
Проблемы и перспективы развития современной медицины 

 

232 

шейная диссекция (31 %). Также лечение включало гемитиреоидэктомию (7 %) и геми-

тиреоидэктомия + шейная диссекция (6 %). В большинстве случаях все это сочетается с 

использованием радиофармпрепаратов. Летальность от данной патологии за 2018 г. со-

ставила — 3 (2 %) человека. 

Выводы 

У женщин встречаемость рака щитовидной железы в несколько раз выше, чем у муж-

чин. Болеют не только люди пожилого возраста, но и в молодом, в юношеском и даже дет-

ском возрасте (средний возраст 45 лет). Большинство людей, находящихся на учете в 

ГОКОД, относятся к 3-й клинической группе. В основном рак щитовидной железы мета-

стазирует в паратрахеальные лимфатические узлы (49 %), лимфатические узлы шеи справа 

(32 %) и слева (24 %). Основной вид лечения — тиреоидэктомия. Так как большая часть 

пациентов имеет 1 степень рака — это показывает раннюю выявляемость данной патоло-

гии, что позволяет улучшить прогноз заболевания, снизить летальность. 
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Введение 

У пациентов, имеющих злокачественное новообразование, вероятность появления 

неопластического процесса значительно больше, чем у здоровых людей [1]. Явление 

образования первично-множественных неоплазий (ПМН) в разных органах гораздо бо-

лее редко, причем зачастую опухоли обладают одинаковой клеточной структурой [2]. 

Цель 

Провести анализ по раку предстательной железы у пациентов с сопутствующим 

раком желудка на территории Гомельской области за период 2016–2018 гг. 

Материал и методы исследования 

Для анализа были использованы 938 медицинские карты стационарных пациентов 

за период 2016–2018 гг., у которых основным заболевание был выставлен рак желудка. 

У 10 пациентов 2016–2017 гг. из исследуемой группы сопутствующим заболеванием 

являлся рак предстательной железы, а основным заболеванием был выставлен рак же-

лудка различных локализаций. В 2018 г. было выявлено 11 случаев данных сопутству-

ющих патологий. При исследовании учитывался гистологический вариант злокаче-

ственных новообразований. Результаты исследований обработаны при помощи пакета 

прикладных программ «MS Excel 2016». 
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Результаты исследования и их обсуждения 

При анализе медицинских карт были выявлены различные морфологические вари-

анты рака с локализацией в желудке: 1) аденокарцинома; 2) светлоклеточная аденокар-

цинома; 3) тубулярная аденокарцинома; 4) мелкоклеточная аденокарцинома; 5) неуточ-

ненные формы. 

В 2015 г. было проанализировано 427 медицинских карт стационарных пациентов 

Гомельского областного клинического онкологического диспансера, из них было выяв-

лено 7 случаев сопутствующей патологии рака предстательной железы при основном 

заболевании рак желудка. Возраст пациентов был в диапазоне от 65–75 лет. 2 пациента 

умерли от печеночной недостаточности при выявленных метастазах в печень. При ана-

лизе медицинских карт за 2016 г. было выявлено 4 клинических случая с данными диа-

гнозами. В 2017 г. количество пациентов составило 3 из общего количества пациентов. 

Клинические стадии от 2 до 4. Умерли 2 пациента. У данных пациентов было отмечен 

мелкоклеточный вариант аденокарцином как в предстательной железе, так и в желудке. 

В 2018 г. было проанализировано 511 медицинские карты стационарных пациентов 

Гомельского областного клинического онкологического диспансера, из них было выяв-

лено 10 случаев сопутствующей патологии рака предстательной железы при основном 

заболевании рак желудка. Возраст пациентов был в диапазоне от 45–80 лет. У всех па-

циентов клиническая стадия была 3–4. 

Выводы 

В 2018 г. количество пациентов с основным онкологическим заболеванием — рак же-

лудка и сопутствующим раком предстательной железы возрос по сравнению с 2016 и 2017 гг. 

Так в 2018 г. было выявлено 10 таких случаев, в которых основным гистологическим вари-

антом были аденокарциномы в двух органах. Вопрос о первично-множественных неоплази-

ях является дискутабельным и требует более точной доказательной базы различных морфо-

логических вариантов опухоли, необходимо дальнейшее исследование на основании инте-

грированного гистологического, иммуногистохимического, а в некоторых случаях и молеку-

лярно-генетического исследования опухолевого субстрата из опухолей разных локализаций. 
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Введение 

В настоящее время проблема злокачественных новообразований щитовидной же-

лезы остается в числе приоритетных в связи с высоким уровнем заболеваемости в тру-

доспособном возрасте [1]. 

 

 

 


