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Co to jest wirus HPV?

Ludzki wirus brodawczaka (Human Papilloma Virus - HPV) jest uznawany za najczęstszą przyczynę zakażeń narządów płciowych oraz za najważniejszy czynnik ryzyka, prowadzący do rozwoju zmian dysplastycznych oraz raka szyjki macicy. 

Wirus HPV a rak szyjki macicy

Co roku w Polsce na raka szyjki macicy zapada ponad trzy tysiące kobiet. Przyczyną tak dużej liczby zachorowań jest przede wszystkim zła profilaktyka. Aktualne badania wykazały, że ponad 90% przypadków inwazyjnego raka szyjki macicy jest połączonych z obecnością DNA HPV. 

Z danych statystycznych wynika, że ok. 75% aktywnych seksualnie kobiet na pewnym etapie swojego życia ulega zakażeniu wirusem HPV. Na szczęście w 80% przypadków ich organizmy same wyeliminują infekcję. 20% kobiet nie poradzi sobie z wirusem i to właśnie one znajdą się w grupie, która może obawiać się rozwoju raka szyjki macicy. 

Szczyt wykrywalności wirusa notuje się w grupie wiekowej 15-25 lat, wtedy właśnie dochodzi do kontaktów seksualnych z największą ilością partnerów. Wówczas również młode kobiety nie wykazują wysokiej odporności na tego typu zakażenia. Wraz z wiekiem obserwuje się stały spadek częstości występowania infekcji HPV.  Największa wykrywalność raka szyjki macicy dotyczy kobiet w wieku 40-55 lat.

Dlaczego należy wcześnie interweniować?

Każdy nowotwór w początkowym stadium jest zlokalizowany w formie nacieku miejscowego. Odpowiednio wczesne leczenie, np. chirurgiczne, daje możliwość wycięcia nowotworu w granicach zdrowej tkanki. Zabieg taki zapewnia wyleczenie. Jednocześnie tak wczesna ingerencja jest mało inwazyjna, nie okalecza kobiety i nie powoduje bezpłodności. 

Gdy zmiany są bardzo zaawansowane, czyli naciekają na całą szyjkę macicy a nawet na okoliczne narządy, wówczas konieczne jest wycięcie całej macicy, przydatków, a czasami okolicznych tkanek, np. jelita grubego. 

Szanse na powrót do zdrowia

Szansa na wznowienie raka w przyszłości jest tym mniejsza, im szybciej się go wykryje i im szybciej zastosuje się leczenie operacyjnie. Niestety u wyleczonej kobiety może powtórnie dojść do zakażenia wirusem HPV, co powtórnie może spowodować powstanie zmian nowotworowych.

Czy można nie wiedzieć o infekcji HPV?

Kobieta może być nieświadomą nosicielką wirusa przez kilkanaście lat. Do wystąpienia raka szyjki macicy może dojść nawet w ciągu kilkunastu lat od zakażenia, dlatego ginekolodzy i onkolodzy mają do czynienia z bardzo młodymi kobietami mającymi symptomy raka szyjki macicy. Niestety coraz częściej problem ten dotyczy kobiet trzydziesto-, trzydziesto​kilkuletnich. 

Jak stwierdzić, czy doszło do zakażenia HPV?

Objawy zakażenia są widoczne wyłącznie w badaniu ginekologicznym. Pacjentka nie ma możliwości stwierdzenia ich samodzielnie. Czasami, przy ostrym zakażeniu, pojawiają się objawy miejscowe, jak upławy czy świąd. Tkanka zainfekowana HPV jest również bardziej podatna na inne zakażenia. 

Doskonałym narzędziem detekcji HPV podczas regularnych badań lekarskich i w próbkach klinicznych jest test firmy Nucleagena. Może go wykonać lekarz ginekolog lub położna. Mierzy on ilość cząstek wirusowego DNA dla onkogennych typów wirusa. Dodatkowo stosowana metoda umożliwia identyfikację 33 najczęściej występujących genotypów wirusa, co jest przydatne w wyborze sposobu leczenia i monitorowaniu choroby.

Ginekolodzy w Polsce są poinformowani o możliwości przeprowadzenia testu firmy Nucleagena – jest on dostępny w kilkuset gabinetach na terenie całego kraju. Najczęściej wykonuje się go jako weryfikację zmian już wykrytych lub jako test pierwotny mający ustalić, czy mamy do czynienia z zakażeniem bezobjawowym. 

Wykonanie testu kosztuje ok. 180 zł. Mogą wystąpić drobne różnice w cenie wynikające ze standardów gabinetów lekarskich. Pobrany materiał jest przesyłany do Nucleageny, a wynik odsyłany w ciągu 7 dni roboczych od daty dostarczenia materiału do laboratorium. 

Test firmy Nucleagena a cytologia

Kampanie medialne promujące wykonywanie cytologii są kierowane przede wszystkim do dojrzałych kobiet, które znajdują się w grupie, w której najczęściej stwierdza się występo​wanie raka szyjki macicy. Badanie cytologiczne nie wykrywa przewlekłego zakażenia wirusem HPV, wykrywa zmiany przednowotworowe i nowotworowe. Dlatego właśnie informacje na temat wirusa HPV i możliwości wykonania testu powinny trafić zwłaszcza do kobiet młodych i w wieku średnim, ponieważ to one są w grupie największego ryzyka. 

Do kobiet młodych, a w szczególności dziewczyn, które nie rozpoczęły jeszcze współżycia, są kierowane kampanie promujące szczepionkę przeciwko wirusowi HPV. Szczepionka ta chro​ni dziewczyny przed dwoma rodzajami wirusa – najczęściej występującymi typami onkogennymi. Kobiety, które rozpoczęły już współżycie mogą przed wykonaniem szcze​pionki poddać się testo​wi na obecność HPV. Mogą również poddać się szczepieniu bez wykonania takiego testu. 

Błędem jest twierdzenie, że szczepionka chroni przed wirusem każdego typu. Trzeba pamiętać, że działa jedynie na dwa typy wirusa onkogennego, choć te wywołują ok. 80% wszystkich zakażeń. Ważne jest zatem, by zaszczepione kobiety nie lekceważyły zagrożenia i wykonywały okresowe badania u ginekologa. 

Szczególne wskazania do wykonania testu HPV

Test firmy Nucleagena powinny wykonać przede wszystkim kobiety, które cierpią na nawracające i przewlekłe stany zapalne dróg rodnych (zapalenia cewki moczowej), przez długi okres stosują antykoncepcję hormonalną lub wkładki domaciczne (spiralki). Zaleca się także wykonanie testu podczas leczenia „nadżerek” lub brodawek i przed planowaną ciążą. Wirus HPV jest stwierdzany w ok. 20% tkanek po poronieniach. Masywne zakażenie dróg rodnych wirusem HPV może zostać przeniesione na dziecko i wywołać u niego nawrotową brodawczakowatość krtani.
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