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Анотацiя
За даними American Society of Clinical Oncology (ASCO) кожного
року виявляється близько 600 нових випадкiв злоякiсних пухлин
наднирникiв, що значно менше вiд аденом даного органу. Морфо-
логiчне дослiдження є основою диференцiювання доброякiсних та
злоякiсних утворень даної локалiзацiї. Проведено статистичний аналiз
клiнiко-морфологiчних особливостей архiвних даних результатiв пато-
гiстологiчного дослiдження вiд 77 пацiєнтiв обох статей старше 18 рокiв
за перiод 2015-2019 рокiв, що були прооперованi в медичних установах
м. Харкова.
Дослiдження виявило, що пухлиннi процеси надниркових залоз найча-
стiше розвиваються у пацiєнтiв жiночої статi, злiва. Середнiй вiк хво-
рих був 48,6 рокiв. У перiод 2015-2019 рокiв 88,61% новоутворень мали
доброякiсний характер, за 2017-2019 роки не дiагностовано злоякiсних
пухлин даного органу. Доброякiснi пухлини найчастiше представленi
адренокортикальними аденомами та зрiлими феохромоцитомами, а зло-
якiснi – злоякiсними кортикостеромами та злоякiсними феохромоцито-
мами. Характер процесу не визначається розмiром новоутворення.

Вступ

За даними American Society of Clinical Oncology (ASCO) кожного року виявляється близько 600 нових
випадкiв злоякiсних пухлин наднирникiв, що значно менше вiд аденом даного органу [1]. Морфологiчне
дослiдження є основою диференцiювання доброякiсних та злоякiсних утворень, що вiдображається на
подальшiй терапiї та прогнозi для пацiєнта [2].

Мета дослiдження – дослiдити клiнiко-морфологiчнi особливостi патологiї наднирникiв у Харкiв-
ському регiонi в перiод 2015-2019 рокiв шляхом аналiзу архiвного гiстологiчного матерiалу.

Матерiал дослiдження

Матерiал дослiдження – архiвнi данi результатiв патогiстологiчного дослiдження вiд 77 пацiєнтiв обох
статей старше 18 рокiв за перiод 2015-2019 рокiв, що були прооперованi в ДУ “Iнститут загальної та
невiдкладної хiрургiї iм. В.Т. Зайцева НАМН України"та ДУ “Iнститут проблем ендокринної патологiї
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iм. В.Я. Данилевського НАМН України". Матерiал аналiзували за допомогою статистичних (варiацiй-
ний, альтернативний аналiз) методiв дослiдження.

Результати дослiдження та їх аналiз

Статистичний аналiз клiнiко-морфологiчних даних встановив, що середнiй вiк хворих склав
48,6 ± 1,59 рокiв (20-75 рокiв). За гендерним розподiлом переважали жiнки 47 (61,03 %), над
чоловiками 30 (38,97 %). 2 людини мали бiлатеральне враження наднирникiв.

Лiвобiчне розташування пухлини виявлялось у 45 пацiєнтiв, а правобiчне – у 30. У 2016 роцi спо-
стерiгались 2 випадки з бiлатеральним враженням. Останнi 3 роки дослiдження всi утворення були
доброякiсними, що може бути пов’язано зi своєчасною дiагностикою новоутворень ще до їх малiгнiзацiї.
Загальна кiлькiсть доброякiсних пухлин становила 70 (88,61 %), а злоякiсних – 9 (11,39 %). Доброякiснi
процеси в дослiджуванiй ендокриннiй залозi були представленi адренокортикальними аденомами (45
випадкiв, найчастiше свiтлоклiтиннi форми), зрiлими феохромоцитомами (13 випадкiв, здебiльшого
дискомплексований варiант), кистами наднирникiв (6 випадкiв), гiперплазiєю коркового, мозкового чи
обох шарiв (4 випадки), тощо. Злоякiснi новоутворення надниркових залоз були представленi злоякi-
сними кортикостеромами (5 випадкiв iз 9, переважно злiва), злоякiсними феохромоцитомами – рiдше
(3 випадки з 9), в 1 випадку спостерiгалась злоякiсна параганглiома.

(а) на розрiзi (б) Адренокортикостерома x40 (в) Феохромоцитома

Висновки
Пухлиннi процеси надниркових залоз найчастiше розвивались у пацiєнтiв жiночої статi, злiва. Се-
реднiй вiк хворих був 48,6 рокiв. У перiод 2015-2019 рокiв 88,61% новоутворень мали доброякiсний
характер, за 2017-2019 роки не дiагностовано злоякiсних пухлин даного органу. Доброякiснi пухлини
найчастiше представленi адренокортикальними аденомами та зрiлими феохромоцитомами, а злоякiснi
– злоякiсними кортикостеромами та злоякiсними феохромоцитомами. Характер процесу не визначався
розмiром новоутворення.
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