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Cil studie: Zhodnoceni vysledk( tfi rGznych protokolli detekce sentinelové uzliny u karcinomu
endometria a posouzeni jejich efektivity a pouzitelnosti pro praxi.

Typ studie: Prospektivni observacni klinickd studie.

Nazev a sidlo pracovisté: Gynekologicko — Porodnicka klinika, UK 2LF a FN Motol, Praha

Soubor a metodika: Do studie bylo zafazeno 141 Zen s histologicky potvrzenym adenokarcinomem
endometria. 10 Zen bylo ze studie vylouceno pro duplicitu s jinym nddorem, extrauterinni Sifeni
anebo neendometoidni typ nadoru. Byly srovnavany tfi rGzné protokoly pro detekci sentinelové
uzliny. Aplikovali jsme Tc99 hysteroskopicky, peritumorosné u 22 Zen. Subserosné peritumorosné
jsme aplikovali kombinaci radiokoidu a patentni modfi u 66 Zen. Subserosné difusné z osmi vpichi
jsme a aplikovali tuto kombinaci u 43 Zen.

Vysledky: Celkem bylo u 131 Zen odstranéno 2220 lymfatickych uzlin, coz predstavuje primérné
16.9 na pacientku. Celkem bylo detekovdno 215 sentinelovych uzlin u 91 ze 131 pacientek (2.36 na
pacientku). Bylo také zjisténo, Ze distribuce sentinelovych uzlin u karcinomu endometria je odlisna
od karcinomu hrdla déloZniho. Celkovy detection rate byl 69.46%. V oblasti zevnich ilickych cév byly
sentinelové uzliny nalezeny v 63.4%, v supraobturatorni 17.8%, v oblasti spolecnych ilik v 8.9%,
v medialni ¢asti laterdlniho parametria ve 4.25%, v oblasti nesakrdlni 3.3% a v oblasti paraaortalni ve
3.3%.T¥i skupiny s rozdilnou aplikaci lymfotropnich latek se statisticky vyznamné nelisily co do véku,
BMI, miry invaze do myometri, poctu ziskanych lymfatickych uzlin, zastoupeni pT stadia nadord nebo
grade. (p>0.05) U hysteroskopické aplikace byla sentinelovd uzlina detekovana aspon na jedné
strané u 10 Zen (45.5%). Ve skupiné se subserosni peritumorosni u 48 Zen (72.7%), Ve skupiné se
subserosni aplikaci z osmi vpichl ve 33 ptipadech (76.7%).

Zavér: Koncept detekce sentinelovych uzlin u karcinomu endometria je v soucasnosti stale jesté
nutno povaZovat za experimentalni metodu. Distribuce je pfi aplikaci do délozniho téla odlisna od
intracervikalni aplikace u karcinomu déloZniho hrdla. Subserosni aplikace se vyznacuje vyssi detekéni
schopnosti a vyssi senzitivitou. Pro stanoveni pfesné metodiky a role detekce sentinelové uzliny u
karcinomu endometria je zapotrebi provést dalsi prospektivni multicentrické studie.
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