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Цель работы: оценка эффективности эндоскопической эндосонографии с тонкоигольной 
аспирационной биопсией в диагностике образований поджелудочной железы.

Материал и методы. Проанализированы 163 тонкоигольных аспирационных биопсий под 
контролем эндосонографии (ЭУС-ТАБ), выполненные с октября 2016 по декабрь 2020  г. в 
НМИЦ онкологии им. Н.Н.  Петрова при помощи игл SonoFlex EUS (Endo-Flex, Germany), 
размером 21G, 22G, 19G, игл Expect (Boston Scientific, USA), размером 22G и 25G, а также 
игл 22 G EchoTip ProCore (Cook Medical, USA) у 160 больных (6 кистозных и 154 солидных 
образований ПЖ). Клеточный блок был изготовлен у 134 больных. Иммуноцитохимическое 
исследование (ИЦХ) было выполнено в 39 случаях.

Результаты. Среди пациентов было 83 мужчины и 77 женщин в возрасте от 22 до 89 лет 
(средний возраст 60,49±0,91). У 87 (54,38%) больных опухоль локализовалась в головке, у 
44 (27,50%)  — в теле и у 29 (18,12%)  — в хвосте ПЖ. Размеры опухоли варьировали от 7 
до 92  мм (в среднем  — 29,69±1,31  мм). Материал для цитологического исследования был 
признан информативным в 161 (98,77%) из 163 биопсий. Злокачественная опухоль при ци-
тологическом исследовании была установлена у 111 (69,38%) из 160 больных, подозрение на 
злокачественный процесс  — у 7 (4,37%), доброкачественный характер поражения  — у 40 
(25,0%), неинформативный материал  — у 2 (1,25%) пациентов. Результаты цитологического 
исследования удалось сопоставить с данными гистологии (операционного или биопсийного 
материала) у 35 больных. Информативный материал для цитологического исследования при 
ЭУС-ТАБ ПЖ удалось получить в 98,8% случаев.

Заключение. Результаты цито-гистологических сопоставлений показали высокую чувстви-
тельность (93,1%) и специфичность (100%) цитологического метода в диагностике новооб-
разований ПЖ. Метод ЭУС-ТАБ весьма эффективен в диагностике опухолей ПЖ, при этом 
являясь наиболее безопасным способом морфологической верификации.
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Objectives of the study: efficiency assessment of cytological methods in the diagnosis of pancreatic tumors.
Material and methods. Our study includes results of 163 pancreatic fine needle aspirations of solid and cystic tumors, from 

160 patients of the N.N.  Petrov Cancer Research Center for the 4-year period (2016–2020).
Results. Representative cell material for morphological studies was obtained in 98.6% of cases. The results of cytologi-

cal examination of 35 patients with pancreatic tumors were compared with histological data. Malignant process was correctly 
established in 30 out of 32 patients, benign process- in all three cases. The sensitivity of cytological examination was 93.1%, 
specificity  — 100%.

Conclusion. Pancreatic fine-needle aspiration cytology is safe, rapid, accurate and cost‐beneficial modality of investigation 
of pancreatic mass lesion.
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