»Skutecznosc i bezpieczeristwo radiochirurgii stereotaktycznej mnogich przerzutow do

mozgu”

Wstep

Trend zachorowalnosci i umieralnosci z powodu nowotwordéw w Polsce i na Swiecie
wzrasta. Szacuje sie, ze u ok. 20% chorych na nowotwory ztosliwe wystgpig przerzuty
w osrodkowym uktadzie nerwowym. Wydtuzenie przezycia chorych zwigzane z rozwojem
onkologii i nowoczes$niejszymi metodami diagnostyki oraz leczenia zwiekszy ten odsetek
w przyszfosci. Gtownymi metodami leczenia przerzutdw do médzgu s3 chirurgia, chemioterapia
oraz radioterapia. Wydtuzajgce sie przezycie chorych i potrzeba poprawy jakosci zycia
pacjentéw wymusita dynamiczny rozwdj radioterapii i radiochirurgii. Radiochirurgia jest to
metoda leczenia pozwalajgca napromienia¢ precyzyjnie pojedyncze oraz mnogie zmiany,
wysoka dawka promieniowania z maksymalnym oszczedzeniem tkanek otaczajgcych

w krétkim czasie.

Cele pracy
Intensywny rozwoj radiochirurgii oraz ciggle istniejgce niescistosci w literaturze
zadecydowaty o postawieniu w rozprawie doktorskiej ponizszych celdw:
1) Ocena przezycia pacjentow i czynnikow wptywajacych na przezycie w okresie 1 roku
po SRS (DCA-SIMT) mnogich ognisk przerzutowych
2) Ocena kontroli miejscowej i czynnikéw wptywajgcych na kontrole miejscowa
mnogich ognisk przerzutowych w OUN po zastosowaniu SRS w technice DCA-SIMT
3) Ocena bezpieczerstwa SRS w technice DCA-SIMT w leczeniu mnogich ognisk

przerzutowych w OUN we wczesnym okresie po leczeniu

Metodyka

Analize retrospektywng oparto na grupie 123 pacjentéw Zaktadu Neuroonkologii
i Radiochirurgii Centrum Onkologii im. Franciszka tukaszczyka w Bydgoszczy z mnogimi

przerzutami do mozgu, u ktdérych leczono tgcznie 560 zmian przerzutowych. U chorych



przeprowadzono procedure radiochirurgii sterotaktycznej zgodnie z obowigzujacymi
wytycznymi. Chorzy z dostepnym badaniem rezonansem magnetycznym mdzgowia po
6 miesigcach od zakonczenia leczenia zostali wtgczeni do analizy kontroli miejscowej SRS
w technice DCA-SIMT. tacznie analizie tej poddano 195 ognisk przerzutowych u 36 pacjentéw.
U 95 chorych, ktdrzy zgtosili sie na kontrole po radioterapii przeanalizowano toksycznos¢ we

wczesnym okresie po leczeniu.

Wyniki

Wsrdd analizowanej grupy 51% chorych stanowili mezczyzni, 49 % kobiety. Mediana
wieku pacjentow wyniosta 64 lata, mediana ilosci leczonych zmian 4. Najczestszym
rozpoznaniem histopatologicznym byt rak niedrobnokomérkowy ptuca (66%).

Mediana przezycia wyniosta 7,2 miesigca, 16% chorych zyto nadal po zakonczeniu
analizy. Odsetek 6 — i 12 — miesiecznego przezycia wynidst odpowiednio 57% i 29%.
W wieloczynnikowe] analizie stwierdzono, ze suma objetosci PTV koreluje z przezyciem
chorych (p=0,0007). Nie stwierdzono podobnej zaleznosci dla liczby przerzutéw. Wzrost
sumarycznej objetosci zmian o 1 ¢cm3 zwiekszat ryzyko zgonu w przeciggu roku o 2%.
Rozpoznanie histopatologiczne raka ptaskonabtonkowego korelowato z gorszym rokowaniem.
Objawy neurologiczne pozostawaty stabilne lub zmniejszyty sie u 61% chorych. Nie
stwierdzono zaleznosci pomiedzy nasileniem objawdw neurologicznych i parametrem V12
(p=0,319). Kontrole miejscowg uzyskano w przypadku 93% analizowanych ognisk po 6
miesigcach od leczenia. Zmiany z marginesem co najmniej 0,5 mm wykazywaty wieksza
kontrole miejscowg po 6 miesigcach od leczenia (p=0.049). Lepsza odpowiedz zwigzana byta
réwniez z indeksem konformalnosci (Cl) ponizej 1,42 (p=0,0006) oraz z otrzymywaniem przez

chorych immunoterapii lub leczenia celowanego w przeciggu 4 miesiecy od SRS (p=0,026)



Whnioski

1) Wynikileczenia radiochirurgia mnogich przerzutéw do mdzgu wskazuja na wysoki
odsetek chorych z dtugim przezyciem tj. powyzej roku

2) Radiochirurgia w technice DCA-SIMT jest wysoce skuteczng metodg leczenia
miejscowego mnogich przerzutéw do osrodkowego uktadu nerwowego

3) Czynniki takie jak konformalno$¢ rozktadu dawki czy margines majg istotne
znaczenie dla kontroli miejscowej ognisk przerzutowych i parametry te nalezy
uwzglednia¢ przy planowaniu i realizacji leczenia

U wiekszosci chorych poddanych radiochirurgii objawy neurologiczne stabilizujg sie lub

ulegajg zmniejszeniu. Nie stwierdzono istotnych dziatan niepozadanych zwigzanych z
leczeniem



