GRUDZIEN 2008

WIELKOPOLSKA 1ZBA LEKARSKA

Polska Grupa Badan Nowotworow Giowy i Szyi

13 i 14 pazdziernika 2008 r. odbywata
si¢ w Warszawie konferencja naukowa
zorganizowana przez Polska Grupeg
Badan Nowotworow Glowy i Szyi.
Poswigcona byla najnowszym osiagnie-
ciom w chirurgii, radioterapii i chemiote-
rapii nowotworéw glowy i szyi.

W jej trakcie wygloszono wiele intere-
sujacych wykltadow. Wsrdd gosci warto
wymieni¢ takich znakomitych naukow-
cow, jak prof. Patrick J. Gullane, kierow-
nik Kliniki Nowotworéw Gtowy i Szyi (Princess Margaret
Hospital, University of Toronto), prof. Chris O’Brien, dyrek-
tor Sydney Cancer Centre (University of Sydney), prof.
Jochen A. Werner, kierownik Oddziatu Otolaryngologii,
Nowotworow Glowy i Szyi (University of Marburg, Niemcy),
prof. Kian Ang, kierownik Kliniki Radioterapii (University of
Texas M.D. Anderson Cancer Center), prof. Jatin P. Shah,
przewodniczacy Ogodlno$wiatowego Programu Edukacyjnego
dotyczacego Nowotworéw Glowy i Szyi, kierownik Kliniki
Nowotworéw Glowy 1 Szyi (Memorial Sloan-Kettering
Cancer Center, New York City) i prof. William Ignace Wei,
kierownik Kliniki Chirurgii (University of Hong Kong, Queen
Mary Hospital, Hongkong).

Nowotwory glowy i szyi zaliczane sa do grupy nowotwo-
row, ktorych leczenie jest bardzo trudne. Jest to zwigzane
przede wszystkim z lokalizacja anatomiczng oraz biologia
guza. Kazde leczenie, a zwlaszcza chirurgiczne, tej okolicy
anatomicznej wiaze si¢ z zagrozeniem dysfunkcja waznych
dla Zycia organdw oraz dramatycznym obnizeniem jakosci
zycia. Dlatego wspotdziatanie w ustalaniu programu leczenia
musi by¢ zawsze indywidualizowane i zespotowe. W Polsce
rocznie notuje si¢ $rednio 8 tys. nowych zachorowan na
nowotwory glowy i szyi. Liczba ta co roku zwigksza si¢ o kil-
kadziesigt nowych zachorowan. Pomimo rozwoju wszystkich
dziedzin medycyny, wyniki leczenia w tej grupie nowotwo-
réw sa niezadowalajace 1 wynosza ok. 50 proc. pigcioletnich
przezy¢. Dopiero w ostatnim okresie obserwuje si¢ nieznacz-
ng poprawe.

Polska Grupa Badan Nowotworow Gtowy i Szyi powsta-
fa w roku 2003 jako interdyscyplinarna instytucja, skupia-
jaca specjalistow z zakresu otolaryngologii, chirurgii
szczgkowo-twarzowej, neurochirurgii, radiologii, patomor-
fologii, biologii molekularnej, chemioterapii, onkologii kli-
nicznej, czyli wszystkich specjalistow prowadzacych opie-
ke nad chorym z nowotworem glowy i szyi. Nadrzednym
celem towarzystwa jest promowanie interdyscyplinarnych
zespotow leczenia, poprawa jakos$ci leczenia, edukacja
podyplomowa, utworzenie nadspecjalizacji w zakresie
leczenia nowotworow glowy i szyi oraz prowadzenie wia-
snych i wspolnych, wieloosrodkowych badan naukowych
krajowych i europejskich. Towarzystwo liczy 250 czlon-
kow reprezentujacych rézne dziedziny medycyny i stale si¢
powigksza.

Po raz pierwszy od wielu lat polskie towarzystwo naukowe
(Polska Grupa Badan Nowotworow Glowy i Szyi) zostato
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cztonkiem International Federation of Head and Neck Onco-
logical Societes (IFHNOS) z siedzibg w Nowym Jorku.
Planowanie 1 wykonywanie procedur diagnostycznych
i leczniczych w zakresie glowy i szyi wymaga bardzo gruntow-
nych podstaw anatomicznych, zrozumienia skomplikowanych
relacji przestrzennych i czynno$ciowych waznych dla zycia
struktur anatomicznych nalezacych do wielu uktadow, narza-
dow i tkanek, a skoncentrowanych na niewielkim obszarze.
We wezesnym, ograniczonym stadium choroby wybor sku-
tecznej metody leczenia nie nastrgcza trudnosci. Leczenie ope-
racyjne 1 radioterapia daja duza szans¢ trwalego miejscowego
wyleczenia. Nowotwory glowy i szyi to przede wszystkim rak
jezyka, rak dna jamy ustnej, rak migdatka, rak gardta srodko-
wego, rak gardta dolnego, rak krtani, nowotwory szczgki, oczo-
dotu, podstawy czaszki, tarczycy oraz czgsci szyjnej przetyku.

Cafy czas trwajg poszukiwania
idealnego, skutecznego standardu
leczenia dla tej duzej grupy rakow.
Niejednorodnej pod wzgledem
lokalizacji, zaawansowania, a przede
wszystkim dynamiki wzrostu.

Podejmowane sa proby kojarzenia radio-, chemioterapii
z leczeniem operacyjnym oraz proby wykonywania biolo-
gicznych modyfikatorow promieniowrazliwosci w celu
zwigkszenia efektywnosci radioterapii.

Rownoczesnie nie ustajg poszukiwania nowych, moleku-
larnych czynnikéw preedykcyjnych i prognostycznych.
Czynniki histokliniczne, ktorymi dysponujemy od dziesigcio-
leci, sa niewystarczajace do indywidualnego optymalnego
leczenia chorych.

Rozlegle, zaawansowane nowotwory rejonu glowy i szyi,
naciekajace struktury kostne twarzoczaszki stanowia grupe
najbardziej zaniedbang pod wzgledem terapeutycznym. Od
niedawna chirurdzy glowy i szyi staraja si¢ usuwac rozlegte
zmiany nowotworowe w obrebie twarzoczaszki, stosujac
réwnoczesnie techniki rekonstrukcyjne 1 mikronaczyniowe.

W zwigzku z dynamicznym rozwojem medycyny, co roku
pojawiaja si¢ nowe mozliwosci leczenia, ktore w sposob zasad-
niczy maja wpltyw na jakos$¢ i dtugos¢ zycia chorych. Dlatego
tez tak wazna jest edukacja medyczna wszystkich, ktorzy biora
udzial w leczeniu chorych na nowotwory glowy i szyi.

W 2006 r. Polska Grupa Badan Nowotworow Glowy i Szyi
zorganizowata w Poznaniu 5" European Workshop on Basic
Biology of Head & Neck Cancer. W dwudniowej konferencji
wzigto udziat ponad 150 0séb z calego oswiata. Najlepsze
laboratoria zajmujace si¢ biologiag molekularng prezentowaty
najwazniejsze osiagnigcia i oczekiwania w zakresie biologii
nowotworow glowy i szyi.

Prezesem Polskiej Grupy Badan Nowotworéw Glowy
i Szyi jest prof. dr hab. n. med. Wojciech Golusinski, ordyna-
tor Oddzialu Nowotworow Glowy i Szyi Wielkopolskiego
Centrum Onkologii.



