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536   |  VAIKŲ LIGŲ KLINIKA

ŽEMO PIKT YBIŠKUMO VAIKŲ CNS NAVIKAI:  
MULTIDISCIPLININIS POŽIŪRIS

Autorė. Radvilė VAIGAUSKAITĖ, III kursas.

Vadovė. Gyd. Monika KAPITANČUKĖ, VU MF Klinikinės medicinos institutas, 
Vaikų ligų klinika.

Įvadas. Centrinės nervų sistemos (CNS) navikai yra dažniausiai nustatoma onkolo-
ginė liga vaikų amžiuje po leukemijos. Daugiausiai diagnozuojamos žemo piktybiškumo 
laipsnio gliomos (angl. low-grade glioma (LGG)). Pilnas chirurginis LGG pašalinimas 
yra siejamas su gera paciento prognoze, tačiau retais atvejais šie navikai gali elgtis 
agresyviai ir sukelti iššūkių. 

Tikslas. Pristatyti sudėtingą galvos smegenų pilocitinės astrocitomos (PA) klinikinį 
atvejį, su gydymu susijusias komplikacijas ir daugiadisciplininės specialistų komandos 
(DGSK) priežiūros poreikį.

Atvejo aprašymas. Šešių metų berniukas 2020 m. birželį hospitalizuotas į Vilniaus 
Universiteto ligoninės Santaros klinikų Vaikų ligoninę dėl koordinacijos sutrikimų, 
regresuojančių apsitarnavimo gebėjimų, nuovargio, užsisvajojimo epizodų, žvairumo 
ir rytinio vėmimo. 

Atliktame galvos smegenų magnetinio rezonanso tyrime (MRT) rastas III skilvelio 
srities didelės apimties (5x3x4cm) navikas su obstrukcine hidrocefalija. Pacientas ope-
ruotas, auglys pašalintas dalinai. Remiantis histologija, metilinimu bei RNR sekvenavi-
mu, nustatyta PA (pagal PSO G1) teigiamas KIAA1549::BRAF sulieto geno transkriptas. 
Pooperacinė eiga komplikuota, išsivystė progresuojančios subdurinės higromos, pan-
hipopituitarizmas, veninių sinusų trombozė. Implantuotas išorinis drenas į subduralinį 
tarpą, po to pakeistas į subduralinį-peritoninį šuntą. Skirtas medikamentinis gydymas 
fraksiparinu, L-tiroksinu, hidrokortizonu, mirinino liofilizatu ir reabilitacija. Dinamikoje 
berniukui pradėjo progresuoti regos nervų atrofija bei regos pažeidimas, sutriko kalbos 
raiška, atsirado mokymosi sunkumai ir specialieji ugdymo poreikiai. Kontroliniame galvos 
MRT 2022 m. spalį nustatytas pirmas PA progresas, paskirta chemoterapija vinblastinu. 
Gydymo metu PA stabilizavosi, tačiau po baigtos chemoterapijos 2025 m. gegužę galvos 
MRT konstatuotas atsinaujinęs navikinių masių augimas (antras progresas). Pacientui 
inicijuota taikinių terapija MEK inhibitoriumi trametinibu. Kontroliniame galvos MRT 
2026  m. sausį rasti PA metastaziniai židiniai trametinibo fone (trečias progresas). 
Klinikinis atvejis kelis kartus aptartas tarptautinėje CNS navikų ekspertų komandoje, 
numatoma keisti chemoterapinį gydymą. Berniukui reikalinga ilgalaikė DGSK priežiūra.

Išvados. Pilocitinė astrocitoma yra palankios prognozės navikas, tačiau retais 
atvejais gali elgtis agresyviai, reikalauti kombinuoto gydymo ir bloginti vaiko gyvenimo 
kokybę, kuomet reikalinga ilgalaikė DGSK priežiūra.

Raktažodžiai. Vaikų CNS navikai, žemo piktybiškumo laipsnio glioma, pilocitinė 
astrocitoma, daugiadisciplininė specialistų komanda.
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