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ANOTACIJA

Petnieabas darb “M1kst silikona pkkstera pielietojumadas bojjuma profilakg un
arsteSara sievietm, kuras sgem staru terapiju g¢ sektodlas kiits rezekcijas” tika §tits
plakstera Mepilex Lite pielietojums jordppsa starojuma izraisa adas bojjuma profilakg un
arsteSara. Darbs veikts & kvalitatva pétnieaba, K petnieagbas instruments izveidots
noverojuma protokols. &ijuma jausjums: ka jonizgjosa starojuma izraigo adas bajjumu
palkapi ietekne Mepilex Lite phksteris, to pielietojot profilaktigk vai arstniecisk nolika,
pacien¢m pec sektodlas kiits rezekcijas. Nrkis: Nowertet Mepilex Lite phkstera efektiviiti
jonizgjosa starojuma rattia adas bajjuma profilak§ un arsteSara paciengm pie kits \eza
staru terapijasqe sektodlas kifits rezekcijas.

Apkopojot Etijjuma rezulitus, var secift, ka Mepilex Lite piksteris pielietojot to
profilaktiska, nolika pacieném pec sektodlas kiits rezekcijas iesrojami atélina un
samazina jonigosa starojuma izraiso adas baogjumu.

Atslegas \ardi:

Mikstais silikona pksteris,adas bagjjums, staru terapija, sektda krits rezekcija



ANNOTATION

Research workThe Effect of Soft silicon dressings on radiation induced skirtiogac
In women receiving post - sectoral resection irradidtwas studied dressing Mepilex Lite
application for prevention and treatment of ionizing radiation induced rel@ation. The
research is qualitative and research instrument is observatiat@rofhe research question:
How dressing Mepilex Lite affects ionizing radiation induced s&action grade, applying it
for preventive or treatment purposes for patients after breasiral resection. Objective:
Evaluate the effectiveness of dressing Mepilex Lite for iogiziadiation induced skin
damage prevention and treatment for patients undergoing breast cadmtherapy after
breast sectoral resection.

Summarizing the results of the study it can be concluded thapieation of dressing
Mepilex Lite for patients after breast sectoral resectignificantly alienates and reduces
radiation induced skin reaction.

Keywords:

Soft silicone dressing, skin reaction, radiation therapy, breast secswelioa
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IEVADS

Daudas valsis sieviekm viena no visbigk sastopamam laundaligo audzju
lokalizacijas vietm ir krats dziedzeris, kar attstas kiiits dziedzera azis (carcinoma
glandulae mammae). ASV sasliftst ar kfits dziedzera azi vidgji ir 100 gadjumi uz
100 000 sieviem. Vismazka saslimsiba ar kiits dziedzeraazi ir Austrumu zeras. Daves
laika risks saslimt ar kits dziedzera azi ir katrai dewtajai eiropietei (1). Rjas Austrumu
kliniskas universiites slimicas galvenais spetists onkol@ija Janis Egitis uzsver, ka
Latvija pedejo gadu lailk saslimsiba ar kfits dziedzera azi sievieem ienem pirmo vietu un
pieaugusi par 8,9% - 2012. gakirits &Za diagnoze atkta 1096 pacientienc€tri no tiem
virieSi) . DiemZl| starp tiem irloti liels ielaista kiits dziedzera&za ga@umuipatsvars. Kits
dziedzera ¥zis starp sievieSlaundaligajgm slimibam ir pirmap vieta af mirstbas zha —
2012. gad 405 pacienti no1sS diagnozes mirusi (viens no tienrigtis). Savukrt, vecuma
Zina krats \ezis starp priekslaigas raves &loniem iepem pirmo vietu sieviém vecuna no
35 lidz 64 gadiem, toam krits \ezis visbiezk tiek diagnostigts sievieem no 501dz 69 gadu
vecumam. Piecu gadumiddze ar kiits dziedzeraazi ir vidgji 61% pacientu (2., 3).

Krats €Za arsteSanai ir senaasture. Pirmo reizi Kits \&zis apraksts ap 1600 gadu
pirms niisuérasEgiptes papirusos.

Sodien kits dziedzerarstSana ir kompleksa - tiek izmantokérurgiska arstsana,
staru terapija,kimijterapija un endokna terapija. Kati individuala gadjuma pacientei
nosaka arsteSanas g@nu atkatba no ieditajiem kiiniskajiem datiem, slifivas stadijas,
prognostiskiem faktoriem, slimnieces vecuma, mealdstr un ovardlas funkcijas un
pacientes vispéja stavokla. Jebkur gadjuma arstSanas taktiku izlemj dadu spedilistu
konglijs —kirurgs, radiologs terapeits Wimijterapeits (4.).

Pec sektodlas kiits veza opeicijas kompleks arsteSara staru terapiju izmanto 100 %
gadjumu. Tas pamat ir jonizgjosa starojuma iedaiba uz §nu. Staru teragijir divi galvenie
pamatprincipi - izicinat primara audZja pegkli un tuvgjas metasizes un saglai audzju
letveroSos veselos audus, kas nepiecieSami audu defekasamzst(5.). Kiits \ezaarsteSara
tiek izmatota distances staru terapija @nmaes patrinatajs), kur starojuma avots atrodas
noteiké at@luma no pacienta. Lai jongoSais starojums sasniegtu apstar@aaudzja
apjomu, tas iziet cauddai, kas absogbddu no starojuma engijas, idz ar to vairumam
pacientu apstaroSanas kursadaik\ero adas bajjumus - daidas pakpes aginas adas staru
terapijas blaknes.

Agrinosadas bajjumus — er&mu noro 90% gagumos, sauso un mitro deskvaeiju

novero 50 % pacierm, kuam krits \€ZaarsteSara pielieto staru terapiju (6.). Pasauka an
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Latvija, nav izstidata vienota standarta jorjpSa starojuma izraiso adas bajjumu
lerobezoSamunarstSars.

Lai rastu optinlu un efekivu risimajumu joniZ&josa starojuma izraigo adas bagjumu
profilaksei unarsteSanai, pacieldtn ar kiits \€zi Eiropa tiek pielietots MoInlycke Health Care
piedavatais phksteris Mepilex Lite. Ir veikti vaiiki petijjumi, kuros gtita parséja Mepilex
Lite pielietojuma efektiviite joniZjosa starojuma izraiso adas bojjumu arstSara. Lai
izvértetu adas bajjuma palipi un arstSanas efektiviti pétjumos tiek izmatotas
RTOG/EORTC (Radiation Therapy Oncology Group/European Orgamsédr Research
and Treatment of Cancer ) un RISRAS (The Radiation-Induced SkintiBe Assessment
Scale)adas bojjuma novrtgjuma skalas (7.).

Petijuma izvirzitais jautajums: Ka jonizgjosa starojuma izraiso adas bajjumu
pakapi ietekne Mepilex Lite phksteris, to pielietojot profilaktisk vai arstniecisk nolika,
pacientm pec sektodlas kifits rezekcijas.

Petijuma merkis: Nowertet Mepilex Lite phkstera efektiviti jonizgjosa starojuma
radita adas bojjuma profilakg un arsttSara pacientm pie kiits &za staru terapijasép
sektotlas kifits rezekcijas.

Petniecibas darbauzdevumi:

1. veikt literatiras anaki, apkopojot msu prak8 nepiecieSa@s ziraSanas par kits
VEzi, ta arsteSanas iespam, distances staru terapiju, jogjasa starojuma iedaibu uz
adu, Mepilex Lite piksteri un & pielietojumuadas bojjumu arsteSara, petnieabas
darba saisbu ar B.Namenas Sismu modeli;

2. lzveidot un pielietot ptnieadbas datu ieguvei pacienfidas bojjuma nowroSanas
protokolu;

3. veikt iedito datu apsadi, analizjot ka kvalitatvu petnieabu;

4. izdait secirijumus.

Pétfjuma metode — kvalitatvs Etijums, instruments — struk@is nowerojums, Kul
tiek izmantotas jau vaikos [Etijjumos pielietais RISRAS un RTOG/EORTC skalas.

Petijuma baze ir viena no Latvijas onkolgsko pacientu khikam, petijuma
dalibnieces- 10 kiits \eZa pacientes, kam tiek veikta staru terapijaép sektodlas kiits
rezekcijas. Pacientes no#acadaitas dias gru@s — viena grupai 3sgjs Mepilex Lite
piedavats joniZjosa starojuma ramia adas bojjuma profilakg, otrai grupai jonizjosa
starojuma ratlia adas bagjumaarsteSanai.

Petnieaba veikta & kvalitafivs Etijums. Rtniedbas darba instruments veidots k
struktugts pkkstera Mepilex Lite efektivittes noerojuma protokols, kurdauj izmantot
vienotu pieeju vidm petijjuma daibnieem.



Misdienu onkolgija uzskata, ka dzildze un dzves kvalitite ir divi svargakie aspekti
onkolasisko pacientuarsteSara. Veicot staru terapijas pacientu apr un izgitoSanu, rasai
jaseko tam, &du iespaidu terapija un ar to s#tisg apfipes proldmas atsij uz pacienta
dzves kvalifiti, kuru nodroSiat var, pacienta appi veicot holistiski. idz ar to bakalaura

darba apipes teottiska pamatojurd izmantota rasziribu teoktikes Betijas Numenas
Sisemu modelis (8.).



1. MASZINIBU TEORIJA SAISTIBA AR BAKALAURA DARBA
TEMU

Misdienu onkolgija uzskata, ka dezildze un dzves kvalitite ir divi svargakie aspekti
onkolagisko pacientuarsteSara (9.). Veicot staru terapijas pacienta wmprun izgitoSanu
terapijas laik, masai pseko tam, kdu iespaidu terapija un ar to s#isg apfipes prokdmas
atshj uz pacienta dwxes kvalifiti (10). Lidz ar to kiits \Eza staru terapijas pacientu apes
teoretiska pamatojura var izmantot rasziribu teogtikes BetijasNimenas Sisimu modeli
(8.). Tas uzskatni sniedz ieskatu pacientu apes variabiliité. Sisemu modelis pada, k
daZdi mairigie apsikli ietekne pacientu un k tas ietekra iesggjamas vai aktdlas atbildes
reakcijas uz agitcjiem vides spriedzi izraisoSiem faktoriem — stresoriem.

Betijas Numenas Sismu modelis izveidots 1970. gadKalifornijas universiite,
turpmek at@stits un pilnveidots. Modelis ir bait$ uz cetriem pimemtiem gdzieniem —
cilveks (klients), vide, vestda un apipe un sniedz ieskatualapskatt klientu holistiski un
multidimensionli sisttmas perspektas ietvarosKlientu/pacientu, kuram tiek veikta agre
staru terapijas laik ietekn® piecu savstagp mainigo — fiziolggisko, psiholgisko, socili —
kulturalo, gaigo un afistibas — faktoru kopums. Byumenas modelis ir baigs uz gdzienu
par spriedzi (stresu) un ieggamu vai esoSu atbildes reakciju uz to. Modelis ircrsvun
dinamisks, jo tasada nejrtraukto klienta/pacienta mijiedatiu ar vides spriedzes faktoriem,
kuri rodas pacientar@rsteSanas laik.

Betijas Numenas Sismu model apraksits, ka klientu/pacientu negraukti ietekng
piecu savstai mainigo —fiziologisko, psiholgisko, socili — kulturalo, garigo un atisttbas
— faktoru kopums, kas ¢k sakit ar Pasaules Vesbhs organiacijas noteiktajiem
onkolasisko pacientu diwes kvaliites aspektiem fiziskie (sapes, diskomforts, nogurums,
miegs una kvalitate u.c.);psiholgiskie (pozitivas un negatas emocijas, s koncentgties
un veikt gatgu pieqili, paSciaa, kermaya integritites uztvere un izskats)patkaibas (spgja
parvietoties, veikt ikdienas aktivtes, spja apnpét sevi, darbaspjas, atkaiba no reguras
arsttSanas);soculie (socklais atbalsts, personiskie kontakti, setsuaktivitate); apkartnes
(fiziska vide, dro%bas izjita, vesabas un so@ias apfipes pieejaia un kvaliiite u. c.);
garigie (personiskie uzskati, rgiozitate, sggja baudt makslu u.c.) (9).

1.1. Klients/Pacient

Klients B.Numenas modeldefirgts ka sisema, kuras cendratrodas pamatstrukt, ko
aptver aizsardbas 1nijas. Klienta sistma var it pacients,gimene, sabiedba, apiipes
persoals, masa vadtaja un modelis tiek lietots si@has dazdu jausjumu vai notikumu
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risinaSari. Mans @tamais objekts jeb si@mna ir pacientes, kam veic staru terapiju kits
véza arsttSanas nalka. Klienta pamatstruktu veido piecu maiigo - fiziologisko,
psiholgzisko, socili — kulturalo, gafgo, atistbas — faktoru kopums un to mijied#vb.
Sisemas pamatstrulita ir atkafga no pacientadvtibu kriterijiem, ego strukiras, ziraSaram,
raksturaipagbam, izgkuma un @l no loti daudzu faktoru esatvas. DaZdas maifgo faktoru
unikalas kombiracijas veido pacienta neatkojamo individualigti, stabiliati un dzesibu
terapijas laik, ka af sgEju risinat radugds probémas, sadarbojoties ar apes persoilu -
masu.
1.2. Vesaba

Krats vZa pacierédm, veseiba (agmas blaknes) un dwes kvalitite terapijas laik ir
atkafiga no sismas vesébas idzsvara traugumiem, no i, ka ta sg®j laikus identifict
spriedzes izraisoSos faktorus.a Tatrodas dinamigk mairigo faktoru — fiziolgisko,
psiholagzisko, socili — kulturalo, gafigo un afistibas — mijiedariia.

Fiziologiskie maingie apsék/i.

Pacientm, ku@am krits &zaarsteSanas nalkos ir noZméta staru terapija, radik, jau
pirms uzaktas staru terapijas, ir majosies dzve. Veza slimnieku savas diagnozes
apziraSaras izsit no gaga, fiziska lidzsvara, tie savas ¥es @gjumu sadala dias ddas —
pirms slimbas un pc diagnozes uzzi$anas. Sis posmse@ diagnozes noteik3anas ir
izmainjis dzvi ne tikai psiholgiski, bet at fiziski. Pirms opeicijas kimijterapija, ope€icija,
pecopekcijas periods — tas i€kwojami ir mainjis pierasto dwes ritmu. Pacientes ir atkgas
no ne@rtrauk@s arsteSanas, neretiakas pamest darbu, ilgstosi atrasties stacion

Tapat diagnozes uzziBana, ilgstasarsttSanakimijterapijas un staru terapijas blaknes,
argja izskata izmajas (kats krodojoSa opeicija, matu izkriSana) unatpienemsSana rada

stresu, nemieru, miega trajuemus.
Psiholq@ziskie maimngie apsik/i.

Apzinoties savu diagnozi pacientiem nesruzskati, @rtibu siséma, sev tuvo cilgku
loks. Citi tuviras gimenei, bet citi, tieSi préfi, savas prol@mas un raizes vaik grib parrunat
ar medignas darbiniekiem — tie lak saprats un naces uzklaugt. Pacienti, kuriem paredia
staru terapija vakimijterapija baids no neziama, raiZjas parislaiagam un ilglaiagam
arsttSanas blakdm un daves kvaliites zudumu. dda procedra, ki staru terapija, kur

persomlam nav daudz laika ar pacientu &tirpacientu nenomierina (11.).

Soculkulturalie maingie apsékii.



Diagnoze unarsttSana maina arpacientes sodglkulturalos apsiklus. Lai gan masu
mediji visu laiku uzsver, ka onkofpsko pacientuarsttSana Latvi ir bezmaksas, toen
nepartraukés atkatba no arstSanas prasa matéli nodroSiajumu. NoKaSana idz
medianiska pakalpojuma sniedgem (vaiak ka 75% pacientu arstSanu — staru,
kimijterapiju veic ambulatori), terapijas blakars&Sana, diagnostiskie kontroles izmglmi
netiek apmakai un prasa ne mazus iegijldnus.Nemot \era Latvijas iedzvotaju materilo
nodroSirajumu, pacierim makas iz\Ertét savu ieakumu sadajumu — ieguldt to vesebas
atgiSanai vai pirmarstcSarss laika ierastajiemariniem.

Attisttbas maimgie apsék/i.

Latviias Onkolgijas Centra rasa, pedaggjas maistre E. Kalnciema @gmat
"Onkologija masam” uzsver, ka onkolgiskiem slimniekiem stresainhenis paaugstis
diagnozes noteikSanas arsttSanas fna sagtdiSanas laik. Daudzi &Za slimnieki apraksta
S0 maingo nenoteikbas periodu k visgritako fazi vinu slinibas gai, jo ta saisis ar neziu
un gaidSanu. Pacienti ifoti noripgjusSies un raigas, vai sapras informaciju par slimbu un
nepiecieSarms arstSanas metodes iz (10).

Lai pacieni maziratu stresu, kuru rada nea, vinS ir jaizglito. lzglitoSans, jaunu
zinaSanu apguve, pacientam Moz jaunu afisttbas Imeni. Inforngts un izgitots pacients
siEj labak veidot attiethas ar apipes persaiiu, ka afi izprot apfipes nepiecieSaimu un
ilesfEjas pasSam pigemt Emumus pagrsteSanu un apipi, ka af lidzdarboties taj

Garigie maingie apsk/i.

Masai gbat tur, kur tas nepiecieSams, tur, Kaudis cies, un tur, kur ir nepiecieSamas
rapes un atbalsts (11.).

Diagnoze — ¥zis katram iedve$ bailes un n@zi So pacientu appe ir javeic ar seviku
paSaizlied®u, jo nav ziams, cik daudz laikaa¥ cilvéekam ir dots dwot. Masai ir arapgjas,
lai Sis pacienta dzes posms iitu nodavots kvalitatvi, bez lieka stresa. Iagpej novertét
pacienta @rtibas unjrespeks tas.

1.3. Vide

B. Nimenas Sismu model vide defireta ka visi iekEjie un argjie faktori, kas
iedarbojas uz klienta sé&hu un kurus apme par stresoriem jeb spriedzes faktoriem. Staru
terapijas pacients atrodas adpaukéi mijiedartiba ar apkrtéjo vidi. Rezistencesinijas
(iek&jie un argjie resursi) ir vides faktori, kuri tiek aktivég, lai cinitos ar potena@lam vai
akutam stresoru reakapm.

Sisemu modeil iz&ir 3 veidu stresorus, kuri katru mirkli darbojas uz pacientu:
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1. intrapersoalie — iek&ji spriedzi izraisoSi faktori, kuri darbojas uz pacientucsists

robeas;

2. interpersoalie — starppersonu faktori, kuri darbojas starp diviem vaiakeim
individiem;
3. ekstrapersatlie — faktori, kas raduSiesrpus personas, bet kuriem ir ietekme uz

pacienta sismu.

Ka iek&jos, jeb intrapersaios spriedzi izraisoSos faktorus var gtipacienta izjtas,
ka vina vesabas sivokli ieteknt staru terapija (terapijas blaknes unaan tsaisitas izjatas),
vai pacients nav psihaitski nospiests, pacienta bailes pakoini utt. Starppesonu faktori
jamin tie, kas ietekm pacienta labsaju — attietbas ar appes persaiiu. Ari gimenes
lesaistSaras vesabas atgSark pacientam sniedz lielu psihgisko atbalstu. Ekstapersiie
faktori ir tie, kuri darbojas uz pacientu it kneatkaigi no vina, bet pacienta vesbas
atgaSanu tie sg ieteknet, piem. meditmiskas apiipes nepieejaiha mateiila nodroSiajuma
del, konflikts ar apipes unarstnieGbas persoilu, citas blakus saslimSanas, kuras var
leteknEt véza diagnozesrsieSanas rezuitu.

1.4.Apripe

Aprupe, jeb aizsardbas tmeni ir visu pagkumu kopums, kas tiek veikts lai pacienta
apmipe neciestu si@nas nevesejuma @|. Masa laikus identifie ka pacienta aktlas, &
potencilas stresoru iedarbas un to izraigas reakcijas. Saigia ar darba@mu, ka stresors
tiek uzskaita staru terapija un ar terapiju s#isst blaknesgdas bajjums), pacienta bailes un
stress. Lai maziiu stresora iedarbu uz pacientu ubautu pacientamidzdarboties terapijas
laika, pacientamaveic primara, sekundra un tercira staru terapijas ako blakau profilakse.

Primara profilakse tiek veikta pacientam @ket staru terapiju. Msai gnoverte
pacienta fiziskais un psihgiskais sivoklis, no K ir atkaigas pacienta s dzdarboties
terapijas laik. Pacientamagniedz iesgjami plass inforracijas kopums, lai ierobezotu biak
raSams iesgjamibu. Radiologa asistenti, kuri veic staru terapijas tehnisko nodjosin,
pacientu lied apjoma dl nav sgjigi ilgstosi rurat ar pacientu un dot pacientam vajapr
informaciju pirms terapijas.

Sekundra profilakse ir dartbu kopums, kas tiek veikts tad, kad stresors jau ir
iedarbojies uz sisinu. Darbibas ngrkis ir mazirat un/vai maifit reakciju, ko ragusi stresora
izkluSana cauri noratai aizsardmas 1nijai. Masai ik dienu ir gnovero pacients, laikus
jaidentifice raduds apfipes prokdmas unjzina, K risinat radusos probmu. Ja prol@ma ir
arpus maisas kompetences loka, taakipa, Kads vesdabas sistmas darbinieksajesaista
probkmas risiasars.
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Betija Numena ar teraro profilaksi apmmé darlibas, kuras &stas lai maziatu
regresiju, veiciatu klienta sistmas stabiliiti un labkhkjibu. Stresaimenis onkolgiskam
pacientam paaugstia ai mirkli, kad ilgstod un nogurdinos ars€Sana ir pabeigta. Pacients
ik dienu ir bijis meditnas persaiia uzraudma, bet [gc pabeigtas terapijaspd paliek viens.
Lai veicimatu siskmas stabiliiti un labkkjibu, pabeidzot staru terapiju, pacientasnjedz
informacija par refmu pEc terapijas, par iegfamam terapijas #linam blakrem, jonizjosa
starojuma izraiga adas bojjuma arstSanas iespam. Tapat pacientamagina, kur melkdt
medianas darbinieku palzibu, ja pacientam ikst informacijas par aprpes prokdmam,
kuras saigtas ar saemto terapiju.

Rigas Austrumu khiskas universiites slimrcas Latvijas Onkolgijas centra Izgtibas
daas vadtaja, vailaku gramatu par @zi autore Dace Balia saka, ka ,Nevar ni#t fizisko
un dweselisko. Protams, ir sviga fiziski, miesas rehabilitija, piengram, rekonstrukcija,
saudzjoSa opeicija. Toner tikpat svafga ir dveseks rehabiliicija, kaslauj sadwot ar jauno

.es”, kaslauj piln\ertigi atgriezties sabietha, gimerg, pildit socklas funkcijas”(12.).
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2. KRUTSDZIEDZERA VEZIS UNTA ATTISTIBA

2.1. Krats dziedzera nornila anatomiska un fiziologiska struktira

Krats dziedzeris (mamma) irapa orgins, kas aistas no ektodermas. Tas atrodas uz
kraSkurvja priek8jas virsmas Ill — VI ribas imen starp priek§o padusesihiju un
parasteralo Iiniju (linea axillaris anterior un linea parasternalis).

Krits dziedzeris idlauts saistaudu kapaulNo kriits kapsulas atiet raias starpsienas.
Sis starpsienas #ti sadala 15-20 da#g, savulirt katra daiva dak 20-40 daiwvias, kas sagv
no pienu prodwgjosam dziedzerSnam. Katras daivas izvadkals atveras kits zirnSa
(papilla mammae) virspas Kriats zirriti jeb krits galu (mamilla) aptver pigmeta un
nelidzena josla (areola mammae), Seit ir daudz sviedru un tauku dziedzeru.

Kliniskap prak€ krits dziedzeris ieda$ cetros kvadrantos — augdis argjais,
apaks$jais argjais, apak§ais iekEjais, augsgjais iekEjais. Auggja argja kvadranta audi,
parejot uz paduses prie§® rajonu, var veido piekto jeb papildsegmentu (1).

Asinsap@de. Kiits dziedzera aug® un iek§jo ddu ar asiim nodroSina a. thoracica
interna zari, bet apag® un argjo ddu a- a. Thoracica lateralis zaria lai mugugjas
ribstarpu a®rijas. Venu tikls veido virspugo un dzio sisemu. No virspugjam venam asinis
norak zenadas ¢nas. Dzio sisEmu veido ¥nas, kuru nosaukums un gaita atbils¢rgam.

Limfatiska sisema. Kiitij ir plasa limftiskas atteces sistna, kuru iedala das ddas:
virspugja un dziaja. Virspugjas sistmas da dre® adu, bet dZa attece dred
parenhimatozo da. No kiits limfa plist divos galvenajos virzienos: 1) noitg dziedzera
arejas ddas — latedli uz padusi un 2) no kts dziedzera iek§as ddas — medili kraSu kaula
virziena, savienojoties ar ats kimits § apvidus limfmezgliem, vai aizfg$t uz videnes
limfmezgliem. Liekkas limfmezglu grupas, uz kam atpiist limfa no kiits, ir paduse,
zematsigas kaula vai virsa@jas kaula apvidus, de jeb kakla, 3nu lejasdtas,
zemhbpstinas apvidus, kKits muskdu limfmezgli, paraste@ie dzilie kruts limfmezgli.

Inervacija. Krits dziedzeri ine pleca pinuma (plexus brahialisjkie zarini un
ribstarpu nervu (nn. Intercostales Il - VII) zari

Funkcija. Kits dziedzera pamatfunkcija ir piena sei|. Turklat krats dziedzera
uzbive un funkcijas btiski mairas dazados menussita cikla periodos, dgitniedbas un
laktacijas laila, ka aif involacijas gaii. To nosaka endokro orginu funkcijas (13).

Meiterem 10-12 gadu vecuinsakas hipofzes priek§as daivas hormonu — folikulus
stimukjosa hormona (FSH) un luteindppsa hormona (LH) — produSana. Tie nodroSina
olnicu folikulu nobrieSanu un estrégu sekéciju. Estrognu ietekng sakas dzimumorgnu un
krats dziedzeru augSana un nobrieSana. Meidlasuikla gaia olnicas tiek razots ar
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progesterons. Menusta cikla otraj pus krits dziedzeri piebriest. Sajaika dziedzet
pastipriras pilnasiiba un palielins asinsvadu caurlaioh; piena vadi pastipriti zarojas, un
to galos var padities atsevikas alveolas. & menusticijas mirétas pagdibas izzid.

Grutnieabas lailk uz kimits dziedzeri iedarbojas placentas hormoni
horiongonadotroms (HG) un placeatais laktognais hormons (PLH), & afn dzeltera
kermena hormoni. Toties hiptdes priek§as daivas hormonu prodegana samazis. Kiits
dziedzet piena vadu galos patas alveolas.

Pec dzemdbam un placentas izd&kras aktivizjas adenohipates funkcija. Prolakbha
un oksito@na (hipofzes muguijas daivas hormona) ietekmsakas lakéicija. Rc ftas
izbeigSaas notiek kiits dziedzeru fiziolgiska involicija. RekSpa krits dziedzera invakija
aborta rezulita, ka af laktacijas @rtraukSana var izraisdziedzerai#u disphziju.

Klimakteriskag periodi olnicu funkcija un idz ar to estroghu hormonu imenis
pazemias. Krits dziedzeris samazs, un & dziedzeraudus pageniski aizvieto fibrozie
saistaudi un tauki (1).

2.2. Krits dziedzera ¥Za etiolgsijas un patogenezes dati

Daudas valsis sieviekm viena no visbigk sastopamam laundaligo audzju
lokalizacijas vieim ir krats dziedzeris, kdrattistas kiits dziedzeraazis ASV saslimgba ar
krats dziedzera azi vidgji ir 100 gadjumi uz 100 000 sieviéin. Vismazka saslimsiba ar
krats dziedzera azi ir Austrumu zeras. Daves laika risks saslimt ar kits dziedzera azi ir
katrai dewtajai eiropietei. Kirurgija). Latvija pedéjo gadu laikk saslimsiba ar kiits dziedzera
Vézi sievieEm ienem pirmo vietu un pieaugusi par 8,9% - 2012.agkdits \&€Za diagnoze
atklata 1096 pacientiem¢€tri no tiem wrieSi) . Diem&l starp tiem irloti liels ielaista kiits
dziedzera ®za gadumu ipatsvars. Kits dziedzera azis starp sievieSdaundaligagm
slimibam ir pirmag vieta aif mirstibas zha — 2012. gaal 405 pacienti noiS diagnozes mirusi
(viens no tiem wrietis). Piecu gadu awildze ar kiits dziedzera azi ir vidgji 61% pacientu
(1,2).

Kriats dziedzera azis ir hormonatkags audzjs. Kruts dziedzeris amtas pirms
menarhes urvisu laiku ir akivs. Tas funkcioB gan menusiita cikla, gravidiites un
laktacijas laika, gan ar miera periodos starp la@dijam un klimatriskaja periodi. Tadejadi
muza laila krats dziedzeri pasvigi ietekng endokini faktori un hormoalais fons. Pats
galvenais hormaitais faktors kiits \€za etiol@ija ir absotita vai relatva hiperestrogeamija.
Ir noverots, ka paaugstits estrognu limenis stimu# krits dziedzera egilija proliferaciju,
veidojas prolifegtu sinu peekli ar inu atipiju. datZmg, ka estrogni vézi neizraisa, befoti

iesgEjams, veicinaa augSanu no pasiem piraksimiem. Anam@ze slimagm sievieém bieZi
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novero neaugbu, kas saisa ar anovulatoriem cikliem, dzel@erkermeia Vajumu, Siem
faktoriem tidejadi liecinot par hipoprogesteramiju.
2.3. Biedk aprakstitie kriits dziedzera &Za riska faktori

Krits dziedzera &za riska faktorus literata iedala biolgiskajos riska faktoros, pie
kuriem pieskaita:

1. Dzimumu - 99% gagumu kriits \ezis skar sievietes.

2. Vecumu - arsvai krats \ezis tiek atklits c 50 gadu vecuma.

3. Parmantotbu - aptuveni 5-10 % visu &is \V€za ga@iumu ir parmantots kits \ezis. Ir
identificéti vairaki geni (BRCA1, BRCA2), kuru muijas khtbatne paaugstina kits
véza attstibas risku. Muiciju nesatajam risks dzves laika saslimt ar kits \ezi ir 5-10
reizes augaks nek vidgji populacija. Pasiv dazas riska pakes sieviegdm, kuru
gimeres ir bijusi kiits veza gadumi: ja krits \€zis ir bijis vienam no pirs palapes
radiniekam (matei, masai), tad risks saslimt ir aptuveni 2-3 reizes aks| ja
saslimsiba skar vaitkus pirnas pakipes radiniekus, tad risks saslimt afitkr\ezi
palielinas 5-10 reizes.

4. Reprodukivos faktorus - agna menarche idz 12 gadu vecumam) vaiclina
menopauze @ 55 gadu vecuma) paaugstina risku saslimt@skezi.

5. Gratniedabu - pirna iznésata gratnieaba dz 20 gadu vecumam samazina risku saslimt
ar kimits \&zi. Bet hitiski lielaks risks saslimt ar kts \ezi ir sievieEm, kas nav
precjusas vai dzemgusas, k af velino (pec 30 gadiem) dzenildu gadjuma.

6. Labdahgas kits slintbas anamgee - zinama loma kiits \&Za izcelsm ir dazdam
krits pirmseza slimbam un traunAm, piengram, mastoftija ar morfoligiski
pieraditu epitlija hiperpkziju paaugstina risku saslimt artks \&zi (4% ga@umu)
(14).

Savukirt, par dzves riska faktoriem apraksta:

1. Bérna ZdiSanu - jaundzimus zidiSana vismaz pirmosgetrus ngnesus iegrojami
samazina risku saslimt ariis \€zi.

2. Uzturu - pizvairas no trekna, kaf kalorijam bagita uztura lietoSanas.

3. Kermaena svaru - palielifits kermepa svars;jpaSi [gc menopauzes, tiek uzskatpar
vienu no riska faktoriem.

4. Kaitigos ieradumus - stkéSana un alkohola lietoSana.

Lidz Sim estrognu aizsijejterapijas un peratas kontracepcijas namne kits \&za
attistiba lidz galam nav iziita (14).
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2.4. Krats dziedzera €za patolggiska anatomija un tas iedafjums

Krits dziedzeraazis atistas no piena vadu eplija (ductal carcinoma), daudz #&t(1-
2% gadjumu) tas rodas no alveolu epifa (lobular carcinoma). Tas viadi biezi atistas ka
labap, ta kreisaj krits dziedzer Vienlaikus abos kits dziedzeros audm novero 13%
gadjumu. Visbiezk lokalizacija ir krits dziedzera auggis kvadrants (40-50% gadmu).
Apak&ja areja kvadrand krats ezis nowerojams 10% gagumu, aug8ja iek&ja kvadrani —
15%, apak§a iekEja kavadrart — 5% gafjumu, bet centilaja kvadrani — 20-30%
gadjumu (1).

Makroskopiski izgir mezglaino, difizo formu un PedZetaéxis. Difiza forma
sastopama reti. Ia8as dziedzeragéa difizas formas: diskaini infiltrativa, masttveida, rozes
veida un bryu vezis.

Histologiski kriits \€zi iedala 8das grups:

1. Epitelialie audziji, kurus dala tis grugs: 1) neinvawie - intradukila karcinoma
in situ (ductal carcinoma in situ) un daiw \&zis in situ (lobular carcinoma in
situ); 2) izvazvie — invazvs vadu ¥zis (~ 75% no visiem audgem), invaavs
vadu \Ezis ar intraduktla komponentu frsvaru, reti invawa vadu \&za veidi:
glotu jeb mucinozais, meduhis, papilirais, adenmicistiskais, apoknais u.c.,
invazivs daivihu Vezis (~10-15% no visiem augem); 3) kiits gala Pedzeta
VEzis.

2. Jaukti saistaudu un epitdie audzji: 1) laundaliga fibroadenoma; 2)
cystosarcoma phylloides; 3) karcinosarkoma.

3. Citi Jaundaligie audzji: 1) miksto audu sarkomas (fiborosarkoma, liposarkoma,
angiosarkoma); 2das audgi (melanoma); 3) maligis limfomas.

Krits dziedzera azis izplatis pa piena vadiem, limfégi un hematogni. Limfogena
metastazSaris parasti noris noteiktse@ba un ir atkafga no audga atraSafs vietas. Ja tas
atrodas viel no argjiem kvadrantiem, tad metages vispirms padas paduses un
zemhbpstinas limfmezglos. lekgo kvadrantu audgam pirmas metagizes rodas
parasteralajos limfmezglos. Hemat@gas metastizes biezk nowrojamas kaulos (iegga
kaula, mugurkad)), plaugs, akras un galvas smadzesn(1).

Krats vZa kiiniskap klasifikacija tiek izmantota TNM sisma, kur ar T (tumor) apme
primaro audzju, ar N (nodulae) — ggonalos limfmezglus un ar M (metastasis) —akis
metasizes. Kiits \za gadiuma tiek noteikts arstadiju grugjums no O - Il B stadijai (15).
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2.5. Kriits dziedzera ¥za kliniska aina

Krits dziedzeraaza kiiniska aina atkaiga no morfolgiskas formas. Izkir mezglveida,
difazo formu un pedzetatyi.

Mezglveida formai viens no pirmajiem simptomiem ir norobezots3pngs mezgls ar
neskaiddm kon@iram un neildzenu virsmu, kas pageniski palielias. Jau sa@ra agri
noverojama kifits dziedzeru asimetrija: slimiapus mairas kiits konfiguécija un lielums;
konstag, ka kiits zirnSi neatrodas uz vienamijas vai ar viens no tiem ir ievilkts. Audga
izvelvejums (laukuma simptoms) sekisSlabi redzams, ja slimniece pdcekas uz augSu.
Raksturgas armainasada — t.s. apel®a mizhas simptoms (pastipfits adas poru ungjums
limfatiskas atteces tra@umu un audu infilticijas rezulita), umbilikacijas simptomsadas
levilkums virs audgja), Krauzes simptoms (limfaste aredl). ReiZm ir izdakjumi no kiits
gala (parasti tie ir asaini). Palpatori izmekjot krits dziedzeri, var sataatstietu mezglu ar
nelidzenu virsmu un izpbdu&m kontiram. Pavelkot kits galu, konsta ka audgjs
parvietojas kog ar to (poziivs Pribrama simptoms). Ja a@pz ieaudzies lielaj kraSu
muskut, tad kiats dziedzeris attig@ba pret kiiSu kurvja sienu ir nekusfs (pozitvs Paira
simptoms). Obligti japalpe paduses un supraklavilduhis rajons, kur varit palielinati, cieti,
reizém nekusigi limfmezgli.

Diftza forma ir noerojama reti una iedahs:

1. Taskaini infiltraiva forma, kura biezk ir jauram sievieém, giitniecm un Zditajam.
Tai rakstutgs negpigs vai viegli apigs bivs infiltrats krits dziedzerar izplidugm
kontiram, un tas var sasniegt &wejamu lielumu. Ada infiltréta, fiskaina.
Regionalajos limfmezglos agri konstt metasizes. Kiniska gaita ir atra un
nelab\eliga.

2. Mastitveida forna un ar to bieZk slimo jaunas sievietes, sievieteditgredbas un
laktacijas period. Rakstutgs palielirats kiits dziedzeris aidas tisku un hipegmiju,
paaugstiatakermena temperatra. Atri rodas metasres, kiniska gaita nelabgliga.

3. Rozes tipa form, kurai rakstuigs salivejums kiits dziedzer, adas infiltacija, koss
apgirtums un lokla hipertermija. Pakjot audzja mezglu nekonstat Véza $inu
izplati$aras paadas limfvadiem. & \&Za formas prognoze joti nelabliga.

4. Brunu Vezi, kura ir \EZa infiltracija dziedzera audodda, zenada. Krats dziedzeris
sagtojas, samazids apjond, kluist nekusgs. Ada virs i sabiezidta, neidzena,
atgadina brwas.

Savukirt pedzeta &zi nowro 3-5 % kits eZa ga@iumos. Audzjs atistas no piena

dziedzera izvadu egitja. Slimibu raksturo ekamai lidzigas pamnes kifitsgak un aredi.
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Sakuma véro epitlija lobiSanos areolas rajgnpec tam atdals serozs vai aghins &idrums.
Velak izveidojas krozas, kuras@ tam nolobs. Areola saito un Kast cieta, bet Kits gals
pakapeniski ievelkas uz iekSu. Turpkmja slimibas gaii satausims audzja mezgls.
Metastizes limfmezglos awtas sandra vélu. Areolas un Kitsgala ekzmai lidzigu izmanhu

gadjumos citolgiski jaizmekle nospiedumu prepatr (14).
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3.KRUTSDZIEDZERA VEZA SAVLAIC IGAS DIAGNOSTIKAS UN

ARTESANASIESPEJAS MUSDIENAS

Viens no svagakajiem ntisdienu uzdevumiem ir savlaga \eza diagnostika, jo agni
diagnostiéts krits \ezis ir izarstejama slimba. Latvig agfiinas stadijs tiek diagnostigta tikai
1/5 no visiem jaunatktajiem kiits veZza ga@umiem, bet Rietumeiropas vakstun ASV 75-
80% sievieSu Kits \ezi diagnosti€ I-1l stadija.

3.1. Agnnas diagnostikas iespjas Latvija

1. Paskontrole. Lia@ka iesgja atpazt pirmas aginas \€za pammes ir sievietei pasai,
reizi menes izdarot pasSkontroli. Tas ioti svaigi, jo véZa pirmos simptomus 80%
gadjumu pirma pamana pati slimniece. Rkt slimibu diagnostie profilaktiskas
apskates laik

2. Mammogeéfija. Vislabakas sekmes agra kiits v€za diagnostik ir mammogifijai,
kuru iesaka par fijosas diagnostikas standartmetodi. Lai atilkliniski skptu krits
vézi, iesaka ikgagju krats izmekESanu ar mammodgfijas metodi sievigdm pec 50
gadu vecuma, kits &Za slimnieém (otras kiits izmekéSana pc radikilas
opefhcijas un abu KiSu izmekéSana pc saudzjoSas opercijas), sievietm ar Kiits
vezi gimere, ka afi sieviebm, kam anamgee ir krats dziedzera slifbas ar izteikim
proliferatvam parmainam. Pieadits, ka mammogfijas izmantoSana $ijosa
diagnostil sievieem vecumgrup no 50 1dz 69 gadiem samazina miksi par 30 %.

3. Ultrasonogifija. Krits ultrasonodifija ir papildus izmeldSanas metode, kuru veic
specifisku indiliciju gadjuma pec fizikalas izmekéSanas un mammagijas.
Ultrasonogifijas galvenais rérkis ir cistu un cietu vu veidojumu diferengSana.

4. Aspiracijas punkcijas biopsija. Bla veidojuma gaguma diagnozes prectanai
jaizdara speala izmekESanas metode - asfiijas punkcijas biopsijas citaltska
izmekkSana. Ja citolgska atbilde nav prliecinoSa, tad gveic tre@npunkcija vai
sektotla rezekcija (1).

Krats dziedzera &a arstSana parasti ir kompleksa — tiek izmantdtiaurgiska
arstSana, staru terapij&imijterapija un endokna terapija. Ka# individuala gadjuma
pacientei nosakarstSanas p@nu atkatba no ieditajiem kiniskajiem datiem, slifibas
stadijas, prognostiskiem faktoriem (epidétans augSanas faktora receptors — EGFR, KI67,
katepsns D, p53), slimnieces vecuma, menil8 un ovarilas funkcijas un pacientes

vispargja stavokla. lz¥kiroties par taktiku,ipaSi, phanojot krits dziedzera saglajosas
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opefcijas, noteikti fnem \era prognostiskie faktori. Jebkuurgadjuma arsttSanas taktiku
izlemj daZdu spedilistu konglijs — kirurgs, radiologs terapeits Wiimijterapeits (4).

3.2.Kirur giskas arsteSanas tendences

Kriats za kirurgiskas arstSanas tendences isdieras raksturo kiti saglalajoSa
kirurgija mastektomijas viét onkoplastisks kirurgijas pielietoSana, kits rekonstrukcija un
saudzjoSa paduselsirurgija (4.).

Kavdrantektomija (sektdla eks@zija) ar paduses limfadektomiju ir sa@fSa
opefcija, kuras rezuidtta tiek saglabta krits. Reiz ar kiits dziedzeri rezie vismaz 3cm
veselo audu visapkt audzjam viera bloka ar paduses limfmezgliem.adas opeicijas ir
veicamas galvenakt agfni atklato kruts v&Zza gadiumos (T-T»), ja audzjs lokalizts argja
kvadrani, ja pirms opeicijas noteikti visi prognostiskie faktori un ja slimniece nav riska
grupa. Kriiti saglalajoSa opeicija ir kontrindicta multifokalas un infiltratvi tiskainas ©za
formas gagumos, k aif virieSiem un gitniecm.

Krats dziedzera ampidija ir krats audu ekstigrija. Opeécijas laiki saglaia lielo un
mazo kats muskuli, & af paduses audus.

Mastektomija ir kiits audu ekstircija viera bloka ar resionalajiem limfmezgliem
(paduses, zematglas kaula zerapstipas), ar vai bez kts muskliem. NeapSatdmi,
mastektomija sievietei ir krgpjoSa opeicija, kas rada lielu kosgtisku un fizisku defektu.
Tade] aizvien bieZk krats eza gadiuma tiek izdartas rekonstrukvas opeicijas. Kiits
rekonstrukciju var veikt vienlaikus ar mastektomiju, atlikt to un i#dpéc vairkiem
menesSiem vai gadiem (1).

3.3. Masdieriga kimijterapija un hormonterapija (endokr Ina terapija)

Audzgju kimijterapija ir medikamentas terapijas veids, karsodien pielieto spedli
sintiztuskimiskus savienojumus vai dabiskas vielas, kag Kanu prolifeiaciju un idz ar to
aff audzja augsSanu.

Profilaktisku (adjuvantukximijterapiju lieto, ja ¥Za metasizes konstat regionalajos
limfmezglos, Kk afi tad, ja prinarais audgjs ir lielaks par 5 cm. To iesakaiagievietm veZza
agfinaja stadip ar individwli paaugstiatu risku.

Gadjumos, kad radila opegcija sakotngji nav iesgjama, K af tad, ja, samazinot
audzja lielumu, var veikt kiti saudzjoSu opeiciju, arsttSanu uzak ar kimijterapiju
(neoadjuvanta). Daudzos gaonos neoadjuvantas (pirms opejas) terapijas rezuita var
ievérojami samazift audZja masu un tad veikt opEmiju.

Neopegjamos kiats za gadumos izmanto paliatu kimijterapiju, lai uzlabotu

pacientes dxes kvalititi un iesg@jami paildziratu davildzi (16).
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Lai spriestu par hormatas terapijas lietd@u krits eZa ga@uma, veZza audos
janosaka estragu (ER) un progesterona (PR) receptori. Medikamenterapija indicta
tikai tad, ja audgs satur stermlreceptorus (ER+, PR+) (16).

3.4. Kriats dziedzera €za staru terapijas standarti

Staru terapija ir Kits &Za kombigtas un komplekas terapijas sastdda. Staru
terapiju lieto pirms vai § opeécijas, reik — pasivigi.

Staru terapijas panmir jonizgjoZa starojuma izmanto$armsgsari. Sinu bofeja ir
viens no rakstdgakajiem apstarojuma efektiem ctlka organisra. JoniZjoSais starojums —
fotoni, uzhdétas neitilas ddinas- mijiedariba ar apstarojamo vidi rada Zajdazdas
polaritates jonus, t.i. izraisa joriziju. Jo inten®/ak norisiras jonizcija, jo intendvak sabiik
audu biolgiskas strukiiras. Audzja mad absorltas joniZjosa starojuma engijas
mervieriba ir grejs (Gy) (17.).

Pec kruti saudzjoSam opefcijam krats €Za agmas stadijas gaguma lieto distances
staru terapiju visiem pacientiem: su@nh deva uz Kits dziedzeriidz 50 Gy; papildus
lokalizeti uz audzja lozu — 10-15 Gy; uz pgonalajam zoram - 45-50 Gy (vienreiga, jeb
frakcijas deva — 2 Gy) (12). Staru terapijas seansa ktikrojuma avots atrodas notaikt
ataluma no pacientlikermepa virsmas un audj apstaroSanu veic no viena vai wkiem
laukiem, lai maziatu veselo audu staru slodzi (17.).

Lai jonizgjoSais starojums sasniegtu apstar@audZja apjomu, tas iziet caufidali,
kas absord ddu no starojuma engifas, lidz ar to vairumam pacientu apstaroSanas kursa

laika nowvero adas bajjumus - daZdas pakpes aginas adas staru terapijas blaknes (7.).
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4.JONIZEJOSA STAROJUMA IZRAIS ITIE ADAS BOJAJUMI

4.1. Joni&josa starojuma iedarbiba uzadu Sinu [imert

Ada sadiv no diviem pamatghiem: epidermas (vigga slana) un dermas (dika
slana). Jau 1992. gadiek aprakdts, ka notiek nornals adas homeostes process ja wdu
iedarbojas jonigosais starojums.alka virspugjas Sinas iet bgj normalas lohSaras procesa
rezuléta, jaunas 8nas veidojas epidermas lkga slani un 8s inas neprtraukti aizsij
zaudttas dinas. Derma, kura satur asinsvadus, dziedzerus, nervus un matu folikulus,
nodroSina atbalststruitu, kas ir nepiecieSama epidermas paSatjauas3aocesam. Pilga
epidermas ®u atjaunoSas notiek aptuveni 4 néths, lai gan Sis process vafithbisaks
dziSanas procesa laikkad notiek pastiprita epidermastéu atjaunosaas.

Epidermas bata slana Sinas dals atri, tadel tas ir ipaSi jitigas pret jonigjoSo
starojumu. JonigoSais starojums i€vojami boj vairojosSos vai cilmestfiu SEju mitotiski
dalities, fidefdi kawjot Sinu atjaunoSais procesu un pajnot adas veselumu. Radila
staru terapija ietektnbazla slana §inu daiSanos, rezudta adas bajjumu atistiSaras pakipe
ir atkafiga no akwi prolifergjoSo (daloSos)iu izdavotibas. Mité deskvaracija veidojas, ja
dalo&s Sinas bazlaja slani tiek steriliZtas, &dejadi atjaunojo8s sinas nes§ atjaunoties
laicigi, lai aizsitu boptos audus, un epiderma tiek fitaj (7).

Ir veikts [Etijums, kué atklats, ka bazalo Sinu zudums akas, ja joniZjosa starojuma
deva sasniedz 20-25 Gy un makalifrbazlo Sinu skaita sarukSana notiek, ja pacieniesa
starojuma devu 50 Gy apjamPraktiski tas namg, kaadas reakcijas padas ap otro un treSo
radikalas staru terapijas nefli, sasniedzot maksimuntusttSanas beigp vai vienu negu
pec terapijas. Bez tam.gpjuma tika nowerots, ka, sasniedzot starojuma devu 60 Gy, notiek
bazlo Sinu atjaunoSars un &inu skaits iridzigs tam, Kds tas bija pirms staru terapijas (18).

Vairumsadas bajjumu sadrst 4 nedlu laika pec pabeigtas staru terapijas. Mazi @astr
deskvamcijas laukumi sadst, pateicoties bala slana Sinam, bet lieliem bgjtas epidermas
laukumiem ir nepiecieSams, lairias migétu no aplirtesods epidermas. O%anas procesu
no\ero ka epidermasiu salyu palieliraSanos un frveidoSanos deskvaitijas zonas ceritr
un peritrija. Sakotngji Si atjaunojusiesada var It hiperpigmergta, jo melanotti staru
terapijas rezuiita tiek stimukti vai sagrauti.

Adas bajjumi, jeb reakcija uz jonigoSo starojumu, vari ka viegla eriema, saus
deskvaracija vai af pilniga mité deskvaracija ar adasc¢aloSanos, lotsanos vai kreveim.
Vissmagko adas bajjuma stadiju, nekrozes stadiju,asdieras nowro reti. Viera laika

punk& un viera staru lauk ir ies@jams redzt gan eritmas, gan sa@s un mMmitas
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deskvarnacijas kombinciju. Lai ganadas bajjums ir @rejoSs un pasv ne prak ilgu laika
posmu, tas iedrojami ietekng pacienta dives kvalititi, ka afn ikdienas aktivites (7).

4.2. Agrinie jonizejosa starojuma izraisitie adas boajumi

JoniZjosa starojuma izraisais adas bajjums ir biezi sastopama blakusidiba
onkolasiskiem pacientiem,arsteSara izmantojot distances staru terapiju. 2005. agad
publicits Spanija veikts @tijjums ,Agrinas un \élinas staru terapijasddas reakcijas kits \&€Zza
pacientm un to saigba ar jonizjosa starojuma izraisiem DNS bojjumiem limfoatos”.
Petijuma tika iesaistas 108 pacientes, Kum pec operaivas terapijas kits \&za arsteSanas
nolika tika veikta staru terapija. Rezitht tika konstaits, ka staru terapijas ago adas
blaknu bieZzums procendli dalas - eriema (91,7%), sadasdeskvaracija (29,6%) un mi&
deskvamcija (35.2%) (6).

Faktori, kuri ietekmd jonizéjosa starojumaadas bojjumu smagumu un asfiSaras
biezumu, irloti daudzpuggi un daZdi. Liela noZme bojjumu atistibai ir sumnarajai
starojuma devai - joi $leva lielika, jo smagks ir adas bajjums. Konkgta apstarojara vieta,
Sap gadjuma krats, af ir nozmigs faktors. Padusealan adas kroka zem kits ir pakauta
nefrtrauktai berzei; turldt an kriStura un cieSi pieguloSu gggbu resaSana veicinadas
bojajumu atistibu. Ne mazk svaigs riska faktors ir Kits izmers — jo liekks kiiSu izn®rs, jo
pastv lielaks risks afistities adas bojjumam. Pacientadas tipam arir batiska nozme —
gaiSaada, kura sa@latri apdeg.atrak regses uz jonizjoSo starojumu un vatgji art smagk,
neka tumsaisadas tips. Citu terapiju kombinija — ope#icija (ope&ciju réta) unkimijterapija
var veicirat adas bojjumu atistbu un smagumu. @pat ar kaitigie ieradumi (sri&keSana,
alkohola lietoSana) palielirmlas bajjuma atistibas risku(7,19).

4.3.Adas bopjuma ierobezoSana urarsteSana

Vairums adas bagjjumu iz\erteSanas skalas sastno cetram lidz pieam stadigm,
sakot no veseladidas, vieglas emas 1dz nekrozei. RTOG/EORTC (Radiation Therapy
Oncology Group/European Organisation for Research and TreatmenmnoérQaskala ir
viena no vishiezk izmantotam skahm staru terapijas blak petnieaba, ka am staru

terapijas pacientu agpe (7,20).
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3.1. tabula

Adas nowrt gjums jonizejosa starojuma skartaja rajona

(apriipes persoila novert §ums)

Izmainasada/ krit eriji Stadija
Nav izmahasada 0
Eritema, saud deskvaracija 1
Spilgta eriema, neliela mitt deskvaracija, merena tiska 2
SapfistoSa mitk deskvaracija, tiska 3
Cillas, nekroze 4

St skalagrti nosaka at§ribas starp au erittmu un juigu, spilgtu erému, ka af starp
nelielu un sapistoSu mitro deskvafciju (skat. Pielikumu Nr.1.). Viens no RTOG/EORTC
sisEmas ierobezojumiem ir tas, ka sauso deskegmun \aju erittmu ieskaita vieh stadif,
lai gan to smagums pacientu skaha var kit atkirigs. Vajas eritmas izpausme pacienta
skatjuma ir pilnigi atkiriga, bet RTOG/EORTC skala viah nowerte abusadas bajjumus.
Lidzgi af vienads \ertejums tiek pieRirts spilgtai eriemai un nelielai mitrai deskvataijai.
Papildus ierobezojums RTOG skalai ir tas, kgtdganas sisma iz\erté adas bajjumu tikai
no medignas darbinieku pusegdepadi nav zirams, k jatas pacients. Ikneéths iz\ertgjums,
ko veic apiipes persails un pasi pacienti, pagta tendenci, ka appes persaila izvertejuma
adas bojjuma smagums tiek nepietiekami Bagts, saidzinajuma ar pacientu izsrtejumu.
Tadg] tika izveidota RISRAS (The Radiation-Induced Skin Reaction Assa#sScale) skala,
kura summ gan pacienta subjakb adas badjjuma iz\ertgjumu un vesébas apipes
personla izvertegjumu (7).

3.2. tabula

Adas nowert gjums jonizejosa starojuma skartaja rajona (pacienta noert gums)

Izmainpasada/ krit &riji Nemaz | Nedaudz| Samidaudz | Loti daudz
Sapes, diskomforts 1 2 3 4
Nieze 1 2 3 4
DedzinoSa séja 1 2 3

Cik daudzadas reakcijas ietek&n 1 2 3 4
ikdienas aktiviites
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3.3. tabula

Adas nowrt gjums jonizejosa starojuma skartaja rajona (aprapes persomla novert gjums)

Eritema 0 1 2 3 4
nav izmanas roza blavi sarkana| koSi sarkang tumsi sarkana
violeta
Sausa 0 1 2 3 4
deskvaracija | navizmahas | <25% >25-50% >50 - 75% >75-100%
Mitra 0 15 3,0 4,5 6,0
deskvaracija | navizmanas | <25% >25-50% >50 - 75% >75-100%
Nekroze 0 2,5 50 7,5 10
navizmapas | <25% >25-50% >50 - 75% >75-100%

Viena no RISRAS skalas priekSibam ir ta, ka & lauj pre@zi noteikt joniZjosa

starojuma skafis adas bojjuma apjomu. Skala amem \&ra apsikli, ka adas bajjuma

smagums apstaroSanas laukav viendatgs, piem., pacientam varmitviens mazs misis

deskvarnacijas laukumis$ lielas spilgis eriemas vai saus deskvaracijas lauki. Kliniskap

prak€ Sdu iz\erteSanas skalu lietoSana ir siga apiipes sadtvdda. Sisteratisks, iknedlas

izvertejums nodroSina lieliskus pacienta pieredzesadas bojjuma atistibas datus, & ai
vadiinijasadas bagjuma simptoratikas un bicu apipes veikSam (7).

Kadu ziedi, kemu vai cita veida metodi lietot jortipsa starojumaadas bagjjuma

profilaksei vai arstSanai, jau izsenis Latdijir izvelgjies katra staru terapijas kabineta
veseibas apilipes persails balstoties uz wu praks parbaudto un pieadito.

Latvija ir veikts Etijjums par lokla terapip aplicciamiem medikamentiem, kas lietoti

staru terapijas itu dziedSanai (21.).ArsttSanas rezudti tika verteéti pec 1., 2. un 4.

terapijas neélas.

3.4. tabula

Lokala terapija aplicejamie medikamenti, kurus rekomenc staru terapijas blaknu

arsteSam
Agriniem adas bojajumiem Veéliniem adas boajumiem
Panthenol - Spray Linoladiol —H N
Solkoseryl Fucidin H
Fucicort Contratubex
Linoladiol - H N Iruxol
Diaethonum Wobenzym
Wobenzym Wobe - mugos
Iruxol Celestoderm V Garam
Desitin
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Vertejot lokalas terapijas efektiviti staru terapijasadas bajjumu dziedSars, tika
konstatts, ka labs terapeitisks efekts @mgr komplikaciju gadjuma ir Diaetona ziedei
(profilakse unarstSana), Fucikort kmam. Dietona ziede mdaudzus gadus bija vima
ziede, kuru izmantoja Latvijas staru terapijas kabineti. Gada Qatona ziedi ir nomaijusi
dazdi Dietona un/vai Pantenola saturoSierki (pientram, ,Dzintara” razotais SOS
pretapdeguma kms).

Lai rastu optinalu un efekivu risimajumu joniZ&josa starojuma izraigo adas bagjumu
arsttSanai Sodien, pacieamh ar kiits \€zi tiek pielietots Mdélnlycke Health Care piadtais
parsgjs Mepilex Lite. Rrsgjs ir plans absorfjoSs ar Safetac sti silikona grklajuma
kontaktsiini. Parsgja nésaSanas un nom@as laild tiek samazidtas jonizjosa starojuma
radita adas bojjuma traumatizcija un @pes, maksimdi ierobezojot iespgamo audu
maceiciju. Parsgjs ir miksts,érti uzklajams un lietojams, iddi pielagojaskermena kontiram
(22.).

Ir veikti petijumi, lai izvertetu Mepilex Lite efektividti jonizgjosa starojuma izraigo
adas bajjumu arseSars. Onkolgzijas masu zurrala 2008. gad ir apraksits Etijums, kui
tiek nowrtéta mksta silikona phkstera Mepilex Lite efektivitte staru terapijas pacientiem,
kuriem ir jau izveidojies jonigoSa starojuma izraiss adas bojjums. Rtijuma kopund
lesaistti 16 pacienti, no tiem 8 kts \&za un 8 galvas kakla awgja pacienti, kuriem
apstarojara lauka ir izveidojusies erima ¢ 3) un/vai mité deskvaracija (> 0), & arf viens
no pacientu izértegjuma sadls RISRAS skalas simptomienmetffuma rezulditi uzradija, ka
Mepilex Lite pkksteris Sodien ir ia alternaiva joniZjosa starojuma izraiso adas bajjumu
arsttSara. Ta pielietojums sniedz na@migas priekSrobas — pacienta komforta
nodroSirajumu (samazina apes, niezi, dedzinoSu §#&j bojtas adas apvid), adas
aizsardbu pkkstera ngemSanas mirkl] kas kopura uzlabo pacientu dwes kvalititi
terapijas laik (23.).

Savulart 2012. gad publiccts randomizts, atkhts Etijjums "Mepilex Lite phkstera
efektivitate staru terapijaddas bajjumu ierobezosar) pielietojot to kiits \eza paciertm pec
mastektomijas”, kuriesaisitas 80 pacientes&®juma tika izvirzita un apstipriata hipotze —
Mepilex Lite pkksteris samazina jordppsa starojuma izraigo adas bajjumu atistibu,
aizsarg@jot apstarot@adu no mehniskiem bofjumiem - berzi, kuru rada gprbs (24.).

2012. gad viem no Latvijas staru terapijas kabinetiemi dika veikts kinisks
noverojums ar marki novertét Mepilex Lite efektivifiti jonizgjosa starojuma raia adas
bojajuma ierobezoSanun arsteSara pacientm pie kfts Za staru terapijas. Galvenais
ieklaujoSais krigrijs bija joniZ&josa starojuma izraigs adas bajjums. Tikai pacientes ar
erittmu un /vai mitro deskvafciju, kuram bija ar vismaz viens simptomseép RISRAS
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skalas, tika ielautas Mepilex Lite frscja testSara. Mepilex Lite tika izmatots 3 pacieam
ar krits &za diagnozi. Nogrojuma rezulits: lietojot Mepilex Litetika nowerota pozitva
dinamika jonizjosa starojuma izrai$a adas bajjuma arsteSara, nefrtraucot staru terapiju,
ka af profilaks. Pacientes aiméja, ka adas bojjuma radta simptonatika (sapes, nieze,
dedzinoSa saja, trau€ts miegs un ikdienas aktigtes) ierojami samazias vai pilrnba
izzad. Tika seciats, kaadas bojjumu — mitro deskva#gtiju iesgEjams pilnba sadziedt 10
dienu laike pec pabeigtas staru terapijas, betakeos parsgju lietot probEmzoras profilakses
nolika, iesgjams pilnba izvairities no jonizjosa starojuma izraiga adas bogjuma.
Apraksttais kiiniskais nogrojums, k ai prak€ nowerotais joniZjosa starojumaadas
bojajuma biezums, pacientu Wes kvalitite terapijas laik ir pamatojums konkta bakalaura

darba izstidei.
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PETNIECIBAS DALA

Petniecibas metodolgija

Petnieabas darbs ir veiktsakkvalitativa getnieaba, ar mérki rast izpratni par Mepilex
Lite plakstera efektiviiti, to pielietojot pacier®m pec veiktas sektatas kiits \E€za opeicijas
profilaktiska un arstniecislkk nolika. Petniedba veikta vieA no Latvijas distances staru
terapijas kabinetiem, laika podmo 06.01.-14.05.2014.

Petnieabas darba instruments veidosdtruktugts pkkstera Mepilex Lite efektivites
noverojuma protokols, kur$auj izmantot vienotu pieeju s petijuma daibnieem, ka an
nodroSina valiku petijjuma now¥roSanas gagjimu rezulitu apvienoSanu un akojanibu
(skat. Pielikumu Nr.2) (25.). Pirmséfjuma uzgkSanas tika veikts pilogtijums, lai
savlaidgi atklatu nepilnbas nogroSanas protokalun labotu is. Pilot@tijuma (2013. gada
decembris) tika idleutas divas pacientes - vienai Mepilex Litakgteris tika pielietots
profilakses, otraarsttSanas nailka. Noverojuma protokols tika sagatavots pamatojoties uz
Staru terapijas onkologu grupas (Radiation Therapy Oncology GrodfDGRun Eiropas
véza [Etnieabas un terapijas orgaadjas (European Organization for Research and
Treatment of Cancer - EORTC) izveidt un vaieikos Etijumos aprobtam staru terapijas
izraigta adas badjjuma nowroSanas unarstSanas skam (7.,20.,23.,24.). Na@vojuma
protokols nosat sadaits tiis ddas:

1. dati, kurilauj noskaidrot konktas pEtijjuma daibnieces potengios adas bojjuma
riska faktorus;

2. adas novertejums c RTOG/EOTC skalasgp kuras noerté adas bajjuma stadiju;

3. adas noertgjums Ec RISRAS skalas, kura sast no divam sad@&m - adas
no\ertejums balés pacienta un appes persaila subjekiva skaifjuma, k& ai abu So
saddu ieqgito datu apkopojums.

Nosakot ptniedbas darba ®rki, tika noteikti ar kritériji ieklautapm ptnieabas
dalibnie@m - pacientes g sektoilas kiits &€zZa opeicijas. Talak pétnieabas dabnieces
nosadti tika sadaitas dias grups, atkatba no &, vai Mepilex Lite piksteris pielietots
jonizgéjosa starojuma izraiga adas bajjuma arsteSanas vai profilakses ridda. Katra grupa
tika ieautas 5 pacientes. Jatpiedbas dabniece tika ielauta grup, kura Mepilex Lite
plaksteris tika pielietotarstSanas nalka, tad turpnakie ieklauSanas kritiji bija sekojosi -
starojam laukaadas bojjums Ec RTOG/EOTRC ir 1. stadija vai paciente ada vismaz
vienu simptomu @pes, diskomforts, nieze, dedzinoSaitajjoniZ£josa starojuma skartaj
lauka) no RISRAS skalasdas nogrtejuma pacienta skatima.
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Petniedbas darba veikSanai tikagta un iegta atauja xarstniegbas iestde (aflaujas
paraugs skat. Pielikuin Nr. 3.). Rtijuma daibnieces sniedza infotas piekriSanas
vienoSanos par piedahnos ptijjuma (piekriSanas paraugu skat. Pielikuidr. 4 ) un pirms
noeroSanas uz&Sanas tika sniegts detatig skaidrojums par névoSanas @rki un gaitu.

Petijjuma daibnieces tika nasrotas reizi neela, ierodoties uz staru terapijas proced
Atkariba no grupas, kur petjuma daibniece tika ielauta, un ginota frakciju skaita,
noverojums tika veikts no 4 - 7 ream.

Petijjuma iegitie rezultiti apkopoti k kvalitatvas Etniedbas datu anzde. NoErojuma
protokok iegitie dati tika analigti katrai Etijjuma grupai atsevig, lai rastu atbildi uz
PeEtijuma izvirzito jaujumu - kKa jonizéjosa starojuma izraiso adas bajjumu pakipi ietekne
Mepilex Lite pkksteris, to pielietojot profilaktigk vai arstnieciski nolika, pacientm pec
sektotlas kiits rezekcijas. Vadotiep veik@s datu anates tika izdati secirgjumi.

Petijuma rezultati un analize

2014. gada maijtika apkopoti ptijuma iegato rezultitu dati. Pikstera Mepilex Lite
efektivitates noerojuma tika iedita informacija par phkstera pielietojumu profilakses un
arstniedbas gagumos, pielietojot to staru terapijas pacintpsc veiktas sektatas kiits
rezekcijas.

Apkopojot datus no meditiskas dokumericijas Ec krits veza kiniskas klasifikacijas
pec TNM sisemas @tijuma daibnieces iekavas kategorg Tis.1. Visam petijjuma daibnie&m
Iidz ar to tika veikta sektala krits \€za rezekcija, kas sakar literatiras datiem - sektalas
krits \eZa rezekcijas tiek veiktas, galvenadl agfini atklato krats veZa ga@umos (T-2) (1).

Vidgjais pacientu vecums ab Etijuma daibnietu grugs ir 64,3 gadi. Saslinika ar
krats \ezi Latvija ienem pirmo vietu starp priekslagas raves &loniem sievietm vecuna no
35 lidz 64 gadiem, toam krits \ezis visbiezk tiek diagnostigts sievieem no 501dz 69 gadu
vecumam (2).

Analizgjot datus, kurilauj noskaidrot konktas getijjuma daibnieces potengios adas
bojajuma riska faktorus tika iedi sekojoSi rezulti.

Svaigs riska faktors ir kKits izners — jo liekks kiiSu iznérs, jo pastv lielaks risks
attistities adas bagjjumam. Rtijjuma daibnietu alkis grups domire krits iznmers B - no
desmit @tijuma daibnieem septham. Savulrt mazs kits izners (A) bija tikai vienai
dalibniecei. Liels kiits izners C - vienai un D - vienai nogfijuma daibnieem. Lidz ar to
risks attstities adas bajjumam zem kits un padus (adas kroka) staru terapijas lailkija

devinpam petijjuma daibnieem.
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Adas kasa ir noteicoSs riska faktogglas bojjumam staru terapijas laik Petijuma
dalibnieces ar gaiSadu, kuraatri iedeg saw un ir jutiga ar pret joniZjoSo starojumu, bija
cetram petijuma daibnie@m, nornila - trim, bet tumsSa - trim dddnie@&m. Tas noung, ka
risksadas bojjumam, kuru nosakadas késa, bija septiam paciengm.

Citas kombigtas \&zZa terapijas, kkimijterapija, kirurgiska opeicija (opehcijas Kkta)
ir risks adas bajjuma atistibas biezumam. Visas desmit pacientes pirms apasatierapijas
sajéma vaigkus neoadjuvantas (pirms opeifas) kimijterapijas kursus, ar &ki samaziat
audzja masu un tad veikt opmiju. Tatad risks atstities adas baojjumam bija viam desmit
pétijuma daibnie@m.

Petijuma iegatie dati paradas nogrtéjumu Ec RTOG/EOTC skalas.

Petijjuma daibnieces tika nodrotas ik [gc pie@m staru terapijas frakaim. Nowertgjot
adas bagjjuma stadijas g RTOG/EOTC skalas, bija ie§pms uzziat kada frakcija sak
izveidotiesadas bajjuma 1. stadija §fjuma daibnie@m, kuram Mepilex Lite tika piedvats
adas bojjuma profilakses noka (piecas ptijjuma daibnieces). Jongosa starojuma
izraigtais adas bagjjuma 1. stadija g RTOG/EOTC skalaséffjuma daibnie@&m videgji
attistijas 22 frakcig (vidgjais frakciju skaits Sajgrupm 28 frakcijas), dtad, seSas dienas pirms
staru terapijas pabeigSanas.

Petijjuma daibniecu grupm, kuam Mepilex Lite péksteris tika pieavats arsteSanas
noliaka mirkli, kadadas bijums Ec RTOG/EOTC skalas ir 1. stadija, gdbija 15. frakcija.

Jasecina, ka jonigjos starojuma izraigais adas bojjums, pielietojot Mepilex Lite
plaksteri profilakses naka, at@lina adas bagjjuma atistibu vickji par 7 staru terapijas
frakcijam, ti. 9 dieam (staru terapija tiek veikta 5 reizes Bl Sis devhas dienas
pacientes starojaanlauka - krats apvidi, neizjit sapes, diskomfortu, niezi, kas igwojami
uzlabo dzves kvalititi terapijas lail, ka aif mazina stresu.

Petijjuma iegatie dati paradas nogrtejumu Ec RISRAS skalas.

Petijuma daibnieem, kuam Mepilex Lite tika piedvats adas baojjuma profilakses
nolika, kads no pacienta neéwejuma RISRAS skalagdas bajjuma simptomiem padijas
vidgji 17 staru terapijas frakaj Pirmie simptomi, kurus pacientes 1&jm bija dedzinoSa
sajita vai nieze kits areolas un oparijas Etas rajod. Divam no 3s grupas §tfjuma
dalibnieem 26 - 27 frakcijas re& bija izveidojusies sa@sdeskvamcija < 25% no
apstarojara apjoma (kiits areolas rajanun padus). Vienai daibniecei S& nowrojuma
reiz€ eritma - 1. stadija, otrai - 2. stadija.

Neviena no pieam petijjuma daibnie@m lidz pat staru terapijas bamg nemirgja, ka

adas bajjums ietekndtu ikdienas aktivites.
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Vienai no $s grupas @tijuma daibnie@m ap staru terapijas 29 frakciju pievieimj
virusa infekcija ar paaugstitu kermepa temperatru, pastipriatu sv¥Sanu, nesgku. Virusu
infekcijas simptomu ieteksy petijuma daibniecei starojamlauka zem kiits strauji afistijas
adas bajjuma 2. stadija - spilgta egiha, neliela sadsun mita deskvaracija, nerena tiska.
Petijjuma daibniece 31 frakcijas n@vojuma reiz pec RISRAS skalas izjutaapes (2 balles
péc RISRAS skalas), diskomfortu un niezdas bajjuma vieti. Mitra deskvaracija,
noverotaja RISRAS skal, bija atisfjusies < 25% no apstaroiajdas rajoa. Sis gagums
pétijuma autoram lika saprast, ka jogjzsa starojumaadas bojjumu atistibas straujumu un
pakapi, var ieteknadt ai pacienta blakus saslimSanas terapijasa)dii tas notika konlata
gadjuma.

Petijuma gru@, kur Mepilex Lite tika pielietotd@irstnieciskos nalkos, vigm pie@m
dalibnie@m pabeidzot staru terapiju (25-30 frakcijai) bijaisdijusies erigma, saus un/vai
mitra deskvaracija. Divam petijuma daibnie@&m bez eri&émas bija atstijusies gan saag<
25% - >25-50%), gan mirdeskvamcija (< 25%). NikoSagm divam daibnieém bez
eritmas bija atstjusies saus deskvarmacija (>25-50%), vienai tikai mifr deskvaracija
(<25%).

Cetras $ grupas §tijuma daibnieces kda no nowrojuma reizm atamgja, kaadas
bojajums trau€ ikdienas aktiviites @pju, niezes vai dedzinas sajitas &l apstardtja adas
rajora. Tikai viena paciente pabeidza staru terapiju un ne reizi Rgmikaadas bojjums
(pabeidzot staru terapiju, bija izveidojusies mitleskvamcija zem kiits <25%) trauéu
ikdienas aktiviites. Tom@r paciente nodrojuma reiz, kad tika konstata mita
deskvamacija, atamgja, ka izjit nedaudz niezi un dedzinoSu i#gj adas bajjuma viet.
Izskaidrojums vaitu bat - katram indivdam ir savs #pju slieksnis.

JaatZzme, ka divam §s grupas dabnieem, kuam adas bajjums trau€ja ikdienas
aktivitates (vienai - 3, otrai - 2 balles), uzliekotikdteri Mepilex Lite, akoSaj noverojuma
reiz€ balles bija samaz#ijusas par vienu vieibu. Identiski samaziijas af dedzinod sajita
apstarojara lauka pec plakstera uzlikSanas.

RISRAS skal iegito rezultitu apkopojums (balk):

Katrai @Etijuma daibniecei tika izveidota RISRAS skalegito rezultitu apkopojums
pa frakcips un apgkinats koggjais ieditais skaitlis balls, kurs tika izdats uz frakciju skaitu
konkretai petijuma daibniecei (skat. Pielikumu Nr. 5, Nr. 6)adgjadi tika iedits vicgjais
balu skaits katrai §ifjuma daibniecei, kurus saskaitot kdpvisam pie@m daibnie@ém,
vargja iedit kopejo bdlu skaitu gtamaj grupa - profilakses urarstsSanas.

Petijuma daibnieu grug, kura Mepilex Lite phkksteris tika pielietots profilakses

nolika, vidgjais badlu skaits tika 24,6 balles.
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Savulart, grum, kura Mepilex Lite phkksteris tika pielietotsarstniecisk noluka,
vidgjais bdlu skaits tika iegts 45 balles.

Saidzinot iegitos rezulitus, var seciit, ka Mepilex Lite piksteris, pielietojot to
jonizgjosa starojuma izraiga adas bajjuma profilaktisk nolika, ieverojami aizkae adas
bojajuma veidoSanos.

Literatiras apskata safiiapar joniZjosa starojuma izraigajiem adas baojjumiem un
to biezumu, tika migti Spanija veikta petijuma dati, ka staru terapijas amgis adas blaku
biezums kiits \&Za pacieram procentali dalas - eriema (91,7%), sadsdeskvaracija
(29,6%) un mitk deskvaracija (35.2%) (5). Satlzinot literatiras datus ariSbakalaura
petijuma iegitajiem datiem, pielietojot profilaktiski vairstnieciski Mepilex Lite giksteri,
eritma joni£josa starojuma skartaj adas rajoa atfisjas visam petijuma daibnie@m.
Tomer pielietojot profilaktiski Mepilex Lite plksteri ir iesgjams ierojami attlinat

erittmas afistibu.
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SECINAJUMI

Atbildot uz g@Etijuma izvirzito jaugjumu, viennommigi var sa@t, ka Mepilex Lite
plaksteris pielietojot to profilaktiskunarstniecisk nolika pacientm pec sektoilas
kriits rezekcijas iedrojami atilina un samazina jonép3a starojuma izraito adas
bojajumu.

Apkopojot Etijjuma nowrojuma veiktos datus pamdas bajjuma stadgm pec
RTOG/EORTC skalas, rezait rada, ka jonizjosa starojuma izraigais adas
bojajums, pielietojot Mepilex Lite pksteri profilakses naka, at@lina adas
bojagjuma attsttbu par 7 staru terapijas frakomn, ti. 9 diemm (staru terapija
terapija tiek veikta 5 reizes nsal).

RISRAS skal iegato rezulitu apkopojums (balk) rada, ka pielietojot Mepilex Lite
plaksteri profilakses naka vidgjais bdlu skaits vienai da@bniecei ir 24,6 balles,
savulart arstniecisk nolika 45 balles.

RTOG/EORTC (Radiation Therapy Oncology Group/European Organisation f
Research and Treatment of Cancer ) un RISRAS (The Radiataned Skin
Reaction Assessment Scahlglas bojjuma nowvrtéjuma skalas padz iz\ertét adas
bojajuma palkipi, lidz ar to uzlabo bajas adasarsttSanas efektiviti.

Petnieabas darba rezuali rada, ka jonizjosa starojuma izraida adas bojjuma
potencilie riska faktori kiits \eza pacieraim pec sektodlas kiits rezekcijas ir KiSu
izmers, adas kisa,adas krokas (paduse, zenitg rajons), Kk af  kirurgiska

opekcija (opekcijas kta). Mingtie riska faktori sakt ar literatira apraksitajiem.
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PIELIKUMS
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PRTOG/EORTC skala

Pielikums Nr.1

Izmainpasada/ krit eriji

Stadija

Attéls

Nav izmapasada 0

Eritema, saus | 1

deskvarcija

Spilgta eritma, neliele| 2

mitra deskvaracija,

merena fiska

Saptistoda mitd | 3 g
deskvarmcija, tiska

Cilas, nekroze 4
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Pielikums Nr.2

Pétijuma instruments:

Plakstera Mepilex Lite efektivitates no\ert éjuma protokols

Pacienta inicili: Vecums: _  gadi

Krats izners: AB C D

Adas tips: gaiSa /tum$a / naten

Opetcijas €ta ir / nav jonizjosa starojuma skartajrajora

Adas krokas (zem #ts, paduse) ir /nav jordip3a starojuma skartajrajora
Krats gals (areola) ir / nav joripsa starojuma skartajrajora

Planota frakcijas deva __ Gy

Planota kopgja kursa deva __ Gy

Pacientaadas no\ert §lums jonizéjosa starojuma skartaja rajona

Pec RTOG/EORTC skalas

Adas novrtegjums jonizjosa starojuma skartaf rajona (apriapes persoiila

novertejums):

Izmainasada/ krit eriji Stadija | Ir/ Nav

Nav izmanpasada 0

Erittma, saus deskvaracija

Spilgta eritma, neliela mi&t deskvanacija, merena tiska

1
2
SaplistoSa mitk deskvaracija, tiska 3
4

Cilas, nekroze

Péc RISRAS skalas:

Adas no¥rtejums jonizzjosa starojuma skartaf rajona (pacienta noertejums balles):

Izmainasada/ krit eriji Nemaz | Nedaudz Sangra daudz | Loti daudz
Sapes, diskomforts 1 2 3 4
Nieze 1 2 3

DedzinoSa saja 1 2 3

Cik daudz adas reakcijas 1 2 3 4
ieteknt ikdienas aktiviites
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Pielikums Nr.2 turpiajums

Adas noertegjums jonizjosa starojuma skartag rajona (apripes persodla novertejums

balles):
Erittma 0 1 2 3 4
nav izmanas| roza | blavi sarkana| koSi sarkana tumsi sarkana,
violeta
Saus 0 1 2 3 4
deskvarcija |nav izmahas | <25% >25-50% >50-75% | >75-100%
Mitra 0 1,5 3,0 4,5 6,0
deskvanacija |nav izmahas | <25% >25-50% >50-75% | >75-100%
Nekroze 0 2,5 50 7,5 10
nav izmanas | <25% >25-50% >50-75% | >75-100%
RISRAS skad iegito rezulatu apkopojums (bals):
Frakcija E SD MD N S NI DS A | Kom
E — eriema

SD - saus deskvaracija
MD - mitra deskvaracija

N — nekroze
S —&pes
NI — nieze

DS — dedzinoSa s#p
A - aktivitates
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Pielikums Nr.3

X klinikas
Izglitibas un ziatnes departamenta direktoram
Latvijas Universiites Medignas fakulites
Vesetbas ziatpu bakalaura @sziribas
profesionalas studiju programmas
studentes Leldes Juikes

iesniegums.

Ladzu atauju veikt g@tijumu bakalaura darbam ,jdsta silikona phkstera
pielietojumsadas bojjuma profilakg un arsteSara sievietm, kuras saem staru terapijugc
sektodlas kits rezekcijas” VSIA ,Paula Stragh Kliniska universiites slimrca”
Onkolggijas klinikas staru terapijas kabidetLai rastu optiralu un efekivu risimjumu
jonizgjosa starojuma izraiso adas bajjumu profilaksei urarsttSanai, paciedm ar kiits \ezi
Eiropa tiek pielietots MdInlycke Health Care piedtais @rséjs Mepilex Lite.

Petijuma gaif tiks noerteta Mepilex Lite efektiviite joniZ&josa starojuma rautia adas
bojajuma profilakg unarst&sara. Pacientes nosdctiks sadatas divas gru@s — viena grupai
parsgjs Mepilex Lite piedvats joniZjosa starojuma ragia adas baogjuma profilakg, otrai
grupai joniZjosa starojuma rattias eriemasarsteSanai. Rtnieaba tiks veikta k kvalitativs
petijums. Ka darba instruments izmantots struktar norojums, kué tiks izmantotas
RISRAS un RTOG/EORTC skalas.

Visa pEtijuma gaif iegita informacija tiks izmantota tikai kvalifikcijas darba

veikSanai.
Pielikuna pievienoju pacientu n@vojuma lapu.
13.01.2014
Lelde Jurlane / paraksts/
Piekitu:

X Klinikas vadtajas p.i.:Nards, uzvrds/ paraksts/

Staru terapijas kabineta virsts: Nards, uzvrds/ paraksts/

X Klinikas Apipes persaila spedilists: Nards, uzdrds/ paraksts/

X Klinikas lzgitibas d#as vadtajs: /vards, uzvrds/ paraksts/

lesnieguma ogiinals atrodas pie darba autora.
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Pielikums Nr. 4

Pacienta inforreéta piekriSana d#bai Etijuma

Cierijama kundze!

Uzaicinu Jis pieddities gEtijuma “Mikst silikona phkstera pielietojuméadas bajjuma
profilakss un arsteSara sievieem, kuras sgem staru terapijude sektodilas kiits rezekcijas”,
ko veicu es Lelde Juiske Latvijas Universiites Medignas fakulites profesioflas bakalaura
studiju programmas ,bkziribas” ietvaros. ¥los Jis iepazstinat ar @Etijuma nerki, norisi un
saturu. Pirmsisdokumenta parakiSanas ipigi izlasiet visu informciju! Pirms dokumenta
parakstSanas Jums ir tiggas uzdot jad@gjumus par ptijjumu un saemt uz tiem atbildes.

Petijuma merkis: Nowertet Mepilex Lite phkstera efektiviti jonizgjosa starojuma
radita adas bojjuma profilakg un arsttSara pacientm pie kiits &za staru terapijasép
sektotlas kifits rezekcijas.

Petfjuma norise:

Uzsakot daibu Etijuma, Jums tiks pieglats staru terapijas laik lietot plkksteri
Mepilex Lite, kurS iegrojami samazina staru terapijas ®adadas bojjumu atistibu
(pieradits vaiakos Eirof veiktos @tijumos). dis tiksiet nogrota staru terapijas laik katia
piektap staru terapijas frak@j pec pabeigta staru terapijas seansa. Aptuvenais laiks
noverojuma veiksanai ir 15 - 20 niites.

leguvumi:

Noverojuma rezuliti tiks nemti \era turpniaka staru terapijas pacientu ape, iesakot
Mepilex Lite phksteri lietot joniZjosa starojuma izraisa adas bajjuma arsteSara. Ja
noverojuma laika tiks iediti rezultti, ka Mepilex Lite piksteris samazinadas bagjjuma
raSanos, pielietojot to profilaktiski, tas tikemts \&ra turpmiaka staru terapijas pacientu
apripes praks.

lespejamie riski:

Petijums nav saists ar risku un tas na#la veida neieteknmés JisuarsttSanu.

Konfidencialit ate:

Petijjuma dati tiks anal@i un atspogloti anonmi, Jisu \ards treSam persoam
netiks izpausts.

Brivpratiga piedaiSanas:

PiedaiSaris Saj petijuma ir brivpratiga. Jums ir tigbas atteikties piedgies Etijuma
vai partraukt daibu pEtijuma jebkui laika. Jisu atteikSaks piedaities [Etijjuma vai daitbas

partraukSana nerasl nekidu nelamu ietekmi uz Jums sniegtveseabas apipes kvalisti.
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Pielikums Nr.4 turpiajums

Ja jums ir jebkdi jautajumi par So ptijumu, lidzu, sazinieties aremieku
Lelde Jurlane, e-pastdelde.j@inbox.ly telefons: 26578804

Sis dokuments ir sasfits divos eksempios, no kuriem viens atrodas piétijuma

veicgja, bet otrs — piegtijuma daibnieka.

Es ar savu parakstu apliecinu, ka esmu iepazinies/usi@sdak@menta saturu. E
saprotu, ka mana dbh Saj petijuma ir brivpratiga, un atteikSas piedaities neizraits

nekadas nelab&ligas sekas. Man ir tigsas artraukt daibu etijuma jebkus laika.

Vards, uzards Datums Paraksts
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Pielikums Nr.5

RISRAS skakh iegito rezultatu apkopojums petniecibas daibniecem, kuram

Mepilex Lite plaksteris tika pielietots arstnieciska nolaka (vert gjums balles):

Pétijuma dalibniece Nr. 1

Frakcija E SD MD N S NI DS Kopa
12 1 0 0 0 1 1 1 1 5
17 1 0 0 0 1 1 1 1 5
22 1 0 0 0 1 1 1 1 5
27 1 0 0 0 1 1 1 1 5
30 1 1 15 0 1 2 2 1 9,5

29,5:5=59
Petijuma dalibniece Nr. 2

Frakcija E SD MD N S NI DS Kopa
16 1 0 0 1 1 2 1 6
21 2 1 0 1 1 2 1 8
26 2 1 0 2 2 2 2 11
30 3 2 15 0 3 2 2 3 16.5

41,5:4=10,3
Petijuma dalibniece Nr. 3

Frakcija E SD MD N S NI DS A Kopa
16 1 0 0 0 2 1 3 3 10
21 1 0 0 0 2 1 2 2 8
26 3 1 0 0 2 1 2 2 11
30 3 2 0 0 2 1 3 3 14

43:4=10.7
Petijuma dalibniece Nr. 4

Frakcija E SD MD N S NI DS A Kopa
14 1 0 0 0 2 1 2 1 7
19 1 0 0 0 2 1 1 1 6
25 2 2 0 0 2 2 3 2 13
30 3 2 0 0 2 2 3 2 14

40:4=10
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Pielikums Nr.5 turpiajums

Pétijuma dalibniece Nr. 5

Frakcija E SD MD N S NI DS A Kopa

18 1 0 0 0 2 1 2 2 8

23 1 0 1,5 0 2 2 1 1 8,5

28 1 0 1,5 0 2 1 1 1 7,5

30 1 0 1,5 0 2 2 1 1 8,5
32,5:4=8,1
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Pielikums Nr. 6

RISRAS skakh iegito rezultatu apkopojums petniecibas daibniecem, kuram
Mepilex Lite plaksteris tika pielietots profilakses notika (vert gjums balles):

Petijuma dalibniece Nr. 1

Frakcija SD MD N S NI DS A Ko

2

6

11

16

23

Rl R R R o o M
o| ol o] o] ©of ©
o O] O] o] o] ©
o| ol o] o] ©of ©
e
R R R R PR
N N N N R e
R R R R R

30

Petijuma dalibniece Nr. 2

Frakcija SD MD N S NI DS A Ko

2

6

11

17

21

Rl o of of of of M
ol ol ol o] o] ©
o| ol ol o] o] ©
o| ol of o] o] ©
| R, R R R
] Y B Y Y
e S N N
[ N N

28

Petijuma dalibniece Nr. 3

Frakcija SD MD N S NI DS A Ko

2

6

11

16

21

N k| o of of of M
Rl ol ol of o ©
o| ol o] o] o ©
o| ol o] o] o ©
N R R R P e
NN R R R e
R R R R P e
R R R R PR

27
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Pielikums Nr.6 turpiajums

Petijuma dalibniece Nr. 4

Kopa

10,5

37,5:7

=54

DS

NI

MD

15

SD

E

Frakcija

11
16
21

26
31

Petijuma dalibniece Nr. 5

Kopa

27:6=4,5

DS

NI

MD

SD

E

Frakcija

11
16
21

26
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