PRAKTYKA

Chronig zycie przed rakiem szyjki macicy

Przetom w leczeniu

W Polsce na raka szyjki macicy umiera 5 kobiet dziennie. To drugi co do
czestosci wystepowania nowotwor u kobiet do 45. roku zycia. Za wigkszo$¢
przypadkow raka szyjki macicy odpowiada wirus brodawczaka ludzkiego
(HPV). Szacuije sig, ze ponad 50% Polek ulegnie zakazeniu HPV. W aptekach
jest juz szczepionka, ktéra przed nim chroni.

Polsce w ciggu ostatnich 40 lat licz-
ba zgonéw spowodowana rakiem
szyjki macicy wzrosta prawie dwukrotnie.
Zapada na niego ponad 3600 Polek rocz-
nie, z czego co roku umiera ok. 2000, 5
kazdego dnia. Mamy jeden z najwyzszych
wskaznikéw umieralnosci w Europie (9,4
na 100 tys.) i najmniejsze szanse na wy-
leczenie wéréd krajow UE. Rak najczesciej
dotyka kobiety w wieku prokreacyjnym,
przyczynia sie wiec do zwiekszenia licz-
by bezdzietnych malzenstw i osieroco-
nych dzieci, do dramatéw spolecznych i
rodzinnych.

Tylko ok. 20-30% Polek ma regular-
nie wykonywana cytologie. Kobiety go-
rzej sytuowane i wyksztatcone, miesz-
kanki wsi i malych miast rzadziej tez
poddaja sie testom przesiewowym w
kierunku raka szyjki macicy, co oczy-
wiscie wplywa na wyzsze ryzyko za-
chorowania. Wsréd Polek badajacych
sie regularnie wiekszos¢ to kobiety z
wyzszym lub srednim wyksztalceniem,
o wysokim statusie ekonomicznym. Od
chwili zakazenia do rozwoju raka in-
wazyjnego mija 5-10 lat. To duzo cza-
su, by wykry¢ chorobe w stadium, w
ktérym jest ona catkowicie wyleczalna.
Niestety, Polki zglaszaja sie na bada-
nia zbyt pézno.

Kampanie i programy edukacyjne

Na poczatku 2006 r. ruszyla kam-
pania ,,Chronie zycie przed rakiem szyj-
ki macicy”. Jej inicjatorem jest Komitet
Zalozycielski Polskiego Towarzystwa
Profilaktyki Zakazen HPV, a patronat
naukowy nad kampanig objely: Polski
Komitet Zwalczania Raka, Polskie To-
warzystwo Ginekologiczne, Polskie To-
warzystwo Ginekologii Onkologicznej
oraz Polskie Towarzystwo Wakcynolo-
gii. Kampani¢ wspiera takze Program
»~Rozowa Konwalia”, ktéry od kilku lat
prowadzi dzialania edukacyjne na temat
raka szyjki macicy.

Ruszyl réwniez program edukacyjny
»Stop HPV”, do ktérego wlaczylo sie juz
ponad 260 szkél. Jednym z jego celow
jest przeszkolenie pielegniarek szkolnych
na temat choréb wywotanych HPV. Pie-
legniarki przekaza potrzebna wiedze o
zrodlach zakazenia, zagrozeniu, jakie nie-
sie, profilaktyce raka szyjki macicy (cy-
tologia, szczepionki) mtodziezy, rodzicom
i nauczycielom.

Jest szczepionka

Przewlekle infekcje HPV sa gléwna
przyczyna raka szyjki macicy oraz zmian
przedrakowych; szczegblnie onkogenne sa
wirusy HP 16 i 18. W walce z chorobg ba-
dacze skupili sie na zapobieganiu zakaze-
niom wirusem. Opracowana przez nich
szczepionka stanowi dzi§ przetom w pier-
wotnej profilaktyce raka szyjki macicy.
Wplywu szczepien na liczbe zachorowan
na raka nie da sie doktadnie oceni¢ przed
uptywem kilku dziesiecioleci, ale wyniki
przeprowadzonych badan pokazuja, ze
szczepionki chronig przed zakazeniem
HPV 16 i 18 niemal 100% zaszczepionych.
Dzieki temu zaszczepione kobiety nie za-
choruja na raka szyjki macicy.

Czterowalentna szczepionka przeciw
HPV zapobiega dysplazji szyjki macicy
duzego i $§redniego stopnia (CIN 2/3), ra-
kowi szyjki macicy, zmianom dyspla-
stycznym sromu duzego i §redniego stop-
nia (VIN 2/3) oraz brodawkom zewnetrz-
nym narzadéw plciowych (klycinom
konczystym). Ze wzgledu na powazne
nastepstwa spoteczne choréb spowodo-
wanych zakazeniem HPV (rak szyjki
macicy, inne nowotwory okolicy anoge-
nitalnej, niezlodliwe zmiany rozrostowe
tych okolic) rekomendowane jest wpro-
wadzenie szczepien czterowalentna
szczepionka przeciw HPV do obowiazu-
jacego kalendarza szczepien.

Przed podaniem szczepionki nie sa
wymagane specjalistyczne badania, jak
cytologia, kolposkopia czy molekularne
badania DNA. Wskazane jest jednak, aby
kobieta aktywna seksualnie poddala sie
ocenie ginekologiczne;.

Skuteczno$¢ szczepionki przeciw
HPV wykazano u mlodych kobiet (od 16
do 26 lat), ale warta podkreslenia jest jej
immunogenno$c¢ w odniesieniu do dzie-
ci i mlodziezy od 9. do 15. roku zycia. Z
tego powodu w Polsce zaleca sie jej po-
dawanie dwém grupom: kobietom ak-
tywnym seksualnie miedzy 16. a 26. ro-
kiem zycia oraz dziewczynkom 12-13-
letnim, aby w razie kontaktu z wirusem
obecne we krwi przeciwciala uniemoz-
liwily zakazanie.

Badania immunogennosci szczepion-
ki u chtopcow wskazuja na mozliwoscé jej
ochronnego dziatania réwniez w tej gru-
pie. Jest to wazne, poniewaz wirusa prze-
Nn0Sza MeZCZyZni.
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Edukacja spoteczenstwa

W propagowanie szczepienia dziew-
czat i chtopcéw powinni byé¢ przede
wszystkim zaangazowani pediatrzy i le-
karze rodzinni, a szczepieniami mtodych
kobiet powinny sie zaja¢ lekarze gineko-
lodzy. Wazna role w prowadzeniu szcze-
pien powinni odgrywac¢ takze lekarze in-
nych specjalnosci, np. dermatolodzy. Ak-
cje informacyjne dla rodzicow i dzieci
mogg prowadzi¢ pielegniarki Srodowisko-
we i szkolne.

Rejestracja szczepionki w naszym
kraju jest waznym wydarzeniem, ale by
to naukowe osiagniecie przyniosto ocze-
kiwany rezultat, konieczna jest eduka-
cja lekarzy, oséb odpowiedzialnych za
ochrone zdrowia oraz calego spoleczen-
stwa. Rak szyjki macicy jest problemem
interdyscyplinarnym. Nie tylko gineko-
lodzy onkolodzy, ale ré6wniez inni spe-
cjalisci medyczni powinni udziela¢ in-
formacji na temat szczepionki.

Oprocz eliminacji czynnikéw ryzy-
ka, takich jak zakazenie wirusem HPV,
wczesne rozpoczecie wspolzycia, duza
liczba partneréw seksualnych, palenie
papieroséw, niski status socjo-ekono-
miczny, duza liczba porodéw, nieleczo-
ne zapalenia szyjki macicy — bardzo
wazna jest kontrola i badania profilak-
tyczne. A w Polsce kobiety bardzo rzad-
ko wykonujg badania cytologiczne na-
wet w ramach bezplatnych programow
zdrowotnych. (spa)

(Na podstawie materialow z konferencji prasowej)

Dziekuje uczestnikom k

Zmiany charakteru niektérych choréb powo-
duja, ze w odniesieniu do choréb przewlektych,
takich jak np. cukrzyca, rola pielegniarki wymaga
przedefiniowania. Tradycyjna rola zabiegowa, in-
strumentalna, opisuje zadania pielegniarki w stop-
niu niewystarczajgcym. Musi ona by¢ edukatorem,
doradcg i konsultantem.

Podczas Il ogéinopolskiej konferencji, zorga-
nizowanej przez Polskg Federacje Edukacji w Dia-
betologii, odbyta sie dyskusja ,,okragtego stotu”
z udziatem konsultantéw krajowych w dziedzinach
pielegniarstwa i potoznictwa. W jej toku przed-
stawiono wstepna koncepcje stanowiska piele-
gniarki diabetologicznej wraz z zakresem kwalifi-
kacji i kompetencji. Mamy nadziejg, ze przyczyni
sig to do udoskonalenia pielegniarskiej opieki dia-
betologicznej w Polsce. Polskie pielegniarki opie-
kujgce sie osobami z cukrzycg moga liczy¢ na
wsparcie Europejskiej Federacji Pielegniarek Dia-
betologicznych (FEND), ktérej goszczaca na kon-
ferencji przewodniczaca, Anne-Marie Felton, za-
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|l OgéInopolska Konferencja PFED
Zadania pielegniarek diabetologicznych

dniach 15-16 grudnia 2006 r. w
Warszawie odbyta sie II Ogélnopol-
ska Konferencja ,,Pielegniarstwo diabeto-
logiczne — nowe zadania”. Organizatorem
byta Polska Federacja Edukacji w Diabe-
tologii, stowarzyszenie o krétkiej historii,
lecz prezne w dzialaniu. Patronat Hono-
rowy nad konferencjg objat prof. Z. Reli-
ga, minister zdrowia, oraz dr Maciej Pirég,
dyrektor Centrum Zdrowia Dziecka.

Myli sie ten, kto sadzi, iz byla to tyl-
ko specjalistyczna dyskusja na temat cu-
krzycy. Ta spoleczna, trudna do opano-
wania choroba stata sie kanwa wymiany
my$li na temat rozwoju polskiego piele-
gniarstwa. Zalozycielki i cztonkinie fede-
racji dowodzily, Ze mozna i trzeba anga-
zowac sie w szeroko rozumiang opieke
nad pacjentami. Pokazaly, jak daleko
dzialania pielegniarek wykraczaja poza
czynno$ci czysto instrumentalne, jak bar-
dzo potrafimy by¢ samodzielne, aktyw-
ne, a przede wszystkim profesjonalne, bo
jest to rzeczywiscie profesjonalizm zawo-
dowy na najwyzszym poziomie.

Bardzo cieszy wsparcie i wspdlpraca
ze strony konsultantéw krajowych i samo-
rzadu pielegniarskiego. Komitetowi Na-
ukowemu konferencji przewodniczyta dr
Grazyna Kruk-Kupiec, konsultant krajowy
w dziedzinie pielegniarstwa, natomiast
samorzad reprezentowaly dr Elzbieta
Buczkowska, prezes NRPiP, oraz Hanna
Gutowska, przewodniczaca WOIPiP.
Obecnosé prof. Krzysztofa Strojka, konsul-
tanta krajowego w dziedzinie diabetologii,
pokazuje, ze warto$ciowe inicjatywy znaj-
duja partneréw i moga liczy¢ na wsparcie.

onferencji PFED

rysowata rozwdj roli pielegniarki diabetologicznej
z perspektywy Unii Europejskiej. Moga réwniez
czerpa¢ z doswiadczen niemieckich, ktérymi po-
dzielita sig Izabella Ochotta, konsultantka diabe-
tologiczna z Niemiec.

W konferencji wzigto udziat 300 oséb — piele-
gniarki cztonkinie PFED, sympatycy organizacji i
zaproszeni goscie. Frekwencja i zaangazowanie
uczestnikdw bardzo organizatoréw cieszy i zobo-
wigzuje do przygotowania kolejnych spotkan dia-
betologicznych.

Bardzo dziekuje wszystkim uczestnikom kon-
ferencji. Licze na Panstwa uwagi i propozycje
dziatan, ktore najlepiej spetnig Panstwa oczeki-
wania.

Zapraszam do odwiedzania strony interneto-
wej PFED www.pfed.org.pl

mgr Alicja Szewczyk
przewodniczaca
Polskiej Federacji Edukacji w Diabetologii
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Kontekst miedzynarodowy dato konfe-
rencji wystapienie Anne-Marie Felton, prze-
wodniczacej FEND (Federation of Europe-
an Nurses in Diabetes). Organizacja ta obec-
nie prowadzi w Europie dwie kampanie na
rzecz cukrzycy: jedna ma na celu dopro-
wadzenie do uchwalenia przez Rade Euro-
py zalecenn w zakresie zapobiegania, rozpo-
znawania i kontroli cukrzycy, druga doty-
czy mobilizowania panstw czlonkowskich
UE do poparcia rezolucji ONZ w sprawie
zwiekszenia §wiadomosci cukrzycy, opra-
cowania przez kraje cztonkowskie ONZ na-
rodowych programéw zapobiegania cu-
krzycy i jej powiklaniom oraz uznania cu-
krzycy za priorytet polityki zdrowotnej.

A-M. Felton zauwazyla, ze warszaw-
skie spotkanie jest wielka nadzieja dla cho-
rych na cukrzyce. Jej zdaniem pielggniar-
ka diabetologiczna XXI w. bedzie pelni¢
wiele funkcji: edukatora, klinicysty, bada-
cza, menedzera, zrodla opinii i informa-
cji, innowatora, adwokata i doradcy. Pod-
kreslita, ze wspéizawodnictwo z innymi
zawodami nie powinno by¢ destrukcyjne,
ale konstruktywne, istota bowiem dziata-
nia w walce z cukrzyca jest wspélpraca.

Znamienna byla wypowiedz dr Grazy-
ny Kruk-Kupiec. Méwila ona o konieczno-
$ci stworzenia ujednoliconych $ciezek
ksztalcenia pielegniarek diabetologicznych,
wypracowania metod i sposobéw aktualiza-
cji wiedzy nt. cukrzycy, a przede wszystkim
ustanowienia w oddziatach szpitalnych sta-
nowiska pielegniarki diabetologiczne;.

Prelekcja mgr E. Szymanskiej-Swigtnic-
kiej dotyczyta psychologicznych aspektow
leczenia cukrzycy. Trzeba stale pamietac,
ze cukrzyca jest choroba przewlekla i po-
stepujaca, ktéra rodzi u pacjenta rézne po-
stawy — czasem sprzyjajace leczeniu, cza-

sem przeciwnie: lekowe, nieakceptujace itp.
Wymaga to zréznicowanego podejicia i
postepowania pielegniarskiego. A. Rudnic-
ka z Polskiego Towarzystwa Dietetyki omo-
wila jeden z elementéw leczenia cukrzycy,
czyli edukacje zywieniowa chorych.

Szczeg6lny charakter miala prezentacja
mgr Doroty Kilanskiej, przewodniczacej
Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego.
Moéwila ona o bezpieczenstwie personelu
pielegniarskiego jako warunku bezpieczen-
stwa pacjentéw. Przytoczyta dane Miedzy-
narodowej Rady Pielegniarek (ICN), wedtug
ktérych kluczem do zapewnienia bezpie-
czenstwa pacjentéw jest odpowiednia ob-
sada pielegniarska. Braki na tym polu po-
woduja konsekwencje w zakresie wynikow
leczenia, ciaglosci opieki i wreszcie wzmo-
zonej odpowiedzialnosci zawodowe;j.

Konferencja byla bardzo budujacym
wydarzeniem. Wtasénie takiego, zaangazo-
wanego i aktywnego pielegniarstwa nam
potrzeba. I jak sie okazuje, jestesmy w sta-
nie je tworzy¢. Tam wyczuwalo sie site
polskich pielegniarek, jednosé zawodowsa,
poklady energii i entuzjazmu do pracy.
Przewodniczacej Polskiej Federacji Edu-
kacji w Diabetologii mgr Alicji Szewczyk
gratuluje sukcesu i zycze dalszych tak
udanych przedsiewziec.

Chciatlabym, abysmy wszystkie jako
grupa zawodowa pielegniarek potrafily
wznosi¢ pielegniarstwo na wyzyny, o ja-
kich marzymy. Wlasnie tak postrzegam
pielegniarstwo i chce si¢ przyczyni¢, aby
byto tak postrzegane powszechnie.

mgr Malgorzata Pacuszka

czionek PFED

| Klinika Chordb Ptuc Instytutu Gruzlicy i Chordb Pluc
w Warszawie
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