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u kobiet po leczeniu raka szyjki macicy i raka endometrium
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Streszczenie

Objawy popromiennego i zanikowego zapalenia pochwy u kobiet po leczeniu raka szyjki macicy i raka endo-
metrium stwarzajg trudny problem terapeutyczny. Stosowanie lokalne preparatu Vagifemu i Cicatridina jest nie-
zwykle efektywne. Stosowanie Vagifemu nie stwarza zagrozenia nawrotu rakiem.

Stowa kluczowe: popromienne zmiany w pochwie, zanikowe zapalenie pochwy, terapia lokalna

Summary

The symptoms of radiation vaginitis and atrophic vaginitis in women after cervical and endometrial cancer
treatment are both a difficult therapeutic problem. Local therapy with Vagifem and Cicatridina is an extremely
effective treatment. Moreover, Vagifem therapy is not connected with a risk of cancer recurrence.
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Wstep

U kobiet leczonych operacyjnie i/lub napromienianiem

z powodu raka szyjki macicy i raka endometrium, czesto

wystepuja reakcje popromienne w wielu narzadach,

znajdujacych sie w obrebie pél napromienianych, w tym

w jelitach, pecherzu moczowym oraz w pochwie [1-3].

Wielkos¢ tych zmian zalezy od wielu czynnikéw,

w tym od:

e fizycznych aspektéw napromieniania, to jest dawki cat-
kowitej, dawki frakcyjnej, mocy dawki, objetosci napro-
mienianych tkanek oraz techniki napromieniania [4, 5],

« biologicznych czynnikéw, do ktérych nalezg, m.in. wiek
chorej, nadciénienie, cukrzyca, niedokrwistos¢, stan
immunologiczny, przebyte zabiegi chirurgiczne [6],

* niedoboru estrogenéw w nastepstwie fizjologicznego
przekwitania, operacyjnego wyciecia jajnikéw lub tez

wygasniecia ich funkcji w wyniku napromieniania [1, 7].

Zmiany popromienne wystepuja jako wczesne,
w czasie i do 3—6 mies. po napromienianiu oraz jako
p6zne po 3—-6 mies. od napromieniania. Dochodzi¢ moze
do powaznej utraty funkcji wielu narzadéw, w tym po-
chwy. Na skutek ztozonych czynnikéw, napromieniania
i braku estrogendw, wystepuja uszkodzenia pochwy po-
datne na zakazenie oraz obnizajace jakos¢ zycia [8, 9].
Nastepstwem moze by¢ atrofia, zwtdknienie i zwezenie
pochwy [8, 9].

Prawie 80% chorych napromienianych kobiet z po-
wodu zmian nowotworowych w narzadach rodnych ma
zaburzenia seksualne. Problem popromiennych i zaniko-
wych zmian w pochwie czesto staje sie powodem zabu-
rzef depresyjnych u tych kobiet [7, 10].

Naprawa uszkodzen écian pochwy mozliwa jest dzie-
ki specyficznej aktywnosci odnawiania sie btony Sluzo-
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Tab. I. Wyniki leczenia Vagifemem i Cicatriding u kobiet po leczeniu operacyjnym i/lub napromienianiem

Rak endometrium

Rak szyjki macicy

liczba kobiet uzyskano liczba kobiet uzyskano

przed leczeniem poprawe przed leczeniem poprawe

zmiany duzego stopnia 15 13 (86,6%) 17 17 (100%)
zmiany Sredniego i matego stopnia 2 1 12 12 (100%)
ogotem 17 14 (82,3%) 29 29 (100%)

wej pochwy i czesci pochwowej szyjki macicy. Na rege-
neracje scian pochwy wptyw maja zaréwno estrogeny,
stosowane miejscowo w formie globulek lub kremow,
ktére wchtaniaja sie dobrze przez popromiennie zmie-
niong pochwe, jak i kwas hialuronowy, polisacharyd na-
lezacy do klasy glikozoaminoglikanéw, gtéwny element
strukturalno-czynnosciowy tkanki tacznej [11, 12, 13].

W badaniach wielu autoréw stosowanie HTZ, w tym
lokalne nie wptywa na zmniejszenie odsetka wyleczal-
nosci w raku szyjki macicy i endometrium [14, 15].

Cel pracy

Celem pracy byta ocena miejscowego stosowania
preparatu Vagifem i Cicatridina u kobiet po leczeniu ope-
racyjnym i/lub napromienianiem z powodu raka szyjki
macicy i raka endometrium.

Materiat i metody

Leczono ogbtem 46 kobiet: 29 z nich w wieku 46-62
lat leczonych byto z powodu raka szyjki macicy (18 ope-
racyjnie i napromienianiem, a 11 wytacznie napromie-
nianiem). U 17 z nich stwierdzono w pochwie zmiany du-
zego stopnia, a u 12 Sredniego i matego stopnia.

Z powodu raka endometrium leczonych byto 17 ko-
biet (w wieku 62-73 lat) operacyjnie i napromienianiem
(u 12 zastosowano brachyterapie a u 5 brachyterapie
i teleterapie). U 15 z nich stwierdzono zmiany duzego
i u2 Sredniego stopnia. Wszystkie kobiety leczone byty
napromienianiem powyzej 6 mies. od chwili zastosowa-
nia terapii lokalnej w pochwie.

Za zmiany stopnia duzego uznano widoczne we
wzierniku liczne drobne (ok. 3-5 mm) krwawigce zmia-
ny o typie owrzodzen powodujace krwistg wydzieline,
czesto zlepiajace Sciany pochwy zwtaszcza w jej gornej
czesci, a takze z6ttawobiatawe zmiany martwicze, szcze-
goélnie w kikucie pochwy. Kobiety skarzyty sie na bdl,
Swiad i suchos¢ w pochwie.

Za zmiany stopnia $redniego i matego uznano zmia-
ny w pochwie o typie wygtadzenia $luzéwki z otarciami
krwawigcymi tylko przy dotyku. Kobiety odczuwaty tkli-
wos¢ i suchos¢ pochwy.
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Leczenie rozpoczynano od stosowania preparatu Va-
gifem (25 pg 17B-estradiolu) przez 14 dni dopochwowo
rano oraz przez 14 dni wieczorem 1 globulki Cicatridiny
(5 mg kwasu hialuronowego).

Nastepnie leki stosowano wieczorem; przez 2 mies.
2 razy w tygodniu Vagifem i 2 razy w tyg. Cicatridine.

Nastepnie Vagifem stosowano raz na 5 dni do po-
chwy wieczorem, a nastepnego dnia Cicatridine — przez
dalszy miesigc.

Wyniki leczenia oceniano zwykle po ok. 3,5 mies.

W przypadku stwierdzenie bakteryjnego zapalenia
pochwy u kobiet stosowano réwniez Sterovag.

Wyniki i oméwienie

Poprawe okreslano jako ustgpienie dolegliwosci oraz
brak owrzodzen i wybroczyn w badaniu wziernikiem,
a takze brak zlepiania sie scian pochwy i jej wilgotnosc¢.

Zmiany w pochwie u kobiet na skutek brachyterapii
oraz utraty funkcji jajnikdw w wyniku operacji stanowig
duzy problem terapeutyczny. Pomijajac dolegliwosci bo-
lowe, uczucie suchosci i Swigd uniemozliwiajace wspot-
zycie seksualne, powodujg one gorsza jakos¢ zycia. Do-
tacza do tego lek, ze odczuwalne zmiany — w tym pla-
mienie moga by¢ sygnatem lub objawem nawrotu
procesu nowotworowego i sprzyjaja odczuciom depre-
syjnym. Stosowanie miejscowe Vagifemu znane jest
z efektywnego dziatania na zmiany zanikowe w po-
chwie. Minimalna absorpcja systemowa nie stwarza
niebezpieczehstwa dziatania estrogenu na inne narzady
—w tym gruczot piersiowy. Dotaczony kwas hialuronowy,
poprzez wiazanie sie z receptorami — hialadherynami
moduluje wydzielanie cytokin prozapalnych, umozliwia-
jac naptyw komorek regenerujacych uszkodzenie $lu-
zowki; ze wzgledu na silne wtasciwosci nawilzajace po-
prawia takze suchosé pochwy.
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