Vliv pfitomnosti peritumoralniho edému na chirurgickou morbiditu u meningeoma baze lebni

Uvod: | pies rozvoj novych operacnich technologii, aktualizaci WHO klasifikace a rozvoji
molekularni biologie, neni zcela presné popsano chovani meningeomu baze lebni. Jednim z
prikladd je mechanismus vzniku peritumoralniho edému (PTBE) a jeho mozném vlivu na
pfitomnost pooperac¢nich komplikaci. Cilem této retrospektivni studie bylo zhodnotit, zda
pfitomnost a pripadné i velikost PTBE ovliviiuje priibéh pooperacniho obdobi.

Metody: Do studie byli zafazeni pacienti operovani v letech 2021 az 2021 pro meningeom baze
lebni. Statisticky jsme vyhodnotili nasledujici data - lokalizaci tumoru dle Yasargil klasifikace,
pfitomnost PTBE a pfipadné pooperaéni komplikace. Grade PTBE byl hodnocen dle jeho velikosti
na T2 vazenych obrazech MRI - grade | (size < 1 cm), grade Il (1 - 3 cm) and grade Ill (> 3 cm).
Do pooperacnich komplikaci jsme zahrnuli hematom v poresekéni duting, hydrocephalus,
neurologicky deficit nové vznikly po vykonu nebo zhorSeni stavajiciho a likvoreu.

Vysledky: Celkové jsme do studie zaradili 96 pacientll. PTBE byl pfitomny u 58 pacientt (60,4 %),
38 pacientd (39,6 %) bylo bez PTBE. Vzhledem ke grade PTBE - grade | (29,3%), grade Il (31%)
and grade Il (39,7%). Pooperacni komplikace se vyskytly u 39 pacientl (40,7 %), z nichz 32 (82
%) mélo pritomny PTBE. Naopak 57 pacientt (59,3 %) bylo bez komplikaci, z toho 26 pacientl s
PTBE (45,6 %). Ve skupiné pacientl s PTBE byla prokazana korelace mezi pfitomnosti PTBE a
rozvojem pooperac¢nich komplikaci. S rostoucim grade PTBE byl asociovany vétsi vyskyt
pooperaéniho hematomu v poresekéni dutiné.

Zavér: V nasi retrospektivni studii jsme prokazali potencionalni asociaci mezi pfitomnosti PTBE a
rozvojem pooperacnich komplikaci.



