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Εισαγωγή: Ο καρκίνος του στοµάχου είναι µία από τις
επιθετικότερες µορφές κακοήθειας µε περιορισµένες
θεραπευτικές επιλογές και πτωχή πρόγνωση. Πρόκειται για
ετερογενή νόσο µε διαφορετικούς υποτύπους, µοριακές
βάσεις και κλινική συµπεριφορά. Ο γαστρικός καρκίνος µε
µικροδορυφορική αστάθεια είναι ένας τέτοιος υπότυπος,
αποτελώντας το 22% των περιπτώσεων καρκίνου στοµάχου
στον δυτικό κόσµο.

Μέθοδοι: Ανασκοπήθηκε η σχετική βιβλιογραφία σε ότι
αφορά τα παθολογοανατοµικά, µοριακά, κλινικά και
προγνωστικά χαρακτηριστικά του προαναφερθέντος
υποτύπου γαστρικού καρκίνου.

Σκοπός: Η µελέτη των συσχετίσεων της µικροδορυφορικής
αστάθειας στα περιστατικά γαστρικού καρκίνου.

Αποτελέσµατα: Αναδροµικές µελέτες και µικρές προοπτικές µελέτες
πραγµατεύονται τις διαφορές περιστατικών γαστρικού καρκίνου µε και
χωρίς µικροδορυφορική αστάθεια. Θεωρείται ότι συσχετίζεται µε τη
µεγαλύτερη ηλικία των ασθενών, το θήλυ φύλο, την εντόπιση στο
περιφερικό στοµάχι και µικρότερο αριθµό λεµφαδενικών µεταστάσεων.
Η θετική µικροδορυφορική αστάθεια συνοδεύεται από ευνοϊκότερη
πρόγνωση, ενώ τα πτωχά αποτελέσµατα της περιεγχειρητικής
χηµειοθεραπείας υποδηλώνουν τον αρνητικό ρόλο των
κυτταροτοξικών φαρµάκων σε αυτό τον υπότυπο κακοήθειας.
Αντίθετα φαίνεται σε αυτή την κατηγορία νεοπλασίας να είναι
αποτελεσµατικότερη η ανοσοθεραπεία.

Συµπεράσµατα: Η µοριακή µελέτη της µικροδορυφορικής αστάθειας
θα έπρεπε ενδεχοµένως να συµπεριληφθεί στην αρχική διαγνωστική
παθολογοανατοµική µελέτη των ασθενών µε καρκίνο στοµάχου, ώστε
να κατευθύνει τις κλινικές θεραπευτικές επιλογές.


