
Пациентка Т., 
60 лет (1965 г.р.)

Диагноз: периферический рак нижней доли левого легкого I ст. T2N0M0, кл. гр. 3.
Анамнез заболевания: первичное обращение от 10.2020: жалобы на кашель
в течение 2 месяцев.

Октябрь 2020 – Март 2023

ОБСЛЕДОВАНИЕ, ХИРУРГИЧЕСКОЕ
ВМЕШАТЕЛЬСТВО

РЕЦИДИВ ЗАБОЛЕВАНИЯ

ПАЦИЕНТКА Т. 1965 Г. Р. ТАРГЕТНЫЕ ОЧАГИ. ОТВЕТ НА ТЕРАПИЮ ПО RECIST V.1.1. ДАННЫЕ КТ НА ФОНЕ ТАРГЕТНОЙ ТЕРАПИИ

Диагностические манипуляции:
Диагностические манипуляции:

КТ ОГК от 10.2020: определяется округлое образование
в S9 левого легкого с полицикличным контуром и тяжами
к плевре — до 16 мм.

Гистология от 12.2020: умеренно дифференцированная
аденокарцинома.

МГИ от 12.2020: выявлена транслокация ALK.

Операция от 01.12.2020: расширенная нижняя
лобэктомия слева.

Диспансерное наблюдение:  
с 01.2021 по 03.2023.

Март 2023 – Июнь 2023

КТ ОГК от 13.03.23: выявлено периферическое образование в S6 нижней доли правого
легкого.

ПЭТ/КТ от 12.04.23: состояние после нижней лобэктомии слева. В S6 правого легкого
единичное образование с неоднородной метаболической активностью, бугристым
контуром, размером 10х8х9 мм.

Операция 23.05.23: торакотомия, атипичная резекция S6.

Гистология от 06.23: узел аденокарциномы без слизеобразования высокой
и средней степени дифференцировки. 

КТ ОГК от 06.23: состояние после атипичной резекции S6 правого легкого. В правой
плевральной полости выпот, толщиной слоя до 60 мм с затеками по междолевой плевре,
в левой плевральной полости — минимальный выпот. Двусторонний гидроторакс.

Июнь 2023

Рецидив 06.2023 Через 1 месяц таргетной терапии Таргетная терапия 18 месяцев препаратом алектиниб

Консультация в НМИЦ онкологии им. Н. Н. Блохина: 
очаг в правом легком расценен как метастаз первичного рака легкого
(от 2020 года), рекомендовано проведение дополнительного исследования — 
пределение ALK, ROS1, EGFR.

ИГХ от 06.23: выявлена перестройка гена ALK.

КТ ОГК от 06.2023: состояние
после атипичной резекции S6
правого легкого. В правой
плевральной полости выпот,
толщиной слоя до 60 мм
с затеками по междолевой
плевре, в левой плевральной —
минимальный выпот.
Двусторонний гидроторакс.

КТ ОГК от 06.09.2023: состояние после
атипичной резекции S6 правого легкого.
Сохраняется минимальный выпот в левой
плевральной полости (толщиной до 7 мм),
правая плевральная полость свободна.
Положительная динамика в сравнении
с данными КТ от 06.2023.

Частичный ответ

КТ ОГК от 28.11.2023: состояние после атипичной резекции
S6 правого легкого. Сохраняется минимальный выпот
в левой плевральной полости толщиной до 4 мм (ранее 7 мм),
правая плевральная полость свободна. Положительная
динамика в сравнении с данными КТ от 26.09.2023.

КТ ОГК от 23.03.2024, 13.08.2024, 28.11.2024, 28.02.2025:
состояние после атипичной резекции С6 правого легкого. 
КТ-картина без отрицательной динамики.

Частичный ответ

Общая продолжительность наблюдения и терапии пациентки с ALK+ НМРЛ составляет 53 месяца.

На терапии алектинибом удалось достичь стабилизации заболевания.

Переносимость препарата удовлетворительная. Не установлено НЯ, связанных с терапией алектинибом.

ВЫВОДЫ:

ALK — киназа анапластической лимфомы, КТ — компьютерная томография, МГИ —
молекулярно-генетическое исследование, МРТ — магнитно-резонансная томография,
НМРЛ — немелкоклеточный рак легкого, НЯ — нежелательные явления, ОГК — органы
грудной клетки, ПЭТ-КТ — позитронно-эмиссионная и компьютерная томография.

Из архива медицинского работника Ходкевич А. В., г. Брянск.

Чтобы ознакомиться с медицинской информацией по препарату алектиниб, отсканируйте QR-код
или перейдите по ссылке: https://assets.roche.com/f/189111/x/cdd59c3fa2/alecenza_ohlp.pdf 
Если Вам требуется распечатанная медицинская информация, свяжитесь с нами по телефону
+7 (495) 229 29 99, и мы пришлём инструкцию по указанному Вами адресу.
Информация предназначена для медицинских работников.
АО «Рош-Москва» 107031, Россия, Москва, Трубная площадь, 2, пом. I, этаж 1, комната 42,
МФК «Галерея Неглинная». Тел.: +7 (495) 229–29–99
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Август 2023 – настоящее время

СТАБИЛИЗАЦИЯ ЗАБОЛЕВАНИЯ

С 08.2023: таргетная терапия: алектиниб 600 мг внутрь 2 раза в сутки.

ХОДКЕВИЧ
Александра Васильевна,
врач-онколог ГАУЗ «Брянский
областной онкологический
диспансер», г. Брянск

ДЛИТЕЛЬНОСТЬ ТЕРАПИИ
АЛЕКТИНИБОМ В I ЛИНИИ ALK+ НМРЛ
СОСТАВЛЯЕТ 18 МЕСЯЦЕВ.
ДИНАМИКА ПОЛОЖИТЕЛЬНАЯ,
ЧАСТИЧНЫЙ ОТВЕТ


