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UZDELSTO MELANOMOS CHIRURGINIO GYDYMO PAVOJAI
COVID-19 PANDEMIJOS METU. KLINIKINIS ATVEJIS

Milda Valatkeviciaté', Mindaugas Kazanav¢ius?, Adas Cepas?
!Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akademija, Medicinos fakultetas,
’Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoninés
Kauno kliniky Plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos klinika
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Santrauka

COVID-19 pandemija paveiké daugelio ligy, jskaitant ir
melanoma, gydyma bei diagnostika. Sis klinikinis atve-
jis parodo, kaip pandemija veikia paciento, nesergancio
SARS-CoV-2 viruso infekceija, chirurginio gydymo eiga.
Pristatome 83 m. moters, kuri kreipési dél greitai didé-
jancio darinio kairiojo dilbio odoje, klinikinj atvejj. Da-
rinio did¢jimas pastebétas 2020 m. sausio mén., taciau
dél kovo mén. pasikeitusios epidemiologinés situacijos
pacienté delsé kreiptis | gydymo jstaiga. Pacientei ben-
drinéje nejautroje 2 cm vizualiai sveiky audiniy ribose
atlikta auglio ekscizija. Susidargs minkstyjy audiniy de-
fektas autodermoplastikos metodu padengtas viso odos
storio transplantantu, paimtu nuo kairiojo Zasto vidinio
pavirSiaus. Gama zondu identifikuotas ir pasalintas ra-
dioizotopu pazymeétas pazastinis limfmazgis. Dél per
Sig krize laiku negydytos melanomos gali padidéti mir-
tingumas, sergamumas ir sveikatos priezitros islaidos.

Ivadas

COVID-19 pandemija paveiké daugelio ligy, jskaitant ir
melanoma, gydyma bei diagnostika. Pastebimos dvi pagrin-
dinés uzdelsto gydymo ir diagnostikos priezastys: pacienty
baimé susirgti SARS-CoV-2 viruso sukelta infekcija ir su-
détingas gydytojy specialisty prieinamumas dél vykdomy
nuotoliniy konsultacijy. Melanoma tai — agresyviausias
piktybinis odos epidermio melanocity navikas. Melanoma
linkusi greitai metastazuoti j sritinius limfmazgius ir vidaus
organus. Laiku nepradéjus gydymo, dazna letali baigtis [1].
Nacionalinio vézio instituto duomenimis, Lietuvoje kasmet
nustatoma mazdaug 320 naujy susirgimy melanoma, i§ ku-
riy du trecdaliai tenka moterims ir vienas trecdalis vyrams.
Mazginé melanoma yra antra pagal daznumag — 15-30 proc.
visy melanomos atvejy [2]. Siuo klinikiniu atveju norime

pademonstruoti, kaip pandemija veikia paciento, nesergancio
SARS-CoV-2 viruso infekcija, chirurginio gydymo eiga.

Tyrimo tikslas - aprasyti nejprasta melanomos ligos
eigg ir apzvelgti naujausig literatlra, aprasancia gydymo
sunkumus, atidéliojant chirurginj gydyma dél COVID-19
pandemijos.

Klinikinis atvejis

83 mety moteris apie 13 mety jauté didéjant] darinj
kairiojo dilbio odoje. Darinio didéjimas pastebétas 2020
m. sausio meén., taciau dél kovo ménesj pasikeitusios epi-
demiologinés situacijos pacienté delsé kreiptis j gydymo
istaiga. I§ anamnezés zinoma, kad pacienté serga difuzine
dideliy lasteliy limfoma (taikoma chemoterapija). Apzitiros
metu kairiojo dilbio odoje nustatytas 7x6x4,5 cm juodos

1 pav. ISopéjes, §lapiuojantis, kraujuojantis 7x6x4,5 cm mazgas
kairiojo dilbio odoje
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spalvos iSopéjes, i§ odos iskiles, Slapiuojantis, kraujuojantis
mazgas (1 pav.). Medicininés dokumentacijos duomenimis,
darinio dydis per vieng ménesj pakito apie 1 centimetra.
Staigy darinio didéjima galéjo lemti pacientés gretutiné liga
ir jos sukelta imunosupresiné biiklé. Operacinis gydymas
paskirtas 2020 m. spalio 28 diena, taciau atidétas dél su-
siklosc¢iusios epidemiologinés situacijos, Salyje paskelbto
karantino ir apriboto judéjimo. Pakartotinai operacija su-
planuota 2020 m. lapkri¢io ménesj, tac¢iau pacientei teko
izoliuotis dél kontakto su serganciuoju COVID-19. Trecia
kartg operacija paskirta 2020 m. gruodzio 17 dieng. Pacienté
atvyko | LSMUL Kauno kliniky Plastinés ir rekonstrukcinés
chirurgijos klinika planinei naviko ekscizijai su sarginio
limfmazgio biospija (SLB). Pacientei bendringje nejautroje
2 c¢m vizualiai sveiky audiniy ribose atlikta auglio ekscizija.
Susidares minkstyjy audiniy defektas padengtas atlickant
autodermoplastikg viso odos storio transplantantu, paimtu
nuo kairiojo zasto vidinio pavirSiaus. Gama zondu iden-
tifikuotas ir pasalintas radioizotopu pazymeétas pazastinis
limfmazgis. Tai standartinis serganciyjy melanoma gydymo
metodas, esant didelei regioniniy limfmazgiy metastaziy
rizikai. Sio metodo taikymas suteikia svarbios prognostinés
informacijos ir leidzia identifikuoti pacientus, kuriy sarginis
limfmazgis yra patologinis ir kuriems reikalinga adjuvan-
tiné terapija [3]. Serganciyjy melanoma, kurios storis > 3,50
mm, 10 mety iSgyvenamumas buvo zZymiai blogesnis, kai
SLB buvo teigiama, palyginti su tais, kuriy SLB buvo nei-
giama (48,0, palyginti su 64,6 proc., SS 1,75, 95% PI 1,07
-2,87) [4]. Atlikta neskaitmeniné dermatoskopija parodé
tipinj melanomos vaizda: aprasomos pseudopodijos, neho-
mogeniskumas, netaisyklingas pigmentinis tinklelis. Atlikta
operacinés medziagos biopsija ir histopatologinis tyrimas.
Diagnozuota odos mazginé melanoma, pT4b N2c(sn) RO.
Navikinése lastelése aktyvuojané¢ios BRAF V600 mutacijos
nerasta, todél adjuvantiné terapija neskiriama.

Gydymo rezultatai

Po atliktos operacijos pacientei komplikacijy nebuvo,
taciau literatiiroje aprasomos galimos dazniausios komplika-
cijos, susijusios su chirurgine ekscizija, yra zaizdos infekcija
(7,7 proc.) arba seroma (6,4 proc.) [5]. E. Lindqvist ir kt.
(2019) atliktame tyrime nustatyta, kad po sarginio limfmazgio
biopsijos komplikacijos pasireikia 12,3 proc. pacienty [5].

Diskusija

Duomeny apie COVID-19 poveiki melanomos eigai ir
gydymui yra nedaug [6]. O. Elmas ir kt. (2020) nustaté, kad
T3 ar T4 stadijos melanomy chirurginis gydymas yra priori-
tetinis, o adjuvantinj gydyma galima atidéti iki 12 savaiéiy
[6]. Odos pigmentiniy dariniy diagnostika ir valdymas pan-

demijos metu dazniausiai reikalauja vizito pas dermatovene-
rologa, o sudétingesni atvejai, kaip ir miisy aptartas klinikinis
atvejis, reikalauja plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos
gydytojo kompetencijos.

ISvados

1. Dél laiku negydomos melanomos per $ig krizg gali
padidéti mirtingumas, sergamumas ir sveikatos priezitiros
islaidos [7].

2. Svarbu laiku taikyti chirurginj melanomos gydyma, ati-
dedant jj ne véliau kaip 3 mén. nuo diagnozés nustatymo [6].

3. Dél pacienty baimés kreiptis | gydymo jstaiga, pan-
demijos metu blogéja gydymo rezultatai [6].
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Summary

The COVID-19 pandemic has affected diagnosis and surgical
treatment of many diseases, including melanoma. We want to de-
monstrate this case report that pandemic itself affects patient’s sur-
gical treatment even without being ill with the actual SARS-CoV-2
virus infection. We present an 83-year-old female who complains
with rapidly increasing formation in the skin of the left forearm.
The increase was first observed in 2020 January, but due to chan-
ges in the epidemiological situation since March the patient delayed
seeking medical attention. The patient underwent tumor excision
within 2 cm of visually healthy tissue under general anaesthesia.

The resulting soft tissue defect was covered by autodermoplasty
with a full-thickness skin graft taken from the inner surface of the
left arm. A radiolabeled axillary lymph node was identified and re-
moved. Untreated melanoma can increase mortality, morbidity and
health care costs during this COVID-19 crisis.
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