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Plaudiy vézys - tai viena labiausiai
paplitusiy onkologiniy ligy pasaulyje,
lemianti vieng i§ didZiausiy mirtingumy.
Daugelyje issivysc¢iusiy pasaulio $aliy
kaip ir kitos onkologinés ligos islieka
prioritetine sveikatos problema. Siekiant
pagerinti pagalbg plauciy véziu sergan-
tiems ligoniams, butina, kad specialisty
poziuris  $ios ligos diagnostika ir gydymo
standartus buty vienodas, todél Lietuvos
sveikatos moksly universiteto ir Lietuvos
sveikatos prieziaros specialisty draugijy
iniciatyva bei bendru darbu nuo 2007 m.
kas kelerius metus parengiamos ,,Plauciy
vézio diagnostikos ir gydymo rekomenda-
cijos“ (redaktorius prof. Marius Zemaitis).
Siemet pristatomas $estasis atnaujintas ir
papildytas plaudiy vézio diagnostikos ir
gydymo rekomendacijy leidinys, kuriame
yra pateiktos naujos plauciy vézio patikros
perspektyvos, atliekant mazy doziy kratinés
lastos kompiuterine tomografija didelés
rizikos asmenims, plaudiy vézio imuniniy
zymeny tyrimo rekomendacijos, solidiniy
ir subsolidiniy dariniy diagnostikos bei
gydymo algoritmas, papildyti plauciy vézio
diagnostikos ir gydymo principai, atnaujinti
sisteminio plauciy vézio gydymo (chemote-
rapija, taikiniy ir imunoterapija) standartai
ir rekomendacijos, vézio sukelto skausmo
mals$inimas bei serganciyjy plauciy véziu
stebésena.

I$skiriami keli naujy rekomendacijy
aspektai. Gydytojas, jtares plauciy vézj ir
atlikes tyrimus pagal savo kompetencija,
siuncia pacientg nustatyti plauciy vézio
diagnozés gydytojui pulmonologui i gydy-
mo jstaiga, kurioje vykdomas kompleksinis
plauciy véziu serganciy ligoniy tyrimas (yra
invaziniy pulmonologiniy procediiry gali-
mybé), vyksta kvalifikuoty gydytoju spe-
cialisty (gydytojo pulmonologo, gydytojo
radiologo, gydytojo patologo, gydytojo kra-
tinés chirurgo, gydytojo onkologo chemote-
rapeuto, gydytojo onkologo radioterapeuto

ir kity) daugiadalykés komandos aptarimai,
gali bati taikomas jvairiapusis plauciy vézio
gydymas (chirurginis, spindulinis gydymas,
chemoterapija, taikiniy ir imunoterapija).
Priimant sprendimg dél sisteminio plauciy
vézio gydymo (chemoterapijos, taikiniy
terapijos arba imunoterapijos), bitina jver-
tinti prognozinius ir predikcinius veiksnius:
histologinj tipa, molekulinius genetinius
ir imuninius Zymenis (epidermio augimo
veiksnio receptoriaus (EGFR) ir baltyma
B-Raf koduojancio geno (BRAF) mutacijas,
anaplastinés limfomos receptoriaus tirozino
kinazés (ALK) ir ROS 1 onkogeno tirozino
kinazés (ROS1) translokacijas, programuo-
tos lasteliy zaties baltymo ligando (PD-L1)
raiska), pacienty amziy, funkcine bukle,
gretutines ligas bei paties paciento pasi-
rinkimg. Plauciy vézio gydymas turi buti
pradedamas nedelsiant. Rekomendacijose
nurodoma, kad smulkiyjy lasteliy plauciy
vézio atveju nuo pirminés morfologinés
diagnozés iki gydymo pradzios turi praeiti
ne daugiau kaip dvi savaités, nesmulkiyjy
lasteliy plauciy vézio atveju — ne daugiau
kaip 1 mén. Invaziniy pulmonologiniy
procediiry metu reikia paimti pakankami
diagnostinés medziagos, kad uztekty ne tik
plauciy vézio histologiniam tipui nustatyti,
bet ir molekuliniam genetiniam ir imuni-
niam tyrimams.

Rekomendacijose i§samiai pateikiami
plaudiy vézio sisteminio gydymo (chemo-
terapijos, taikiniy terapijos ar imunoterapi-
jos) principai, gydymo schemos, gydymo
metodikos, aptariami ne tik pirmos eilés,
bet ir antros bei vélesniy eiliy plauciy vézio
sisteminio gydymo principai, alternatyvos,
nauji sisteminio gydymo standartai taiki-
niy terapijos ir imunoterapijos srityse.

Imunoterapija — tai naujas ir veiksmingas
sisteminis plaudiy vézio gydymo meto-
das, pagristas imuninés sistemos lasteliy
aktyvinimu, kad $ios gebéty atpazinti ir
sunaikinti navikines lasteles. Nesmulkiyjy
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lasteliy plauciy véziu serganciy pacienty
PD-L1 nustatymas yra svarbus predikcinis
veiksnys, tikintis teigiamo atsako j imu-
noterapija. Gydymas imuninés sistemos
kontrolés inhibibitoriais Zymiai prailgina
pacienty bendraja gyvenimo trukme, lemia
ilgalaikj atsaka j taikoma gydyma ir yra
gerai toleruojamas. Imunoterapija gali bti
skiriama ir vyresnio amziaus pacientams,
nes veiksmingumas ir nepageidaujami po-
veikiai yra panasus kaip ir gydant jaunesnio
amziaus pacientus. Radikaliai pasikeité ir
smulkiyjy lasteliy plauciy vézio sisteminis
gydymas j klinikine praktika atéjus imu-
noterapijai. Leidinyje i§samiai pateikiamos
tiek smukiyjy lasteliy, tiek nesmulkiyjy
lasteliy plauciy vézio sisteminiam gydymui
skiriamos vaisty schemos.

Tikime, kad atnaujintas leidinys bus nau-
dingas ne tik placiam ratui misy $alies gy-
dytojy, kuriems tenka panaudoti savo profe-
sines Zinias ir sugebéjimus teikiant pagalba
plauciy véziu sergantiems ligoniams, bet ir
jvairiy specialybiy gydytojams rezidentams
bei medicinos studentams.

>

Plauciy vézio
diagnostikos
ir gydymo

rekomendacijos

Sias rekomendacijas galima rasti, skai-
tyti ir atsispausdinti Lietuvos pulmono-
logy ir alergology draugijos tinklalapyje:
www.pulmoalerg.lt.
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