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Dom zdravlja Benkovac

CERVIKALNA INTRAEPITELNA NEOPLAZIJA
U DOMU ZDRAVLJA BENKOVAC

CERVICAL INTRAEPITHELIAL NEOPLASIA
IN HEALTH CENTER BENKOVAC

Vjekoslav Krpina i Domagoj Krpina

Strucni clanak
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SAZETAK. Cilj rada je ispitati ucestalost uzimanja cervikovaginalnog obriska u programu probira raka i premalignih
lezija vrata maternice u ruralnoj sredini. Ispitati u kojoj zivotnoj dobi Zene je najucestaliji probir. Koliko je abnormalnih
citoloskih nalaza cervikalnih lezija. U kolikom broju su promjene cervikovaginalnih obrisaka povezane s humanim papi-
loma virusom (HPV). Metoda rada. U trogodisnjem razdoblju, od sije¢nja 2000. do prosinca 2002. godine uradena su 792
cervikovaginalna obriska ili u oko 10% zena koje su u Domu zdravlja Benkovac u primarnoj zdravstvenoj zastiti. Ispitanice
su razvrstane prema dobi, prema godinama ispitivanja i prema ucestalosti abnormalnog citoloskog nalaza. Rezultati. U
ispitivanom razdoblju najvise cervikovaginalnih obrisaka je uradeno u skupini od 30-49 godina (451 — 56,94%), te u
skupini 50 i vise godina (245 — 30,93%), manje u skupini 2029 godina (94 — 11,86%), a najmanje u skupini 19 i manje
godina (2 — 0,25%). Abnormalnih citoloskih nalaza je bilo 42 (5,30%): DL 21 (2,65%), DM 8 (1,01%), DG 12 (1,52%), i
jedan IC (0,13%). Od svih 792 uzeta cervikovaginalna obriska, teskih citoloskih nalaza (DG) je u skupini 20-39 godina 8
(66,66%), a u skupini 40 i vise godina 4 (33,33%); IC je 1 (1,00%) i to u skupini 50 i vise godina. Cervikovaginalni obrisak
i promjene povezane s HPV (koilociti), su nadene samo u 4 zene (0,50%). Zakljucak. U nasem istrazivanju, u ruralnoj
sredini, uzeto je samo 10% cervikovaginalnih obrisaka s$to je nedovoljno za prevenciju raka vrata maternice. Abnormalnih
citoloskih nalaza je 5,30%.
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SUMMARY. Objective. To investigate the frequency of cervicovaginal smear tests in the screening program of cancer
and premalign lesions of the cervix uteri in rural environment; to find out at what age women undergo screening most
frequently, and the number of abnormal cytologic findings in cervical lesions; the number of changes in cervicovaginal
smears associated with the human papilloma virus (HPV). Method. In a three-year period, from January 2000 to Decem-
ber 2002, 792 cervicovaginal smear tests or in about 10% women patients in the primary health care unit at the Benkovac
Health Care Center, were taken. The subjects were sorted out according to age, examination age and to the frequency of
abnormal cytologic findings. Results. In the examination period, the greatest number of cervicovaginal smear tests was
taken in the 30-49-year-old group (451 — 56.94%) and in the 50-year and older group (245 —30.93%). They were fewer in
the 20-29-year-old group (94 — 11.86%) and the fewest in 19-year-old and younger group (2 — 0.25%). There were 42
(5.30%) abnormal cytologic findings: 21 (2.65%) DL, 8 (1.01%) DM, 12 (1.52%) DG and 1 (0.13%) IC. Of all 792
cervicovaginal smear tests, there were 8 (66.66%) serious cytologic findings (DG) in the 20-39-year-old group, and 4
(33.33%) in the 40-year and older group; there was 1 (1.00%) IC in the group of 50-year olds and older. Cervicovaginal
smear and changes associated with HPV (coilocytes) were found in 4 (0.50%) women only. Conclusion. During our
research made in the rural environment, only 10% cervicovaginal smear tests were taken which is insufficient for the
prevention of cancer of cervix uteri as there were 5.30% abnormal cytologic findings.

Uvod

Rak vrata maternice i one premaligne promjene vrata
maternice koje bi tijekom vremena mogle postati rak,
mogu se uspjesno otkriti metodom eksfolijativne citolo-
gije po Papanicolaou.'* Metoda je jednostavna, neinva-
zivna, ponovljiva i vrlo pouzdana u probiru intraepitel-
nih lezija vrata maternice i predklinickih stadija bolesti,
kada je izljecivost 95-100% s relativno malom operaci-
jomna cerviksu.** Optimalna dob za probir je dob izmedu
2040 godina kada su prekanceroze najcesce, a probir
se provodi izmedu 20. i 69. godine zivota. Rak vrata ma-
ternice je treci po uéestalosti zlo¢udni tumor Zenskih spol-
nih organa.>*

Pojavnost preinvazivnog raka vrata maternice je ce$¢a
u mladim dobnim skupinama, a invazivni rak u stari-
jim.*® Od kada je zur Hausen naznac¢io humani papilo-

ma virus (HPV) kao moguceg uzroc¢nika karcinoma vrata
maternice,” "' do danas mnogi autori navode HPV kao
jednog od vaznih ¢imbenika nastanka raka cerviksa.'> 4
Danas se smatra da nastanku cervikalnih lezija razli¢itog
stupnja uz HPV pogoduju i infekcije spolnih organa dru-
gim uzro¢nicima: Herpes simpleks virus tipa 2, Klami-
dija trahomatis, Mikoplazma hominis, Ureaplazma urea-
litikum, Gardnerela vaginalis i drugi."

Kolposkopija omogucuje veci postotak tocnosti u otkri-
vanju tezih intraepitelnih i invazivnih lezija vrata mater-
nice,'s2° omogucuje dobro izvodenje ciljane biopsije po-
stojece lezije te postavljanje patohistoloske dijagnoze.
Neki autori”® navode kao moguci uzrok premalignih cer-
vikalnih promjena i tesko socijalno ekonomsko stanje
pucanstva.

Cilj rada je ispitati ucestalost uzimanja cervikovagi-
nalnog obriska i metode probira u ruralnoj sredini opéine
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Benkovac kao podruc¢ja posebne drzavne skrbi. Ispitati
u kojoj zivotnoj dobi je najucestaliji probir, koliko je ab-
normalnih citoloskih nalaza i njihova povezanost s huma-
nim papiloma virusom.

Ispitanice i metode

Retrospektivno su analizirani citoloski nalazi vrata ma-
ternice zena, koje su trebale i zahtijevale tu pretragu. U
trogodisnjem razdoblju, od 1. sije¢nja 2000. do 31. pro-
sinca 2002. godine, u Domu zdravlja Benkovac uradena
su 792 cervikovaginalna obriska standardnim postupkom
VCE, a nalazi su klasificirani prema jedinstvenoj klasi-
fikaciji citoloskih nalaza vrata maternice u Hrvatskoj.?
Cervikovaginalni obrisci su uzeti jednokratno. Ispitanice
su negravidne zene, razli¢ite zivotne dobi i pariteta. Ispi-
tanice su podijeljene prema godinama ispitivanja, zivot-
noj dobi i tezini citoloskog nalaza. U svih tezih lezija
epitela vrata maternice uraden je kolposkopski pregled,
a po potrebi i mala biopsija.

Rezultati

U trogodisnjem razdoblju u Domu zdravlja Benkovac,
podrucju posebne drzavne skrbi, uradena su 792 cerviko-

vaginalna obriska na 7632 pregleda zene, sto je 10,39%,
a po godinama od 8,60% do 10,93% (tablica 1). Najvise
cervikovaginalnih obrisaka je uradeno u skupini zena s
30-49 godina (451 — 56,94%), nesto manje u skupini 50
i vise godina (245 — 30,93%), a jo§ manje u skupini 20—
29 godina (94 — 11,86%). U skupini 19 i manje godina
uradena su samo 2 (0,25%) cervikovaginalna obriska.

Tablica 2. prikazuje abnormalne citoloske nalaze.
Ukupno su u trogodisnjem razdoblju nadena 42 (5,30%)
abnormalna citoloska nalaza. Najvise ih je u2000. godini
(7,37%), au druge dvije ispitivane godine je gotovo pod-
jednako abnormalnih citoloskih nalaza (4,11% odnosno
4,95%).

1z tablice 3. se vidi da je ukupno bilo 5,30% abnor-
malnih citoloskih nalaza. Bio je 21 nalaz lake displazije
(DL - 2,65%), 8 srednje teske (DM — 1,01%), 12 teske
(DG -1,52%) te jedan (0,13%) invazivni karcinom (IC).
Distribucija abnormalnih je nalaza: 50% su DL, 19,05%
DM, DG 28,57% i 2,38 IC. Po godinama nema vecih
varijacija DM i DG. DL dominira u 2000. godini (4,61%),
smanjuje se na 2,40% u 2001. godini i na 1,41% u 2002.
godini.

Bila su samo 4 razmaza s promjenama povezanim s
HPV (koilociti), sto je samo 10% abnormalnih nalaza.

Tablica 1. Broj cervikovaginalnih obrisaka u odnosu na zivotnu dob
Table 1. Number of cervicovaginal smears in relation to the age

Broj zena Zivotna dob i broj cervikovaginalnih obrisaka — Age and number of cervicovaginal smears

Number <19 20-29 30-39 4049 =50 Ukupno

of women N % N % N % N % N % N %

2000. - - 25 11,52 65 29,95 56 2581 71 32,72 217 8,60
N=2522 (100,00)

2001. 2 0,68 37 12,67 96 32,88 68 2329 89 30,48 292 11,58
N=2522 (100,00)

2002. - - 32 11,31 86 30,39 80 28,27 85 30,04 283 10,94
N=2588 (100,00)

Ukupno 2 0,25 94 11,87 247 31,19 204 25,76 245 30,93 792 10,38
N=7632 (100,00)

N — Broj zena u primarnoj zdravstvenoj zastiti — Number of women in primary health care

Tablica 2. Broj cervikovaginalnih obrisaka i abnormalnih citoloskih nalaza
Table 2. Number of cervicovaginal smears and abnormal
cytological findings

Abnormalni citoloski nalaz
Abnormal cytological finding
0,

Cervikovaginalni obrisak
Cervicovaginal smear

N N %

Godina istrazivanja
Survey year

2000. 217 16 7,37

2001. 292 12 4,11

2002. 283 14 4,95
Ukupno 792 42 5,30
Total

U tablici 4. je prikazana pojavnost abnormalnih nala-
za po zivotnoj dobi ispitanica. U zena <19 godina je
nadena jedna DL od ukupno dvije zene. Najcesce su ab-
normalni nalaz u dobi 20-29 godina, 10,64% (10 od 94).
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Tablica 3. Ucestalost abnormalnih cervikalnih nalaza prema godinama ispi-
tivanja i humanom papiloma virusu
Table 3. Frequency of abnormal cervical findings according to age and
Human papilloma virus

Broj cervikalnih obrisaka po godinama

I(f;{;)ioskl Number of cervical smears yearly
Cytological 2000. 2001. 2002.  Ukupno/Total
findi N=217 N=292 N=283 N=792
fnames N % N % N % N %
Dysplasia

levis (DL) 10 461 7 240 4 141 21 2,65
Dysplasia %

media (DM) 2092 2% 068 4 141 8 1,01
Dysplasia s *

gravis (DG) 4 1,84 2 0,68 6 2,12 12 1,52
IC** 000 1 034 0,00 1 0,13
Ukupno 16 737 12 411 14 495 42 530
Total

* Human papilloma virus (coilocytes positive)
** Carcinoma planocellulare invasivum
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Tablica 4. Abnormalni citoloski nalaz vrata maternice u odnosu na zivotnu dob ispitanica
Table 4. Abnormal cervix cytological findings according to patients’ age

Abnormalni Zivotna dob/Age

citoloski nalaz <19 20-29 30-39 40-49 >50 Ukupno / Total
Abnormal N=2 N=94 N=247 N=204 N=245 N=792
cytological N % N % N % N % N % N %
finding

Dysplasia

levis (DL) 1 50,00 4 4,26 6 2,43 7 3,43 3 1,22 21 2,65
Dysplasia _ _ _ _ _

media (DM) 3 3,19 5 2,02 8 1,01
Dysplasia B B _

gravis (DG) 3 3,19 5 2,02 4 1,96 12 1,52
IC* - - - - - - - - 1 0,41 1 0,13
Ukupno / Total 1 50,00 10 10,64 16 6,48 11 5,39 4 1,63 42 5,30

* Carcinoma planocellulare invasivum

U toj dobnoj skupini najcesce su sve varijante abnormal-
nosti. U zivotnoj dobi 30-39 godina se ucestalost sma-
njuje na 6,48%, u 40-49 godina na 5,39%, a s vise od 50
godina zivota na samo 1,63%, od ¢ega 3 (1,22%) DL i1
invazivni karcinom (0,41%).

Rasprava

Rak vrata maternice je na trecem mjestu po ucestalosti
maligne bolesti u zena. Metodom eksfolijativne citolo-
gije po Papanicolaou bolest se moze vrlo uspjesno otkriti
u ranom stadiju i u svim njenim premalignim stadijima.
Drazanci¢ i sur.* navode da je u Republici Hrvatskoj u
1990. g. probirom cervikovaginalnim obriskom (VCE)
obuhvaceno 16,3% zena. U gradu Zagrebu, prema istom
izvoru podataka, probirom je godi$nje obuhvaceno 29,1%
zena. U Dalmatinskoj regiji, u koju spada i Zadarska
zupanija, obuhvat probira je 10,4%. U nasem istrazivanju
koje obuhvaca razdoblje od sije¢nja 2000. do prosinca
2002. godine, uradena su 792 cervikovaginalna obriska,
Sto predstavlja obuhvat od 8,6% u 2000. preko 11,57%
u 2001. do 10,93% u 2002. godini (tablica 1). 1z nasih
rezultata probira proizlazi da na nasem podrucju u deset
godina nije doslo do znacajnijeg pomaka u otkrivanju
zlo¢udnog tumora vrata maternice i njegovih predsta-
dija. U 2000. godini u Hrvatskoj* je bilo obuhvaceno
35,3% zena cervikovaginalnim probirom; u zadarskoj
zupaniji obuhvaceno je iste godine 24,98%, a 2001. go-
dine neznatno vise, 26,0%,%? $to predstavlja znacajno
povecanje u odnosu na nase rezultate, ali ne i na republic-
ki prosjek.

U trogodisnjem razdoblju u Domu zdravlja Benkovac
uradena su 792 cervikovaginalna obriska na 7632 pre-
gleda sto je 10,38% obuhvacéenih zena. Audy-Jurkovic i
sur.”? zastupa stav da je optimalan cervikovaginalni pro-
bir populacije od oko 85%, $to je skoro 8% vise od naseg
rezultata. Isti autori smatraju da je citoloska analiza cer-
vikovaginalnog obriska jedna od ucinkovitijih metoda u
borbi protiv zlo¢udnog tumora vrata maternice, iako su
u uporabi i druge suvremenije metode pripreme uzoraka,
kao npr. Liquid Bases Cytology (LBC), te HPV-DNA
tipizacija.

Nasi skromni rezultati probira su vjerojatno posljedica
naseljenosti ovoga podrucja pretezno ruralnim stanov-
nistvom, i naseljenog poslije Domovinskog rata progna-
nima iz Bosne. Obrazovna struktura stanovnistva je niska,
u zenskoj populaciji prevladava niza i srednja stru¢na
sprema, tesko je socijalno-ekonomsko stanje pucanstva,
slaba je medusobna povezanost sela te sela sa Zadrom
kao politickim, kulturnim i gospodarskim sredistem.

Drazanc¢ic i sur.,* te Eljuga i sur.” spominju da u razvije-
nim i bogatim zemljama Europe (Finska), s razvijenom
zdravstvenom kulturom pucanstva, oko 90% zena poz-
naje postojanje metode za rano otkrivanje zlocudnog tu-
mora vrata maternice i inace otknvanja zlo¢udnih tumora
zenskih spolnih organa; u nerazvijenim i siromasnim
zemljama (Hrvatska), s nizom zdravstvenom kulturom,
tek svaka druga zena poznaje postojanje metode (PAPA-
testa) za otkrivanje maligne bolesti vrata maternice. Cain
i Howett?” navode da je edukacija zenskoga stanovnistva
o bolestima spolnih organa zene dobar temelj iskoristivo-
sti primj ene testova za otkrivanje zlocudnih tumora. Ser-
man i sur.’ spominju da je u nasoj sredini slaba primjenji-
vost PAPA-testa uzrokovana nizom zdravstvenom kul-
turom i slabom informiranos¢u mladih.

U nasih ispitanica abnormalnih citoloskih nalaza u
2000. godini je 7,37%, a u druge dvije ispitivane godine
se krece oko 4,5%. Prosjek abnormalnog citoloskog na-
laza u Zadarskoj zupaniji u istom vremenskom razdo-
blju*? je oko 4,8%, a u Republici Hrvatskoj*! je 7,7%
do 8,0%. Rezultate abnormalnih citoloskih nalaza sli¢ne
nasim iznose i drugi autori.’*?% Dvornik-Radica i sur.”®
nalazi 30% (15 od 50) abnormalnih citoloskih nalaza u
prospektivnoj studiji u studentica Splitskog sveucilista,
s prosje¢nom zivotnom dobi od 23,8 godina. U nasem
istrazivanju u skupini ispitanica od 20-29 godina ima
10,64% abnormalnih citoloskih nalaza.

Milojkovi¢ i sur.”® nalaze 4,82% (61 od 1266) abnor-
malnih nalaza. Oni nalaze blaze promjene (Illa), sto od-
govara displaziji levis i displaziji mediji u 2,32% svojih
ispitanica dobi izmedu 20-29 godina. Teskih citoloskih
promjena (I1Ib, IV, V stare klasifikacije) nalaze u 1,29%
svojih ispitanica: u 1,58% (21 od 1327) u skupini 20-29
godina, 1,07% (12 od 1125) s 30-39 godina, 1,80% (12
od 666) u dobnoj skupini 40—49 godina, a u zena stari-
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jih od 50 godina ima samo 3 s invazivnim karcinomom
(PAPA V). U nasem uzorku je 1,64% (13 od 792) teskih
citoloskih promjena (DG, IC) sto je nesto vise od poda-
taka Milojkovica i sur.?** te Klinike za zenske bolesti i
porode KBC-a u Zagrebu,* u kojoj je bilo 0,64% tezih
displazija i CIS-a. Nase su teske citoloske promjene naj-
¢esce u mladoj dobnoj skupini od 20-29 godina (3,19%),
au zena 40—49 godina se smanjuje na 1,96% (4 od 204).
Za razliku od nas Milojkovi¢ i sur.® imaju nesto ¢esce
(1,86%) teske promjene u zena 30-39 godina, nego u
onih 20-29 godina (1,58%).

Promjene karakteristicne za humani papiloma virus
(koilociti) su u nasem uzorku dijagnosticirane samo u 4
razmaza. Ta su 4 slu¢aja obiljezena u tablici 3. Oni su
nadeni jedanput u citoloskim promjenama DL i DM, te
dvaput u DG, u starijoj zivotnoj dobi. Milojkovic i sur.,'#2*
Hodzic¢ i sur." te Dvornik-Radica i sur.?® nalaze zna¢ajno
vise infekcija s HPV nego mi, vjerojatno jer su njihovi
uzorci uzeti iz gradskih sredina i mlade zivotne dobi,
socijalno razvijenijih krajeva, a u nas prevladava ruralno
stanovnistvo losijeg socijalno-ekonomskog statusa, sla-
bije naobrazbe, niske zdravstvene kulture, niskog promi-
skuiteta i starija zivotna dob. Iz rezultata nasih citoloskih
nalaza bi se moglo pretpostaviti da HPV infekcija nije
sama uzro¢nik nastanka raka vrata maternice, ve¢ da to
mogu biti i druge infekcije koje dugo djeluju i posjeduju
blage onkogene faktore, §to navodi i Tomljanovi¢.”” U
pracenju citoloskih promjena vrata maternice znacajno
mjesto zauzima kolposkopija.'*'"****3* Sve nase bolesni-
ce su pracene i zbrinute u OB Zadar 1 OB Sibenik, prema
vazec¢em dijagnosti¢ko-terapijskom postupku koji su izra-
dili Ljubojevi¢ i sur.3%3!

Zakljuéak

Podru¢je Doma zdravlja Benkovac je u zastiti zena od
zlo¢udnih tumora vrata maternice nedovoljno obuhva-
¢eno cervikovaginalnim probirom. U skupini abnormal-
nih citoloskih nalaza polovica (21 od 42) su teze lezije
(od DM do IC), u kojih je HPV citoloski dijagnosticiran
u 14,29% (3 od 21).
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