
TQ “ΠΑΠ - ΤΕΣΤ,,
ΚΑΙ Ο ΚΑΡΚΙΝΟΣ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ

Νά έγκαταλείψουμε τό «Πάπ τεστ»; 
Γιά δσες άναγνώστριες βιάζονται, θά α­
παντήσω στην έρώτηση αμέσως και μονο­
λεκτικά: "Οχι! Για δσες δμως διαθέτουν 
χρόνο γ ιά  να διαβάσουν τό άρθρο τοΰτο 
μέ άνεση, τά δσα άκολουθοΰν έξηγοΰν 
γ ιατί δημιουργήθηκε ενα τέτοιο ερωτημα­
τικό, πού λίγο - πολύ ύποδηλοΐ τό ένδε- 
χόμενο της έγκαταλείψεως έ.νός άπό τά 
σημαντικότερα μέτρα τής προληπτικής ια ­
τρικής.

Τό «Πάπ τέστ», ή «έξέταση Παπανικο- 
λάου», δπως όνομάσθηκε πρός τιμή του 
'Ελληνικής καταγωγής παθολογοανατό­
μου Γεωργίου Παπανικολάου, πού πρωτο- 
χρησιμοποίησε αυτήν, άποβλέπει στη διά­
γνωση τοΰ καρκίνου τοΰ τραχήλου τής μή 
τρας. Κι έπειδή δ καρκίνος αυτός δέν προ- 
δίδεται άπό όποιαδήποτε συμπτώματα πα­
ρά μόνο πολύ άργά, δταν είναι πια άδύ- 
νατο νά θεραπευθεΐ, γΓ αυτό οί γιατροί 
άπό χρόνια άναζητοΰσαν τρόπο διαγνώσε, 
ώς του ατά άρχικά του στάδια.

Ό  Δρ Παπανικολάου άνακάλυψε πώς 
στά άρχικά του στάδια ό καρκίνος τοΰ 
τραχήλου έλευθερωνει κακοήθη κύτταρα, 
πού άνακατώνονται μέ τις κολπικές έκκρί- 
σεις. Τό ύλικό αύτό μπορεί νά συγκεντρω­
θεί στή διάρκεια μιας συνηθισμένης έξε- 
τάσεως, νά τοποθετηθεί κάτω άπό ■'ό μι­
κροσκόπιο καί νά έξετασθεΐ γ ιά  τήν άνεύ- 
ρεση τυχόν κακοήθων κυττάρων.

Ανάλογα μέ τον άριθμό καί τόν τύπο 
των κακοήθων κυττάρων, πού θά βρεθούν, 
τό επίχρισμα «Πάπ» διαβαθμίζεται ως 
πρός τούς κινδύνους πού ύπάρχουν για  
τόν άσθενή. Συνήθως δταν τό έπίχρισμα 
«Πάπ» κριθεΐ σάν μή φυσιολογικό, ξανα- 
εξετάζεται. ” Αν πάλι τά άποτελέσματσ ά- 
πέχουν πάρα πολύ άπό τά φυσιολογικά,

τότε συνήθως γίνεται εύθύς άμέσως βιο­
ψία ίστοΰ άπό τόν τράχηλο τής μήτρας.

Μέ τό «Πάπ τέστ» κατά τούς έτήσιους 
ελέγχους ύγείας των γυναικών οί γιατροί 
έχουν κατορθώσει, στά τελευταία τριάντα 
χρόνια, νά άνακαλύψουν εκατοντάδες χι­
λιάδες περιπτώσεων καρκίνου τοΰ τροχή- 
λου στά πρώτα του στάδια. Σέ πολλές γυ­
ναίκες έ'γιναν τοπικές έγχειρήσεις στόν 
τράχηλο τής μήτρας. Σ έ πολλές δμως άλ­
λες, πού τά αποτελέσματα τής «έξετάσε- 
ως Παποτνικολάου» ήταν πολύ δυσάρεστα, 
χρειάσθηκε νά γίνουν ύστεροτομίες (άφαί 
ρεση όλόκληρης τής μήτρας) γ ιά  νά άπο- 
φευχθεΐ ή διασπορά τής άσθένειας.

Παρατηρήθηκε, έν τώ μεταξύ, σημοιντι- 
κή μείωση τοΰ άρυθμοΰ των θανάτων άπό 
καρκίνο τοΰ τραχήλου στά τελευταία τρι­
άντα χρόνια. Κι αυτήν τήν μείωση οί πε­
ρισσότεροι ειδικοί γιατροί τήν άποδίδουν 
στήν δλο καί μεγαλύτερη διάδοση τοΰ 
«Πάπ τέστ» σάν μιά έξέταση ρουτίνας πιά.

Τώρα δμως μερικοί έρευνητές άμφισβη- 
τοΰν αυτήν τήν άποψη. Συμφωνούν πώς 
έχουν μειωθεί σημαντικά τά κρούσματά 
καρκίνου τοΰ τράχηλου τής μήτρας, άλλά 
ύποστηρίζουν πώς δέν μπορούν νά βροΰν 
άμεση στατιστική σχέση άνάμεσα στή χρη­
σιμοποίηση τοΰ «Πάπι τέστ» καί τήν έξα- 
φάνιση τοΰ τραχηλικού καρκίνου. Λένε, 
μάλιστα, πώς είναι γνωστό άπό χρόνια 
τώρα, ό καρκίνος τοΰ τράχηλου έχει τήν 
τάση νά παρουσιάζεται σέ γυναίκες πε­
ριορισμένης μορφώσεως καί μή ίκανοποιή 
τικής σεξουαλικής υγιεινής. ’ Ισχυρίζονται 
άκόμη πώς μέ τήν άνοδο τοΰ γενικού μορ. 
Φωτικοΰ έπίπεδου τοΰ κοινού, άντίστοιχα 
μειώνονται καί κρούσματα τοΰ τρσχηλι- 
κοΰ καρκίνου.

Δέν χωρεΐ άμφιβολία πώς πάντα ό τρα-
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χηλικός καρκίνος δέσποζε στα κατώτερα 
κοινωνικό - οικονομικά στρώματα. Δέν 
χωρείλ έπίσης άμφιβολία δτι συνδυάζεται 
μέ την πρώιμη έναρξη των συχνών σεξου­
αλικών έπιαφών. Καί δέν ύπάρχει καν ζή­
τημα πώς μέ την άνοδο του βιοτικού επί­
πεδου περιορίζονται καί τά κρούσματα 
τοΰ τραχηλικού καρκίνου.

Παρ’ δλα αύτά είναι πολύ ένωρίς άκό- 
μη γιά  νά υποστηρίξει κανείς τή δυνατό­
τητα έγκαταλείψεως τοΰ «Πάπ τεστ». Μο­
λονότι πολλές περιπτώσεις τραχηλικού 
καρκίνου έχουν πράγματι σχέση μέ τή 
φτώχεια, πολλές έπίσης άπ’ αύτές δέν 
σχετίζονται μέ κανένα τρόπο.

Κι ένώ έπίσης άληθεύει δτι οί γυνχΐκες 
πού πρέπει νά υποβάλλονται στό «Πάπ 
τεστ» συχνότερα άπ’ δλες, οί φτωχές δηλ. 
καί άμόρφωτες, είναι εκείνες πού ύποβάλ- 
λονται λιγότερο άπ’ δλες σ’ αύτήν έξέ- 
ταση — καί πάλι αυτός δέν είναι λόγος 
γ ια  νά έγκαταλειφθεΐ έντελώς μιά τέτοια 
έξέταση. ’Αλλά καί άν άκόμη πολλές πε­

ριπτώσεις μή φυσιολογικών άποτελεομά- 
των τοΰ «Πάπ τεστ» δέν οδηγούσαν σέ 
πραγματικό καρκίνο,~καί~πάλτ αύτό ση­
μαίνει πώς τά διαγνωστικά κριτήρια θά- 
πρεπε νά γίνουν άκόμη όξύτερα, καί δχι 
νά έγκαταλειφθοΰν.

Έφ’ δσον ό καρκίνος τού τραχήλου φαί 
νεται νά συνδέεται μέ την πρώιμη έναρξη 
τών σεξουαλικών έπαφών, μέ τις συχνές 
σεξουαλικές έπαφές, δπως καί μέ σεξου­
αλικές έπαφές μέ άτομα πού δέν χρησιμο­
ποιούν πιροφυλακτικά, ή σεξουαλική έπα- 
νάσταση της έποχής μας καί ή διάδοση 
τού έλέγχου τών γεννήσεων μέ τό χάπι 
άποκτάει κι ένα άκόμη νόημα. "Οτι ύ- 
πάρχει δηλ. άνάμεσά μας μιά όλόκληρη 
καινούργια γενιά γυναικών άνώτερων κοι­
νωνικών στρωμόττων, πού διατρέχουν σο­
βαρούς κίνδυνους νά προσβληθούν άπό 
καρκίνο τού τράχηλου τής μήτρας.
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