Abstrakt

Uvod:
I ptes 70letou uspéSnou historii 1écby diferencovanych karcinomi stitné zlazy (DTC)
radioaktivnim izotopem jodu '*'I (RAI) jsou publikovana data o vlivu RAI na slinné zlazy
nejednoznacna. Tyto nezadouci ucinky jsou nyni diskutovany vzhledem k trendiim omezovani
indikaci poopera¢ni ablace zbytkl $titné zlazy radiojodem (RRA) a snizovani podavanych
aktivit.

Cil:

Kvantifikovat zmény akumulaéni a exkre¢ni funkce slinnych zldz pomoci dynamické
scintigrafie slinnych 714z (dSGS), a to jak u nemocnych podstupujicich RRA aktivitou 3,7 GBq,
tak u pacientli po pfedchozim podani aktivity RAI > 5,5,GBq, ve srovnani s jejich v€kem a
pohlavim shodnymi protéjsky a dale orientacné zhodnotit zdvaznost subjektivnich symptomi
pacientii podstupujicich RRA.

Pacienti a metody:

Pomoci dSGS jsme prospektivné hodnotili funkei slinnych 714z u 31 RAl-naivnich pacientii (6
muzl, 25 Zzen, median véku 52 let) pfed a 4,6 mésici po RRA. Zavaznost subjektivnich
symptomu jsme hodnotili dotaznikem University of Washington Head and Neck Symptom
Scale modifikovanym Radiation Therapy Oncology Group. Za vyznamnou zménu v intenzité
symptomu byla povazovéna zména v primérném rozdilovém skére > 5 bodu. Funkci slinnych
zlaz jsme kvantifikovali i u 23 pacient s anamnézou podani RAI (7 muzi, 16 zen median véku
60 let, median aplikované aktivity 9,25 GBq, Q1-Q3: 5,55 — 16,65) a vysledky porovnali s
jejich 23 RAI-naivnimi protéjsky stejného pohlavi a véku. Protoze data neméla normalni
rozde€leni, pouzili jsme ke statistickému hodnoceni neparametrické testy (Wilcoxonlv pro
parové a Mann-Whitneylv pro neparové srovnani). Hladina vyznamnosti byla 0,05.

Vysledky:

U pacientli po RRA s aktivitou 3,7 GBq jsme nedetekovali statisticky signifikantni zmény
v akumulacni ¢i exkreéni funkci slinnych zldz. Pfi minimalni klinicky relevantni odchylce
25 % a pti poctu 31 pacientli se sila testu pro jednotlivé parametry pohybovala mezi 89 % a
96 %. Po RRA nedo$lo k vyznamnému zhorSeni zaddného ze symptomd, hranici 5 boda
atakovalo pouze primérné rozdilové skore zmén chuti.

Pfi porovnani s RAI-naivnimi nemocnymi doslo k signifikantnimu poklesu exkre¢ni funkce
parotid jiz u nemocnych léCenych aktivitami > 5,55 GBq (p = 0,031), k poklesu jejich
akumula¢ni funkce az u nemocnych léCenych aktivitami > 9,25 GBq (p = 0,034).
K signifikantnim zméndm v akumulaéni ¢i exkre¢ni funkci podcelistnich 714z nedoslo ani u
pacientl 1éCenych aktivitami > 9,25 GBq.

Zavéry:

Nase data ukazuji, ze obavy z radiacniho poskozeni slinnych 714z po podani aktivit < 5,55 GBq
nejsou opodstatnéné. Po RRA mohou pacienti nepiijemné vnimat zmény chuti.

Teprve podani vyssich aktivit RAI je spojeno s poklesem funkce piiusnich zlaz. Podcelistni
zlazy vykazuji vyssi miru radiorezistence. Vzhledem k tomu, Ze jsou majoritnim producentem
slin za bazalnich podminek, je zachovani jejich funkce vyznamné pro udrZeni ordlniho zdravi
nemocnych.
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