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Termi kromoendoskopi elektronike i referohet
teknologjive té imazherisé endoskopike gé ofrojné
pérmirésim té detajuar té kontrastit té sipérfages
sé& mukozés dhe enéve té gjakut. Kéto teknologji
ofrojné njé alternativé ndaj kromoendoskopisé
me bazé ngjyre. Pérmirésimi i vecorive té
vecanta té mukozés me kromoendoskopiné
elektronike arrihet me vézhgimin e transmetimit
té drités né gjatési té zgjedhura té valéve, sepse
ndérveprimi i strukturave té vecanta té indeve
me dritén varet nga gjatésia e valés (1). Metoda
e kromoendoskopisé e zhvilluar nga kudo (2)
ka rritur frekuencén e zbulimit té kancerit né
fazé té hershme dhe lezioneve prekanceroze
(Figura 1). Kjo metodé e bazuar né ngjyré kérkon
kohé dhe pérvojé, duke rezultuar né zhvillimin
e teknologjive té reja (p.sh., kromoendoskopia
elektronike, pérmirésimi fleksibél i ngjyrave té
imazhit spektral [FICE], imazhi me brez té ngushté
[NBI] dhe I-Scan) (3).

Kromoendoskopia ofron vizualizim té pérmirésuar
té lezioneve té€ mukozés duke pérdorur disa ngjyra
dhe mundéson diagnozén histopatologjike
gjaté procedurés. Pérdoret shpesh me zmadhim
dhe lejon njé zmadhim disa gindrafish té
imazheve me ané té lenteve té rregullueshme.
Kromoendoskopia kontribuon né diagnostikimin
e metaplazisé sé zorréve, displazisé, kancerit
gastrointestinal né fazén e hershme dhe polipit
kolorektal (3)(4).

Gjetjet kromoendoskopike lidhen fort me gjetjet
histopatologjike né zbulimin e neoplazmave
gé rrjedhin nga neoplazia kolorektale dhe koliti
ulceroz (5)(6). Megjithaté, ndjeshméria dhe
specifika e kétij korrelacioni nuk jané 100%, dhe
pér kété arsye ekzaminimi histopatologjik éshté
i nevojshém. Me ané té kromoendoskopisé
mund té kryhet vetém njé ekzaminim topografik
sipérfagésor; jepet informacioniikufizuar né lidhje
me shtresat e thella té mukozés. Kromoendoskopia
kérkon njé kurbé& mésimi té pjerrét dhe pérvojé té
avancuar. Megjithaté, procedura éshté e sigurt
dhe né duar me pérvojé, ajo ofron informacion té
réndésishém klinik pér trajtimin dhe monitorimin
e lezioneve (3)(4)(5).

Pérkufizimi i kromoendoskopisé elektronike

Kromoendoskopia elektronike ose
kromoendoskopia digjitale i referohet
teknologjive té avancuara té imazhit endoskopik
gé sigurojné pérmirésim té detajuar té kontrastit
té sipérfages sé mukozés dhe enéve té gjakut
bazuar né parimin e vézhgimit té transmetimit
té drités né gjatési vale té zgjedhura, duke pasur
parasysh ndérveprimin e strukturave té vecanta
té indeve me dritén né varési té gjatésisé valore.
Pérparésité e kromoendoskopisé elektronike
jané lehtésia e pérdorimit, kurba e shkurtér e té
mésuarit, mungesa e nevojés pér montim ose
ngjyrosje té vecanté dhe kohé mé e shkurtér e
procedurés (7)(8).
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Kromoendoskopia elektronike né karcinomén
skuamoze té ezofagut (ESCC)

Kromoendoskopia elektronike ka mundésuar
zbulimin e hershém té ESCC duke parashikuar
thellésiné dhe shtrirjen e lezionit, pasi invazioni
submukozal rrit probabilitetin e metastazave
né nyjat limfatike. Epiteli skuamoz i shtresuar
i ezofagut éshté pa tipare, pa model grope
dhe rrjet té rregullt kapilar (Figura 2). Struktura
mikrovaskulare e ezofagut duke pérfshiré
modelin e lakut kapilar intrapapilar (IPCL) mund
té vizualizohet me qgartési duke pérdorur NBI -
teknologji endoskopike e pérmirésimit té imazhit
optik gé bazohet né vetité e depértimit té drités
e cila éshté drejtpérdrejt proporcionale me
gjatésiné e valés (9). IPCL éshté njé ené kapilare
me diametér té vogél (10 um) me rrjedhje té geté,
e pozicionuar drejt nga njé ené degézuese. Enét e
degézuara duken jeshile ndérsa IPCL-té vérehen si
sythe/pika kafe té erréta né NBI (7).

Kromoendoskopia elektronike né metaplaziné
e stomakut - zorréve gastrike, displaziné dhe
kancerin e hershém té stomakut

Kromoendoskopia elektronike ka dobiné e saj
parésore né diagnostikimin e hershém té kancerit
té stomakut dhe disa kushteve premalinje (p.sh.,
metaplazia e zorréve gastrike) (Figura 3&4)(10).
Shumica e studimeve té deritanishme jané duke
pérdorur sisteme NBI (7).

Ky klasifikim i thjeshtuar NBI diagnostikon
metaplaziné gastrike té zorréve me 83% saktési
pér histologjiné normale (modeli A), 84% pér
metaplaziné intestinale (modeli B) dhe 95% pér
displaziné (modeli C) me riprodhueshméri té
larté. Mé shumé se 90% e individéve né rrezik pér
adenokarcinomén gastrike mund té identifikohen
me aplikimin e kétij klasifikimi té thjeshtuar duke
zbuluar mé miré metaplaziné intraepiteliale
gastrike (MIG) (11).

Kromoendoskopia elektronike né polipet e zorrés
sé trashé

NBI éshté studiuar mé gjerésisht né trajtimin
e polipeve té zorrés sé trashé. Eshté zhvilluar
njé klasifikim i bazuar né konsensus NICE (NBI
Ndérkombétare Kolorektale Endoskopike)
bazuar né ngjyrén, enét dhe kriteret e modelit
té sipérfages pér diagnozén endoskopike té
polipeve té vogla kolorektal (Tabela 1)(7)(12)(13).

Rrjeti i mikrovazeve dhe trashésia e enés jané
ményra pér té vlerésuar shkallén histologjike dhe
thellésiné e pushtimit té tumoreve kolorektal.
Né kolonoskopiné né kohé reale, endoskopistét
béjné me siguri diagnozén né 75% té polipeve
té vogla kolorektalé té njépasnjéshme duke
pérdorur klasifikimin NICE me saktési, ndjeshméri
té larté dhe vlera parashikuese pozitive (PPV) (7)
(12).

Klasifikimi i Ekipit té Ekspertéve té Imazheréve
me brez té ngushté té Japonisé (JNET) bazuar
né imazhet NBI-ME ndan tipin NICE 2 né tipin 2A
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(adenoma té shkallés sé ulét) dhe tipin 2B
(adenoma té shkallés sé larté/kanceri invaziv
submukozal) (7)(14). Analiza retrospektive
e mbi 2,900 lezioneve kolorektal arriti né
pérfundimin se klasifikimi JNET parashikon
me shumé besueshméri histologjing,
me pérjashtim té lezioneve té tipit 2B qé
éshté mé pak specifike dhe ka nevojé pér
ekzaminim shtesé té modelit té gropés duke
pérdorur kromoendoskopiné e bazuar né
ngjyré (Figura 5) (7)(15).

Metodologjia

Hulumtimi i kétij punimi éshté “rishikim
i literaturés ekzistuese” me bazé né libra
té ndryshém ndérkombétaré shkencoro-
mjekésor dhe informata shkencore marré

nga ueb faqge té ndryshme. Té gjitha burimet
informative jané té cituara né pjesén e

referencave.
Pérfundimi

Kromoendoskopia elektronike ka ndihmuar
né identifikimin, pércaktimin dhe vlerésimin
e thellésisé sé lezioneve né endoskopité
rutiné me shtypjen e njé butoni, por sistemet
e thjeshta té klasifikimit té vértetuara
jané nevoja e kohés pér ta béré até mé té
pranueshme né praktikén klinike.

Teknologjité e kromoendoskopisé
elektronike ofrojné pérmirésim té imazhit
dhe mund té pérmirésojné diagnozén
e lezioneve té mukozés. Edhe pse éshté
béré standardizimi i karakterit té imazhit,
vecanérisht me NBI, kérkohet njé lidhje e
métejshme nga imazhi né patologji dhe
vértetimi, megjithaté, pérpara se kjo té
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miratohet, nevojiten studime té métejshme
té bazuara né komunitet. Do té kérkohen
gjithashtu mjete té métejshme trajnimi
té vértetuara pér NBI, FICE, dhe i-SCAN
gé pérdorimi i kétyre teknikave té béhet i
pérhapur. (1)

Ndjeshméria dhe specifika e teknikave té reja
endoskopike né lezionet kancerogjene dhe
prekanceroze tregohen né tabelén 2 (16-20).
Prodhuesit po punojné pér té pérmirésuar
lehtésiné e pérdorimit té produkteve té tyre,
dhe po rrisin adoptimin e teknologjisé sé re
me inovacion té vazhdueshém. Megjithése
kéto teknika té reja jané mé té kushtueshme
se  kolonoskopia  konvencionale,  ky
disavantazh tejkalohet nga avantazhet
e tyre diagnostike, té cilat pérmirésojné
prognozén e pacientéve me kancer
gastrointestinal (3).

Figura 1. Endoskopia me drité té bardhé (A) dhe Kromoendoskopia (B) qé¢ demonstron njé lezion té sheshté me displazi té shkallés sé ulét

(https://shorturl.at/cfuMO).

Mature Reviews | Gastroenterclogy & Hepatology

Figura 2. Endoskopia né kancerin e hershém té ezofagut. (https://www.nature.com/articles/nrgastro.2016.148).
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Figura 3. Klasifikimi i karcinomés skuamoze té ezofagut sipas IPCL (ECE) (https://shorturl.at/ksv|9).
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Figura 4. Shembuj té vézhgimeve té metaplazisé sé zorréve gastrike duke pérdorur (a-c) endoskopiné
jozmadhuese dhe (d-f) zmadhuese té endoskopisé sé zgjeruar me imazhe (IEE). (https://www.mdpi.
com/2075-4418/12/12/3012).
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Figura 5. Njé shembull i njé lezioni té zorrés sé trashé, ose polip, me njé parashikim mé té mundshém té
njé NICE (NBI International Colorectal Endoscopic). (https://shorturl.at/jkzL7).

Tabela 1. Klasifikimi i gjetjeve té zmadhimit té NBI té lezionit kolorektal. (Lloji A-C). Ky klasifikim pércakto-
het singa modeli i gropés ashtu edhe nga tiparet e mikroenés. (https://www.researchgate.net/figure/Clas-
sification-of-narrow-band-imaging-magnification-findings-of-colorectal-lesion-Type_fig1_42638148).
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Licji A

Modeli i meguillt | gropés vérehet nga
rritja & intensiteti & mikroenés rmeth gropave
dhe imesazhi | pérmirésuar,

Ligji B

bodedi | parregulll | gropés ose model pa gropé
(jo-strukturé) verehet nga rritja e s ‘
intensitetit té mikroenés rreth gropave dhe jon of on endoscopi

with narrow band im

nulticenter

Ligji

imazhi i parmirsguar.

Tabela 2. Diferencimi i lezioneve kanceroze dhe parakanceroze té teknikave té reja endoskopike.
(https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5788542/table/T2/?report=objectonly).

Teknika Endoskopike Sensitiviteti (%) Specifiteti (%)
Kromoendoskopia 97 81
NBT 97.9 83.8
FICE 91.5 90.9
Endoskopia zmadhuese 93 95
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