Biopsja wezta wartowniczego jako procedura pozwalajaca
ustali¢ stopien zaawansowania raka piersi - aktualny przeglad
randomizowanych, kontrolowanych badan klinicznych

Sentinel-lymph-node biopsy as a staging procedure in breast cancer: update of a
randomised controlled study

Umberto Veronesi, Giovanni Paganelli, Giuseppe Viale, Alberto Luini, Stefano Zurrida,
Viviana Galimberti, Mattia Intra, Paolo Veronesi, Patrick Maisonneuve, Giovanna Gatti,
Giovanni Mazzarol, Concetta De Cicco, Gianfranco Manfredi, Julia Rodriguez
Fernandez

Lancet Oncol 2006; 7,12:983-90

Streszczenie

Wstep U kobiet chorych na raka piersi, biopsja wezta wartowniczego (SLNB), pozwalajgca
chirurgom unikng¢ catkowitego usuniecia weztéw chtonnych z pachy (ALND) - jesli wezet
wartowniczy (SLN) nie ma zmian przerzutowych - poprawia jakos$¢ zycia. Wyniki
wczesniejszych badan klinicznych pokazuja, ze SLNB doktadnie pokrywa sie z
pozostatymi weztami chtonnymi w pasze (ALN) pod wzgledem oceny przerzutéw z raka
piersi, ktére majg wymiar 2 mm Ilub sg mniejsze. Autorzy postawili sobie za cel
uaktualnienie badan klinicznych na podstawie wynikéw dtugotrwatej obserwaciji.

Metody Kobiety z guzami piersi wielkosci 2 cm lub mniejszymi losowo przydzielano po
zabiegu oszczedzajgcym albo do grupy, w ktorej wykonano SLNB i catkowitg ALND (grupa
ALND) lub do grupy, w ktérej wykonywano SLNB z nastepowag ALND tylko wtedy, kiedy SLN
byt zajety przez przerzut (grupa SLN). Analiza zostata ograniczona do pacjentek, u ktérych
charakterystyka guza zgadzata sie z kryteriami wigczenia po leczeniu. Giéwnymi punktami
kohcowymi byly: liczba przerzutowych weziéw chtonnych pachy u kobiet w grupie SLN z
negatywnymi weztami wartowniczymi, ustalenie przydatnosci SLNB jako metody oceny
stopnia zaawansowania, ocena przezycia wolnego od choroby i przezycia catkowitego.

Rezultaty Sposréd 257 kobiet w grupie ALND, u 83 (32%) stwierdzono dodatni wezet
wartowniczy, a u 174 (68%) - ujemny; u 8 spos$rdd tych z negatywnymi weztami
wartowniczymi stwierdzono fatszywie ujemne wezty wartownicze. Sposréd 259 pacjentek w
grupie SLN 92 (36%) miato dodatni SLN, a 167 (65%) - negatywny. Jeden przypadek
jawnych klinicznie zmian przerzutowych w weztach chtonnych pachy byt obserwowany w
badaniach kontrolnych 167 kobiet z grupy SLN, u ktérych nie wykonano ALND (tj. jeden
fatszywie negatywny). Po $rednim okresie obserwacji wynoszacym 79 miesiecy (zakres
15-97 miesiecy), mialy miejsce 34 wydarzenia zwigzane z rakiem piersi: 18 w grupie
ALND i 16 w grupie SLN (log-rank; p=0,6). Catkowite przezycie 5-letnie wszystkich
pacjentek wynosito 96,4% (95% CIl 94,1-98,7) w grupie ALND i 98,4% (96,9-100) w grupie
SLN (log-rank p=0,1).



Interpretacja SLNB moze pozwoli¢ na unikniecie catkowitej ALND u pacjentek z
ujemnymi weztami chtonnymi wartowniczymi, jednoczesnie redukujgc zachorowania
pooperacyjne oraz koszty pobytu szpitalnego. Stwierdzenie tylko jednego przypadku
jawnych klinicznie przerzutéw do weztéw chtonnych pachy w trakcie okresu kontrolnego u
pacjentek, u ktérych nie wykonano ALND (podczas, gdy spodziewano sie o$miu
przypadkow) mogtoby by¢ wyttumaczone réznymi hipotezami, tacznie z tymi, ktére
wynikajg z badan nad komoérkami macierzystymi raka



