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AEROZOLINE AUKSTO SLEGIO INTRAPERITONINE
CHEMOTERAPIJA (PIPAC) SKRANDZIO VEZIO
PERITONINEMS METASTAZEMS: ATRANKA IR
BAIGTYS. LITERATUROS APZVALGA

Autoré. Saulé PRASTIENYTE, IV kursas.

Vadovas. Dr. Martynas LUKSTA, VU MF Klinikinés medicinos institutas, Gastro-
enterologijos, nefrourologijos ir chirurgijos klinika.

Tikslas. ApZvelgti pacienty atrankos kriterijus ir gydymo baigtis taikant aerozoli-
ne auksto slégio intraperitonine chemoterapijg (PIPAC) skrandZio véZio peritoninéms
metastazéms.

Metodai. Atlikta mokslinés literatliros apzvalga naudojant ,,PubMed*, ,,ScienceDi-
rect”, ,EMBASE“ir ,Cochrane’ duomeny bazes. Analizuoti pilno teksto straipsniai angly
kalba, publikuoti 2020-2026 m. Naudoti raktazodziai: ,,PIPAC* OR ,,Pressurized Intrape-
ritoneal Aerosol Chemotherapy‘ AND ,,Peritoneal Metastases’* AND ,,Gastric Cancer”.

Rezultatai. Iki 30 % pacienty skrandZio vézZio diagnozés metu nustatomos pilva-
plévés metastazés, kurios susijusios su prasta prognoze — medianinis iSgyvenamumas
siekia 2-9 ménesius. Dél riboto sisteminés chemoterapijos efektyvumo peritoninéms
metastazéms, paliatyviam gydymui gali bati taikoma PIPAC. Nors standartizuoty pa-
cienty atrankos kriterijy PIPAC procediiroms néra, pacientai dazniausiai atrenkami
atsizvelgiant j funkcine bukle (dazniausiai ECOG <2), ligos iSplitimg (ar yra ekstraperi-
toniniy metastaziy) ir ankstesnj gydyma. Kiekvieno paciento tinkamumas vertinamas
multidisciplininéje komandoje. PIPAC procediira yra santykinai saugi: jos atlikti nepa-
vyksta 2,3-4 % pacienty, komplikacijy daznis yra apie 4 %, o mirtingumas nevirsija 1,3 %.
Daugiau nei 60 % pacienty nustatoma histologiné naviko regresija. Be to, stebimas
pilvaplévés karcinomatozés indekso (PCl) sumaZzéjimas, o apie 7,8 % atvejy metastazés
tampa operabilios. Taikant PIPAC kartu su sistemine chemoterapija, medianinis bendras
iSgyvenamumas siekia 6-10,5 ménesio. Pacientams, kuriems atliktos 23 PIPAC proce-
daros (pavyksta 39-43,8 % pacienty) iSgyvenamumas yra vidutiniskai apie 4 ménesiais
ilgesnis. Pagrindinés nutraukimo prieZastys yra Zarnyno nepraeinamumas ir onkologinés
ligos progresavimas. Geriausias atsakas j gydyma stebimas pacientams, kuriems pries
PIPAC taikyta pirmos eilés chemoterapija, PIPAC derinta su sistemine chemoterapija
ir atliktos daugiau nei trys PIPAC proceddros.

ISvados. Standartizuoty PIPAC atrankos kriterijy pacientams, sergantiems
skrandZio véZiu su peritoninémis metastazémis, néra. Paciento tinkamumas gydymui
vertinamas multidisciplininiame aptarime, daZniausiai taikomi kriterijai yra paciento
baklé ir ligos iSplitimas. Tyrimai rodo, kad PIPAC yra saugus metodas, galintis pagerinti
gyvenimo kokybe ir potencialiai prailginti iSgyvenamuma, ypac derinant su sistemine
chemoterapijair atliekant >3 proceddras. Taciau rezultaty tikslumui reikalingi iSsamesni
tyrimai bei standartizuotos atrankos gairés.

Raktazodziai. Skrandzio vézys; peritoninés metastazes; PIPAC.
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