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Efficacy and safety of the method of collecting minor salivary glands
using open surgical micro-biopsy — a pilot study

Skutecznos¢ i bezpieczeristwo metody pobrania gruczotéw slinowych mniejszych
za pomocgq otwartej mikrobiopsji chirurgicznej — badanie pilotazowe
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Introduction: One of the main criteria for diagnosing Sjo-
gren’s syndrome (SS) is a histopathology of the minor sali-
vary glands (LSGB).

The study aim was to evaluate the effectiveness and safe-
ty of the LSGB using open surgical microbiopsy (ID number
57/2024).

Material and methods: LSGB was performed in an open
biopsy for histopathological evaluation in patients with
suspected SS (dryness or organ involvement). The biopsy
site was anesthetized with a lignocaine spray solution.
After dissecting the salivary gland from an approximate-
ly 3 mm cut, the histopathological material was fixed in
buffered formalin. No surgical sutures were placed.
Results: The study group consisted of 62 women and two
men, with an average age of 56 years (20-78). Diagnostic
material was obtained in 50/64 biopsies. Due to the small-
er area than 4 mm?, the material was considered non-diag-
nostic in 14/64 biopsies. Despite this, the focus score could
be estimated to be 13 out of 14 preparations. The salivary
gland was not collected only in one case (1/64). The aver-
age number of salivary gland lobules was 1.8, and the area
was 4.64 mm?. Prolonged bleeding and complications af-
ter biopsy were not observed in any patient. The average
time to perform a biopsy after anesthesia was 5 minutes.
There was no statistically significant relationship between
the smaller amount of material collected and the value in
unstimulated saliva flow, nor age (p > 0.05).

Conclusions: The presented microsurgical LSGB method is
simple, quick, and safe for the patient. It can be successfully
used in everyday practice.

The study was approved by the Bioethics Committee (No.
of approval: 57/2024).

Wprowadzenie: Wynik badania histopatologicznego ma-
tych gruczotéw slinowych (LSGB) pobieranych z wargi dol-
nej jest jednym z gtéwnych kryteriéw rozpoznania zespotu
Sjogrena (Z5).

Celem pracy byta ocena skutecznosci i bezpieczeristwa me-
tody pobrania gruczotéw slinowych mniejszych za pomoca
otwartej mikrobiopsji chirurgicznej. Uzyskano zgode Komi-
sji Bioetycznej numer 57/2024.

Materiat i metody: U kazdej osoby z podejrzeniem ZS (objawy
suchosci lub objawy narzadowe wg ESSDAI) wykonano LSGB
w biopsji otwartej w celu oceny histopatologicznej. Miejsce
biopsji byto znieczulone roztworem lignokainy w sprayu. Po
wypreparowaniu slinianki z podtuznego, ok. 3-milimetrowe-
go ciecia materiat histopatologiczny utrwalano w roztwo-
rze buforowanej formaliny. Hemostaze uzyskano poprzez
5-minutowy ucisk wargi. Nie zaktadano szwéw chirurgicznych.
Wyniki: Grupe badang stanowity 62 kobiety oraz 2 mez-
czyzn, w Srednim wieku 56 lat (20-78). Materiat diagno-
styczny otrzymano w 50/64 biopsji. Z uwagi na mniejsza
powierzchnie uzyskanego materiatu niz 4 mm? materiat
uznano za niediagnostyczny w 14/64 biopsji. Mimo to,
w 13 z 14 preparatéow udato sie oszacowac Focus Score.
Tylko w jednym przypadku (1/64) nie udato sie pobrac
gruczotu $linowego. Srednia liczba pobranych ptacikow
Slinianki wynosita 1,8, a srednia powierzchnia — 4,64 mm?2.
U zadnej osoby nie obserwowano przedtuzonego krwawie-
nia i powiktan po zabiegu. Sredni czas wykonania biopsji ze
znieczuleniem wynosit 5 minut. Nie obserwowano istotnej
statystycznie zaleznosci pomiedzy mniejszg iloscig pobra-
nego materiatu a wartosciag uzyskang w niestymulowanym
wydzielaniu sliny ani korelacji z wiekiem (p > 0,05).
Whnioski: Prezentowana metoda mikrochirurgicznej biopsji
LSGB jest metoda prosta, szybka i bezpieczng dla chorego.
Moze by¢ z powodzeniem stosowana w codziennej prakty-
ce reumatologiczne;.

Uzyskano zgode Komisji Bioetycznej na badanie (nr zgody:
57/2024).
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