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INFORMACJE O ARTYKULE ABSTRACT
Historia artykutu: Cancer of the larynx is an important epidemiological and oncological problem.
Otrzymano: 19.03.2013 According to the National Cancer Registry, 2075 new cases of laryngeal cancer were
Zaakceptowano: 11.04.2013 recorded in 2008 in Poland, which accounts for approximately 50% of malignant head
Dostepne online: 21.04.2013 and neck tumours.

The modality of treatment and prognosis depend on the primary location of the
Stowa kluczowe: tumour and the advancement of the symptoms. The main objective of the study was to
e nowotwory krtani evaluate the treatment results among patients with laryngeal cancer who were treated
o epidemiologia surgically and in combination with radiotherapy in the Departments of Otolaryngology
e laryngektomia and Radiotherapy at the Voivodal Specialist Hospital in Rzeszéw between 1996 and 2005.
e przezycie The detailed objectives are 1) impact assessment of selected epidemiological factors

on clinical outcomes and prognosis; 2) the risk of locoregional recurrence, depending on

Keywords: the chosen clinical and histopathological features.

.l The clinical material consists of 359 patients diagnosed with laryngeal cancer and
aryngeal neoplasms

e Epidemiology treated at the Otolaryngology Department of Voivodal Specialist Hospital in Rzeszow,

® Laryngectomy
e Survival rate

Poland between 1996 and 2005. Conclusions: The results of surgical treatment of patients
with laryngeal cancer treated between 1996 and 2005 are comparable with the data
which are published at present: 5-year survival of 58.5% and 10-year survival of 38.5% of
in the examined group of patients.
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1. Gender and the habit of smoking were not factors affecting the survival rate after the

surgery.

2. Lower degree of cancer differentiation reduces significantly the probability of survival

and shortens the period of survival after the surgery.
3. Histological type of cancer does not affect the survival period, probability of survival
and the proportion of surviving patients.

4. The percentage of those surviving and the probability of survival among patients trea-
ted surgically for laryngeal cancer in clinical stage I is significantly higher than compa-
red with clinical stage II, Il and IV.

© 2013 Polish Otorhinolaryngology - Head and Neck Surgery Society. Published by

Elsevier Urban & Partner Sp. z o.0. All rights reserved.

Wstep

Rak krtani stanowi ok. 50% nowotworéw zlosliwych glowy
i szyi. Jest on rozpoznawany zdecydowanie czeSciej
u mezczyzn niz u kobiet, pomimo faktu, ze w ciggu ostat-
nich 40 lat prawdopodobienstwo zachorowania u kobiet
zwiekszyto sie trzykrotnie.

W chwili obecnej rak krtani jest siédmg z kolei przyczyna
umieralno$ci nowotworowej u mezczyzn. Szczyt zachoro-
wan przypada na 6. i 7. dekade zycia, ale analiza zachoro-
wan w grupach wiekowych pokazuje tendencje wzrostows
wystepowania raka krtani u ludzi mlodszych, ponizej 45.
roku zycia [1-4].

U chorych na raka krtani stosuje sie, tak jak w innych
nowotworach glowy i szyi, klasyfikacje TNM z 2002 roku,
wspblng dla AJCC (American Joint Committee on Cancer) i UICC
(Union for International Cancer Control) [5].

W zaleznosci od lokalizacji pierwotnej raka krtani oraz jego
stopnia zaawansowania rézne sg objawy choroby, jej przebieg,
schemat leczenia oraz rokowanie. Przy wyborze metody
leczenia bierze sie pod uwage wiek, stan ogdlny chorego,
pierwotng lokalizacje i stopien zaawansowania procesu
nowotworowego, typ histologiczny guza, stan ukladu chion-
nego szyi, obecnosé przerzutéw odlegtych oraz zgode chorego
na proponowane leczenie. Wazne jest takze doswiadczenie
i umiejetnosci chirurga oraz preferencje osrodka leczgcego.

Nie mniej wazne od radykalnosci leczenia jest zagwaran-
towanie choremu akceptowalnej jakosci zycia. Decyzja
o wyborze metody leczenia oraz sam przebieg leczenia jest
zawsze trudnym kompromisem. Skutki tej decyzji odczuwa
chory, ktéry wprawdzie wspéluczestniczy w podjeciu
decyzji, ale ciezar jej powziecia i odpowiedzialno$¢ spada
gtéwnie na lekarza, starajgcego sie pogodzi¢ radykalnosé
i skuteczno$c¢ leczenia z jakosScig zycia chorego.

Istotng role nadal odgrywaja dane epidemiologiczno-
-kliniczne. Pozwalajg one na poréwnywanie wynikéw lecze-
nia, mogg dostarczy¢ informacji dotyczacych wplywu pew-
nych czynnikéw na zachorowalno$¢ oraz ich znaczenia jako
ewentualnych karcynogenéw [6].

Cele pracy

Celem ogélnym pracy jest ocena wynikéw leczenia chorych
z rakiem krtani leczonych operacyjnie i w sposéb skojarzony
w O. ORL Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego

w Rzeszowie i w O. Radioterapii WSS w Rzeszowie w latach

1996-2005.
Cele szczegbtowe to:

1. Ocena wplywu wybranych czynnikéw epidemiologicz-
nych na wyniki leczenia i rokowanie.

2. Ocena ryzyka wznowy lokoregionalnej w zaleznosci od
wybranych cech klinicznych i histopatologicznych.

Material i metoda

Materiat kliniczny stanowi 359 chorych z rozpoznanym
rakiem krtani — 23 kobiety (6,4%) i 336 mezczyzn (93,6%),
leczonych operacyjnie w Oddziale ORL Wojewddzkiego Szpi-
tala Specjalistycznego w Rzeszowie w latach 1996-2005
(ordynator: prof. dr hab. med. Andrzej Betkowski, od roku
1999 dr n. med. Krzysztof Szuber).

Sposréd wszystkich chorych u 152 zastosowano uzupel-
niajgcy radioterapie pooperacyjng, a u 23 chorych zabieg
operacyjny byt konieczny ze wzgledu na niewyleczenie badz
wznowe po wczesniejszej radioterapii.

Analizowano dokumentacje medyczng operowanych cho-
rych dostepng w archiwum Wojewodzkiego Szpitala Specja-
listycznego w Rzeszowie oraz Wojewddzkiej Poradni Onko-
logicznej w Rzeszowie. W poradni tej operowani chorzy sg
poddawani wspdlnym kontrolom przez lekarza onkologa
i otolaryngologa.

Wszystkie badania histopatologiczne byly przeprowadzane
w Zakladzie Patomorfologii Wojewddzkiego Szpitala Specja-
listycznego w Rzeszowie (kierownik: lek. Ludmita Fudali).

Do analizy statystycznej uzyskanych wynikéw zastoso-
wano pakiet Statistica 9.0 PL (StatSoft Inc.). Po analizie
rozkladu testem Kolmogorowa-Smirnowa, celem poréwna-
nia grup dla danych o rozkladzie normalnym, zastosowano
test t-Studenta, a dla danych o rozkladzie innym niz
normalny test U Manna-Whitneya. Poréwnanie proporcji
w badanych grupach przeprowadzono przy uzyciu testu x>
Pearsona. Do analizy przezycia zastosowano funkcje przezy-
cia Kaplana-Meiera. Celem poréwnania skumulowanej pro-
porcji przezywajacych w badanych grupach zastosowano
test F Coxa. Jako istotne przyjeto p < 0,05.

Wyniki

Srednia wieku ogélem wynosita 59,2 roku i wahata sie od 33
do 85 lat (SD 9,8). Najwiekszy odsetek chorych przypadat na
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