarimg
dél gastrointestinalinio stromos naviko (GIST). Atliekant pakartotine KT su angiografija,
reikSmingos dydZio dinamikos nestebéta. Tarpdisciplininio aptarimo metu priimtas
sprendimas taikyti operacinj gydyma — atlikta laparoskopiné skrandZio darinio rezekcija.
Operacijos metu pasalintas skrandZio darinys, taip pat diagnozuota nedidelé media-
liné kirksnies iSvarza. Histologinio tyrimo metu nustatyti du skirtingos kilmés navikai:
skrandzio kalcifikuojantis fibrozinis navikas bei gerai diferencijuotas papilinis mezotelio
navikas (WDPMT). Mezoteliné kilmé patvirtinta imunohistochemiskai (BAP1++, kalre-
tininas+++, WT-1++). Jvertinus histologinius duomenis, onkologo konsultacijos metu
sisteminio gydymo indikacijy nenustatyta. Pacienté toliau stebima ambulatoriskai.

Rezultatai. WDPMT — reta, gerybinio pobidzio mezotelinés kilmés neoplazija.
DaZniausiai lokalizuojasi pilvaplévéje ir nustatoma atsitiktinai atliekant radiologinius
tyrimus ar chirurginiy intervencijy metu. Aprasomu atveju histologinis tyrimas parodeé
WDPMT bidingg morfologijg: papilinés stromos struktlros, padengtos vienasluoksniu
mezoteliu, be stromos invazijos ar piktybiskumo pozymiy. ISlikusi BAP1 ekspresija bei
teigiami kalretinino ir WT-1 rezultatai leido patvirtinti mezoteline kilme ir diferencijuoti
§j darinj nuo piktybinés mezoteliomos. Remiantis naujausia literatdra, esant badingam
imunofenotipui ir nesant stromos invazijos pozymiy, specifinis gydymas néra bltinas —
taikomas konservatyvus stebéjimas.

ISvados. WDPMT — reta, dazniausiai atsitiktinai nustatoma gerybiné neoplazija,
kuriai blidingas tipiskas histologinis vaizdas be stromos invazijos pozymiy. Esant badin-
gam imunofenotipui ir iSlikusiai BAP1 ekspresijai, konservatyvus stebéjimas laikomas
tinkamiausia taktika, o sisteminis gydymas — neindikuotinas.

RaktaZodzZiai. Gerai diferencijuotas papilinis mezotelio navikas; pilvaplévé;
mezotelio navika; klinikinis atvejis.
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