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T1 KOLOREKTALINIS VEZYS:
LITERATUROS ANALIZE

Autoré. Ugne SILINSKAITE, V kursas.

Vadovas. Prof. dr. Tomas POSKUS, Gastroenterologijos, nefrourologijos ir chi-
rurgijos klinika, Klinikinés medicinos institutas, Medicinos fakultetas, Vilniaus
universitetas.

Tikslas. Palyginti chirurginés ir endoskopinés rezekcijos klinikine verte gydant T1
stadijos kolorektalinj véZj (CRC).

Metodai. Naudojant ,,PubMed” duomeny baze, buvo atlikta literatlros apzvalga,
j kurig jtraukti straipsniai, parasyti angly kalba, nepriklausomai nuo jy publikavimo
mety. DidZiausias démesys skirtas histopatologinei limfmazgiy metastaziy (LNM) rizikai.

Rezultatai. IS viso iSanalizuota 20 publikacijy. LNM nustatomos 10-15 % pacien-
ty, serganciy T1 CRC. Kompiuteriné tomografija limfmazgiy jtraukima nustato ~60%
tikslumu, o magnetinio rezonanso tomografija ~69 % tikslumu. Rasti 5 svarbiausi his-
topatologiniai faktoriai, siejami su LNM: gilioji pogleivio invazija, bloga diferenciacija,
veniné ir limfovaskuliné invazija bei naviko pumpuravimasis. Navikams su kojyte taip
pat svarbi ketvirto lygio invazija pagal Haggitt, B tipo muscularis mucosae ir blogos
diferenciacijos Igsteliy sankaupa. Esant bet kuriam i$ Siy histopatologiniy faktoriy
rekomenduojamas chirurginis gydymas. Vietiné ekscizija atliekama tik sergant T1
CRC, turin&iu maZa LNM rizika. Siuo metu T1 CRC gydymas skirtingose $alyse skiriasi:
Danijoje 57% atvejy gydomi chirurgiskai, 43% — vietine rezekcija. Japonijoje net 73,1%
pacienty yra operuojami ir tik 26,9% pacienty atliekama vietiné ekscizija. Penkeriy
mety iSgyvenamumas be ligos recidyvo tarp skirtingy gydymo metody statistiskai
reikmingai nesiskyré: endoskopijy grupéje — 95,6-96,0%, chirurgijos grupéje — 96,2-
96,7%. Sis skirtumas tampa ryskesnis, kai lyginame penkeriy mety isgyvenamuma be
ligos recidyvo tarp Zemos ir aukétos LNM rizikos. Zemo LNM grupéje endoskopijos sieké
99.6% iSgyvenamuma, o chirurgija tik 95,5%. Esant aukstai LNM rizikai endoskopijy
penkeriy mety iSgyvenamumas be ligos recidyvo — 94,9%, chirurgijos —98,1%. Nepa-
geidaujamy reiskiniy daznis tarp endoskopinés rezekcijos (4,3%) ir chirurginio gydymo
(11,0%) grupiy buvo statistiskai nereikSmingas. Dazniausios komplikacijos endoskopiniy
procediry metu buvo perforacija ir kraujavimas, o chirurginéje grupéje —anastomozés
nesandarumas ir Zaizdy gijimo problemos.

ISvados. Histologiné rizika lemia T1 stadijos kolorektalinio véZio gydymo taktikg:
mazos LNM rizikos CRC yra rekomenduojama endoskopiné rezekcija, o didelés LNM
rizikos — chirurginis gydymas.

Raktazodziai. Kolorektalinis vézys, chirurgija, endoskopija, limfmazgiy metas-
tazeés.
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