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Sprawozdanie z XXXIll Zjazdu Miedzynarodowego Towarzystwa Badan
nad Chorobami Sromu i Pochwy (ISSVD)
w Nowym Jorku oraz z warsztatow kongresowych

W dniach 26-28 lipca 2015 r. na terenie kampusu Uni-
wersytetu Nowojorskiego odby# sie XXXIII Zjazd Miedzyna-
rodowego Towarzystwa Badan nad Chorobami Sromu i Po-
chwy (International Society for the Study of Vulvovaginal Dise-
ases — ISSVD). W Zjezdzie uczestniczyto blisko 500 badaczy
i klinicystébw zaangazowanych w leczenie kobiet cierpigcych
z powodu patologii sromu i pochwy. Wiekszo$¢ uczestnikéw
pochodzita z krajow Ameryki Pétnocnej i Potudniowej oraz
Australii. Blisko 1/4 badaczy przybyta z Europy i w tej grupie
dominujaca narodowosciowa byli Whosi.

ISSVD zostato powotane do zycia w 1970 roku pod-
czas VI Kongresu Miedzynarodowej Federacji Ginekologéw
i Potoznikéw (International Federation of Obstetricians and
Gynecologists — FIGO). Wsréd cztonkéw Towarzystwa sa
specjalisci zajmujacy sie szerokg problematyka choréb
sromu i pochwy. Zwracajac uwage na istniejace problemy
w komunikacji miedzy klinicystami z ré6znych krajéw, za je-
den z gtéwnych celéw swojej dziatalnosci zatozyciele ISSVD
postawili sobie ujednolicenie istniejacego nazewnictwa
i klasyfikacji choréb sromu. Od samego poczatku dziatal-
nosci Towarzystwa funkcjonujg w literaturze medycznej
i stosowane sa w praktyce klinicznej klasyfikacje ISSVD m.in.
stanéw przednowotworowych sromu i wulwodynii.

W programie naukowym Zjazdu znalazto sie kilkadziesiat
sesji. W czasie pierwszych dwéch dni Zjazdu miaty miejsce
m.in. prezentacje, podczas ktérych kandydaci do wstapienia
w szeregi petnoprawnych cztonkéw Towarzystwa (Fellow of
the International Society for the Study of Vulvovaginal Dise-
ases) przedstawiali prace wybrane przez Komitet Nauko-
wy do wystapien ustnych. Pierwsza nagrode przyznawana
przez Komitet Naukowy Zjazdu otrzymat dr Francisco Robles
(Uniwersytet Duke’a, Durham) za prace przedstawiajaca
nowga metode obrazowania molekularnego jako narzedzia
w diagnostyce czerniakéw inwazyjnych, pozwalajacego
na ich réznicowanie z czerniakami in situ oraz tagodnymi
zmianami melanocytowymi sromu w oparciu o rézne wtasci-
wosci fotodynamiczne eumelaniny i feomelaniny (F. Robles
i wsp. Quantitative molecularimaging of microscopic pigment
chemistry in female genital tract melanocytic lesions using

pump-probe laser microscopy). Dr Madeleine C. Macdonald
przedstawita wyniki leczenia chorych na czerniaki sromu
i pochwy w Wielkiej Brytanii w latach 2004-2014. Omawia-
jac je, postulowata by opieka nad tymi pacjentkami byta
w kazdym kraju scentralizowana, a z powodu rzadkosci
wystepowania tej choroby w obrebie narzadéw rodnych
niekoniecznie prowadzona na oddziatach ginekologii on-
kologicznej, ale raczej przez zalecane przy tym schorzeniu
zespoly czerniakowe (Macdonald MC i wsp. Improving pa-
tient outcomes in vulvar melanoma). Duzo miejsca w czasie
Zjazdu (m.in. doniesienia Ly i wsp., Ooi C. i wsp. oraz warsz-
taty prowadzone przez Bradforda J. i wsp.) poswiecono
problematyce zajecia narzadéw piciowych w przebiegu
choroby przeszczep-przeciw-gospodarzowi (cGVHD). Powi-
kfanie to, dotykajace od 4% do 49% pacjentek poddanych
przeszczepowi szpiku ze wskazan onkologicznych, czesto
jest ignorowane jako przyczyna znacznego pogorszenia
jakosci zycia pacjentek, u ktérych leczenie zostato zakon-
czone powodzeniem. W skrajnych przypadkach prowadzi
ono do owrzodzenia sromu i pochwy, czego konsekwencja
moze by¢ przewezenie lub ich catkowite zarosniecie. We
whnioskach konczacych sesje podkreslano znaczenie pre-
wengji tych powiktan (informacja o mozliwych objawach
dla pacjentki, potransplantacyjne wdrozenie odpowiedniej
terapii hormonalnej oraz stosowanie preparatéw z estro-
genami, regularna samokontrola droznosci pochwy), roli
lekarza ginekologa w zespole kwalifikujacym pacjentke
do przeszczepienia oraz aspekty chirurgiczne leczenia po-
transplantacyjnej stenozy pochwy. Wsréd doniesien w sesji
poswieconej stanom nowotworowym i przednowotworo-
wym sromu znalazta sie m. in. prezentacja dr. Kamila Za-
lewskiego z Centrum Onkologii — Instytutu w Warszawie
oraz ze Swietokrzyskiego Centrum Onkologii w Kielcach
(K. Zalewski i wsp. Identification of suitable reference for mi-
croRNA expression measurement in plasma of patients with
vulvar squamous cell carcinoma and patients with high grade
squamous intraepithelial lesions). Dr Zalewski przedstawit
wstepnie opracowang metode réznicowania sréodbtonko-
wej neoplazji sromu (vulvar intraepithelial neoplasia, VIN,
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stan przedrakowy) i ptaskonabtonkowego raka sromu na
podstawie oceny poziomu ekspresji wybranych czasteczek
mikroRNA w prébkach osocza.

W czasie Zjazdu zaprezentowano réwniez wyniki finskie-
go badania (Jakobssena M i wsp.) opartego na krajowym
rejestrze nowotwordéw (1969-2012), wskazujacego na duzo
wyzsze niz populacyjne ryzyko rozwiniecia raka sromu po
przebytym leczeniu liszaja twardzinowego (lichen sclerosus
—LS)iliszaja ptaskiego (lichen planus — LP) sromu (SIR 2.58,
95% Cl: 1,41-4,33i SIR 26.8, 95%, Cl: 22,7-31,1), wskazujac
na konieczno$¢ prowadzenia $cistej kontroli chorych po
leczeniu LS przez pierwszych pie¢ lat, a LP przez caty okres
po zakoriczonym leczeniu. Podobne wnioski przedstawili
autorzy (Radicci G i wsp.) retrospektywnej analizy obej-
mujacej najwieksza dotychczas opisywana grupe chorych
leczonych z powodu LS. Do tej pory uwazano, ze obecnos¢
LS znacznie zwieksza ryzyko wystgpienia raka sromu i ze
LS czesto towarzyszy guzom raka sromu oraz zréznicowa-
nej srodnabtonkowej neoplazji sromu (differentiated VIN
— dVIN). Dwie wyzej przedstawione kliniczne prace wydaja
sie wspierac hipoteze, ze LS moze by¢ prekursorem dVIN
oraz raka sromu niezwigzanego z infekcjg HPV [1].

Podczas obrad po trzech otwartych dyskusjach nad
przygotowanymi przez Komitet do Spraw Nazewnictwa
propozycjami aktualizacji klasyfikacji stanéw przednowo-
tworowych sromu petnoprawni cztonkowie Towarzystwa
(Fellows) w jawnym gtosowaniu przez aklamacje przyjeli
jej nowa wersje. W odréznieniu od aktualnej klasyfikacji
zmian przednowotworowych sromu Swiatowe]j Organizacji
Zdrowia (WHO) [2], niewskazujacej w sposéb jednoznaczny
zmian niewymagajacych interwencji klinicznej oraz kon-
sensusu LAST (Lower Anogenital Squamous Terminology) [3],
obejmujacego tylko zmiany bedace konsekwencjg infekcji
wirusem HPV, nowa klasyfikacja ISSVD (Bornstein J, New
ISSVD Terminologies: VIN — Presentation of the Proposal and
Discussion) wydaje sie uzupetniac te braki i by¢ mozliwa do
sprawnego zastosowania w praktyce klinicznej oraz po-
mocna w komunikacji na linii patomorfolog-ginekolog-pa-
cjent (tab. I). W podobnie otwarty i angazujacy wszystkich
cztonkéw Towarzystwa sposéb odbyto sie gtosowanie nad
zmianami w terminologii oraz klasyfikacji bélu sromu.

W czasie Zjazdu odbyto sie Walne Zgromadzenie ISVVD,
podczas ktérego wybrano nowe wiadze Towarzystwa. Prof.
Hope Haefner ustapita ze stanowiska prezydenta, zas ob-
jeta je prof. Claudia Marchitelli. Nowym Prezesem elektem
zostat prof. Mario Preti. Ustalono rowniez sktad Komitetow
Roboczych na lata 2015-2017. Warto zaznaczy¢, ze w Ko-
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Tabela l. Podziat $rédbtonkowej neoplazji sromu wg Miedzynarodowego
Towarzystwa Badan nad Chorobami Sromu i Pochwy (ISSVD) — stan na
2015 rok [4]

LSIL sromu (brodawczak ptaski, efekt produktywnej infekcji HPV)
HSIL sromu (zwykty VIN)

Zréznicowany VIN

LSIL — zmiany $rédnabtonkowe niskiego stopnia, HSIL — zmiany
$rodnabtonkowe duzego stopnia, VIN — $rédnabtonkowa neoplazja sromu

mitecie do Spraw Nazewnictwa i w Komitecie do Spraw
Mtodych Lekarzy znalazt sie przedstawiciel naszego kraju,
a propozycja zorganizowania warsztatéw ISSVD w Polsce
w 2016 roku zostata przyjeta z duzym zainteresowaniem
iaprobata. W szeregi petnoprawnych cztonkéw Towarzystwa
zostato przyjetych 28 oséb.

Po zakonczeniu Zjazdu przez dwa kolejne dni miaty
miejsce Warsztaty Kongresowe, obejmujace wyktady teo-
retyczne i warsztaty omawiajace leczenie patologii sromu
i pochwy, a takze zajecia praktyczne uzupetniania ubytkéw
skory i tkanek miekkich sromu ptatami tkankowymi w lecze-
niu chirurgicznym stanéw nowotworowych i nienowotwo-
rowych patologii sromu przeprowadzone na preparatach
zwierzecych.

Lek. Kamil Zalewski

Centrum Onkologii — Instytut w Warszawie
Swigtokrzyskie Centrum Onkologii w Kielcach
e-mail: zalewski81@gmail.com

Wyjazd na XXXIll Zjazd Miedzynarodowego Towarzystwa Badan
nad Chorobami Sromu i Pochwy (ISSVD) byt mozliwy dzieki sty-
pendium wyjazdowemu przyznanemu przez Fundacje im. Jakuba

hr. Potockiego.
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