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Inventia se refet la medicira, in special la oncologig poate fi utilizat pentru tratamentul &tilor precanceroasg
al cancerului neinvaziv al vezicii urinare.

Profilaxia tumorilor maligne preziatun proces laboriog foarte complicat. Exigttrei tipuri de profilaxii:

- profilaxia prima# care preconizeézinlaturarea factorilor (fizici, chimici, biologici etc.ce ar putea favoriza
apartia unui cancer;

- profilaxia secundarpresupune un tratament etiopatogenetic, pe fuhd@hilor precanceroase ar puteaisga un
cancer (polipi solitari, maladii cronice inflamaitpdereghri hormonale);

- profilaxia tetiara include supravegherea bolnavilor dupatamentul radical.

Prevenirea maladiilor oncologice este mai sifgpmai usoail decét tratamentul lor. A preveni apeiunei tumori
maligne prezirit un proces mult mai complicat cere efort suplimentar in compédeacu maladiile somatice
(Ghidirim Nicolae, Arta medicalNr. 1, 2007, p. 22).

Leucoplachia, polipiisi papiloamele vezicii urinare reprezinstrile precanceroase tipice cu un risc sporit de
malignizare. Printre altele, #ilrarea chirurgical a leucoplachiei, polipilor sau a papiloamelor mprezind o
metodi definitiva de tratament, deoarece formaile noi apar dup tratamentul chirurgical al vezicii urinare n
locurile din mucoas care vizual sunt intacte.

Urina se acumuleazla nivelul vezicii urinare p&nin momentul eliminarii acesteia din organisirpreziné un
rezidiu lichid rezultat in urma filtrii sdngelui la nivelul rinichilor.

De la acest nivel urina ajunge in vezica urirgnin dod tuburi numite uretere. In momentul ufiii vezica urina
se goleste, urina fiind elimir@adin corp printr-un tub numit ureitr

Exista trei tipuri de cancere de vezicrinaia care se dezvditdin celulele peretelui vezical. Aceste canceret sun
denumite Tn funge de tipul celulelor din care se dezvddelulele maligne (canceroase):

- tumori ale celulelor de trani@: se dezvoit din celule ale stratului intern al vezicii urinar@ceste celule au
capacitatea de g-modifica forma in funge de dimensiunea vezicii, indiferent daaceasta este pfirsau god,
pastrandusi integritatea (cele mai multe tipuri de cancere\azicii urinare se dezvaldin celulele de trange);

- tumori ale celulelor scuamoase: (acestea se ttéalio celulele scuamoase care sunttisijlplate, luand ngtere
n peretele vezicii urinare dapnfecii sau iritgii frecvente); - adenocarcinoame: acestea se tézdim celulele
glandulare (secretorii); celulele glandulare se &l peretele vezicii urinare fiind responsabile sgergia unor
fluide, ca de exemplu mucus.

Este cunoscéto metod de tratament al cancerului incipient al vezicinare, care consfin aceeaise efectuedz
combinat polichimioterapia daprmitoarea schem 1 zi — 5-ftoruracil, a 2-a zt ciclofosfansi vinblastin paa in
ziua a 14-a, din ziua a 14-a metatrexat, a 15-a z doxorubiciri, a 16-a zi— cisplatin, si chimioterapia
intraveziculai cu doxorubiciti 40 mg timp de 2 ani, primele 2 proceduri adat7 zile, apoi procedura in acgea
doz se efectuedzodati la 30 zile timp de 11 luni, dépcare in al doilea an se fac lavajuri vezicular€@ung de
doxorubicira odat in lura [1].

Dezavantajul metodei expuse mai sus coirsiaceeaxeste de lungdurat, in cadrul areia se utilizeaz remedii
medicamentoase toxice, care provoaeagii de intoxicare, metoda este anevoiods executare, deseori apar
recidive.

Mai este cunosciito metod de tratament al cancerului neinvaziv, care cofstaceea & n vezica urinar se
introduce un cateter, prin care se administtéatoditaziri in cantitate de 5 mg la 20 ml de g@uiziologica, apoi
se efectuedizcistoscopia fluoriescemnt potiunilor afectate. Tumoarea se iradiaa o putere de 100 mW, 680
J/cm2si lungimea de unilde 402 nm, dupcare se rezégoriunile de mucoasafectat [2].

Dezavantajul metodei cunoscute céristaceeaeste invazi¥, deseori apar recidive.

Este cunoscito metod complex de tratare a cancerului neinvaziv al vezicii urgeacare constin aceea  se
efectueaZ rezetia transuretral si se introduce prin cateterul FOLI o compgeicare cotine: furacilirh in doz de
10 mil. Ulsi interferonula2...2f, timp de 3..5 zile dup intervenia chirurgicak [3].

Dezavantajul metodei expuse canst aceeaideseori apar recidivg nu poate fi utilizal la paciefii ce sufet de
patologii hematologice.

Este cunoscitde asemenea o metode tratament al cancerului incipient neinvazivetticii urinare, care consin
aceea & se efectuedz chimio- si/sau radioterapia, suplimentar se administteaelule mezenchimale stem
autologice in cantitate de 1 mil. de celule la Igkgutate timp de 20 zile, iar in cazul radiotezapimp de 15..20
zile dupi radioterapie [4].

Dezavantajul metodei cunoscute c@nBt aceea & este de lung durat, in cadrul éreia se utilizeaz remedii
medicamentoase toxice, care provoeeagii de intoxicare, la fel este posidiapariia recidivelor.

Tn calitate de cea mai aprogiatoluie servete metoda de tratament conservativ al leucoplachggicii urinare,
care repreziit o stare precancerdasi deseori se malignizeazdac nu se intervine cu un tratament adecvat.
Metoda dat const Tn aceea & se cateterizedzvezica urinat si prin ea se introduce o compgeicare cotine
heparira 25 000 U, soltie de lidocaiti de 2% - 2 mki 13 ml de soltie fiziologici de 0,9%. Procedura m@mat
se repeat de 2..3 ori pe dptiméari, timp de 3 luni [5].

Dezavantajul metodei expuse canst aceeaideseori apar recidivg nu poate fi utilizal la paciefii ce sufes de
patologii hematologicei la cardiaci.

In ultimul deceniu au fost efectuate mai multe etére in domeniul structurilor de carbon ale nanodiatator de
1...10 nm. Pentru prima dahanodiamantele au fost sintetizate in 1§i6&u fost aplicate Tn tehnologii industrie.
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Diamantele naturale sunt cunoscute ca pietre sculBlgefiind dure, rezistente, posed capacitate inditde
conductibilitate termig si sunt durabile. Dup al ll-lea fazboi mondial a fost posibil tehnologic de sintetiza
diamantele, ing fel a aprut industria de fabricare a diamantelor sintet®emnificativ este faptulacin procesul
activitatii nanodiamantelor are loc degajarea dlelara.

O particularitate semnificativa nanodiamantelor esté ele gitrund Tn membrana celutagi pot precipita la
suprafaa sferi@ mai multe celule de substanbiologic active, medicamente, polimere etc. Aeesiracteristici au
stat la baza aplicii nanodiamantelor Tn scopul dezintoxii si in calitate de conductor. Trsa fel in anul 2000
nanodiamantele au fost utilizate la pagieoncologici care au fost sugida radio-si chimioterapie.

Problema pe care o sgibneaz invertia const n elaborarea unei metode de tratament conservatie 8 poat fi
aplicat si la pacienii care sufei de patologii hepatice, cardiagecoagulopatii, & fie mai eficient, simpk Tn
efectuare, piin costisitoare, careaspermiti tratarea atat a @tlor precanceroase ale vezicii urinare géta
cancerului incipient neinvazivafa a recurge la chimio- sau radioterapie, sau larvetgii chirurgicalesi si nu
provoace recidive.

Conform invetiei, metoda revendicatconsi in aceea& dupi golirea complét a vezicii urinare se instilea250
ml de un amestec ozonat, pe bate ulei din semife de struguri, ce cgne nanodiamante de..410 nm, in
concentrde de 10-9..10-10 g/L,si 0,15 ml de sol. Paclitaxel, cu concegizeozonului de 6000.8000 pg/L, care
se administredizde 2 ori pe &tamari, concomitent, per os, se administed®0 ml de o emulsie ozorape baz
de sol. fiziologi@, ce cofine 20 ml de sol. vitamina E de 30¢nanodiamante de.410 nm, in concentti de 10-
9...10-10 g/L, cu concentfia ozonului de 6000.10000 pg/L, care se administreade 3 ori pe zi, cu 20 min
Thainte de mds seria de tratament constituie 3 luni.

Soluia ozonai pentru instiirile vezicii urinare se gime in felul urnator: intr-un vas de 15 L se toarfh0 L de ulei
din semine de struguri, apoi se add@ugraf de nanodiamante 10-9-10-10 g/L de ylel0,0 ml de soltie de
Paclitaxel, dup care soltia se malaxedzpari la omogenizare, apoi se ozonggari la coninutul de 6000..8000
pg/L. Nanodiamantele de.410 nm se ofin conform brevetului RU 2465376 C1 2012.102%&unt accesibile
pentru procurare in Fede¢imRusgi, sol. Paclitaxel este disponib#pre procurare in farmaciile Republicii Moldova,
la felsi uleiul din semine de struguri este acesibil spre procuraretgrarea de farmacii.

Soluia ozonai pentru administrare per os, se pragarfelul urntor: intr-un vas de 15 L se toar,0 L de soltie
fiziologica de 0,9%, se adaagoluie de vitamina E de 30% in cantitate de 1,0 L, gyaf de nanodiamante 10-9-
10-10 g/L de solie, duf care soltia se malaxedzpéari la omogenizare, se ozoné&agari la coninutul de
6000..10000pg/L. Soldia de vitamina E de 30% soluia fiziologica sunt acesibile spre procurare in farmaciile
Republicii Moldova.

Rezultatul invetiei const in aceeametoda elaboratde tratament conservativ poate fi aplicgitla pacienii cu
patologii hepatice, cardiacg coagulopatii, este mai eficientsimph in efectuare, gin costisitoaresi permite
tratarea atat a ®ilor precanceroase ale vezicii urinare gt cancerului incipient neinvaziwirk a recurge la
chimio- sau radioterapie, sau la interfrechirurgicale, nu provodcrecidive.

Avantajele constau Tn aceea e lang tratament se produce o detoxicare semnificativa organismului, metoda
de tratament este inofensj\poate fi indicat adutilor, copiilor si bolnavilor oncologici care concomitent sufete
ciroza si hepatite virale, medicamentoase, tuberciuloz

Metoda revendicatse efectuedzin felul urmitor: se pregtesc soltile pentru instilarea vezicii urinarg soluia
pentru administrare per os conform metodei fio@ate mai sus, apoi pacientului i se catereriz&azica urinai si
se instileaz soluia ozonai ce conine nanodiamante de.410 nm, sol. Paclitaxai ulei din semige de struguri, in
doz de 150 ml, de 2 ori peitamari, totodas se administredizper os soltia ozonai, care cotine hanodiamante,
soluie de vitamina E de 30% soluie fiziologici de 0,9%, cate 200 ml zilnic, de 3 ori pe zi, cun@@ nainte de
magi. Cura de tratament se efectuege parcursul a 3 luni. Déptratament s-a efectuat cistoscopiastiri
precanceroase nu s-au depistat. Paciun fost monitorizé pe parcursul a 2 ani, recidive nu s-au depi§€tahform
metodei revendicate au fost tr@s8 de paciefi, reagii adversesi recidive nu s-au depistat.

Exemplu concret de realizare

Pacientul A, 52 ani, s-a adresat la medic acuzémeridin regiunea pubiarcu iradiere in ureircare se intensific
dupi mictiune, migiune mai mult de 12 ori pe zi, in analiza genewalurinei s-au depistat 100 de leucocite n
campul vizual, la cistoscopie s-au depistat 2 feade tipul ,topirii zapezii”, Tn centrul focarelonucoasa este
ingrasats, rugoas, la periferie are o centuthiperimiati. S-a efectuat biopsia, unde s-a depistat o leacb# a
vezicii urinare (metaplazie scuamaasi keratinizare). Pacientului i s-a administratamentul conform metodei
revendicate utilizdndu-se nanodiamante de 4 nmteP&duni pacientul a fost investigat, durerile digparut
complet, in urid s-au depistat .5.6 leucocite in campul vizual, la cistoscopie serdeeleucoplachie nu s-au
depistat.



