INFORMACIJA DLA PACJENTA O ZASTOSOWANIU TERAPII TOKSYNA BOTULINOWA (BOTOX)
W LECZENIU NADMIERNEGO NAPIECIA (ACHALAZJl) ZWIERACZA WEWNETRZNEGO
ODBYTU

Achalazja (nadmierne napiecie) zwieracza wewnetrznego odbytu jest zaburzeniem funkcji i/lub
morfologii miesnia zwieracza wewnetrznego odbytu. Wynikiem tego zaburzenia jest miedzy innymi
nadmiernie wzmozone napiecie zwieracza z ewentualnym towarzyszacym przerostem. Achalazja
charakteryzuje sie podwyzszonym cisnieniem w kanale odbytu w badaniu manometrycznym.
Zaparcia spowodowane achalazjg niosg ze sobg pogorszenie jakosci zycia pacjentéw, zwiekszone
ryzyko zapalenia jelit, a w konncu wtérnych zmian w jelicie grubym (rozdecie jelit, kamienie katowe).
Stany te prowadzg do czestych hospitalizacji z usuwaniem kamieni katowych w znieczuleniu ogélnym,
kolejnych procedur rozszerzania odbytu, lub tez operacji naprawczych. Wspoétczesne metody leczenia
majg na celu obnizenie cisnienia w kanale, w wyniku czego mozliwa jest prawidtowa defekacja.
Stosowana jest dywulsja odbytu oraz nacinanie operacyjne zwieracza odbytu — wigze sie to jednak z
duzym ryzykiem nieodwracalnego uszkodzenia zwieracza i czesciowego lub petnego nietrzymania
stolca, szczegdlnie przy zabiegach wielokrotnie powtarzanych. W ostatnim okresie w wiodacych
osrodkach leczenia zapar¢ wprowadzono nowy, mniej inwazyjny i obarczony mniejszg iloscig

powiktan sposdb leczenia polegajgcy na miejscowym podawaniu toksyny botulinowe;j.

Toksyna botulinowa - serotyp A zostata zarejestrowana w USA w 1989 roku. W Polsce
uzyskata rejestracje w 1996 r. we wskazaniach neurologicznych takich jak kurcz powiek, potowiczny
kurcz twarzy, zez, przykurcze miesniowe. Preparat wstrzykniety domiesniowo powoduje odwracalne,
miejscowe ostabienie miesni wskutek chemicznego odnerwienia. Efekt dziatania wystepuje w ciggu 3-
7 dni i utrzymuje sie okoto 2-6 miesiecy. Od czasu rejestracji jest szeroko stosowana zaréwno w
uzyciu kosmetycznym, jak i terapeutycznym. Opisano wysokg skutecznos¢ leczniczg w zastosowaniu
toksyny botulinowej w praktyce klinicznej. W literaturze $wiatowej przedstawiono prace na temat
zastosowania toksyny botulinowej w leczeniu achalazji zwieracza wewnetrznego odbytu u dzieci.
Grupy objete tg formga leczenia stanowig obecnie kilkuset pacjentéw. Nie opisywano negatywnych
dziatan ubocznych w takim stopniu, jak w prowadzonej dotychczasowej terapii (dywulsje odbytu,
przeciecie zwieracza wewnetrznego odbytu). Proponujemy leczenie preparatem Botox, podawanym
miejscowo do zwieracza wewnetrznego odbytu, w ten sam sposdb jaki jest stosowany od kilku lat w

renomowanych osrodkach zagranicznych.

Podanie preparatu wykonywane jest w warunkach znieczulenia ogdlnego. Celem prawidtowej
obserwac;ji skutkéw terapii konieczne jest wykonanie kilkukrotnie krétkich badan manometrycznych,

niczym nie réznigcych sie od dotychczasowo przeprowadzanych.



Ewentualne dziatania uboczne i powiktania opisane sg w formularzu zgody swiadomej.



