RAK GRLICA MATERICE
PREVENCIJA, RANO OTKRIVANJE 1 LECENJE

jajovod  telo materice

grlic materice

vagina ‘r :

Zenski polni organi
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vagina
UzduZni presek organa male karlice Zene
I UVOD

Dijagnoza raka je uvek neocekivana i mnoge stvari se u VaSem
zivotu promene u trenutku. Ovo novo iskustvo sa nepoznatom medicin-
skom tehnologijom, lekarima i bolnicom je za najveci broj ljudi potpuno
nepoznato i u tom psihickom stanju zastrasujuce, te dovodi do niza nedo-
umica. Stvari otezava i fama o neizleivosti raka i 0 neminovnoj skoroj
smrti obolele.

Dijagnoza raka, medutim, ne znac¢i da ste potpuno izgubili kontrolu
nad svojim zivotom. Vi ¢ete ucestvovati u nizu odluka u vezi sa Vasim
le¢enjem, nacinom zivota, odnosom prema porodici, prijateljima i po-
slovnim partnerima. Moracete da se prilagodite novonastaloj situaciji i
pokusate da je prihvatite.

Ova brosura je napisana da bi pruzila odgovore na najcesc¢a pitanja sa
kojima se pacijent susrece na putu svog leCenja i oporavka.



II STA JE RAK?

Celije tumora nastaju transformacijom normalnih ¢elija.

normalne  abnormalna abnormalne
éelije éelija celije tumor

Tumori mogu biti dobrocudni (benigni) i zlocudni (maligni).

III PREMALIGNE PROMENE NA GRLICU
MATERICE

Displazije - skvamozne intraepitelijalne lezije (SIL)

Premaligne promene ¢elija na povrsini grli¢a materice se nazivaju dis-
plazije ili skvamozne intraepitelijalne lezije (SIL) i oznacavaju oStecenje
povrinog sloja ¢elija. Kod svake desete pacijentkinje kod koje je dijagnos-
tikovana infekcija Humanim Papiloma Virusom (HPV) oboljenje ¢e se
razviti u premaligno stanje - displaziju (SIL).

Vrste displazije:

* blaga displazija (L-SIL, CIN I-cervikalna intraepitelijalna neoplazi-
ja) moze da nestane spontano, bez lecenja. Ako ipak zahteva leCenje, ono
se sastoji od leCenja infekcije i1 redovnog pracenja. Blaga displazija moze
i da prede u teski oblik displazije ili karcinom (rak).

* srednje teSka displazija (H-SIL, CIN II) takode moze da nestane
spontano, bez leCenja, ali moze i da prede u tesku displaziju ili karcinom.

* teska displazija (H-SIL, CIN III) zahteva obavezno lecenje.

Pocetni karcinom, takozvani karcinom in situ, je ograni¢en samo na
povrsne Celije i ne dopire dublje u slojeve tkiva. Ako se abnormalne Celije
sire dublje u grli¢ materice, bolest postaje karcinom grli¢a materice, od
kog najcesce obolevaju Zene u zivotnoj dobi izmedu 40 i 50 godina.
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Lecenje premalignih promena

Lecenje premalignih promena zavisi od niza faktora: teZine promene, sta-
rosti zene, njene Zelje da rada i eventualnog postojanja drugih ginekoloskih
oboljenja. Kada premaligne promene zahtevaju le¢enje koriste se sledece
metode:

1. Destruktivne (ablativne) metode se Koriste za uniStavanje povrSnog
sloja pokrovnog epitela grli¢a. One su:

» zamrzavanje (krioterapija)

* spaljivanje (kauterizacija ili dijatermija)

* laserska evaporizacija

2. Ekscizione (operativne) metode

e L.LE.E.P. metoda (Loop Electro Excisional Procedure), kojom se
odstranjuje oboleli sloj ¢elija elektricnom om¢icom

* konizacija, mala vaginalna operacija kojom se odstranjuje deo grlica
materice u obliku konusa, a preostali deo grlica se rekonstruise.

Ove metode leCenja se rade u operacionoj sali u kratkotrajnoj opstoj
anesteziji, a dobijeni delovi grli¢a, odstranjeni operativnim putem, se $alju
na patohistolosku analizu koja daje odgovor da li je ovim postupcima
leCenje zavrseno. Nakon ovakve vrste leCenja pacijentkinja moze da ostane
trudna (gravidna), normalno nosi trudnocu i porodi se vaginalnim putem.

Retko, teze premaligne promene nakon menopauze (prestanka men-
struacije), kod Zena koje vise ne zele da radaju ili pored promena na grli¢u
imaju jo$ neko ginekolosko oboljenje (miom, cistu jajnika i sl.) lece se
odstranjivanjem cele materice, operacijom.

IV MALIGNE (ZLOCUDNE) PROMENE
NA GRLICU MATERICE

1. Sta je rak grlica materice?

Rak grlica materice je zlo¢udni tumor koji nastaje nenormalnim raz-
vojem i rastom celija koje prekrivaju donji deo materice. Maligni tumor
grli¢a materice je najc¢esce karcinom.

Osobine raka grli¢a materice

* Dobra osobina raka grli¢a materice je $to se on razvija u dugom vre-
menskom periodu, najéesée 5 godina ili vise, od prvih premalignih promena
na ¢elijama grlica materice do raka. To omogucava ginekologu da otkrije
promene na vreme, u ranom stadijumu, pre nego §to rak postane invazivan
i po¢ne da se §iri. Ginekolozi u tu svrhu koriste razne metode: ginekoloski
pregled, Papanikolau test, kolposkopiju, biopsiju grlica materice itd.




* Losa osobina raka grli¢a materice je Sto ne daje rane simptome,
ili su oni blagi i nespecifi¢ni. Postojanje premalignih promena na grli¢u
materice ili pocetnog raka naj¢eSée ne upozorava zenu da treba da se
javi ginekologu.

2. Uzrocnici raka grlica materice

Prilikom ispitivanja uzro¢nika raka grlica materice naucnici nisu
otkrili jedan uzro¢nik, nego vise faktora rizika koji povecavaju Sansu
da celije grliéa materice postanu nenormalne i poc¢nu da se razvijaju
kao celije raka.

Najvazniji faktori rizika su:

* Rani pocetak seksualnog zivota i veci broj seksualnih partnera

* Rani pocetak seksualnog zivota partnera i kada je on imao veéi broj
partnerki, ili partnerku obolelu od raka grlica materice

* PuSenje (narocito duzina pusackog staza i veliki broj popusenih ciga-
reta)

* Bolesti imunog (odbrambenog) sistema tela

* Nizak standard zivota i nizi stepen obrazovanja, ¢esto udruzeni sa nis-
kim stepenom seksualne higijene, sa lo§im uslovima Zivota i sa loSom
zdravstvenom zaStitom

* Humani Papiloma Virus (HPV), seksualno prenosivi virus, moze da
uzrokuje promene u ¢elijama grli¢a materice koje mogu da dovedu do
nastanka raka. To, medutim, ne znaci da ¢e sve Zene koje su zarazene
ovim virusom i dobiti rak. Cinjenica je da veéina Zena sa rakom grli¢a
materice imaju infekciju ovim virusom.

3. Prevencija (spreCavanje nastanka) raka grlica materice

Posto rak grlica materica nema jednog uzrocnika, tesko je reci kako se
on moze spreciti.

Najvazniji elementi prevencije raka grlica materice su:

* Stvaranje navike da se kod ginekologa odlazi redovno, jednom
godisnje, bez obzira $to je zena zdrava ili se oseca dobro, ili po pre-
poruci lekara. Tom prilikom treba da se uradi i Papanikolau test.
Ukoliko su dva uzastopna nalaza Papanikolau testa normalna, ovaj
pregled je dovoljno ponoviti nakon tri godine.

* Rano otkrivanje i obavezno lecenje premalignih promena, posebno
zbog toga $to one ne daju oc¢igledne, osetne ili primetne simptome.
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4. Rano otkrivanje raka grlica materice

Svaka Zena koja je napunila 18 godina ili je seksualno aktivna pre
toga, treba jedanput godiSnje da ode na ginekoloski pregled i da uradi
Papanikolau test. Kod Zena koje nikad nisu imale seksualne odnose
moguce je uraditi Papanikolau test, ali je kod njih rizik od nastanka raka
na grli¢u materice veoma mali.

Sta treba znati o Papanikolau testu?

* Papanikolau test je jednostavna i bezbolna metoda kojom se pre-
gledaju celije dobijene brisom sa grlica materice.

Ovaj test pokazuje pojavu upale, prisustvo nenormalnih ¢elija ili ¢elija
raka grli¢a materice.

* Test je najbolje raditi 10-20 dana nakon pocetka menstruacije.

¢ Par dana pre pregleda ne treba koristiti vaginalne lekove, niti lokalna
kontraceptivna sredstva (pene, gelove, AB film, kreme).

e Jedan dan pre pregleda ne treba imati seksualne odnose, niti se
vaginalno ispirati.

* Bris uzima ginekolog u ginekoloskoj ordinaciji u toku pregleda
vagine 1 grlica materice pomoc¢u instrumenta (spekulum). Drvenim
Stapi¢em sa vatom ili ¢etkicom uzima se bris celija sa i iz grli¢a
materice, razmaze se po staklenoj plocici, fiksira se i Salje se na
citoloski pregled.

Rezultati Papanikolau testa

» Normalan nalaz se obelezava brojevima I i II (negativan nalaz).

* Grupa III moze biti uzrokovana pojavom infekcije i ukazivati
na postojanje premalignih promena na ¢elijama.

» Grupe IV 1 V ukazuju na prisustvo ¢elija raka u brisu.

Sta ako je nalaz pozitivan?

Ukoliko nalaz pokazuje grupe IV i V Zena obavezno, bez odlaganja,
mora da se obrati ginekologu radi dodatnih ispitivanja.

Metode ispitivanja su:

* KOLPOSKOPIJA: posmatranje grlica materice kolposkopom, apara-
tom koji uvelicava i do 40 puta i promene ¢ini vidljivim.

« SILEROV TEST: bojenje grli¢a rastvorom joda, pri ¢emu se zdrave
celije preboje braon bojom, a oStec¢ene ostaju neobojene ili se slabije boje.

* BIOPSIJA: uzimanje malog isecka sa grlica materice radi pato-
histoloske analize. Moze se raditi u lokalnoj anesteziji, kada se anestetik
daje u sam grlic.




« ENDOCERVIKALNA KIRETAZA: kada se nakon $irenja grliéa
malim instrumentom za dijagnostiku (kiretom) uzima materijal iz samog
kanala i Salje se na patohistoloSku analizu. Moze se raditi u lokalnoj anes-
teziji, kada se anestetik daje u sam grlic.

Nakon ovih intervencija moze se pojaviti bol ili krvarenje, koji su,
medutim, blagi i kratko traju.

5. Simptomi raka grlica materice

Premaligne promene i rani invazivni rak grlica materice najcesce ne
zadaju tegobe pacijentkinji.

Primetni i osetni simptomi su:

* krvarenje, naj¢esce prvi simptom, bilo u toku odnosa ili izmedu dve
menstruacije. Mogu se javiti i produzeno mestrualno krvarenje ili krva-
renje nakon menopauze.

* pojacano belo pranje, ¢esto prac¢eno neprijatnim mirisom.

* bol, koji se najcesce javlja u krstima ili u nozi, kao i oticanje noge,
cesto su znak da je bolest uznapredovala.

6. LecCenje raka grlica materice

Kada patohistoloski nalaz potvrdi dijagnozu, najvaznije je da lekar
odredi stadijum bolesti, tj. da se vidi koliko je bolest prosirena. To je neo-
phodno da bi lekar mogao da odabere odgovarajuce nacine lecenja, da bi
to lecenje dalo najbolje rezultate.

Najcesée metode za dijagnostiku podrazumevaju: ginekoloski pregled,
rektalni pregled (kroz ¢mar), ultrazvucni pregled, rendgensko snimanje
sa kontrastom za pregled mokrac¢nih puteva i donjeg dela debelog creva
i pregled magnetnom rezonancom (MRI). Lekar ¢e odluciti, zavisno od
stanja pacijentkinje, koji su pregledi neophodni.

a) PsiholoSka reakcija pacijentkinje na saznanje da boluje od raka

Kada se Vi i Vasa porodica prvi put sretnete sa dijagnozom raka nor-
malna prirodna reakcija je Sok i neverica. Zatim se javljaju strah i neiz-
vesnost praceni odbijanjem utvrdenog stanja. Posle toga se po normalnoj
psiholoskoj reakciji javlja bes, usmeren prema svakome ko je pacijent-
kinji najblize. Oseéaj krivice i kajanja, uz ozlojedenost, ako se nista ne
preduzme, dovode do izolacije pacijentkinje i njenog povlacenja u sebe.
Istovremeno se javlja Zelja da se zlocudni tumor §to pre odstrani. Vazno
je da pacijentkinja ne bude prepustena sama sebi, da ima stalnu podrsku
porodice i prijatelja. Svako leCenje je uspesSnije ako pacijentkinja poka-
zuje pozitivan stav prema njemu, ako je aktivan ucesnik u svome lecenju.
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Ako ne znate kako da se izborite sa stresom i psihi¢kim pritiskom, §to je
vrlo Cesto, treba da potrazite pomoc¢.

b) Postavljanje pitanja u vezi sa bole§¢u

Veoma je vazno da imate poverenje u svog lekara koji ¢e, nakon potreb-
nih pretraga, u saradnji sa patologom i radioterapeutom, doneti odluku koji
vidovi leCenja ¢e biti najdelotvorniji u Vasem slucaju. Sa lekarima cete
saradivati u toku lecenja, kao i kasnije, u toku redovnih kontrola. Slobodno
im se obratite sa svim tegobama, pitanjima i nedoumicama koje imate.
Lekari znaju da Vi, u nedostatku medicinskog obrazovanja, ne mozete lako
razumeti $ta Vam se dogada, shvataju i Vasu potrebu da pitate. Nema «glu-
pih» pitanja! Treba uporno da pitate Vaseg lekara sve dok niste razumeli
odgovor. Posto pacijentkinje u stanju Soka ne mogu da upamte sve odgo-
vore, preporucuje se da na konsultacije sa lekarom ne idete sami, nego da
povedete sa sobom nekog ¢lana porodice ili prijateljicu. Oni su svakako
objektivniji i smireniji, pa ¢e upamtiti vise. Takode se preporucuje da svoja
pitanja pripremite (mozda i da zabelezite) unapred, da ih ne biste zabo-
ravili. Vazno je da znate, da je Va$ lekar uvek na Va$oj strani i zeli da Vam
pomogne ako se za to ukaze potreba.

¢) Metode leCenja raka grlica materice

Nakod odredivanja stadijuma bolesti, tim lekara sastavljen od ginekolo-
ga i radiologa-onkologa, donec¢e plan Vaseg leCenja. LeCenje moze da se
odvija jednim terapijskim postupkom ili kombinacijom vise postupaka.

* OPERACIJA je neophodna ukoliko su maligne (zlocudne) celije
prodrle u dublje slojeve grlica materice ili gornju tre¢inu vagine, i tada
je potrebno uraditi radikalnu histerektomiju. Prilikom ove operacije se
odstranjuju materica, meka tkiva oko grli¢a materice, gornja tre¢ina vagine
i limfne Zlezde male karlice. Jajnici se naj¢e$¢e ne moraju odstraniti. Ako
je preoperativni tumor velik ili zahvata gornju tre¢inu vagine lekari mogu
odrediti preoperativnu unutrasnju zra¢nu terapiju (Brahiterapiju).

Radikalna histerektomija spada u teske i dugacke operacije. Neko-
liko dana nakon operacije pacijentkinja ima bolove protiv kojih se daju
odgovarajuéi lekovi. Nekoliko dana nakon operacije pacijentkinja ima
trbusni dren radi kontrole eventualnih postoperativnih komplikacija.
Besicni kateter se nosi do 10 dana posle operacije, nakon ¢ega moze doci
do prolaznog poremecaja praznjenja mokracne beSike. Oporavak od ove
operacije traje 4-8 nedelja, kada Zena moze da nastavi sa svojim uobica-
jenim aktivnostima. Nakon operacije Zena viSe nema menstruaciju.



« ZRACNA TERAPIJA (RADIOTERAPIJA) unistava éelije

tumora i zaustavlja njihov rast.

Postoje dve vrste zracenja:

— Spoljasnje zracenje (transkutano zraCenje) se sprovodi svakodnev-
no, 5 dana u nedelji, najces¢e u toku 6 nedelja. Bezbolno je, ali moze da
dovede do suvoce koze, svraba, crvenila i osetljivosti koZe ozracenog dela
tela. Ovaj deo tela ne treba suncati narednih 6 meseci.

— Unutrasnje zracenje (Brahiterapija), kada je radioaktivni izvor pla-
siran u sam grli¢ materice. Plasiranje u matericu se obavlja u kratkotrajnoj
opstoj anesteziji, ozraCivanje traje vise sati, a ponavlja se nekoliko puta u
razmaku od po nedelju dana.

Ove dve vrste zracenja se ¢esto kombinuju. U toku zracne terapije Zena
moze da oseti slabost i umor, zbog toga je odmaranje vazan deo terapije. U
toku zracenja mogu se pojaviti proliv i teskoce sa mokrenjem. Ove tegobe
su najcesc¢e prolazne i iSCezavaju 1-2 meseca nakon zavrSetka terapije.
Odgovarajuca ishrana i lekovi koje ¢e Vam preporuciti lekar mogu olaksati
Vase tegobe.

Nekoliko nedelja po zavrSetku terapije mozete imati seksualne odnose.
Ponekad je vagina nakon terapije skrac¢ena, suvlja i manje elasti¢na, pa
odnosi mogu biti neprijatni. Paznja i razumevanje partnera, kao i lokalna
neutralna sredstva koja ¢e Vam lekar preporuciti, mogu Vam pomo¢i. Ne
ustrucavajte se da pitate, trazite savet i pomoc.

e HEMIOTERAPIJA (CITOSTATSKA TERAPIJA)

Sta je hemioterapija?

Hemioterapija podrazumeva koris¢enje jednog leka (citostatika) ili
kombinaciju lekova, koji se naj¢es¢e daju putem infuzije sa ciljem da se
ubiju maligne ¢elije. Mogu se davati u toku zracne terapije da bi pojacali
njeno delovanje, kao i pre ili posle operacije i/ili zracenja.

Ako je bolest prosirena (postoje metastaze), Cesto se daje i kombina-
cija vise lekova tokom nekoliko dana u bolnickim uslovima, a terapijski
ciklusi se ponavljaju svake 3 nedelje.

NeZeljeni efekti hemioterapije

Citostatici cirkulisu (kruze) u krvotoku, Sto moze izazvati niz nezeljenih
pojava. Najteze propratne pojave mogu biti uzrokovane delovanjem ci-
tostatika na kosnu srz u vidu smanjenog broja belih i crvenih krvnih
zrnaca 1 krvnih ploc€ica. U slu¢aju kombinacije hemioterapije sa zracnom
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terapijom, ovi nezeljeni efekti ¢ée biti izrazeniji. Pored ovih nuspojava
javljaju se nezeljeni efekti koje pacijentkinja direktno dozivljava, kao
napr.: gubitak kose, mucnina, povradanje, gubitak apetita, suvoca usta,
malaksalost itd. lako oni pacijentkinji stvaraju subjektivne teskoce, ove
pojave su prolazne, a na njih se moze uticati lekovima koji Vam lekar moze
preporuciti.

V NAKON LECENJA

1. Pracenje i kontrole

Redovne kontrole, ukljuc¢ujuéi ginekoloski pregled, Papanikolau test i
druge laboratorijske nalaze, su vrlo vazne kod Zena le¢enih od premalig-
nih promena i karcinoma grli¢a materice. Kod Zena lecenih od karcinoma
grli¢a materice u toku prve godine kontrole kod ginekologa-onkologa se
obavljaju svaka 3 meseca, druge i trece godine na 4-6 meseci, a potom
jedanput godisnje.

Kontrole po potrebi su neophodne u slucaju bilo kakvih tegoba u vidu
oticanja nogu, bolova u maloj karlici ili trbuhu, poremecéaja mokrenja ili
stolice, dugog i upornog kaslja.

Prilikom svakog pregleda Va§ ginekolog ¢e po odredenom planu
pracenja traziti da se urade odredeni laboratorijski ili dijagnosticki
pregledi.

Od obostrane je koristi ako Vas kontrolise uvek isti ginekolog-onkolog,
koji ¢e po potrebi konsultovati druge lekare iz tima. Tako ¢ete ste¢i pove-
renje, moc¢i uvek da se obratite za savet i pomo¢, a lekar koji u lecenju i
pracenju ima kontinuitet, ¢e moci da obavi svoj posao kvalitetnije.

2. Ishrana obolelih

Mora se znati, da sam nacin i kvalitet ishrane ne utic¢e direktno na najbit-
nije faktore rizika koji dovode do nastanka premalignih promena ili raka
grlica materice. Tako, ishrana ne uti¢e na infekciju Humanim Papiloma Vi-
rusom, koja je najcesc¢i faktor rizika. Ovo je vazno znati, jer kad pacijent-
kinje saznaju da boluju od malignih bolesti, pozele da i same preduzmu
nesto da bi potpomogle leCenje i da bi uticale na tok bolesti i izleCenje.
Tako ponekad pribegavaju promeni ishrane, preduzimajuci drasticne mere
u rezimu ishrane. One mogu da se sastoje od ekstremnog posta, makro-
biotske ili vegetarijanske ishrane, kao i od uzimanja razlicitih preparata
alternativne medicine, ¢ije delovanje nije naucno potvrdeno.

Rak grli¢a materice se ne dobija zbog nepravilne ishrane, pa ishrana
nece puno promeniti njegov tok. Neophodno je uneti dovoljno (ali ne
previse) kalorija i vitamina, kako bi se sprecio gubitak tezine i sacuvala
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snaga. Vitamini i minerali su neophodni za o¢uvanje imuniteta (odbram-
bene sposobnosti) organizma. Unos tec¢nosti u toku dana treba da bude
2,5-3 litre. Mozete se posavetovati sa svojim lekarom o nacinu ishrane, ali
nije potrebno praviti drastiéne promene u formiranim navikama vezanim
za uzimanje hrane ili izbegavati odredene namirnice.

Pravilna ishrana moze da pomogne da se osecate i izgledate bolje, Sto je
vazno da biste sacuvali pozitivan stav prema svom telu, uprkos tesko¢ama
kroz koje ste prosli. I nakon leCenja treba da nastavite da uzivate u svim
stvarima 1 aktivnostima u kojima ste uzivali pre bolesti i na taj nacin da
saCuvate ili uspostavite zdrav duh.

3. Intimni Zivot obolelih

Seksualna zelja i mogucénost seksualnih odnosa najcesée nisu bit-
no izmenjeni nakon zavrSenog leCenja. Posle operacije i/ili zracenja
posavetovacete se sa svojim ginekologom kada mozete imati intimne od-
nose. Medutim, emotivni dozivljaj Zene i1 videnje sopstvene seksualnosti
mogu se promeniti. Podrska partnera, porodice i ¢itavog tima koji uc¢estvuje
u le¢enju su neophodni da bi zZena nastavila normalan zivot.

VI ZAKLJUCAK

Ovo §to se desilo Vama deSava se milionima Zena na naSoj planeti.
Naravno, svakog ¢oveka najviSe pogada licna tragedija, ali upravo zbog
toga bolest treba shvatiti kao izazov, kao nesto protiv cega svaka pacijent-
kinja treba da se bori svim snagama. Ta borba podrazumeva prihvatanje
svih vidova standardnog lecenja koje preporucuje tim lekara koji Vas leci.
Pored toga, neophodan je Vas pozitivan stav i zelja da §to pre ozdravite i
da se vratite normalnom zivotu. Mozda Vas dalji zivot nece biti potpuno
isti kao pre bolesti, ali na Vama je da prihvatite sebe i da se Sto potpunije
prilagodite zdravstvenom stanju nakon leCenja.
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