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Szalwia w leczeniu
nadmiernej potliwosci

u pacjentki z zaawansowang
chorobg nowotworowa

Salvia for sweating in advanced cancer patient

Streszczenie

Nadmierne pocenie si¢ jest czestym objawem u pacjentéw z zaawansowang chorobg nowotworowa, pro-
wadzacym do obnizenia jakosci zycia chorego.

Zalecane leczenie farmakologiczne nie zawsze przynosi oczekiwane efekty, a czesto wigze sie z wystepowa-
niem objawoéw niepozadanych stosowanych lekéw. Metoda niefarmakologiczng zmniejszajgcg nadmierng
potliwos¢ jest picie naparu z szatwii. Dotychczas nie wyjasniono mechanizmu jej dziatania. W niniejszej
pracy przedstawiono przypadek chorej na zaawansowanego raka pfuca, u ktérej nadmierne pocenie sie
skutecznie ztagodzono, stosujac napar z szatwii.

Stowa kluczowe: choroba nowotworowa, nadmierna potliwos¢, szatwia

Abstract

Sweating is a frequent symptom in patients with malignant disease, which may significantly decrease
quality of life. Pharmacological treatment is not always successful and often leads to intolerable side effects.
Salvia seems to be a very attractive non-pharmacological treatment, even so its mechanism of action is
unknown. In this article we present a case of advanced lung cancer patient, whose sweating was success-

fully reduced by drinking salvia infusion.
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Wstep

Cztowiek wydziela srednio 700-900 ml potu na
dobe; jesli potliwos¢ jest nadmierna, objetos¢ ta
moze zwigkszac sie wielokrotnie, a w skrajnych sy-
tuacjach nawet siegac kilkunastu litréw.

Nadpotliwos¢ (tac. hyperhidrosis) jest stanem
nadmiernej aktywnosci gruczotéw potowych i moze
przejawiac sie poceniem uogdélnionym, asymetrycz-
nym lub smakowym. Pocenie uogdlnione, obejmu-
jace skoére catego ciata, jest niezbednym dla zdrowia
mechanizmem w sytuacji wysokich temperatur oto-
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czenia lub przegrzania organizmu (goraczka, inten-
sywny wysitek fizyczny). Ponadto jego przyczyna
mogqa by¢ zaburzenia termoregulacji albo czynniki
emocjonalne. Pocenie o podtozu psychicznym doty-
czy najczesciej dioni, stép, pach, pachwin i twarzy,
ale moze takze obejmowac skoére catego ciata. Poja-
wia sie zazwyczaj napadowo pod wptywem bodz-
c6w emocjonalnych. Obserwuje sig je przede wszyst-
kim u mifodziezy, najczesciej ustepuje po 25 roku
zycia. Pocenie asymetryczne jest wynikiem zaburzen
dotyczacych uktadu autonomicznego, natomiast po-
cenie smakowe zazwyczaj ma podtoze fizjologiczne
i pojawia sie na skérze nosa, czota oraz na wargach
po zjedzeniu goracych lub pikantnych potraw.

Nadmierna potliwos¢ wystepuje u okoto 14-28%
pacjentéw z zaawansowanymi chorobami nowotwo-
rowymi. Moze by¢ objawem bardzo ucigzliwym,
znacznie obnizajacym jakos¢ zycia pacjenta, szcze-
golnie gdy wigze sie z koniecznoscig czestej zmiany
ubrania albo problemami pielegnacyjnymi, przyspie-
szeniem powstawania odlezyn lub odwodnieniem.

Nadmierne pocenie sie chorych na nowotwory
moze by¢ objawem paranowotworowym albo to-
warzyszacym innym wspotistniejgcym schorzeniom
ogolnoustrojowym (cukrzyca, nadczynnos¢ tarczy-
cy, choroby nerek), zespotom Iekowym lub neuro-
patiom autonomicznym. Pocenie moze wynikac
z infekgji, przyjmowania lekéw (w tym morfiny i srod-
kéw psychotropowych), leczenia hormonalnego albo
towarzyszy¢ menopauzie [1]. W przypadku zabu-
rzen ogodlnoustrojowych gorgczka i pocenie sie naj-
czesciej wigza sie z dziataniem na osrodek termore-
gulacji pirogendéw (substancji wywotujgcych goracz-
ke) pochodzenia zewnetrznego i wewnetrznego. Pi-
rogeny egzogenne to bakterie, wirusy, grzyby, tok-
syny mikrobiologiczne (gféwnie produkowane przez
bakterie Gram-dodatnie), kompleksy antygen—prze-
ciwciato oraz leki. Istnieje rowniez duza grupa no-
wotwordw, ktére powodujg goraczke bez wtérne-
go zakazenia w obrebie zmienionej tkanki, wytwa-
rzajgc samoistnie cytokiny pirogenne. Endogenne
pirogeny pochodza przede wszystkim z granulocy-
tow wielojadrzastych, monocytéw i komérek Kup-
fera ukfadu siateczkowo-srédbtonkowego.

Uwaza sie, ze gorgczka jest objawem nieswo-
istych reakcji ustroju na obecnos¢ czynnikéw tok-
sycznych, immunologicznych lub infekcyjnych wy-
twarzajacych pirogeny egzogenne. Na skutek ich
dziatania dochodzi do syntezy pirogenéw w pobu-
dzonych fagocytujacych leukocytach i monocytach.
Te endogenne pirogeny dziafajg na receptory w po-
blizu termowrazliwych neuronéw podwzgoérza, co
prowadzi do powstawania prostaglandyn, mono-

amin i cAMP. Na drodze neurogennej z przedniego
poprzez tylne podwzgdrze dochodzi do pobudzenia
osrodka naczynioruchowego, a w efekcie do skur-
czu naczyn obwodowych. Celem tego procesu jest
zmniejszenie utraty ciepta przez skore. Jesli to nie
wystarcza, w tworzeniu dodatkowej ilosci cieptfa
biorg udziat drzenia miesniowe odczuwane jako
dreszcze. W ten sposéb zwieksza sie temperatura
ciata (goraczki). Pocenie paranowotworowe czesto
wystepuje bez gorgczki. Uwaza sie, ze niekiedy do-
chodzi do wydzielania przez nowotwor substancji
obnizajacej prég regulacji temperatury ciata w pod-
wzgérzu. Uwalniane przez nowotwor pirogeny po-
wodujg pocenie sie w celu przywroécenia ciepfoty
ciata do wartosci progowej regulacji temperatury,
obnizonej przez chorobe. Ponadto wartos¢ te moga
obnizac: hiperkapnia, odwodnienie i zmiany osmo-
lalnosci osocza.

W pracy oméwiono przypadek chorej na zaawan-
sowanego raka ptuca, u ktérej stosujac napar z szat-
wii, skutecznie ztagodzono nadmierne pocenie sie
oporne na farmakoterapie.

Opis przypadku

W kwietniu 2005 roku u 78-letniej kobiety wy-
kryto guza ptuca lewego, bez rozpoznania histopa-
tologicznego. Ze wzgledu na srednio ciezki stan pa-
cjentki, znaczne ostabienie i choroby towarzyszace
(utrwalone migotanie przedsionkéw, nadcisnienie
tetnicze, przewlekta obturacyjna choroba ptuc) nie
zakwalifikowano jej do leczenia przyczynowego
i zalecono opieke paliatywng. W chwili objecia do-
mowa opieka hospicyjng (wrzesien 2005 r.) chora
zgtaszata bol prawej strony klatki piersiowej, sku-
tecznie tagodzony dzigki zastosowaniu paracetamo-
lu, suchos¢ w jamie ustnej oraz znaczne ostfabienie,
z powodu ktérego z trudem poruszata sie po miesz-
kaniu. Przypuszcza sie, ze dolegliwosci bélowe wy-
nikaty z obecnosci przerzutéw w watrobie, co wkroét-
ce potwierdzono. Z powodu towarzyszgcych scho-
rzen kardiologicznych pacjentka przyjmowata amlo-
dypine oraz metoprolol. Po uptywie okoto 2 tygodni
kobieta zaczeta skarzy¢ sie na dokuczliwe poty wy-
stepujace w ciggu catego dnia i nasilajace sie w nocy,
zmuszajace do kilkakrotnej zmiany ubrania. Ponie-
waz zwiekszyt sie bél prawej strony klatki piersio-
wej, wigczono diklofenak w dawce 50 mg 3 x do-
ustnie. Przejsciowo bol ustgpit, natomiast nadal
utrzymywata sie potliwos¢. Z powodu suchosci jamy
ustnej zalecono odpowiednig pielegnacje. Po kilku
dniach pojawity sie béle brzucha, prawdopodobnie
bedace wynikiem napiecia torebki watroby. Zaob-
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serwowano takze postepujgce ostabienie oraz su-
chos¢ w jamie ustnej. Temperatura ciata wynosita
36,5-36,8°C. Wyniki badan laboratoryjnych wyka-
zaly jedynie nieznaczne podwyzszenie wartosci trans-
aminaz, a w badaniu ultrasonograficznym jamy
brzusznej zaobserwowano liczne przerzuty w wa-
trobie.

Poniewaz nadal wystepowaty dolegliwosci bélo-
we, zastosowano tramadol, natomiast w zwigzku
z potliwoscia zalecono picie naparu z szatwii. Napar
przygotowywano, zalewajgc 2 tyzki lisci szatwii 1-2
szklankami wrzgcej wody i podawano do wypicia
100-200 ml 2-3 x dziennie. Po 3 dniach chora za-
uwazyta, ze potliwos¢ zmniejszyta sie do stopnia
niezaburzajacego codziennego funkcjonowania. Po
kilku dniach pacjentka ze wzgledéw smakowych zre-
dukowata ilos¢ wypijanego naparu do 100 ml raz na
dobe, a nastepnie co 1-2 dni. Nie stwierdzono na-
wrotu dokuczliwej potliwosci do konca zycia chorej.
Pacjentka zmarta w styczniu 2006 roku.

Dyskusja

W leczeniu nadpotliwosci u chorych na nowo-
twory nalezy starac sie usungc jej przyczyny (infek-
cja, leki) oraz wdrozy¢ postepowanie niefarmakolo-
giczne. Oprécz zachowania wtasciwej higieny pa-
cjent powinien nosi¢ ubrania i leze¢ w poscieli
z naturalnych wtdkien, stosowac buty z naturalnej
skéry, obnizac temperature otoczenia, unikac ostrych
przypraw w positkach oraz kawy, mocnej herbaty
i alkoholu. Jesli nadpotliwos¢ nie zmniejsza sie przy
zastosowaniu powyzszych srodkéw, czesto koniecz-
ne jest rozpoczecie farmakoterapii. Preparatami
pierwszego wyboru sg leki przeciwgorgczkowe, ta-
kie jak paracetamol oraz niesteroidowe leki prze-
ciwzapalne [2-4], ktére hamujg cyklooksygenaze
konstytutywng (COX-1), odpowiedzialng za synteze
prostaglandyn spetniajacych funkcje fizjologiczne
w podwzgoérzu, a takze cyklooksygenaze induko-
walng (COX-2), odpowiedzialng za synteze prosta-
glandyn prozapalnych w miejscu zapalenia. Praw-
dopodobnie paracetamol blokuje synteze prostaglan-
dyn jedynie osrodkowo. Do lekéw, ktére w bezpo-
sredni sposdb wptywajg na procesy termoregulacji,
naleza glikokortykoidy. Zmniejszajg one miejscowg
odpowiedz zapalng prowadzaca do tworzenia sie
endogennego pirogenu oraz hamujg uwalnianie pro-
staglandyn. Poniewaz wywotuje ona wiele dziatan
niepozadanych, rzadko stosuje sie je w leczeniu po-
tliwosci.

Kolejng metoda leczenia nadpotliwosci jest po-
dawanie srodkéw o dziataniu przeciwmuskaryno-

wym, na przyktad amitryptyliny [2-4]. Lek ten moze
jednak powodowac suchos¢ w jamie ustnej, zatrzy-
manie moczu oraz wiele dziatan niepozadanych ze
strony ukfadu sercowo-naczyniowego (zaburzenia
rytmu serca, tachykardia, zwiekszenie niewydolno-
sci serca). Do innych lekéw o dziataniu podobnym
do amytryptyliny, stosowanych w tagodzeniu potli-
wosci, nalezy tiorydazyna [2-4]. Ma ona najsilniej-
sze dziatanie przeciwhistaminowe i cholinolityczne
sposrod wszystkich neuroleptykéw i charakteryzuje
sie ponad 50-procentowa skutecznoscig. Podawa-
nie jej wigze sie jednak ze znacznym ryzykiem wy-
stgpienia zaburzen rytmu serca oraz sennoscig. Do
innych lekéw stosowanych w opornych przypadkach
nadmiernej potliwosci naleza: olanzapina, leki B-ad-
renolityczne (np. propranolol) oraz talidomid [2-5].
Ten ostatni preparat prawdopodobnie tagodzi po-
cenie sie poprzez hamowanie wytwarzania cytokin
prozapalnych interleukiny-6 i czynnikéw martwicy
nowotworu (TNF, tumor necrosis factor). Uwaza sie,
ze talidomid cechuje sie duzg skutecznoscia, ale moze
on wywotac¢ nieodwracalng bolesng neuropatie ob-
wodowa.

W opisanym w niniejszej pracy przypadku chora
otrzymywata juz paracetamol i niesteroidowe leki
przeciwzapalne z powodu dolegliwosci bélowych,
jednak nie zaobserwowano zadnego wptywu tych
preparatdw na zmniejszenie pocenia sie. Ze wzgle-
du na znaczne ostabienie, istniejgcg juz suchosé
w jamie ustnej oraz schorzenia kardiologiczne za-
miast preparatéw kolejnego rzutu w nadpotliwosci
wiaczono szatwie lekarska. Nalewka lub wyciag ptyn-
ny z szatwii lekarskiej hamuje miedzy innymi wy-
dzielanie potu, nadmierng laktacje u karmigcych
matek oraz pobudza kore nadnerczy. Dotychczas
nie wyjasniono mechanizmu tagodzenia nadmierne;j
potliwosci przez szatwie, cho¢ sugeruje sie znacze-
nie pobudzenia przez nig kory nadnerczy, a przez to
stymulacje wydzielania glikokortykoidéw. W bada-
niu klinicznym obejmujagcym 30 kobiet w okresie
menopauzy szatwia znacznie fagodzita objawy we-
getatywne (poty nocne i uderzenia goraca), nie wpty-
wajac na stezenia estradiolu, prolaktyny oraz hor-
monu luteinizujgcego, folikulotropowego i tyreotro-
powego. Autorzy badania sugerowali, ze szatwia
prawdopodobnie bezposrednio wptywa na uktad do-
paminergiczny. Nie stwierdzili oni zadnych dziatan
niepozadanych leczenia [7].

Dotychczas nie przeprowadzono zadnych ba-
dan klinicznych z zastosowaniem szatwii u cho-
rych na nowotwory. Opisany w niniejszej pracy
przypadek wskazuje, ze szatwia moze skutecznie
tagodzi¢ pocenie sie towarzyszgce zaawansowa-
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nej chorobie nowotworowej, oporne na inne me-
tody terapii.
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