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SANTRUMPOS IR PAAISKINIMAI

SGK — sudtiniai geriamieji kontraceptikai

GnRH — Gonadotropinatsipalaiduojéio hormono analagai

Ig — imunoglobulinas

IL — interleukinas

TNF-a — (ang.a — tumor necrosis factdr a naviky nekrozs faktorius

TGF — (angp - transforming growth factgr—f transformuojantis augimo faktorius
Thl, Th2 — 1 ir 2 tipo T limfocitai helperiai



1. JVADAS

Kandidoz — lyties organ grybelinis uzdegimas.i Jukelia Candida genties grybeliai.
Zinoma apie 8@andidagrybeliy rasiy, kelios i3 j yra patogeniés. Apie 90 proc. moters iSorini
lyties orgam ir maksties uzdegimo atwgpukelia dimorfiniai (spar ir miceliy formos) grybeliai:
Candida albicans, Candida glabatra, Candida tropisaDazniausias uzdegimsukeléjas yra
baltasis balkSvagrybis €andida albicans(1, 2). Candida grybely aptinkama sveik zmoni
kvépavimo takuose, Zarnyne, ant odos, mpteakstyje (2, 5).

Kandidoze serg@vairaus amziaus moterys. Nustatyta, kad 75 prasingo amziaus moter
nors kary suserga kandidoze. Mazdaug 45 proc. motandidoz kartojasi. Moteris vargina
besikartojantys ir neretai sunkiai pagydomi ligpgzedai (2).

NepazZeista moters maksties glesammikroflora veikia antimikrobiskai. Patek nedidelis
Candida grybeliu kiekis nesidaugina, neiSplinta ir nesukelia yolsimptom; (pvz., niezjimo,
paraudimo). Kintant maksties mikroaplinkai, pakintanikroflora. Normaly maksties mikroflog
sudaragiy mikroorganizny tarpusavio rysi pakitimai nulemia lyties organinfekcijy atsiradina
(3). Kandidoz KliniSkai pasireiSkia tada, kai sunég jprastiremis silygomis Candidagrybeliy
augimy makstyje slopinatiy bakterip skatius arba padiga Candidagrybeliy virulentiSkumas.
Maksties mikrofloros pusiausvyra sutrinkaél dorganizmo pokgiy susilpréjus organizmo
imunitetui, vartojant imunitat slopinaius hormoninius preparatus, geriamuosius kontraaept
(kuriy sudktyje yra daug estrogeh sutrikus angliavandemiapykaitai (sergant cukriniu diabetu),
po chirurgires intervencijos, serganttinemis ligomis (pvz., vilklige, ZIV) (18). Bl Siy priezasiy
susidaro palankiosilygos Candidagrybeliams daugintis (2).

Lietuvoje, kaip ir visame pasaulyje, d&jn nevaisingumo atvej Viena iS priezasy yra
ginekologire liga — endometriocz DaZniausiai ja serga reproduktyvaus amziaus iyatei liga
traktuojama kaip autoimunénviso organizmo liga, ja sergant rg&kimunirés sistemos pokyai.
Endometrioz siejama su lytini hormon balanso sutrikimu bei nusilpusiu imunitetu (huntiora
ir lasteliniu) (8). Moterys, sergéims endometrioze, yra alergiSkésn joms dazniau sutrinka
burnos, Zarnyno, lyties organmaksties mikrofloros pusiausvyra. Daznai diagogema lyties

orgam kandidoz (14).



1.1.Darbo tikslas ir uzdaviniai

Darbo tikslas — nustatyti kandidas paplitimo dazpmoterims sergatoms endometrioze.

Uzdaviniai:

1.
2.
3.

IStirti kandidozs paplitiny skirtingose endometriég stadijose.
Ivertinti moter, sergagiy skirtingy stadijy endometrioze, maksties mikrofloros pakitimus.

Nustatyti kandido&s paplitimo dazp moterims, vartojafioms vaistus endometriég

gydymui.



2. LITERAT UROS APZVALGA

Pirmosios zinios apie kandidez gydynma randamos Hipokrato ir Galeno rasStuose (23).
Daugiau @mesio kandidozei skiriama XIX amziaus viduryje, i Langenbekas (1839 m.) ir
F. Bergas (1848 m.) nustapienliges (soon grybelire kilme, o Ch. Robinasiggrybel, sukeliant
pienlige, pavadino baltuoju balkSvagrybiuGandida albicang1, 2, 7). Pirmiausia buvo apraSyta
pienlige. Tik XX amziaus pradzioje buvo nustatytos ki@sndidagrybeliy rasys (7).

2.1. Kandidozs paplitimas ir patogenez

Lyties orgam kandidoz — paplitusi liga. Tai specifinis moters iSorjnyties orgam ir
maksties uzdegimas, sukel@andidagrybely (12). Dabar Zinoma apie &andidagrybeliy rasiy,
taciau tik kelios iS y yra patogeniés (5). Candidagrybeliai — vienaisciai, keliy mikrony dydzio,
ovalis, apvais, kartais pailgi mikroorganizmai. Jie turi pseudoetiy — pailgjusiy lasteliy,
blastospay (inksty formos hsteliy, esaxiy tarp pseudomicel) (31, 32, 34).

1 pav.Candidagrybelis. 1 — hifai, 2 — sporos (43).

ISoriniy lyties orgam ir maksSties uzdegimu sergeairaus amziaus moterys. Nustatyta,
kad 75 proc. vaisingo amziaus materors kard suserga kandidoze. Mazdaug 45 proc. moter
kandidoze serga ne vigikarta, 5 proc. moter vargina besikartojantys ir neretai sunkiai pagydom
ligos epizodai (19). Kandidéznustatoma beveik 20 proc. vaisingo amziaus mptkarioms
nepasireiSkia joki simptomy. Asimptomirg maksties kolonizagj Candida grybeliais slygoja
néStumas, didék estrogen dozs sudtinése kontraceptisse tabletse, nekompensuotas cukrinis
diabetas (5) ISorimi lyties orgam ir maksties kandid@z pasireiSkia niedimu, persgjimu,
deginimu,j varsSk panaSiomis maksties iSskyromis (7).

Candidagrybeliy daznai randama virskinamajame trakte.yda daugiau nei 50 proc.
sveiky moten burnoje, tiesiojoje zarnoje ir makstyje (28, 3R)inétose vietose randama net 88
proc. tos pé&os rmSies grybeli. Tai rodo, kad Zarnynas galiith Siy Candidagrybely rezervuaras,
patek | makst jie vél sukelia uzdegim net tada, kai uzdegimas buvékmiingai iSgydytas pirm
karty (5).



1 lentek. Sveiki Candidagrybelio neSiotojai (5).

Grybelis Lokalizacija NesSiojimo procentas
Burna 16-25 (%)
Candidagrybelis Virskinimo traktas 15 (%)
Makstis 18 (%)

ISoriniy lyties orgam ir maksties kandid@z90 proc. atvej sukelia dimorfiniai (spar
ir miceliy formos) grybeliai:Candida albicans, Candida glabatra. Candida tropgisa- iSoriniy
lyties orgam ir maksties infekcy sukelia reiau (8). Dazniausiai (apie 80—90 proc. abyepoters
lyties organuose aptinkamas balkSvagrybesmdida albican(7, 12).

J. D. Sobel su kolegomis iSonniyties orgam ir maksties kandidazskirstoj dvi
grupes:

1. Umin¢, nekomplikuota, reta, silpnai ar vidutiniSkai peikianti, daZniausiai sukelta
Candida albicansJa paprastai suserga sveikos moterys.

2. Atsinaujinanti, komplikuota, sunki, kartais slike ne Candida albicans Ja
daZniausiai suserga nusilpusios, tios sumagjus; imunini atsparum ar serga&ios cukriniu
diabetu bei kitomiscktinéms ligoms (27, 28).

Odds F. C (1988) iSskyveiksnius, sukeliahus Candidagrybeliy proliferacip.

¢ Vietiniai veiksniai, skatinantys kandidgz

1. Nutukimas ir (arba) aptempti sintetiniaibai (prakaitas, dgme, Siluma didinaCandida
albicansvirulentiSkuna);
2. Odos alergenai (dezodorantai, kvapieji muilai, @azmaksties plovimas);

3. Grubas oraliniai, analiniai lytiniai santykiai.



e Sisteminiai veiksniai:

1. NéStumas;

2. T limfocity funkcijos supresija (organizmo atsparumo SWiaas);

3. Metaboliniai sutrikimai, pvz., cukrinis diabetasigérglikemija didinaCandida albicans
gekejima prilipti prie makstiesdsteliy);

4. Vaistai, pvz., antibiotikai (daznas antibiafikvartojimas sumazina apsauginmaksties
iISskyny ir lemia CandidaraSiy kolonizacip; ilgéjant antiobiotikoterapijos trukmei, vartojant
plataus veikimo antibiotikus, kandidez infekcijos rizika didja, ta&iau réra vieno
specifinio antibiotiko, skatinamo grybelio infekcijos atsiradig); kombinuotos
kontraceptigs tablets, turirtios dideles estrogandozes; neveiksmingas gydymas nuo
grybeliy, kai giliuosiuose maksties audiniuose lieka infgkc

5. Ivairios stresias reakcijos, kai padiga beta endorfino gamyba (atsinaujinanti infekcija
daZniau pasitaiko iSsilavinusioms moterims);

6. ISoriniy lyties orgam ir maksties kandida@znesusijusi su lytini partneny skatiumi, bet p

gali skatinti lytiniai santykiai rnesiniy metu, reguliais oraliniai ar analiniai lytiniai

santykiai ir kt. (24, 28).

2 lentek. Veiksniali,jtakojantys iSorinj lyties orgam ir maksties kandidaz(7).

Vertinamas faktorius | Vyraujanti nuomon é Nauja samprata
Gali bati perduodama Iytinj santyki
Tai ne lytiSkai plintanti | metu; padazija reguliary lytiniy santykiy
Lytiniai santykiali infekcija; maksSties | pradzioje; esant oraliniam-genitalinigm
iISskym dalis. kontaktui rizika padigja; lytiniy santyki
daZznumagtaka nenustatyta.
.C.ukra_lu.s vartojmas Néra duomen, kad mitybos ypatumai
. didina tikimybg susirgti o . o . h
Dieta .2 LS turéty jtakos; ¢ra tik vienas tyrimasyodes
grybeline infekcija; . . .
. . .| jogurto veiksmingury.
jogurtas veikia gydomai
o . Tikslus mechanizmas nezinomas;
T Antibiotikai sukelia . : .
Antibiotikai . grybeline infekcija suserga nedaug
kandidoz. o N
antibiotikus vartojatiy moten.
Tampriai apimti _ ) . . ..
Rabai sintetiniai fibai sukelia | (0Pt itaka  susirgimo  etiologijay
; nepatvirtinta.
kandidoz.
Kandidoz daznesair
NéStumas sunkiau gydomadstumo | Naujy tyrimy neatlikta.
metu.
Kombinuotos Rizika dides®h, kai vartojami geriamiej
Kontracepcija kontraceptigs tablets | kontraceptikai, turintys didesnestrogen
didina rizika. koncentracija.




Klinikin és lyties organ kandidozs formos

1. Umi iSoriniy lyties orgam ir maksties kandidd@z Ja dazniausiai sukeli€andidaalbicans.
Si ligos forma sudaro apie 80-90 proc.yviatvej ir paprastai lengvai iSgydoma. Ji
vadinama nekomplikuota kandidszforma.

2. Rekurentig iSoriniy lyties orgam ir maksties kandidaz Tai infekcija, kuri pasireiSkia
keturis ir daugiau kagtper metus. Ji yra imunénliga, kai T limfocitai nesugeba efektyviai
atsakytii Candidaantigeno stimuliacij.

3. Komplikuota iSoriniy lyties orgam ir maksties kandida@z Infekcija, sunkiaijveikiama
iprastiniu gydymunon-albicansinfekcija; re&¢iuju infekcija, kuri reikia gydyti skirtingai;
kandidoz sunkiai gydoma sergant cukriniu diabetu, nusiipusninei sistemai.

4. 1Soriniy lyties orgam ir maksties predisponuojamieji veiksniai kandidobafekcija, kurios
poveikis rera moksliSkai patikimairodytas(19).

Dazniausiai moterys serga pasikartgjan kandidoze.]vairiy Saltinip, duomenimis
nustatyta, kad per metusiiia mazdaug keturi maksties grybésinnfekcijos epizodai, nesusigu
gydymu antibiotikais. T&@au jei kandidoze sergama dazniau kaip 3—4 karéusmetus, t. y., liga
tampa ¢ting, rekurentigs eigos, btina iSsiaiskinti jos priezagtskirti intensyvesngydym (25,
35).

Rekurentigs kandidozs patofiziologija nezinoma. Teigiama, kad ja uzsilama
pakartotinai. Recidyvo hipotezpalaiko duomenys, kad kartotinius epizodus suktdies pats
Candida albicansStamas, (pvz., 8 iS 10 pacé&p per 3 ngénesius ligos epizodas pasikartoja).
Manoma, kad grybeliai, esantys burnoje ir Zarnyradek | makst, vél sukelia uzdegin net tada,
kai liga skmingai buvo iSgydyta pirm karty. ISskirti Sie rizikos veiksniai: dstumas,
imunosupresinesililés, cukrinis diabetasétinés ligos ir t. t. (25, 35).

Pasikartojatiy Candidagrybeliy Iyties orgam ir maksties infekcij sukeléjas yra ne
Candida albicanso Candida glabatra Candida tropicalisar Candida parapsilosig7). Infekcija
buna maksStyje dar prieS pasireiSkiant atsinaujirarinfekcijai. [takos turi endogeninreinfekcija
IS skrandzio ir zanptrakto ir (arba) iS gilijy maksties sluoksni(2, 5, 7).

2.2.Imuninés sistemogtaka kandidozei

Kandidozs infekcijai labai svaris yrajgimto imuniteto veiksniai: audiniir gleiviniy
barjerire  funkcija, infekcijos proceso slopinimas uzZdegimimeakcija (monocitai, audini
makrofagai, neutrofilai, NKasteks — j aktyvumas ir skdius bei kt.) (6). Organizmo jautrumas
kandidozs infekcijai didtja esant silpnam chemotaksiui (,tigf fagocitai), sutrikus fagosam

susidarymui, padigus deguonies metabalikiekiui bei ttikstant ferment (6, 11).



Imuniniame atsake kandidoz dalyvauja dstelinio imuniteto veiksniai: T limfocitai
(CD4+ ir CD8+) bei y iSskiriami limfokinai (chemotaksio veiksniai, malkagus aktyvinantys
mediatoriai ir kt.) (25). Th- limfocit gaminami citokinai padeda B - limfocitams difergunatis {
plazmos asteles, kurios gamina antikus, padedatus Candida grybeliy opsonizuotacijai (25).
Candida grybelis yra prisitaikantis grybelinis patogenaBai unikalus parazitas, gebantis
kolonizuoti, infekuoti ir iSlikti ant gleivini pavirSy, stimuliuoti j ir gleivinés imuniteto reakcijas.
Antigenai, susiduriantys su imunine sistema, gadididi dviejy tipy imuning reakcip, lemiartia
uzdegimo ar atsparumo atsiradirfl, 22). Didel vaidmen organizmo atsparumui kandidsz
infekcijai atliekajgimta ir jgyta imuniré sistema, kurios atyginé pagalba gali svyruotilgytas
pasiprieSinimas infekcijai — Thidteliy reakcijos iSsivystymo rezultatas. Citokinai, gaamm Thl
lasteliy, aktyvuoja fagocitinesasteles iki kandidozigs bisenos. Citokinai, gaminami Th2steliy,
prieSingai — slopina Thhsteliy vystymasi ir dezaktyvuoja fagocitinegdteles. Citokinai, veikdami
ne tik kaip antigrybelinj efektoriniy funkciju mediatoriai, bet ir kaip pagrindiniai reguliataria
vaidina esmip vaidmen skirtingg Th limfocity vystymuisi iS T limfocity pirmtaky (21, 25).
Tyrimais nustatyta, kad apsaugirantigrybeliniy Thl ksteliy reakciy vystymuisi reikia suderint
keleto citokimp (TGF, IL-6, TNF-u, IL-12) veiksmy, salyginai nesant slopinain Th2 ksteliy
citoking (IL-4, IL-10), kurie slopina Thl abteliy vystymasi. Esant TNF, IL-2, IL-6
nepakankamumui, organizmas yra imlesnis infek¢#ja).

Svarhy imunoreguliacin vaidmen atlieka neutrofilai. Neutrofilai labiau nei makegfai
yra apdovanoti gefimu gaminti citokinus, tokius kaip IL-10 ir IL-12Neutrofilai paveikia
antigrybeliniy Th limfocity vystymasi. [domu tai, kad neseniai buymdyta, jog neutrofilai iSskiria
Candida antigenus per fagocitez Reikia pridurti, kad neutrofilai iSskiria ko stulacines
molekules gveikaudami siCandidagrybeliu (25).

2.3. Lyties organy ir maksties mikrofloros fiziologija

Lyties orgam ir maksSties mikroflag sudarojvairis mikroorganizmai. Daugiau nei 95
proc. genju bakterip sudaro laktobacilos. Jos apdoroja piengsi — laktag (iS ¢ia ir kiles ju
pavadinimas), tad maksties pH yraagstus (3,5-4,5). Nuo laktobagcikiekio ir stiprumo priklauso
apsauga nuo infekaij(28).

Ankstiau buvo manoma, kad maksStyje yra tik laktohgcitatiau iStobugjus
diagnostikos technologijoms, sveikos moters Iytmgan iSskyrose randama nuo 5 iki 15
mikroorganizny raSiy: baktericidai, peptostreptokokai, enterokokaiggtokokai, nedidelis kiekis
Candidagrybeliy ir kt. Pakitus #Sinei arba kiekinei mikroorganiagsandarai, pasireiskia infekcija
(32).
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Tarp mikrobires floros ir organizmo yra simbiézSeimininko imunia sistema ,saaja"
flora toleruoja (nesunaikina), saugo nuo i&@#no, chemini ir temperairos svyravim,
radiacijos, o Si Seiminirkgina nuo patogenini mikroorganizm: konkuruoja su jais @ vietos,
maisto, gaminay dauginimysi slopinagius arba juos Zud#&ius bakteriocinus, palaiko didel
aplinkos figStingum, (maz pH). Labai fig&iioje aplinkoje daugelis baktegijzina ne todl, kad
negali daugintis, jos nebegali maitintis, pasisavidaugeliui biologing reakciy batiny
mikroelemeni, suskaidyti kai kugg metal; druska (5, 28).

Tarp natiraliy ir ligas platinagiy mikroorganizna Zmogaus organizme vyksta nuolétin
konkurencija, kova uzityj ir galimybe daugintis. Kuo daugiau naudipgakterip ir kuo geriau jos
dirba, tuo mums lengviaveikti infekcija [28].

Moters lyties orgam mikroaplinka funkcionuoja kaip mikrobis ekosistemos dalis.
Gleivinése tarpstantys mikroorganizmai eneggijauna trejopai: iS medziagtekargiy gleivinés
pavirSiumi, iS gleiviigs ar pogleivinio sluoksnio eksudato bei metabolidami Zuvusias gleivigs
lasteles. Mikroorganizmai, skaidantys baltymus ikgtjery, ruoSia maist tiems, kurie patys to
negeba padaryti (28).

Lyties orgam, maksSties ekologij veikia hormonai, ypa estrogenai, ékinés ligos,
antibiotikai, kontraceptikai. Reprodukcinio amziam®ter (kol estrogen gamina pakankamai)
makstyje vyrauja acidofilin mikroflora — aerobai bei laktobacilos. SuSé&umioje maksties

aplinkoje sumaga laktobacil, tocl grei¢iau atsiranda ir spéieu dauginasi infekcija (28).

3 lentek. Sveikos moters maksties flora (34).

Aerobai Anaerobai
e Lactobacillus sp. 50-80 % e Lactobacillus sp. 10-45 %
e Diphteroids 31-76 % e Bifidobacterium sp. 2-10 %
e Corinebacterium sp. e Clostridium sp. 1-18 %
e Eshirichia coli 9—-28 % e Eubacterium sp. 7-36 %
e Proteus sp. 4% e Propionibacterium sp. 2— 8 %
e Enterobacter e Fusobacterium sp. 7-23 %
e Pseudomonas sp. e Bacteriocides sp. 4-40 %
e Staphyloccocus epidermis 41-94 % e Peptostreptococcus sp. 20—45 %
e Streptococcus sp. e Veilonella sp. 10-15 %
e A, B gr. Beta hemoliziniai 5-22 % e Gardnerella vaginalis 40-50%
e D grupes (enterokokai) 34%
e Alfa Hemoliziniai 50 % e Mielés
¢ Nehemoliziniai e Candida albicans 10-20 %
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Kintant moters lyties organmikroaplinkai, pakinta ir mikroflora. Normalimikroflora
sudaragiy mikroorganizny tarpusavio ry$i pakitimai nulemia lyties organir maksties infekcij
atsiradim. Kandidoz kliniSkai pasireiSkia tada, suniga kai jprastirtmis slygomis Sio grybelio
augimy makstyje slopinafiy bakterip skatius arba padiga Candida grybely virulentiSkumas
(28).

Kandidoze daznai susergama vartojant plataus veikspektro antibiotikus. Jie
nuslopina natraliy maksties baktetyj augima, kurios normaliomis gygomis gamindamos
bakteriocinus ir konkuruodamoséldvietos bei maistoCandida grybeliui neleidzia iSvesi.
Kontraceptikai maksties ekologijveikia dvejopai. Gimdos spiks, kury sialeliai iSlenda i$
gimdos ertms | maksi, Sarmina maksties aplisksudarydamos geraglyyas anaerobams augti.
Geriamieji kontraceptikai, kuri sudttyje yra daugiau estrogengali didinti sveikoje makstyje
esakiu grybelu virulentiSkumy ir skatinti kandidozin maksties uzdegim Lytinis partneris
maksties mikrobiologig aplinka gali pakeisti,ineSdamas lytiniu keliu plintén; patogen (pvz.,
trichomony, gonokok, chlamidiy, virusy ir kt.) ar sutrikdydamas aplinkos pH. Sperma yarsn:
terpe, sudaranti geraslygas anaerobams ir daugeliui potengiglatogen daugintis (27).

Normalig lyties orgam mikroflora sudarantys mikroorganizmai kartais funkcionuoja
kaip oportunistiniai patogenaktscherichia coli, Staphylococcus aureesiterokokai daznaitma
pooperacini infekciniy komplikaciy priezastis.S. aureusgali sukelti toksinio Soko sindramE.
coli — Slapimo tal infekcijas. Esant daugiamikrobei pooperacinei koif@i, &l D grupss
streptokok atsparumo cefalosporingrupes antibiotikams kyla nemazai problemA grupes
streptokokai, anksau buw gana dazna kafavimo po gimdymo priezZastis, dabar daznai sukelia
virSutiniy kvépavimo tak infekcines ligas. B grus hemoliziniai streptokokai yra pagrindiniai
ankstyvo ir ¢lyvo naujagimi sepsio sudéjai, jie gali sukelti ir endomettt moterims po
gimdymo (28).

Normalia mikroflora sudaratiy mikroorganiznay tarpusavio rySio pakitimai nulemia
maksties infekcij atsiradim. Pvz., bakterié@ vaginoz prasideda tada, kai maksSties aplinka
suSarmdja ir Cia tarpstanios anaerobiés bakterijos pradeda intensyviai daugintis, agrskatiy
virSydamos Simtus irakstartius kart;. Geriausiai lyties organir maksties infekcij atsiradima
paaiSkina Theobald Smith infekainligy aksioma: ,Ligos atsiradimas tiesiogiai priklausoon
mikroorganizny virulentiSkumo ir skaiiaus bei yra atvirk8ai proporcingas organizmo
atsparumui® (28).

ISoriniy lytiniy orgam ir maksties kandiddzyra neaiskios patogenezsistemin liga,
pasireiSkianti nespecifiniais simptomais ir pozyiaBet vis dlto pagrindirt kandidozs
ISsivystymo priezastis yra organizmo hormdpalanso pokgiai, dél ivairiy létiniu ligu nusilpes
imunitetas (20).
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Atliekami moksliniai tyrimai, padedantys nustatytiekcija, jos priezastis, paplitimbei
diagnostikos metodus. LietuviSka litaret apie lyties organinfekcija labai skurdi (2). Lietuvoje,
kaip ir visame pasaulyje, daja nevaisingumas. Viena iS prieZas yra ginekologig liga —
endometrioz. DaZniausiai ja serga reproduktyvaus amziaus rymt&ios ligos kilm iki Siol néra
visai aiski. Daugja duomen, kad endometriagz yra autoimunia — viso organizmo liga. Ji gali

iSprovokuoti kitas ligas (20, 24).

2.4. Endometriozs patogeneé&

Endometrioz — tai gimdos gleivias audinio ve§imas uz endometriumo nip Ligos
pavadinimas kildinamas i$ graikiskodzi, endo (vidus), metra (gimda) irosis (nenormalus arba
sergantis). Endometriézapibidinama kaip dtiné uzdegimi liga. Vien Jungtidsse Amerikos
Valstijoje Sia liga serga apie 5 min. mateiS kuriy 25 — 50 proc. nevaisingos, ¥ fevaisingumo
priezastis — endometriéz ISplitusi liga, pilvaptvés siaugos su lydidiais pilvo anatomijos
pakitimais, taip patétinis uzdegiminis procesas, lemiantigagg: ir rand; formavimasi, gali kuti
nevaisingumo priezastimi, ypdabiau pazengusiose ligos stadijose (17).

Lietuvoje kiekvienais metais uzregistruojama apd® hauy susirgimo atvej (4, 8).
Kauno medicinos universiteto akuSerijos ir ginekglms klinika tyre endometriogs diagnostil ir
gydymg Lietuvoje. Endometrioze sergan moterp amzius svyravo nuo 15 iki 60 naetdazniausiai
sirgo 31-50 met moterys, dazniausia endometéezzidiniy vieta — kiausSids ir gimda (83 proc.)
(17). Tobugjant diagnostikos ddams, endometriézvis dazniau diagnozuojama. Yra keletas
endometriozs diagnostikos klasifikaajj Platiausiai naudojama AVD/ARMD angl. American
Fertility Society/American Society for ReproductMedicing Amerikos vaisingumo draugijos /
Amerikos reprodukciégs medicinos draugijos 1996 m. patvirtinta klasiika kurioje pagal ligos
iSplitima ir zidiniy gyli | endometriozs stadija vertinama 1-5 balais; Il stadija — 6—&hy;blll
stadija — 16—40 baJ o IV stadija — daugiau kaip 40 halTa paia klasifikacia buvo nuspgsta
naudoti ir Lietuvoje (8).

Moterys, kurioms diagnozuota iSplitusi endometi®oZorma su daugybiniais Zzidiniais,
kartais nepataria joliisimptony ir, atvirkiai, moterys, kurioms randami tik keli ligos zidkau,
skundziasi stipriais skausmais (4). Kai kuautoriy nuomone, ankstyvoje ligos stadijose moteris
dazniau kankina pilvo skausmai nelesrese endometrias stadijose. Manoma, kad taip yradid
kad jaunas ekotopinio endometriumo audinys atpatgagdspazmus sukeliginis prostaglandinus, o
senas endometriumo audinys papiassiai virsta neaktyviu randiniu audiniu (42). Dausiai su
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Sia liga susig simptomai yra labai individualiai (judant, lytiniakto metu ar mankstinantis)
pasireiSkiantis skausmas,nevaisingumas, premeanstrsiakraujavimas, k@au — skausmingas

Slapinimas, kraujavimas iS tiesiosios zarnos.

3 pav.Endometriozs Zidinys (45).

Endometriozs zidiniy morfologire strukfira priklauso nuo audinio, kuriame jie susidaro, ir
gali bati skirstomij tris pagrindines grupes: pilvapklés, kiausidzy ir gilia mazgire endometrioz.
Dazniausiai diagnozuojamos pilvapése, kiauSidaj endometriogs. Pilvapéves endometriozei
budingos pilvaptvés iSaugos arba polipai, vadinamieji raudonieji |dibeai. Jie gerai
vaskuliarizuoti, labai aktyis, greitai plinta. Sie paZzeidimai daznai fibrozygjatamsja, tampa ne
tokiais aktyviais. Spalvos intensyvumas priklausao nimplantani suctties (hemosiderino
koncentracijos) ir gylio. Susirauk$t pigmentuoti pazeidimai vadinami juodaisiais. Kitai
endometriozs formai mdingos baltos émés. Tai netaisyklingos formos pilvapks sustotjimas,
kurio viduryje yra tamsus tasSkeliai. Patohistolagityrimo metu randama fibréz retai liaukini
element. Si endometriozs forma — neaktyvi. Pripazinta, kad juodieji ir il pilvaplévés
pazeidimai vystosi iS raudapy, rimstant uzdegimui, prasigls ranajimui (17).

Endometriozs Zidiniai yra veikiami Iytini hormony. Siuose Zidiniuose vyksta
kraujavimai,kraujas neturi kur pasiSalinti. Tai giima aplinkinius audinius, sukelia uzdegim
patinima, skausm, randjimo procesus, tarp orgariormuojasi gaugos. Proliferuojantis ekotopinio
audinio kstekms, Zidiniai i$ ¢to didsja, formuojasi cistos. Zidiniai ant kiauSidzdidéja gretiau
nei kitose vietose.Dazniausiai endometrioddircistos bna nedidels, 2 — 3 cm diametro, bet
kartais siekia 10 ir daugiau centimetrKiausidziy cistos jose susikaupusio hemosiderino
vadinamos endometriomomis arba ,Sokol&dirs”. Dazniausiay lokalizacijos vieta — kiauSég ir
uterosakralinis raistis. Taip pat ekotopinio endtiumo Zidiniai gali iti randami kirnglinéje
ataugoje, Slapimogsléje ir gimdos pavirSiuoje, mazojo ir didziojo dubegienoje (4). Labai retai
ekotopiniai zidiniai randami kitose vietose, paviid plawtiuose, kiityse, bamboje ir
chirurginiuose randuose (17).

Diagnozuojant endometrigz remiamasi rizikos veiksniais, nusiskundimais, dmualinio,

ultragarso, biocheminio Zzymens CA - 125, magnetimezonanso tyrimo rezultatais.
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Informatyviausia yra lapraskopindiagnostika (17). Laproskopijos metodu dazniau kigkis
metodais diagnozuojama riglngy atvej;, lengviau nustatomas endometéiezsplitimo laipsnis.
Taciau chirurginis gydymas éna vienintelis endometriés gydymo ldas. Kai kurios ligoés
atsisako chirurgiés intervencijos, be to, simptomai kartaigrantokie ryskis, kad ligor reikéty
operuoti. Kadangi endometriozyra ktin¢ liga, daznai reikalingas ilgalaikis medikamentinis
gydymas skausgmalSinagiais nesteroidiniais prieSuzdegiminiais medikamisnteontraceptiniais
vaistais, antidepresantais ir galingais ,antihoremsh— gonadotropip atpalaiduoja&io hormono
GnRH (ang.gonadotropine releasing hormagnagonistais. GnRH agonistai mazina estragen
progesteron kieki organizme (17)

Svarbiausias medikamentinio gydymo tikslas — gukeldometrioidini Zidiniy involiucija.
Nors Siuo metu yra zinoma gaugsybndometriogzs gydymo metog, nei vienas iSy néra zymiai
pranasesnis uz kitus, iki galo neiSgydo ligos, kagdaéra sutrikdomas pirminis ligos formavimosi
mechanizmas ir liga gali bet kada recidyvuoti. @paris gydymas yra radikalus, fiziSkai bei
psichologiSkai traumuojantis, o efektas daznaina trumpalaikis arba jo visai nafa.
Medikamentai endometriozei gydyti slopina uzdegesinreakcijas ir daro operacimgydim
lengvesm sumazina skausmus,ci@ gali sukelti nepageidaujanreiSkin, tokiu kaip lyties
organ; bei maksties infekcij(4).

Endometriozs patogenezaiskina gausybteorijy. Realiausios igj yra:

e implantacijos (transplantacij
¢ indukcijos;
e metaplazig.

Pagal implantacijos teodij kuria 1927 metais patetk]. Sampson,é jvairiy priezagiu
endometriumodsteks ar fragmentai per énesines arba disfunkgitkraujaviny pro kiausintakius
patenkai pilvaplevés ertng ir implantuojami kiauSiése, kiauSintakiuose, gimdos raisose,
pilvaplevese, zarnoseCia Sios hsteks proliferuoja ir formuoja endometrieg Zidinius. Sioje
teorijoje svarbiausi elementai yra retrogragdirmenstruacijos ir endometriumo audinio adhezija
pilvaplevéje. Sia teorija ilgai nesidoéta, nes buvo manoma, kad menstruaciniame kraujgjeign
tik negyvybingos endometriumo audingsteks. Be to, retrogradés menstruacijos buvo laikomos
gana retu fenomenu (17).

Indukcijos teorig 1955 metais patetkG. Levander ir P. Normann. Teorija remiasi
prielaida, kad endometriézra mechanizmini lasteliy, aktyvuojany degeneravugiendometriumo
lasteliy sekretuojam medziag, diferenciacijos rezultatas (17).

Pagal metaplazinteorija, endometrioz prasideda tada, kai estrogeruzdegimo ar
mechanigs traumos veikiami pilvaplés mezotelio ir kiti audiniai virsta endometriumaqodi

audiniais (17).
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Dauguma gydytaj implantacir teorija laiko teisingiausia, nes pasttd, kad daugiau
moterp suserga endometrioze pw@airiy ginekologiniy susirgimy, kai pazeidziamas gimdos
gleivinés vientisumas. Tuomet gimdos gleiggnfragmentai patenkagretimus pazeistus audinius,
prigyja ir pradeda vesi (17).

Su endometrioze susipnovuliaciniai ciklai. Ovuliacijos sutrikimai sysisu geltokinio
funkcijos nepakankamumu. Endometrioze setmans moterims diagnozuojamas liutenizuoto
neplysusio folikulo sindromas, kuris priskiriamagepgalimy nevaisingumo priezas; (8, 9).

Sergant endometrioze pakinta kiauSidiiormon, iSsiskyrimas, gimdos gleivéntampa
nevisaver, sutrikdoma implantacija. DaZniausiai sutrilginlemia liutvinines fazs yda dl
nepakankamos kiauSidzi geltonkinio iSskiriamo progesterono koncentracijos. Stihgan
progesteronoétéja sekrecigs fazs gimdos gleivias augimas. Tai nustatoma tiriant progesterono
kieki kraujo serume. Padigh estrogen sekrecija, o jie skatina endometiszzidiny augim (4,

8).

Autoimunizacip ilgai buvo siiloma laikyti viena IS pagrindini priezasiy, sukeliagiu
nevaisingum sergant endometrioze. Autoantiy koncentracijos padigimas sergant
endometrioze pagrindzia hipotekad endometriazyra susijusi su imunis reakcijos sutrikimu, o
tai gali lemti nevaisingum (8). Atlikta nemazai tyrim, kuriais vertinti antiknai prieS gimdos
gleivinés antigenus. Daugeliu tyrimnustatyta, kad §iautoantikiny kiekis sergant endometrioze
esti padidjes (8). T&iau kity tyrimy duomenimis, esant nevaisingumui sergant endorzetriio
nesergant ja, padiplisio autoantikiny kiekio kraujyje nebuvo nustatyta (8).

Nustatytas akivaizdus rySys tarp sergamumo end@netir kai kuriy autoimunini
ligu. Visos moterys, serga&los endometrioze, turi imunés sistemos defelt sumazja naftiraliy
imuniniy lasteliy-zudikiy aktyvumas, toél organizmas nelistengia apsivalyti nuo gimdos
gleivinés lasteliy, ménesiniy metu patekusii pilvo ertng, ir ju nesunaikina (8, 9).

Tyrimaisirodyta, kad endometriég patogenezgtakos turi imunig sistema. Genetiniai ir
aplinkos veiksniai gali lemti imunés funkcijos pakitimus ir endometri@zEndometriogs zidiniy
sekretuojami uzdegimo citokinai galitatb aktyviu imunokompetencini lasteliy susikaupimo
pilvaplevés ertnése priezastis. Citokinai, angioge®sz ir augimo veiksniai, menstruacinio ciklo
hormonai gali veikti kaip tirps mediatoriai, skatinantys gimdos gleisniasteliy ve&jima, augin
ir diferenciacig (8).

Tyrimai rodo, kad aplinkos veiksniai gali skatietndometriozs atsiradim, veikdami
lytinius hormonus ir imunines reakcijas. Pvz., diolas yra potencialus toksinis chemikalas, kuris
priklauso didelei halogeniniaromatiny hidrokarbonat klasei. Dioksinas yra tirpus riebaluose ir
gali kauptis maisto produktuose. Dioksinas gali oloati jvairias hormon, reguliuojagiy
gimdos funkcijas, receptari sistemas, tarpuj estrogen, progesterono, epiderminio augimo
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faktoriaus ir prolaktino receptorius. Sis toksin@mli pakeisti Iytini hormony poveik
reprodukciniams organams ir lemti kitigu atsiradim. Dioksinas taip pat pasizymi neigiamu
poveikiu imuninei sistemai, t. y., turi imunigeslopinartiy savybi; ir yra potencialus T limfoait
funkcijy inhibitorius (8).

Seimoje pasireidkianti tendencija sirgti endonoeti patvirtina hipotez kad liga turi
genetin pagrind.. Oksfordo endometriézs gem tyrime (OXEGENE) nagrigjamos galimos
genetires endometriozs priezastys. Naudojant lyginaja analiz, tiriamos priezastys, veikidios
endometriozs atsiradim. Jei seserims chirurgiSkai patvirtinama endometsaliagnoz, imami

tévy DNR pavyzdziai ir atliekamas igitinis genomo tyrimas (9).

2.5. Imuninés sistemogtaka endometriozs patogenezei

Endometriozs patogenez yra siejama su imunés sistemos pakitimais. Imurés
sistemos gsteks atpapsta ir paSalina antigenus bei ekotopines autolsglsteles, stabdydamos
nekontroliuojam saw pakitusiy lasteliy ve&jima ekotopirtse vietose. Sveikmoter organizme
gimdos gleivirgs lasteks, menstruaai metu patekusiogpilvo ertng, yra sunaikinamos makrofag
naftiraliyjuy Zudiky, ir T citotoksini; limfocity. Bet kai kada gimdos gleiwis lastekms pavyksta
iSvengti imunirgs sistemos prieiros ir tai gali lemti endometriég zidiny formavimsi (17). Vis
moten pilvaplévés skystyje yra pastovi leukogitpopuliacija. 4 funkcija — Salinti per genitalin
trakta patenkanias bakterijas. Dazniausiai pilvapks skystyje randama makrotagGranuliocity
randama tik esaniminiam uzdegimui. Pilvaplés skystyje yra daugvairiu medziag, tarp p
steroid;, prostaglandin, citokiny, augimo fakton, inhibino ir cholesterolio. A. F. Haney ir kt.
(1981) pirmieji apraspadictjusi makrofag kieki pilvaplévés skystyje sergant endometrioze (8, 9).

Monocity arba makrofag sistema daro didelitaka tiek lasteliniam, tiek humoraliniam
imunitetui. J; sekrecijos produktai gali stimuliuoti arba slopikity imuniniy lasteliy aktyvums.
Pakies makrofag aktyvumas gali lemti gimdos, lyties orgamleivinés lasteliy destrukciy ir
atvirk&iai — gali padti gimdos gleivirgs lastebms implantuotis ir vesi (8).

Nustatyta, kad moter sergatiu endometrioze, pilvapvés makrofagai sekretuoja
didesn prostaglandin kiekj, palyginti su sveilf moten pilvaplévés makrofagais (8).

Citokinai, kurip gamyba imunokompetentise ir gimdos gleiviés lastekse yra
reguliuojama jvairiy faktoriy, tarp j ir steroidini hormony, veikia menstruacin cikla,
gametogenez apvaisintos kiauSiastts implantacy, vaisiaus augim Citokinai atlieka
tarplstelinio signalo vaidmentarp imunokompetentinilasteliy, ekotopires gimdos gleivias ir

pilvo sienos mezotelims$teliy bei tarp gimdos epiteliniir stromos asteliy ir migruojartiy gimdos
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gleivinés leukocit.. Sergant endometrioze, citokinai gali stimuliuekiotopiniy gimdos gleivigs
lasteliy prilipima ir ve&jima pilvaplévéje (8).

Endometrioz yra laikoma autoimunine liga. J. C. Weed ir P.AZgumbourg 1980
metais nustatC3 komplemento komponento kiekio surjana esant endometriozei. S. Mathur ir
kiti 1982 m. identifikavo 1gG ir IgA klasi kiauSidZiy ir gimdos gleivigs audinio autoantiknus
serume, gimdos kaklelio ir maksSties paslaptyse @adidjes imunoglobulim kiekis bei
autoantikinai rodo poliklonig B lasteliy aktyvacip. Humoralinio imuniteto pakitimai gali tii
antriniai &l nepakankamo abtelinio imuniteto. Zinoma, kad estrogenai stimojéu antikiny
gamyly. Taiau Sis poveikis galiiti antrinis, slopinantis T supresoraktyvum, cl to didkja B
limfocity sintezuojam antikiiny kiekis. Serume ir pilvaplés skystyje dazniausiai nustatoma IgG
klass autoantikny (4, 9).

Pastaiju mety mokslo atradimai visiSkai pakeéitpoziiri i endometrioz, kaip liga, ir i ja
sukeliargias priezastis. Endometri@zraktuojama kaip autoimunin bendra viso organizmo liga,
kurios pagrindas — dideli imunia sistemos pokyai. Pakitus, nusilpus imuninei sistemai, atsiranda
rizika susirgti kitomis ligomis (42).

S. Marcoux ir jo bendradarbiai Kanadoje étymoteris, sergafias endometrioze. Jie
pastebjo, kad pacierits skundsi jvairaus pobdzio maksties iSskyromis, nigimu. Tirta 160
moterny, serganiy skirtingy stadijp endometrioze. Tyrimo metu nustatyta, kad medikdamis
gydymas (progestinas, SGK, GnRh agonistai) veikited orgamn bei maksties mikroflar.
Daugelis tyrirgtoju lyties orgam mikroorganizna pusiausvyros sutrikig esant endometriozei,
sieja su lytimp hormony balanso sutrikimu bei nusilpusiu imuniniu (humonriai ir lasteliniu)
atsakui infekcija (4). Ypa& svarbi vieta tarp moters lytini orgam patologijp uzima infekciniai
susirgimai. Visi jie iSsivysto ir uzsiéia &l absoliutaus imuniteto deficito, kai kraujyje ir
audiniuose gausu antiggno pagaminti antiai nespja ju sunaikinti. Esant ligai (pvz.,
endometriozei) arbajgimtai imunogenezei prasideda santykinis imunodeBc Pirmiausia
infekcinis procesas vystosi esant imuniteto deficidominuoja hiperjautrumas (4). Moterys,
sergadios endometrioze, yra alergiSkésnjoms dazniau sutrinka burnos, zarnyno, lytiegmnor,

maksties mikrofloros pusiausvyra. Daznai diagnoaong kandidoZ (4).
2.6. S)lygos, jtakojanc¢ios kandidozs vystymsi, sergant endometrioze

Tyrimai rodo, kad sergant endometrioze sutrinka agotropimi hormon; bazire
sekrecija ir ritmas, sustigga folotropinio hormono sekrecija, atsiranda pamifil gonadotropin
hormony iSsiskyrimo piky abiejose ranesiniy ciklo fazse, susilpgja geltonKinio funkcija. Tai

lemia ilgalaile estrogen stimuliacip, nepriklausomai nuo estrogesekrecijosCandidagrybeliui
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daugintis, augti reikalingas glikogenas, kurio kigladidina estrogenas. Manoma, kad didesnis
estrogen kiekis susigs su didesniu organizmo imlumu kandidozei (14).

Endometrioz yra ktiné liga, daznai reikalingas ilgalaikis medikamentiggdymas
(pvz;. SGK, hormoniniai preparatai). Gydant (hormnaas preparatais, SGK) yra sukeliama
pseudomenopatz pseudoastumas, keiasi hormom santykis. Besikgiantis hormon santykis,
veikia maksties tekpir sudaro palankiasiygos daugintisCandidagrybeliams (11).

D¢l létinés ligos eigos, ilgalaikio gydymo, chirurginiintervencijy iSvarginamas
organizmas — nusilpsta imugirsistema. Suma&fls organizmo atsparumui, gégiu pasireiSkia

ligos, taip pat ir kandid@z(4).

19



3. EKSPERIMENTIN E DALIS

3.1. Tirilamosios grupas
Tiriamoji medziaga buvo surinkta ir iStirta 2007 m.2009 m. Vilniaus greitosios pagalbos
universitetirgje ligonirgje.
Tirtos 46 moterys, sergaos skirting; stadijy endometrioze, amziaus vidurkis — 30 met
Tirlamos moterys buvo suskirstytogrupes pagal endometrigzstadijas (zr. 4 lentgl

4 lentek. Tiriamos motex grupes.

Tirtos moterys, sergar€¢ios
Grupé .
endometrioze (n)
[tarimo 4
| stadija 13
Il stadija 25
[l stadija 4

3.2. Tyrimo metody aprasymas
Tiriamosios medziagos surinkimas

Ligos diagnozei patvirtinti paimamas moters malsStéiskyr tepirglis. Eminys paimamas
pagal kokyks vadybos sistemos metodines rekomendacijas KVO0MRL/Pat. ,Bendra klinikinj
laboratoring tyrimy éminiy pamimas ir pristatymas laboratoriniams tyrimams* artki uzpildyta
paskyrimo forma pristatomagdaboratorij. IS dviej; analizei pristatyt tepireliy vienas fiksuojamas
ir dazomas metileno &ho 1 proc. vandeniniu tirpalu, kitas dazomas Grabadu (pagal firmos

pagaminusios dazus, dazymo metodikas).Abu ##pindentifikuojami tuo pdiu numeriu.

Reagentai irjranga
Reagentai:
1 proc. metilo nilio vandeninis tirpalasMerck);

Gram dazaGRAM — COLORMercK);
96 proc. etilo alkoholis;
imersinis aliejus.

[ranga Sviesinis mikroskopaBIOLAM ir mikroskopaiOlimpus Motic, Zeis
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Maksties iSskym tepinéliy dazymas metileno nliu

Procedira:

1. ISdZiovintas maksties iSskytepirelis fiksuojamas 96 proc. etanoliu;

2. Fiksuoti maksties iSskyttepireliai dazomi 1 proc. vandeniniu metilenclim 1-2 min;
3. Maksties iSskyr tepireliai nuplaunami tekatiu Saltu vandeniu;

4. Paruosti maksties iSskytepireliai iSdZiovinami ore.

Dazymas metileno atiu leidzia jvertinti leukocity kieki, lasteliy morfologija,

mikroorganizmus. Preparatas yralymos spalvos {steliy citoplazma nilyna, branduoliai ir

[P

4 pav.Dazymas metileno atio. Leukocitai ir laktobacilai (42).
Maksties iSskym tepinéliy dazymas Gramo tdu

Maksties iSskyy tepireliy dazymobtda 1884 metais padlie H. C. Gramas. Dazant Gramo
budu, galima ne tikvertinti bakterijy morfologija, bet ir suskirstyti jag dvi grupes. Atsizvelgiant
dazymo pohdi (spalsa), visos bakterijos skirstomgsgramteigiamas Gram (+) ir gramneigiamas
Gram (-).

Veikiant jodui, anilino dazai mikroorganiamlastekje sudaro dagjodo kompleksin
jungini. Gram (+) mikroorganizm da#;-jodo kompleksas, veikiamas blankikliais (spirittba
acetonu), neiSblunka. Mikroorganinrtysteks lieka nelynai violetires.

Gram (-) mikroorganizm daz;-jodo kompleksas, veikiamas spiritu arba acetostirpsta.
Lasteks nudazomos nuo rausvos iki raudonos spalvos (b pav

Procedira:

1. Tepireliai dZiovinami ore ir fiksuojami 96 proc. etangliu

2. Tepirtliai uzpilami Gram kristalvioletu 1 min;

3. Tepirtliai nuplaunami tekafiu Saltu vandeniu;

4. Ant tepiréliy uzlaSinama liugolio 1 min;

5. Tepirtliai blankinami uzpylus blankiklio;
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6. Tepirtliai nuplaunami tekafiu Saltu vandeniu;
7. Tepireliai dazomi Gram safraninu 1 min;

8. Tepirtliai nuplaunami tekatiu Saltu vandeniu ir iSdZiovinami.

5 pav. Candidagrybelis, dazytas Gramibflu (35).

Natyvinio maksties iSskym tepinélio tyrimas

KOH tyrimas Natyviniame maksties iSskytepirelyje ieSkoma gryb spoxn ar miceliy, uzlaSinus
10 proc. (KOH) tirpalo. Kalio Sarmas kandidszatveju natyviniame tepityje padeda iSry3ki
Candidagryby sporoms ir miceliams (6 pav.).

6 pav. Candidagrybeliai KOH tir'pale 45)

Dazyty maksties iSskyn tepinéliy mikroskopinis tyrimas

Maksties iSskyr tepireliai, dazyti metileno rdiu ir Gramo kudu, jvertinami
naudojant du padidinimus, t. y., x100 ir x1000. U&ti tepirtliai tiriami Sviesiniu biokuliariniu
mikroskopu, kurio okuliaras x10, objektyvas x1xir00. Tyrimas mikroskopu turi prasid nuo
viso tepirelio perziaréjimo mazuoju padidinimu (x100), leidziéim aptikti kliniking medziag
tepireliuose, jvertinti meéginio kokylke ir pasirinkti laukus detalesnianvertinimui didZiuoju
padidinimu (x1000). Laukas tinkamas vertinimui, Kaiamoji medziaga pasiski¢gisi plonu
sluoksniu, kartu esant vienasluoksniam optimalisgnkécity skatiui. Tolesre mikroskopija
didziuoju padidinimu (x1000) leidzia nustatyti iivertinti uzdegimir reakcip, skirtingy
mikroorganizny buvimg ir morfologin ju tipa (16).
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Maksties iSskym tepinéliy rezultaty vertinimas

Visuose dazytuose maksties iSskytepiréliuose ieSkoma gramneigiamdiplokoky -
gonokoky, trichomony, indikatoriny lasteliy, grybely bei ju spow, lazdelires ir kokinés
mikrofloros, kity uzdegim salygojanciy elemend - leukocit, taip pat epitelio dsteliy, gleiviy.
Leukocitai turi lmti skaciuojami maziausiai penkiuose Kkgigno laukuose.

5 lentek. Maksties iSskyu tepireliy mikroskopinio tyrimo rekomenduotinos v&st(normos).

Diagnostikos kriterijai Norminiai dydziai Tyrim y vertinimas
Gram ,+“lazdeks yra balais (1, 2, 3)
Gram ,-“ lazdets paviegs regjimo lauke balais (1, 2, 3)
Leukocitai nuo pavieniiki 20 r/| 5 regjimo laukuose
Eritrocitali rera 5 reg@jimo laukuose
Epitelis nuo paviemiiki 15 r/l balais (1, 2, 3)
Gonokokai ara rasta /nerasta
Trichomonas vaginalis néera rasta / nerasta
Lasteks ,indikatoriai“ rera rasta / nerasta
Grybeliai ir jy sporos ara rasta / nerasta

3.3. Statistire rezultaty analize

Tyrimo duomen analizei naudotodlicrosoft Excelir SPSSfor Windowsprogramomis,
grafiniams vaizdams gauti Microsoft Wordkompiuterire programa. Pasirinktas reikSmingumo
lygmuo p < 0.05, kuriame rezultatai buvo laikonatmstiSkai patikimais.
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4. TYRIM U REZULTATAI

4.1. Kandidozs paplitimas moten, sergartiy skirting y stadijy endometrioze

Tyrimo metu surinkta ir iStirta 46 motgrsergatiy skirtingy stadij endometrioze,
maksties iSskyr tepirgliai. Tiriamoji medziaga buvo paimta profilaktiSkarba diagnostikai ir
gydymui. IS Sios imtiegitarimo grug sudaé 4 (8,6 proc.)moterys. | stadijos endometrioze
sergadiyju grupe sudaé 13 (28 proc.) moter 25 (54 proc) sudarmoten, sergatiy Il stadijos
endometrioze, Il stadijos endometrioze sirgo 4 (8o0c.)moterys.. 1Sanalizavus 46 endometrioze

sergadiy moter maksties iSskyrtepirelius, kandidoz nustatyta 24 (52 proc.)moterims (7 pav.).

50+
40+
3‘ g 30+
c .=
Q0 201
O «©
N 10
O Vis i I i
IS hanimo o dija | ! y
pacient | grup é stadija | stadija
@ IS viso (n) 46 4 13 25 4
O Pacientai, kuriems 24 0 3 19 2
nustatyta kandidoz é (n)

7 pav. Tiriamyjy pasiskirstymas pagal endometidsztadijas.

Kandidoz nustatyta daugiau kaip puseiwirty motex (52 proc.).Jtarimo grugs 4
(8,6 proc.) moterims kandidénenustatyta. Pagal diagnozuotos endomeistadijas, kandidés
teigiami atvejai pasiskirsttaip: motey sergagiy | stadijos endometrioze 13 (28 proc) kandidoz
buvo nustatyta 3 (23 proc.); maiesergasiy Il stadijos endometrioze 25 (54 proc.) kandigoz
buvo nustatyta 19 (76 proc.); maiesergagiy Il stadijos endometriaz4 (8,6 proc.) kandid@z
buvo nustatyta 2 (50 proc.).

Palyginus kandidazs papliting pagal endometri@s stadijas, didziausias paplitimas

nustatytas sergdioms Il stadijos endometrioze 19 (76 proc.) (8 pav.
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80%

60%*/

a0%

20%*/

Paplitimas

0% = : -
IS viso | ltarimo |l stadija| |l ([

O Ligos paplitimas, % | 52% 0% 23% | 76% | 50%

8 pav. Kandidozs paplitimas pagal endometriszstadijas.
4.2. Patologiniai pakitimai maksties iSskyq tepinéliuose

Apskatiuota, kad iStyrus 46 skirtimgstadijp endometrioze sergélas moteris, buvo

rasti ir kiti patologiniai pakitimai (9 pav.).

Patologij y
nerasta (11);
24%

Bakterin é
vaginoz é (3);
7%

Kandidoz é
(24); 52%

Kitos kilm és
uzdegimai (8);
17%

9 pav. Patologiniai pakitimai endometrioze sergams moterims.

3 moterims (7 proc. vis sergatiiyju endometrioze) nustatyta bakterinaginoz.
Bakterires vaginozs diagnozei rasta daug ,indikatorihil asteliy, nerasta laktobaal Maksties
iSskymn tepireliuose kokobaciliarias floros mikroorganizmai labai gaiss jie padengia plokfojo
epitelio bsteliy pavirSy, lasteks atrodo lyg neSvarios. Nustatyti 8 (17 proc.) Kkitkilmés

uzdegimai. Uzdegiminproceg rodo maksties iSskyrtepireliuose rasti leukocitai (10 régmo
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lauko). Moterims buvo nustatytas pagigh leukocit; skatius. J gakjo lemti ne tik patologia
mikroflora, bet irCandidagrybeliai. 11 (24 proc.) atugnerasta jokj kity patologij.

Vertinami kiekvienos endometriéz stadijos maksties iSskytepircliuose nustatyti
pakitimai. Bakterig vaginoz po 1 kard nustatytajtarimo grugje, | ir Il endometriozs stadiy
grupése. UZzdegimai nustatyti sergamms vis; stadip endometrioze — 1, 1, lll. Kaip matyti
ankgiau pateiktose diagramose (6, 7 pav.), didziausaaslidozs paplitimo procentas tarp moger
sergadiy Il stadijos endometrioze. Palyginus endometsostadijas nustatyta, kad daugiausia
patologinii pakitimy nerastaijtarimo grugs moterims 3 (75 proc.). Sergan | stadijos
endometrioze patologini pakitimy nerasta 5 (38 proc.). Tai gtmiusiai priklauso nuo ligos

sunkumo (zr. 6 lente).

6 lentek. Patologini pakitimy pasiskirstymas pagal endomettéisstadijas

. : : Patologini
Bakterire | Kitos kilmés _ N
Moten grupes _ L Kandidoz pakitimy
vaginoz uzdegimai
nerasta
[tarimo grug | 1 (25 %) nerasta nerasta 3 (75 %)
(n=4)
| stadija (n=13) 1 (8 %) 4 (31 %) 3 (23 %) 5 (38 %)
Il stadija (n=25) | 1 (4 %) 3 (12 %) 19 (76 %) 28 %
lll stadija (h=4) | nerasta 1 (25 %) 2 (50 %) 1(2p %

Mikrofloros aptikimas

Moterims sergatioms skirting: stadiip endometrioze maksties iSsigytepirliuose
rasti mikrofloros pakitimai. Sveikos moters iSskyepireliuose vyrauja (apie 95 proc.) laktobacilos
(lazdelire flora). Patologini iSskym tepireliuose randama mazai laktobagilvyrauja blogoji
kokiné flora (10, 11 pav.).
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Lond

g ot
G T =

10 pav.Lazdelire flora (42). 11 pav.Kokin¢ ir lazdelire flora (44).

[tarimo grug sudaratiy motex maksties iSskyr tepireliuose mikroflora mazai
pakitusi. Maksties iSskyrtepireliuose 3 (75 proc.) rasta laktobacir 1 (arba 25 proc.) kokis
floros. Sergatiy | stadijos endometrioze motetepireliuose 8 (62 proc.) rasta laktobagit 5 (38
proc.) kokires floros. Il stadijos endometriéz atvejais maksties mikrofloroje 15 (60 proc.) aast
laktobacily ir 10 (40 proc.) kokigs floros. Serganuju Il stadijos endometrioze 2 (50 proc.)
nustatyta laktobaailir 2 (50 proc.) kokias floros (12 pav.).

80%
60% - --------- - -
@ i
£ 40%
=
N 20% -
0% +——*= X . . -
|tarimo grup é | stadija Il stadija Il stadija
W Laktobacilai 5% 62% 60% 50%
O Kokin é flora 25% 38% 40% 50%

12 pav. Vyraujartios maksties mikrofloros pasiskirstymas pagal enetoowes stadijas
4. 3. Vaisy vartojimo jtaka

Esant endometri@és zidiny, sutrinka lytinp hormomny sekrecija, daug sekretuojama
estrogen, kurie skatina endometriég Zidinip atsiradima ir augima. Endometriozs gydymo
pagrindy sudaro vaistai (SGK, hormoniniai preparatai), maiitys estrogenkiekj. Besiketiantis
hormon; santykis veikia maksSties gleiwin kekiasi mikroorganizm pusiausvyra, susidaro

palankios glygos kandidogs infekcijai.
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|tarimo grup é | stadija Il stadija I stadija

13 pav.Kandidozs paplitimas tarp motey vartojartiy vaistus endometri@z gydymui

Moteny vartojartiy vaistus endometriéz gydymui kandidoz nustatyta 14 (30,4
proc.). DidZiausias kandidéz paplitimas 12 (48 proc.) nustatytas moteartojartiy vaistus Il
stadijos endometri@z gydymui. Motey vartojargiuy vaistus | stadijos endometriez gydymui
kandidoz diagnozuota 1 (8 proc.). Serganlll stadijos vartojatiy vaisiy endometriogs gydymui
kandidoz diagnozuota 1 (25 proc.) (13 pav.).

Tyrime dalyvavusioms moterims, nevartajan vaistus kandidaz nustatyta 6 (13
proc.). Kandidogs atvejis nustatytas 1 (25 proc.) mateergadiy Il stadijos endometrioze. 1S
sergadiyju Il stadijos endometrioze ir gydymui nevartgjanvaisyy kandidoz nustatyta 3 (23
proc.). | stadijos endometrioze sergan nustatyta kandid@z2 (15 proc.) (14 pav.).

25%-

20%-

15%-

Paplitimas

10%

5%

-l

Itarimo grup é | stadija Il stadija [l stadija

0%

14 pav. Kandidozs paplitimas tarp motey nevartojatiy vaisiy endometriogs gydymui

28



7 lentetje pateikiamas kandidég paplitimo palyginimas priklausomai nuo vaist
vartojimo serganivairiy stadiyy endometrioze. Kaip matome is legfelpateikty duomem, dazniau
kandidoz nustatoma vaistus vartojgoms moterims — 14 (30,4 proc.) — nginevartojadioms — 6
(13 proc.). Nustatytas statistiSkai patikimas skiras (0,05) palyginus moteris vartajan
medikameni (SGK, hormonini preparat) ir nevartojasiy vaistus grupes.

7 lentek. Kandidozs paplitimo daznis tarp motgrvartojartiy ir nevartojadiy vaistus nuo

endometriozs
Endometriozés stadijos Vartojanfios vaistus Nevartojar€ios vaistus
[tarimo grug - -
| stadija (n %) 1(8) 2 (15)
Il stadija (n %) 12 (48) 3 (23)
[l stadija (n %) 1(25) 1(25)
IS viso (n %) 14 (30,4) 6 (13)
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5. REZULTAT U APTARIMAS

Tyrimai atlikti VS[ Vilniaus greitosios pagalbos universitéja ligoningje,
centralizuotoje hematologupityrimy laboratorijoje. Tiriamoji medzZiaga surinkta praktiniais
arba diagnostikos ir gydymo tikslais. IStirta 46tergs, sergafios skirting: stadijp endometrioze.
Ju amziaus vidurkis — 30 metPagal endometriég zidiniy iSplitima moterys suskirstytosgrupes
ir stadijas:jtarianaja grupe sudaé 4 (8,7 proc.) moterys, | endometrészstadijos grupsudaé - 13
(28,3 proc.), Il endometriés stadijos - 25 (54,3 proc.) ir Il stadijos — 47@roc.). DidZiausi visy
tirtu moten proceni sudaé sergadiosios Il stadijos endometrioze. Tirti maoidersergatiu
skirtingy stadip endometrioze, maksties iSskytepireliai: dazyti Gramo bdu, metileno raliu, ir
natyviniai tepirtliai. Vertinti maksties iSskyr tepireliuose rasti patologiniai pokiai: mikroflora,
Candidagrybeliai, indikatorigs lasteks bei uzdegimo elementai — leukocitai.

Atlikus tyrimus buvo nustatytas kandidszpaplitimo daznis moterims sergams
skirtingu stadip endometrioze. Literatos Saltiniai nurodo skirtingus kandidszpaplitimo daznio
duomenis. Kanadoje buvo istirtos 90 matdr I, Il stadijos. Motery sergagfiy | stadijos
endometrioze kandidéznenustatyta. Sergéim |l stadijos kandidoze nustatyta — 30 proc, Il
stadijos — 55 proc. (1, 2, 12). Remiantisian atliktais tyrimais kandidaz nustatyta moterims
sergagioms | stadijos endometrioze 3 (23 proc.), setgans |l stadijos endometrioze 19 (76
proc.) ir sergagioms Il stadijos endometrioze 2 (50 proc.). Reigastebti, kad ntisy tyrimai is
dalies nesutampa su Kanados t§tajy paskelbtais duomenimis.

Lyties orgam bei maksties mikroflar sudarojvairis mikroorganizmai. Kintant moters
lyties orgam bei maksties mikroaplinkai pakinta ir mikroflora3; 20). Darbe analizuoti maksties
mikrofloros pakitimai moterims, sergdoms skirting; stadip endometrioze. 1S 46 titmoten
laktobacilas i$ dalies buvo iastusi bakteria flora, iS viso laktobadil rasta 28 (61 proc.) moter
tepireliuose. Sergatiy | stadijos endometrioze pacién tepireliuose rasta 5 (38 proc.) kokis
floros. 1l endometrio&s stadijos tini moter 10 (40 proc.) maksties mikrofloroje rasta kakflora.

[ll stadijos endometrias atvejais 2 (50 proc.) nustatyta kakiflora. Literatiros Saltiniuose
raSoma, kad maksties mikrofloros pakitimai priklausio endometrias Zidiniy iSplitimo. Esant
ligos pradzioje, kai endometriez Zidiniai nedideli maksties mikroflora mazai pakit Ligos
pradzioje maksties iSskyrtepireliuose jau galima aptikti kokinflora (13, 20). Misy tyrimai

patvirtina, kad maksSties mikrofloros pakitimai palso nuo endometriég stadijos. Ligai
progresuojant pradeda vyrauti kokifhora.

ISanalizavus vaisgt jtaka moters maksties mikroflorai, paaéfl, kad kandidoZs
infekcijai atsirasti didziausiitaka turi endometriogs gydymui skiriami vaistai (SGK, hormoniniai
preparatai). Literaroje nurodoma, kad kandidozyra dazniau diagnozuojama moterims
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vartojartioms vaistus endometriéz gydymui nei nevartoj&oms (28, 29). Apie tai pazymi ir
pamireti Kanados tyrigtojai. Jie nustat kad moterims, vartoj@&oms vaistus endometriég
gydymui daZniau pasireiskia kandidszinfekcijos nei nesigyd@oms. Zymiai didesé jy dalis
sirgo maksties kandidoze (4). Tai patvirtina ir @&bo gauti rezultatai. Kandidodiagnozuota 14
(30,4 proc.) motey, vartojartioms vaistus endometriégz gydymui. Moterims nevartojailoms
vaisty endometriogzs gydymui kandidoz diagnozuojama téau. Kandidoz nustatyta tik 6 (13
proc.) tyrime dalyvavusgimoter, nevartojagiy vaist.

Apibendrinant tyrimo rezultatus ir palyginus stetdatiros duomenimis pastéfa, kad
moterims, sergaioms endometrioze dazniau pasireiSkia maksties afidios pusiausvyros
pakitimai. Kandidoz dazniau diagnozuojama moterims, setgams [,. Il, Il stadijos
endometrioz.
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6. ISVADOS

. Kandidozs paplitimo daznis nustatytas moterims, setmgens | endometrioxs stadijos 3
(23 proc.), sergatioms Il endometrioZs stadijos 19 (76 proc.) ir lll stadijos 2 (50 p)oc

. Nustatytas maksties mikrofloros pakitintySys su endometriég stadijomis: daugant
endometriogs zidinu, lazdelire mikroflora kei¢ia kokirg flora.

. Kandidoze dazniau serga moterys, vart@ias vaistus (SGK, hormonigi preparat)

endometriozs gydymui nei vaist nevartojagios ligores.
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SANTRAUKA

Lyties orgam kandidozs paplitimas ligoams
sergadioms endometrioze

Dana Tunkew

Kandidoz yra lyties organ grybelinis uzdegimas.i sukelia Candida genties grybeliai.
Kandidoz KliniSkai pasireiskia tada, kai suntgg Candidagrybeliy auging maksStyje slopinatiy
bakterip skatius arba padiga grybely virulentiSkumas. Pagrindin kandidozs iSsivystymo
priezastis yra organizmo hormgbalanso pokgiai bei ctl jvairiy létiniu ligy nusilpes imunitetas.

Darbo tikslas — nustatyti kandidas paplitimo dazpmoterims sergatoms endometrioze.

Uzdaviniai:

1. ISanalizuoti kandid@zs paplitimy skirtingose endometriég stadijose.
2. [vertinti moten sergagiy skirtingy stadiip endometrioze maksties mikrofloros pakitimus.

3. Nustatyti kandidazs paplitimo daznmoterims, vartojatioms vaistus endometriéz gydymui.

Tiriamoji medziaga buvo surinkta ir istirta 2007 #2009 m. Vilniaus greitosios pagalbos
universitetirgje ligonirgje. Tirtos 46 moter sergagiy skirtingy stadip endometrioze. Titt motex
amziaus vidurkis — 30 metTiriamos moterys buvo suskirstytos pagal endooeis stadijas.

Ligos diagnozei patvirtinti paimtas moters makstigskyn, tepirelis. IS dviejy analizei
pristatyty tepireliy vienas fiksuojamas ir dazomas metilenélilml proc. vandeniniu tirpalu, kitas
dazomas Gramo tdu (pagal firmos pagaminusios dazus, dazymo medsilikbu tepigliai
identifikuojami tuo p&iu numeriu.

Remiantis misy atliktais tyrimais kandidaz nustatyta moterims sergaoms | stadijos
endometrioze 3 (23 proc.), sergams Il stadijos endometrioze 19 (76 proc.) ir setgpms Il
stadijos endometrioze 2 (50 proc.).

Darbe analizuotas maksties mikrofloros pakitimaoten;, sergatiy skirtingy stadip
endometrioze. IS 46 tift moten laktobacilas iS dalies buvo igstusi bakteria flora, iS viso
laktobacil; rasta 28 (61 proc.) motgetepireliuose.

Atlikus tyrimus kandidoz diagnozuota 14 (30.4 proc.) matervartojartiy vaistus
endometriozs gydymui. KandidoZz nustatyta tik 6 (13 proc.) tyrime dalyvavwsmote,
nevartojadiy vaisty.
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» Kandidozs paplitimo daznis nustatytas moterims, setgans | endometrios stadijos
3 (23 proc.), serga&oms |l endometriozs stadijos 19 (76 proc.) ir Il stadijos 2 (50
proc.)

» Nustatytas maksties mikrofloros pakitimySys su endometriég stadijomis: daugant
endometriozs zidinu, lazdelire mikroflora kei¢ia kokiré flora.

» Kandidoze dazniau serga moterys, vartéigs vaistus (SGK, hormoninipreparat)

endometriozs gydymui nei vaist nevartojagios ligores.
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SUMMARY

The spread of genital candidiasis among patients garing from endometriosis
Dana Tunkeu

Candidiasis is a fungoid informmation of genitdisis caused byCandidasort of fungi.
Candidiasis is clinically evident when the quanttyvaginal bacteria which stop the growth of
Candidafungi decreases fungoid virulence. The main caidbe development of Candidiasis is
the chantes in the hormonal balanse of anorganerause of the immuniti weakened by various

chronic diseases.

The purpose:
To estimate the frequency of Candidasis among wasuéaring from endometriosis
Objectives:
1. To examine the spread of Candidiasis among wom#arsly from different stages of
endometriosis.
2. To analyze the changes in vaginal microflora of warsuffering from different stages of
Endometriosis
3. To find out how often Candidiasis occur among womiaking medicines for

endometriosis

The research material was collected and investigaben November, 2007 till February 2009
in the Vilnius university hospital of first aid. 48omen at the age from 25 till 38 years suffering
from different stages of an endometriosis have heeestigated. The middle age of the surveyed
women was 30 years. The surveyed women have beelediinto groups on the basis of different
stages of the disease.

To confirm the diagnosis of the surveyed women gheear of the vaginal discharge was
taken. Out of two analyzed smears one was fixed anboured with 1 per cent water liquor of
methylen blue, the other was coloured with the lél@Gram method ( according to the colouring
methods of the producer company). Both smears idergified with the same number.

Having analysed the research data it has beenedatiat Candidiasis is more among women
suffering from the virst stage of endometriosi23%), the second stage of endometriosis 19 (76%)
or the third stage 2 (50%).

In this work the chantes of vaginal mikroflora amgamomen suffering from different stages
of endometriosis are analized. At 46 surveyed woraetobacillus has partially or completety



superseded bacterial flora, all in all lactobasilhas been found out in the smear of 28 women
(61%).

Having carried out the analystes candidiasis hasn bdiagnosed to 14 (30.4%) taking
medicones of the treatment of endometriosis. Caaslglhas been only to 6 (13%) porticipating in

the research women who were not taking medicines.

» Candidiasis occurs more often to women sufferimgnfithe first stage of endometriosis 3
(23%), the second 19 (76%) or the third 2 (50%).

» The connection between the chantes of vaginal riideeo and endometriosis stages has
been established.

» Candidiasis is more often diagnosed to women takmgdicine (SGK, hormonai

preparations) for the treatment of endometriosas tth women not taking them.
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PADEKA

NuoSirdziai @koju Sio darbo vadovei Vilniaus universiteto Saistan Kliniky
Laboratorires diagnostikos centro dr. Loretai Bagdonaitei uzdoadarbiavim, pastabas, patarimus
bei kritika raSant magistrindarta. NuoSirdziai dkoju VGPUL ginekologei dr. Danguolei Vildaitei
uz suteikd tyriamaja medziag. Dékoju VGPUL centralizuotos laboratorijos vigdi Raimundui
Stasiinakiui, dr. Zitai Sabaliauskienei uz vertipghformacip ir galimyle atlikti §i tiriamaji darka
klinikin éje laboratorijoje. Taip pat nuoSirdZiatkbju laboratorijos darbuotojoms uz geranoriSkum

pagallay ir palaikymy bei tiesiogiai ir netiesiogiai priséflisioms prie magistrinio darbo raSymao.
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