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METODA SKOJARZONEGO LECZENIA LUSZCZYCY
ZA POMOCA FOTOCHEMIOTERAPII (PUVA)
I KAPIELI W WODZIE SIARCZKOWO-SIARKOWODOROWEJ SL.ONEJ
W UZDROWISKU BUSKO ZDROJ

STRESZCZENIE

W leczeniu uogolnionej tuszczycy pospolitej zastosowano, w warunkach leczenia uzdrowiskowego w Bu-
sku Zdroju, metod¢ oparta na kojarzeniu fotochemioterapii PUVA i kapieli w wodzie siarczkowo-siar-
kowodorowe;j stonej. Uzyskano u wszystkich badanych chorych znaczna poprawe lub prawie catko-
wita remisjeg, bez jakichkolwiek objawow ubocznych. Badania dowiodly, ze celowe jest kojarzenie obu
tych metod, tym bardziej, ze kazda z osobna takich efektow leczniczych nie daje.

Stowa kluczowe: balneoterapia, balneofototerapia, tuszczyca, waskie pasmo UVB.

SUMMARY

For treatment of psoriasis, in Busko Zdroj spa conditions, a method, combining PUVA with sulfide-
-hydrogen sulfide salt water baths, has been used. All subjects, enrolled in the study gained important
improvement or almost total remission, with no side effects noticed.

The study findings demonstrated how advisable the combination of the two methods is, the more, each
of them used separately does not contribute to such treatment effects.

Key words: balneotherapy, balneophototherapy, narrowband UVB.

WSTEP

Leczenie tuszczycy, pomimo znacznego z kazdym rokiem postgpu w tej dziedzi-
nie, stanowi nadal jeden z najwazniejszych problemow dermatologii. Ani sama foto-
chemoterapia, ani retinoidy oraz same kapiele mineralne w swoiscie dziatajacej na
skore chorego wodzie siarczkowo-siarkowodorowej stonej nie rozwiazuja tego zagad-
nienia [1-4].
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CEL PRACY

Przedmiotem pracy jest ocena skutecznosci skojarzonego leczenia metoda foto-
chemioterapii PUVA z kapielami w wodzie siarczkowo-siarkowodorowej stonej.
Oceny tej dokonano na podstawie spostrzegania klinicznego oraz zachowania si¢
wskaznika rozleglosci i nasilenia zmian chorobowych PASI (Psoriasis Area and Se-
verity Index) [cyt. za 1].

MATERIAL I METODY

Leczeniem objgto 128 osob, w tym 38 kobiet i 90 mgzczyzn, w wieku 22-60 lat
($rednio 39 lat + 12 lat), chorujacych na tuszczyce pospolita od 7 do 35 lat (Srednio
16 lat + 9 lat). Badania przeprowadzono w latach 2000-2001. Do leczenia kwalifiko-
wano chorych, u ktorych wskaznik rozleglosci i nasilenia zmian chorobowych PASI
przekraczat 5 i jego warto$¢ wahata si¢ w przedziale 7-40 (srednio 22). Wskaznik ten
wyliczano wg wzoru Fredrikssona [cyt. za 1]:

PASI=0,1(Eh +Ih+Dh)- Ah+0,3- (Et+1t+Dt)- At+0,2 - (Eu+Iu+ Du) -
“Au+0,4- (El+11+DI)- Al
gdzie: E — rumien, I — naciek zapalny, D — zluszczczenie, A — wpotczynnik okreslaja-
cy odsetek powierzchni skory zajetej przez wykwity, h — glowa, t — tutéw, u —
konczyny gorne, 1 — konczyny dolne.

Nasilenie zmian chorobowych (rumien, naciek zapalny, ztuszczenie) oceniano
przed leczeniem i po jego zakonczeniu w skali 0-4 pkt. (0 — brak zmian chorobowych),
natomiast warto§¢ wspotczynnika A wynosita 0-6 pkt.

Przed i po zakonczeniu leczenia wykonywano podstawowe badania laboratoryjne
obejmujace oznaczanie: hemoglobiny, leukocytow, krwinek ptytkowych oraz bada-
nie ogdlne moczu. Ponadto co 3-4 dni kontrolowano cisnienie tgtnicze krwi, a co 7 dni
masg ciata. W przyjetym modelu leczenia kazdy chory otrzymywat co drugi dzien rano
po $niadaniu leczenie metoda PUVA, a po ok. 2-3 godzinach codziennie kapiel w wo-
dzie siarczkowo-siarkowodorowej stonej o temp. 36-38°C trwajaca 15 minut. W su-
mie, kazdy chory otrzymat po 8-9 zabiegow PUVA i 16 kapieli mineralnych. Promie-
niowanie stopniowo wzrastato od 0,5 J/cm? do 2,0 J/em?.

WYNIKI I OMOWIENIE

U 128 chorych na tuszczyce pospolita uzyskano po 21-dniowej kuracji skojarzo-
nej redukcje PASI ze Sredniej 22 pkt. przed leczeniem do 9,40 pkt. po leczeniu, czyli
srednio o ok. 43%. Wyniki badan laboratoryjnych utrzymywaty si¢ w granicach nor-
my. Zastosowany model leczenia byt bardzo dobrze tolerowany przez chorych, po-
niewaz w zadnym przypadku nie przerwano leczenia z powodu wystapienia objawow
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niepozadanych. Najszybciej znikaty takie objawy, jak ztuszczanie i rumien na kon-
czynach gomych i dolnych.

Buskie wody mineralne siarczkowo-siarkowodorowe stone od kilkudziesigciu lat
sa znane jako wody wspomagajace leczenie objawowe tuszczycy [4-8]. Zasadniczym,
jednoczesnie charakterystycznym skfadnikiem tych wod jest siarkowodor (H,S) i pro-
dukty jego dysocjacji HS™i S*, a takze wielosiarczki wodoru H,S_(gdzie x moze
wynosi¢ 2-6) oraz ich pochodne [5, 7, 9, 10].

Stwierdza sig, ze po kapielach siarczkowo-siarkowodorowych stonych nastgpuje
podwyzszenie poziomu glutationu oraz podwyzszenie poziomu grup sulthydrylowych.
Grupy sulthydrylowe stanowia bardzo czynne grupy licznych wewnatrzustrojowych
biokatalizatorow, stanowiac jedno z istotnych ogniw proceséw oksydoredukcyjnych.
Przechodzenie siarkowodoru i jego pochodnych w czasie kapieli przez skore zwiaza-
ne jest z wytworzeniem w niej wielosiarczkow. Substancje te stanowia fizjologiczny
sktadnik strukturalny tkanki tacznej wystgpujac w czasteczkach kwasu chondroity-
nosiarkowego, siarczanu chondroityny A, B i C, siarczanu keratyny, siarczanu hepo-
sonu oraz niektorych kwaséw uronowych. Kapiele siarczkowo-siarkowodorowe sto-
ne wywieraja rowniez istotny wptyw na skore przez dziatanie bakteriobdjcze 1 prze-
ciwpasozytnicze, a ponadto w stabych stezeniach dziataja na nia keratoplastycznie,
natomiast w silnych maja wlasciwosci keratolityczne (rozmigkczaja i ztuszczaja na-
skorek) [3-12].

Jak wykazaty badania, zastosowanie skojarzonego leczenia napromieniowania
PUVA wraz z kapielami siarczkowo-siarkowodorowymi stonymi znacznie skraca czas
leczenia objawowego tuszczycy pospolitej przy jednoczesnym zmniejszeniu dawki
PUVA.

Skojarzone leczenie w uzdrowisku Busko Zdroj nalezy stosowac u tych chorych,
ktorzy dotad Zle odpowiadali na PUVA, a takze u chorych ze szczegdlnie opornymi
ogniskami, np. z ogniskami tuszczycowymi na konczynach dolnych.

WNIOSKI

1. Skojarzenie kapieli w wodzie siarczkowo-siarkowodorowej stonej z fotochemio-
terapia PUVA umozliwilo uzyskanie znacznej lub prawie catkowitej remisji u cho-
rych z tuszczyca pospolita.

2. W czasie skojarzonego leczenia uzdrowiskowego z fotochemoterapia PUVA nie
stwierdzono jakichkolwiek objawdw niepozadanych.
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