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Projekt ovéreni vlivu Ovosanu na kvalitu pacientek 1é¢enych pro
prokazany karcinom prsu byl namodelovan a realizovan v Mamma
centru a Onkochirurgickém oddéleni na Zeleném Pruhu spole¢nosti
Medicon ve spolupraci se spole¢nosti Areko spol. s r.o. Projekt se
zaméfil na sledovani eventudlniho vlivu uzivani Ovosanu béhem IéCby
chemoterapii v odliSnych dvou rezimech, zejména na kvalitu zivota
béhem Iécby, ale také na eventualni ovlivnéni parametrd pfi odbérech
krve, které jsou standardni sou€asti [€Cby.

Pacientky byly ziskavany pro uc¢ast v projektu v oddéleni Mamma
centra, kde jim byl diagnostikovan mamograficky, sonograficky
a pomoci core biopsie zhoubny nador prsu. Nemocnym zenam zde byly
vysvétlovany vSechny nalezitosti programu, jeho cile, ale i pozadovana
angazovanost samotnych pacientek. Slo o pfesné uzivani Ovosanu, ale
hlavné o fadné vypliovani dotaznik( kvality v jednoznacné
stanovenych terminech. V8echny participantky, i ze skupiny kontrolni,
byly radné pouceny a vyplnily informovany souhlas.

Do projektu bylo ziskano celkem 102 respondentek s Cerstvé
diagnostikovanym karcinomem prsu. Dvé skupiny zen se standardni
adjuvantni Ié¢bou, kterou je nejprve operaéni vykon a teprve po operaci
sada davek chemoterapie, podle evropskych protokoll. Lécba je
zakoncCena radioterapii ve standardnim davkovani podle protokolu. DalSi
dvé skupiny zen byly nabrany mezi pacientkami lé¢enymi
neoadjuvantnim rezimem. Prakticky to znamend, ze chemoterapii je
cely lé¢ebny cyklus zahajen, lé¢ba se pak ,sendvicovym“ zplsobem
odviji dale podle standard(l, v poétech chemoterapii vSak muze byt
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maly rozptyl, ktery vychazi z odpovédi na Iécbu. Operaéni vykon vzdy
nasleduje alespon po nékolika cyklech chemoterapie, radioterapie
Ié¢bu uzavira.
Pacientky byly rozdéleny do ¢ty¥ skupin:
¢ Pacientky Ié¢ené adjuvantné, kterym byl podavan OVOSAN —
skupina AS
* Pacientky lé¢ené adjuvantné, kterym nebyl podavan OVOSAN —
skupina AB
* Pacientky lé¢ené neoadjuvantné, kterym byl podavan OVOSAN —
skupina NS
¢ Pacientky Ié¢ené neoadjuvantné, kterym nebyl podavan OVOSAN —
skupina NB

PFehled pacientek, které vstoupily do projektu:

NS. skupina: 27 Zen Ié€enych neoadjuvantni chemoterapii

a uzivajicich Ovosan.

AS. skupina: 25 zen lé¢enych adjuvantni chemoterapii

a uzivajicich Ovosan.

Tyto pacientky po celou dobu lécby uzivaly Ovosan v davkach 15 tablet
denng, respektive 18 tablet denné u zen s povrchem téla vétsim nez
2.

NB. skupina: 25 zen lé¢enych neoadjuvantni chemoterapii

bez uzivani Ovosanu.

AB. skupina: 25 Zen 1éCenych adjuvantni chemoterapii

bez uzivani Ovosanu.

VsSechny ¢&tyfi skupiny pacientek v pribéhu celého projektu
pravidelné vyplfiovaly dotazniky kvality zivota, které slouzi jako
celosvétové uznavané kritérium pro vyhodnoceni kvality zivota
v prlibéhu lécby nejen u onkologickych onemocnéni. Pouzity dotaznik
kvality zivota se sklada ze tfi ¢asti. Prvni ¢ast sestavil Doc. MUDr.
Ladislav Slovacek, PhD podle pozadovanych kritérii i cilil projektu
~OVOSAN*. Druha ¢ast je zamérena na objektivni hodnoceni kvality
zivota, tvofi ji genericky dotaznik kvality Zivota QL2. Tfeti ¢ast dotazniku
je rovnéz soucasti celoevropského dotazniku kvality zivota, je to ¢ast
subjektivni, ktera odrazi stavajici pocit pacientky. Doc. MUDr. Ladislav
Slovacgek, PhD. vede onkologické oddéleni Fakultni nemocnice v Hradci
Kralové a je uznavanym odbornikem v oblasti dotaznik( kvality Zivota
u onkologickych pacientd. Dotazniky sestavil, vybral a také je primarné
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vyhodnotil. Pacientky ve v&ech &tyfech skupinach vyplriovaly dotazniky
v pravidelnych intervalech, vzdy tak, aby odrazely pravé probihajici
lé¢bu. Dotazniky byly vyplfiovany nékolikrat béhem chemoterapie, po
operaci, po skonceni radioterapie i v obdobi po skonceni IéCby. Byl
sledovan pribéh hodnot ziskanych z vyplnénych dotaznikli v ase tak,
aby vznikl prabézny graf kvality Zivota.

DalSimi sledovanymi kritérii byly hodnoty krevniho obrazu a jaternich
testll. Protoze vSechny pacientky podstupuiji chemoterapii, je dlivodny
pfedpoklad, Zze se hodnoty krevniho obrazu budou pod vlivem IéCby
zhorSovat. Pacientky preventivné dostavaji léky, které by mély tomuto
zhorSovani zabranit, pfesto nékdy dochazi k vyznamnym negativnim
zménam sledovanych hodnot krevniho obrazu mezi jednotlivymi
davkami chemoterapie. Mnohdy je zhorSeni takové, ze neni mozno
podat lé¢ebnou davku chemoterapie a IéCba pak neprobiha optimalné.
Chemoterapeutika jsou vétSinou metabolizovana v jatrech, coz se
muze projevit jako negativni vliv na jaterni funkce. Cilem dalSiho
sledovani proto bylo, zda podavani Ovosanu mize mit vliv na kvalitu
krevniho obrazu a jaternich testi béhem onkologické 1é¢by.

Sbér dat, ktery u kazdé pacientky trval témér rok, byl jiz ukoncen.
Z puvodniho poétu 102 Zen bylo z projektu vyfazeno 19 respondentek,
pro ucely projektu se nyni budou zpracovavat data 80% respondentek,
které projektem prosly lege artis.
Pacientky, jejichz dotazniky a dalSi vysledky byly z projektu vyfazeny
Ize tfidit do tFi skupin:

e v prabéhu projektu se rozhodly svoji U¢ast ukonéit

¢ jejich IéCba se zménila a neodpovidala na pocatku stanovenym

kritériim

* rozhodly se pokraovat v terapii v jiném zdravotnim zafizeni

Soucasné existujici objem dat, ktery byl v pribéhu projektu
shromazdén, tfidén a parametricky sestaven bude po dohodé a na
zékladé plvodnich poZadavk projektu poskytnut Institutu biostatiky
a analyz Masarykovy univerzity v Brné pod vedenim Doc. RNDr.
Ladislava Duska, CSc.

EAREK() VYZKUM, VYVOJ A VVROBA BIOLOGICKY AKTIVNICH FOSFOLIPIDU www.areko.eu



	Stránka 36
	Stránka 37
	Stránka 38

