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o Celem pracy jest przedstawienie
przypadku 34-letniej ciezarnej z guzem
granicznym jajnika oJe) leczeniu
oszczedzajacym ptodnosc

o Guzy graniczne jajnika sg nowotworami o
niskim potencjale ztosliwosci, co pozwala
na rozwazenie leczenia oszczedzajgcego
ptodnosc u mtodych kobiet.

o Z uwagi na powszechne stosowanie
ultrasonografii, guzy przydatkow u
ciezarnych sg wykrywane coraz czesciej.

o Kluczowym wyzwaniem w diagnostyce
jest rozrdznienie miedzy zmianami
tagodnymi a ztosliwymi, szczegolnie w
przypadkach z obecnoscig wyrosli
brodawkowatych.



Materiaty i
metody

- Pacjentka: 34-letnia, w trzeciej cigzy, zgtosita sie do szpitala w 9. tygodniu
cigzy (tc.) z powodu guza jajnika lewego.

- Historia choroby:

- 10 lat wczesniej: Pacjentka przeszta adneksektomie prawostronna z
powodu obustronnych guzow jajnika. W badaniu srodoperacyjnym
wykryto guza granicznego typu surowiczego zarowno w jajniku prawym,
jak i lewym.

o /e wzgledu na plany prokreacyjne przeprowadzono leczenie
oszczedzajace ptodnosc. Pacjentke zaplanowano do operaciji radykalnej

po zakonczeniu planow prokreacyjnych.

- Dotychczas pacjentka przebyta dwie niepowiktane cigze zakonczone
porodami sitami natury.
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Obecna cigza:

W trakcie trzeciej cigzy wykryty w
2013 roku guz lewego jajnika wykazat
tendencje do wzrostu.

Badania prenatalne:

Ze wzgledu na podwyzszone ryzyko
trisomii 21 wykonano biopsje kosmowki;
wynik aCGH byt prawidtowy.

Diagnostyka obrazowa:

W USG stwierdzono torbielowato-lity,
wielokomorowy guz o wymiarze 75 mm z
widocznymi  wyroslami  brodawkowatymi
(kolor 3 wg IOTA). Guz posiadat dodatkowo
unaczyniong, czesc lita na zewnetrznej
powierzchni.

Plan leczenia:

Pacjentke zakwalifikowano do
laparoskopowej lewostronnej
adneksektomii i stagingu po 15.

tygodniu cigzy.



Operacja: Badanie histopatologiczne:

W trakcie operacji laparoskopowe; W srodoperacyjnym badaniu

stwierdzono heterogenny guz lewego histopatologicznym stwierdzono guz
graniczny typu surowiczego, co zostato

jajnika o srednicy 8 cm oraz liczne
potwierdzone w badaniu ostatecznym.

zrosty.

Dalszy przebieg ciazy: Planowane dalsze leczenie:
Po porodzie pacjentke
zakwalifikowano do operaciji usuniecia
trzonu macicy w celu zapobiegania
potencjalnym nawrotom.

Operacja przebiegta bez komplikaciji.
Cigza zakonczyta sie porodem sitami
natury w 38. tygodniu.



Guzy graniczne jajnika:

Charakteryzuja sie nizszym
potencjatem ztosliwosci niz typowe
nowotwory ztosliwe jajnika. Z tego
powodu leczenie oszczedzajace
ptodnos¢ jest uzasadnione i bezpieczne
w odpowiednio wybranych przypadkach

W  takich przypadkach zaleca sie
regularne monitorowanie, poniewaz
guzy graniczne moga nawracac, chociaz
rzadko przeksztatcajg sie w nowotwory
ztosliwe.

Diagnostyka w ciazy:

W cigzy diagnostyka ultrasonograficzna
zmian przydatkow moze byc utrudniona
przez podobienstwo obrazow guzow
granicznych do torbieli endometrialnych
ulegajacych przemianie doczesnowe,j.

Kluczowe cechy w ultrasonografii to
echogenicznos¢ ptynnej zawartosci,
gtadkosc wyrostkow i stopien
unaczynienia.

W tym przypadku wczesniejsza historia
guza granicznego i typowy obraz
ultrasonograficzny pozwolity na
jednoznaczna diagnoze.



Whioski

« Leczenie oszczedzajace ptodnos¢ w wybranych przypadkach guzow
granicznych umozliwia pacjentce zrealizowania planow rozrodczych.

« Diagnostyka guzow przydatkow w cigzy wymaga szczegotowej oceny
ultrasonograficznej.

« W kazdym przypadku konieczne jest staranne rozwazenie wskazan do
zabiegu, majac na uwadze bezpieczenstwo zarowno ciezarnej, jak i
ptodu. Ponadto, prawidtowo przeprowadzona diagnostyka prenatalna
jest istotna w celu ustalenia optymalnego postepowania.



