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GIMDOS KAKLELIO ENDOMETRIOZĖ

Autorė. Natalija RUTKOVSKA, III kursas.

Vadovė. Doc. dr. Diana BUŽINSKIENĖ, VU MF Klinikinės medicinos institutas, 
Akušerijos ir ginekologijos klinika.

Tikslas. Pristatyti gimdos kaklelio endometriozės klinikinį atvejį ir apžvelgti nau-
jausią literatūrą šia tema.

Atvejo aprašymas. 38 metų pacientei nustatytas kontaktinis kraujavimas po 
lytinių santykių, trunkantis apie 3 metus. Menstruacinis ciklas reguliarus (5/28 d.), 
pacientė gimdžiusi, kitų ginekologinių ligų ar operacijų anamnezėje nenurodė. 2023 m. 
pacientei diagnozuota aukštos rizikos žmogaus papilomos viruso (ŽPV 16) infekcija, 
atlikus gimdos kaklelio biopsiją nustatyta vidutinio laipsnio gimdos kaklelio intraepite-
linė neoplazija (CIN2). 2023-10-09 atlikta LLETZ procedūra, tačiau histologinio tyrimo 
metu patologinių pokyčių nenustatyta. Rekomenduota tęsti stebėjimą, 2024 m. atlikti 
PAP ir ŽPV tyrimai buvo normos ribose, 2025 m. ŽPV infekcija neaptikta. Dėl išliekančio 
kontaktinio kraujavimo 2025 m. atlikta kolposkopija. Tyrimo metu: transformacijos zona 
normali, acto mėginys neigiamas, Šilerio mėginys teigiamas, kraujagyslės taisyklingos, 
SWEDE balas 0–1. Ties 12 val. lokalizacija stebėtas kraujuojantis židinys, įtarta gimdos 
kaklelio endometriozė. Transvaginalinio echoskopinio tyrimo metu gimda ir kiaušidės 
be patologinių pakitimų. Atsižvelgiant į klinikinius ir kolposkopinius radinius, 2025-11-19 
atlikta LEEP procedūra, pašalinant pakitusius gimdos kaklelio audinius (ties 12 ir 6 val.). 

Rezultatai. Histologinio tyrimo metu nustatyta, kad gimdos kaklelio stromoje 
yra endometro liaukų ir stromos židiniai su hemoragija, padengti daugiasluoksniu 
plokščiuoju epiteliu ir negausia limfocitinė infiltracija. Imunohistocheminio tyrimo 
duomenys: p16 – neigiamas, CD10 – stipriai teigiamas (100% stromoje). Vertinant 
morfologiniais ir imunohistocheminiais duomenimis nustatyta gimdos kaklelio endome-
triozė. Gimdos kaklelio endometriozė yra reta ekstragenitalinės endometriozės forma, 
kliniškai dažniausiai pasireiškianti kontaktiniu kraujavimu. Diferencinė diagnostika 
apima gimdos kaklelio intraepitelinę neoplaziją. Diagnostikai svarbus histologinis bei 
imunohistocheminis ištyrimas, ypač CD10 ir p16 žymenys. 

Išvados. Gimdos kaklelio endometriozė yra reta, tačiau kliniškai reikšminga būklė, 
galinti imituoti gimdos kaklelio neoplazinius pakitimus ir pasireikšti kontaktiniu krauja-
vimu. Šiuo atveju diagnozė nustatyta remiantis histologiniais ir imunohistocheminiais 
duomenimis (CD10 teigiamas, p16 neigiamas), leidusiais atmesti displazinius pakitimus.

Raktažodžiai: gimdos kaklelio endometriozė.
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