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22   |  AKUŠERIJOS IR GINEKOLOGIJOS KLINIKA

HIPERPL A STINIS ENDOMETRIUMO POLIPA S  
SU ARCHITEKTŪRINE IR CITOLOGINE ATIPIJA .  
KLINIKINIS AT VEJIS IR LITER ATŪROS APŽVALGA

Autorė. Gabija MATUZAITĖ, VI kursas.

Vadovė. Dr. Diana BUŽINSKIENĖ, Vilniaus universiteto medicinos fakulteto 
Klinikinės medicinos instituto Akušerijos ir ginekologijos klinika.

Tikslas. Aprašyti hiperplastinio endometriumo polipo su architektūrine ir citologi-
ne atipija klinikinį atvejį bei, remiantis literatūra, pagrįsti optimaliausią gydymo taktiką.

Atvejo aprašymas. 50 metų pacientei planinės ginekologinės apžiūros metu 
nustatytas gimdos kūno polipas. Ginekologinė anamnezė: menstruacijų ciklas nere-
guliarus, perimenopauzės laikotarpis; praeityje vienas gimdymas natūraliais takais. 
Transvaginalinės echoskopijos metu gimdos ertmėje stebimas netolygios struktūros 
darinys, panašus į polipą – apie 1,5 cm. Anamnezėje – buvusi hiperplastinio polipo 
polipektomija, gimdos miomos. Pacientė buvo hospitalizuota operaciniam gydymui – 
atlikta histeroskopija polipektomija. Histologinis tyrimas patvirtino hiperplastinį endo-
metriumo polipą su architektūrine ir citologine atipija bei sumažėjusia PAX2 ekspresija, 
atitinkančia atipinės hiperplazijos imunofenotipą. Atsižvelgiant į pacientės amžių ir 
piktybinės transformacijos riziką, rekomenduota totalinė histerektomija su abipuse 
salpingo – ooforektomija.

Literatūros apžvalga. Endometriumo polipai nustatomi iki 20 proc. moterų, tačiau 
onkologinė rizika siekia 0,5 – 5 proc., didesnė pomenopauzėje. Atipija polipe laikoma 
reikšmingu rizikos veiksniu: literatūros duomenimis, iki 30,8 proc. atvejų aplinkiniame 
endometriume nustatoma karcinoma, o iki 88 proc. histerektomijos preparatų randama 
likutinė hiperplazija ar vėžys. Transvaginalinė echoskopija leidžia įtarti darinį, tačiau 
galutinė diagnostika grindžiama histeroskopija polipektomija su tiksliniu histologiniu 
įvertinimu – tai diagnostikos ir gydymo aukso standartas. Esant atipijai, rekomenduo-
jama taikyti atipinės endometriumo hiperplazijos gydymo algoritmą.

Išvados. Endometriumo polipas su architektūrine ir citologine atipija vertintinas 
kaip ikivėžinė būklė. Histeroskopinja polipektomija yra būtinas diagnostinis žingsnis, 
tačiau nustačius atipiją, gydymo taktika turi atitikti endometriumo hiperplazijos 
gydymo ir valdymo rekomendacijas. Perimenopauzinio amžiaus pacientėms, ne-
planuojančioms nėštumo, optimalus gydymas – totalinė histerektomija su abipuse 
salpingo – ooforektomija.

Raktažodžiai. Atipinis endometriumo polipas; histeroskopija; polipektomija; 
atipinė endometriumo hiperplazija.
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