WOJCIECH OMULECKI i IRENA SWIETLICZKO

Ocena wplywu naswietlar oczodolu promieniami
u chorych z czerniakiem btony naczyniowe|

Tradycyjna metoda postepowania W czerniakach zto-
sliwych tylnej czesci blony naczyniov{ej jest usuniecie
gatki ocznej. Postep techniczny ostatnich lat umozliwil,
w czeSci przypadkéw, zastapienie tej radykalnej meto-
dy innymi sposobami leczenia, takimi jak fotokoagu-
lacja, radioterapia W postaci zar6wno brachyterapii, jak
i teleterapii, fotoradiacja po podaniu czynnika $wiatto-
uczulajacego, hipertermia, diatermia przeztwardéwkowa,
immunoterapia. Niezaleznie od wymienionych wyzej al-
ternatywnych metod leczenia, enukleacja jest nadal po-
wszechnie stosowana w przypadkach guzéw duzych,
guzéw niszczacych uzyteczny wzrok oraz w §lepych,
bolesnych gatkach ocznych .

Zagadnieniem budzacym watpliwosci jest wplyw na-
promieniania oczodoiu przed i po enukleacji na czas
przezycia chorych z czerniakiem wewnatrzgatkowym.
Dawniej sadzono, ze napromienianie nie ma wplywu na

powstanie wznowy w oczodole i przerzutéw odlegtych.

ze wzgledu na matg promienioczulosé komérek czernia-
ka®® Jednakze Vannas w r. 1959, a pb6zniej takze inni
autorzy, doniesli o korzystnym wplywie skojarzenia enu-
kleacji z pooperacyjnym napromienianiem. oczodotu na
czas przezycia chorych™®™. Sa réwniez doniesienia o
wydluzeniu przezywalnoSci chorych, jesli napromienia-
nie stosowano przed usunigciem galki ocznej'*® Wy-
daje sie, ze radioterapia przedoperacyjna zmniejsza ry-
zyko rozsiewu zywych komérek do krwiobiegu® ¥, po-
operacyjna natomiast moze mie¢ duze znaczenie, jesli
doszio do rozrostu pozagatkowego lub, gdy komérki guza
dostaja sie do okolicznych tkanek w czasie zabie-
gu 13, 14, lu'

MATERIAL I METODYKA

Badaniem retrospektywnym objeto grupe 154 chorych
z czerniakiem tylnej cze$ci blony naczyniowej, ktorzy
byli leczeni w naszej klinice w latach 1945—1984. 29
chorych poddano enukleacji, a u 125 enukleacja byla
skojarzona z pooperacyjnym napromienianiem oczodolu
(prom. X, 3000—6000 r. w dawkach podzielonych). W
ba.danej grupie bylo 78 kobiet i 76 mezezyzn., Srednia
wieku chorych wyniosta 52 lata i byla zblizona w gru-
pach naSwietlanych i nie na$wietlanych (odpowiednio
51,5 oraz 52,8 roku).

Obserwacja chorych byla nie krétsza niz 1 rok, a
oceng przezywalnosci zakoniczono 31 ~pazdziernika 1,986
roku. C?as przezycia liczono od dnia enukleacji do dnia
uz%'skama ostatniej informacji .o stanie chorego lub do
dmauvzgonu‘ Trudno$cei w uzyskaniu wiarygodnych infor-
;na;cn' ("} prz)fczynach zgo¥16\v i nieliczne tylko wyniki
adan  sekeyjnych sprawily, ze do badania wlaczono
;}ilcolfych bez wzgledu na przyczyne zgonu, We \\?SZyst-

przypadkach rozpoznanie bylo potwierdzone bada-

niem histopatologicznym usunigtych gatek ocznych
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EVALUATION OF INFLUENCE OF IRRADIATION
OF THE ORBIT BY X-RAYS AFTER ENUCLEATION
IN PATIENTS WITH AN UVEAL MELANOMA

Retrospective investigations comprising 154 patients
with an uveal melanoma treated in the period of 1945—
1984 were performed. Evaluation of the methods applied
showed a beneficial effect of combining enucleation
with a postoperative irradiation of the orbit.
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KEY WORDS: uveal melanoma, treatment, enucleation,
irradiation, prognosis

Okres przezycia chorych okreslano na podstawie badan
kontrolnych, listéw i informacji telefonicznych od cho-
rych i ich rodzin oraz z biur ewidencji ludnosci i urze-
déw stanu cywilnego.

Metoda Kaplana-Meiera® obliczono prawdopodobien-
stwo przesycia dla dwéch ocenianych grup chorych i
skonstruowano funkcje przezywalnosci. Istotno$é réznicy
miedzy funkcjami oceniono za pomoc3 uogolnienia testu
Wilcoxona zaproponowanego przez Gehana'. W meto-
dzie Kaplana-Meiera uwzgledniono niekompletno$¢ da-
nych polegajaca na tym, ze dla czeSci chorych nie mo-
zemy okreslié rzeczywistego czasu przezycia, gdyz zyli
oni do czasu zakonczenia badania.

WYNIKI I OMOWIENIE

Test Gehana wykazal, ze krzywe przezywalno$ci zbu-
_dowane dla 2 ocenianych grup chorych réznig sie istot-
nie (ryc. 1).

Prawdopodobienstwo przezycia okre§lonego czasu jest
wigksze dla chorych leczonych enukleacjg skojarzong z
pooperacyjnym napromienianiem niz dla chorych pod-
danych tylko enukleacji.

Nalezy podkreslié, Ze analizowany przez nas material
obejmuje az 39-letni okres obserwacji, a dobér chorych
do obu grup byl przypadkowy (wynikal z przyczyn poza
medycznych), co zwieksza wiarygodno$¢ wynikow. W
obu grupach wigkszo$¢ stanowily guzy duze (powyzej
300 mm?% — B80,8"% w grupie naswietlanych i 828% w
grupie nie naswietlanych. Guzy wrzecionowatokomorko-
we (tagodniejsze) stanowily 31,2”% grupy naswietlanych
i 34,5% grupy nie na$wietlanych. Na podstawie pmxivx':—
szych danych mozna stwierdzié¢, ze rozklad waznych dla
rokowania czynnikéw byt podobny w obu grupach i nie
ma powodéw by sadzi¢, ze w jednej z grup znalazly sie
guzy o wigkszej lub mniejszej zlo§liwosci. :

! W naszej pracy udalo sie potwierdzi¢ spostrzezenia
innych .autoréw o korzystnym wplywie pooperacyjnego
napromieniowania oczodotu™ ™, Poglad ten zostal po-
pa}-ty ostatnio wynikami pracy Sanborna i wspolpr. ™,
kForzy ‘wykazali na modelu zwierzecym, ze napromie-
mo’u'/ame oczodolu po enukleacji istotnie zmniejsza Cczg-
st.osc .wystepowania przerzutdw czerniaka blony naczy-
niowej. )
W 1984 roku ukazala si¢ praca Kiehla, Kirscha i Lom-
:na.tzscha » \.v. ktérej autorzy na podstawie duzego ma-
erialu ocenili rézne metody leczenia czerniakéw hlony
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Czas przeiycia w miesiacach

Ryc. 1. Krzywe przezywalnosci wg Kaplana-Meiera
czonych enukleacja z naswietlaniami B).

naczyniowej. Poréwnania wynikow leczenia samg enu-
kleacja i enukleacja skojarzona z napromieniowaniem
dokonano na podstawie odpowiednio 664 i 196 przypad-
kéw obserwowanych w okresie prawie 20 lat. Wyniki
badan skionily autoréw do sformulowania wniosku o
braku korzystnego wplywu pooperacyjnego naswietlania
oczodolu na czas przezycia chorych. Zwracaja jednak
uwage dane szczegblowe. Otéz w przypadku matych
czerniakéw napromienianie nie przedluzalo sredniego
czasu przezycia chorych, ale w grupie guzéw duzych
$redni czas przezycia byl diuzszy dla oséb naswietla-
nych (64 r.) niz dla nie naswietlanych (5,8 r.), a 10-let-
nie przezycie osiagnelo odpowiednio 39,1% i 29,2% cho-
rych. Wyniki te, oceniane testem chi?, okazaly sie sta-
tystycznie nieistotne, ale zwraca uwagg fakt, ze dluga
obserwacja (10-letnie przezycie) wskazuje na korzystny
wplyw napromieniania oczodolu.

Whniosek o celowos$ci stosowania pooperacyjnej radio-
terapii, wyplywajacy z naszych badan, nie jest wige
calkowicie sprzeczny z wynikami podanymi przez Kiehla
i wspolpr., tym bardziej, ze w naszym materiale zde-
cydowang wiekszo$¢ stanowily guzy duze. Wydaje sig,
ze rozstrzygniecie, czy napromienianie oczodotu po enu-
kleacji jest korzystne, wymaga dalszych badan. Sadzi-
my, ze badania te powinny rozwazaé¢ nie tylko problem
— czy naswietla¢, ale przede wszystkim stuzy¢ okresle-
niu wskazan do zastosowania pooperacyjnego napromie-
niania oczodotu, biorac pod uwage wiek chorych, wiel-
ko$é guza i byé moze jeszeze inne dane kliniczne.
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