Mrozenie migdatkdw zamiast leczenia operacyjnego?
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Od ponad 4 lat stosuje z powodzeniem nowatorskg metode leczenia nawracajgcych angin
ropnych i/lub ropni okotomigdatkowych, gdy leczenie antybiotykami jest mato skuteczne, a
zalecang metodg leczenia jest operacyjne usuniecie migdatkéw dla unikniecia powiktan
miejscowych lub ogdlnych takich jak zapalenie stawdw (rzs), nabyte wady serca (zapalenie
wsierdzia) lub niewydolnos$¢ nerek z powodu ktebuszkowego zapalenia nerek.

Metoda kriostymulacji migdatkéw podniebiennych polega na ich ekspozycji na niskg ujemna
temperature przy uzyciu sondy kontaktowej i aparatu Cryo-Electric Il firmy Metrum Cryoflex
(gdzie nosnikiem niskiej temperatury jest podtlenek azotu- znany pod nazwg gazu
rozweselajgcego). Zabieg jest zazwyczaj kilkakrotnie powtarzany w odstepach 2-3 dniowych i trwa
po 20-30s dla kazdego migdatka. W trakcie kuracji kriostymulacji pacjent odczuwa niewielkie
dolegliwosci bélowe gardta oraz mogg pojawic sie na powierzchni migdatkéw niewielkie biate
naloty wtéknika. Sporadycznie wystepuje w trakcie kuracji infekcja - wéwczas z reguty stosuje
antybiotykoterapie ogoélng i przerywam zabiegi kriostymulacji, ktére kontynuuje po zakonczeniu
antybiotykoterapii i objawoéw infekcji.

Metode te zapoczatkowat dr Siergiej Dorochov praktykujgcy obecnie w Niemczech. Dzieki
wymianie naukowej we wspotpracy z firmg Metrum Cryoflex metode te przedstawitem w Szpitalu
Dzieciecym w Wilnie na Litwie i od kilku lat stosowana jest rowniez tam z powodzeniem -
napisano nawet na ten temat prace w jezyku litewskim.

Taki sposob leczenia stanowi alternatywe - zamiast zalecanego w takich przypadkach leczenia
operacyjnego - tonsilektomii; W prawie 100% przypadkdéw (ponad 70 pacjentéw leczonych tg
metoda) uzyskatem petne wyleczenie - catkowite ustgpienie wystepowania angin lub
sporadyczne wystepowanie anginy raz w roku lub rzadziej (tylko w kilku przypadkach konieczne
byto jednak leczenie operacyjne - w jednym przypadku przetrwaty ropien wewngtrzmigdatkowy,
u dwoch osob wystgpienie anginy ropnej o ciezkim przebiegu);

Kriostymulacje wykonuje w ramach programu badawczego we wspétpracy z Instytutem
Reumatologii w Warszawie (zgoda Komisji Bioetycznej)- uzyskatem réwniez obok zdecydowanej
poprawy klinicznej pozytywne wyniki w badaniach dodatkowych - poprawa parametréw uktadu
odpornosciowego (poziom Interleukiny 6); mam nadzieje ze w przysztosci ta metoda ma szanse
na upowszechnienie i pozwoli znakomitej wiekszosci chorych na nawracajgce anginy ropne
unikng¢ bolesnego leczenia operacyjnego.



