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ONKOLOGIJA

Augsta riska HPV infekcijas sastopamiba pacientiem
ar orofaringealu, hipofaringealu un laringealu
plakansunu vezi
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Ievads. PlakanSiunu karcinoma (HNSCC) ir bieZakais laundabigais audzejs galvas un kakla
apvidu. HNSCC ir sestais izplatitakais vezis pasaule. Ik gadu pasaulé diagnosticé ap 500 000 jaunu
HNSCC gadijumu. Divas treSdalas no tiem tiek diagnosticéti industrializetajas valstis. HNSCC biezak
noteic virieSiem, parasti 60-70 gadu vecuma, un piecu gadu dzivildze ir aptuveni 40-50 % So pacientu.
Augsta riska cilveka papilomas virusa (HPV) paveidi, it ipasSi HPV-16, tiek uzskatiti par atseviSkiem,
neatkarigiem HNSCC riska faktoriem, visvairak asoci€joties ar orofaringealiem plakanStnu veéZiem
(OPSCC). Galvas un kakla regiona HPV infekciju gadijuma biezakie zema riska HPV paveidi ir
HPV-6 un HPV-11, turpretim augsta riska HPV paveidi ir HPV-16, HPV-18, HPV-31, HPV-33 un HPV-45.
HPV-16 un HPV-18 ir atbildigi par lielako HPV+ HNSCC dalu, turklat kancerogenézes mehanismi ir siki
izpetiti un aprakstiti.

Darba merkis, materials un metodes. Darba merkis ir izpetit augsta riska HPV infekcijas
sastopamibu pacientiem ar orofaringealu, hipofaringealu, laringealu plakanstunu vezi. Tika ievakti
audzeju audu paraugi no 25 pacientiem ar pieraditu plakansiinu karcinomu Seit minétaja lokalizacija.
levaktie paraugi tika parbauditi uz augsta riska HPV DNS klatbutni audzeja audos. Tika veikta ari
ievakto audzeju paraugu imunhistokimiska izmekleSana, izmantojot pelu monoklonalas Anti-HPV16
E6 un Anti-HPV18 E6 antivielas.

Rezultati. Tika ievakti dati par 25 pacientiem ar plakanSinu karcinomu oropharynx / hypo-
pharynx / larynx lokalizacija. Oropharynx - 16 audzgji, larynx - astoni audzeji un hypopharynx -
viens audzejs. Pacientiem ar vézi oropharynx rajona primarais audzejs lokalizejas lielakoties auksleju
mandelé (69 %, n = 11). No péetijuma ieklautajiem pacientiem 12 % (n = 3) bija sievietes un 88% (n = 22) -
virieSi. Vidéjais vecums bija 62,3 gadi. Lielakajai pacientu dalai bija slimiba IV stadija (52 %, n = 13),
[T stadija ta bija 40 % (n = 10) pacientu, II stadija - 8% (n = 2) un I stadija - 0% (n = 0). T1 izmeéra audzeju
bija 8% (n = 2), T2 - 20% (n = 5), T3 - 48% (n = 12), T4 - 24% (n = 6) pacientu. Regionalas metastazes
kakla limfmezglos tika konstatetas 76 % (n = 19) pacientu. Piecos gadijumos (19 %) tika konstatéts augsta
riska HPV DNS audzeja audos (trijos gadijumos primars audzejs lokalizejas auksleju mandele, viena
gadijuma - meles sakné un viena - balsene). Iminhistokimiski tika konstateta HPV-16 un HPV-18 E6
antigéna klatbutne audzeju audos.

Secinajumi. Lielakajai dalai pacientu primara diagnoze tika uzstadita IV slimibas stadija,
kas izteikti pasliktina pacientu prognozi, saisina dzivildzi un palielina priekslaicigas naves risku.
Turklat vairumam pacientu tika konstatétas regionalas metastazes, kas vél vairak pasliktina prognozi.
Vairums pacientu bija viriesi, videjais pacientu vecums - 62,3 gadi, kas atbilst pasaules datiem.

Augsta riska HPV DNS tika konstateta 19 % pacientu (n = 5) audzeju audos. Trijos no pieciem
gadijumiem primars audzejs lokalizejas auksléju mandel€, viena gadijuma - meles sakné un viena -
balsene. Tatad ¢etros no pieciem gadijumiem primarais audzejs lokalizejas oropharynx rajona. Pasaules
dati liecina, ka lielaka HPV infekcijas saistiba ir tieSi ar oropharynx plakanstnu karcinomu. Pétijuma
rezultati parada, ka liels ir HPV pozitivo plakanStinu vezZu ipatsvars oropharynx un larynx veézim.

RSU ZINATNISKA KONFERENCE
2018. gada 22.-23. marta

18-071_ZK-2018_Tezes_A4-.indd 122

2018.03.15.

18:00:14



