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Is FENDAHULUAN

Jauh sabelumnya terapi panas banyak digunakan di bidang Rehabilita
g8l Medik antara lain untuk sengurangl atau menghilangkan rasa sskit atau
untuk membantu mwemudahkan latihan luas gerak sendi yang mengalami kontrak
tur.

Eemudian dengan dilakukannya penelitian-penslitian in wivo, in vi-
tro dan klinik diketahui bahwa panas atau hipsrtermia mempunyai efek anti
kanker. Apalagl kalay diberikan bersama dengan radiasi, Khemoterapl atan
imunoterapi. Dala= hal ini panas dapat diberikan sescara lokal pada tumor
atan 'whole-hody®.

Sekarang sudah dapat diterima bahwa suhu d1 hawah 42“& ntiulk WEH
adalah aman (7,10) , sedangkan untuk lokal hipertermia adalah sekitar 43°
€ (3,4:5,8,13).

Apabila terapl hipertermis dibarikan bersama dengan radiasi, atau
khemoterapl atau imunologi akan diterapkan di Indonesia , khususnyz di RS
UD IR Scetomo; tentu diperlukan pakar-pakar yang trampil dengan alat hiper
termis yeng semuail untuk terapi kanker. Dl eamping itu alat thermistor a-
tan termometri invasif sobaiknya digsnti denpan termometri non-invasif.
Karena termometri invasif dapat menimbullkan @

1. Komplikasi dari jarusm yang ditusuk¥an, seporti perdarshan, in -

fekai atau tumor yanz alan menyebar.
2+ Terbatasnya penempatan termistor sscara anatomis tanpa melaiku -
Ean tindakar bedah,

3s Terbateenya informasi yang dapat diterima dard distritusi panas

poda jaringen tumor dan jarlngan normal.

Dalam makalah singkat ini sknn medbicarakan tinjaunn kepustaknaan
panas den aletnya yarg digmeakan di bidang Rehabilitasi Madik darn untuk

kespontingen tarapi kKankar,
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1. CARA PRIGHANTARAN FANAS

Ads hebirapa cara panghantaran DanaE o

1, Yonduksi t Cars panghaniaron panas melalui kontak langsung antd
ra dus bendn yang berbeda suhbunym, .

¥igalpya ¢ Hot pack dan paraffin bath

2. Eonwsxsl : Cara pengbantaran panas melalui psrgerakan masa uda-

re atau air.

Misalnys i Woist air dan Whirlpool.

3, Radizsi : Cara penghentaran matewati udara &1 mana udara tersg

but tidal menguianmi perubshan subu.

Higolnya 1 3ina? jnfra~-marah dan diatermi miero-wave

- srubah sner
4, Konversi 1 Cara penghantaran pania dasngan cara OEru i

non~termal =iniidl energl termal.

¥igalnya ¢ Distsrml gzlozhang mikro , dint=red Zolon

kang pendak dan distormi gelonbang Fuara.

I1I. FEYSTIALT PANED

Wapsriut ssnstrezinya ada dua Jonls tarazi panas 3
Wl L ¥ pEerEr S WA= _d

=

i, Tapani panas ﬁinf:alfau;%r;iﬁinl¢

fanaz hanyh sawmai kutia atawm dasinzan suhxatls.

wisalnys ¢ Tidreterapi fan infra NATAN
2, Terapi ponaz dalam.

ke 2 ol Lo r-iahih Sntan

anpp dapat mepambus sampal e ari=zar yanr lehih doln
hnn | i 1
kel ang Aon mandi s

Afn %t Jadis dlatepml :

strast 3<1 em (2450 ¥E
- Tizstarsi galo-hang mikres (i) ¢ penatrass 2 Toem L 2as )

namatpasi.® 2 ca (900 ¥z

: I i
_ Diatsrmi salonbang pandsk ($¥3): penstreai 1 3 em

==l —admbrrmand T u B
= Diatsrmi galonbAng FEATE {850} & panetpant ] o -

Tabal 1. Modalitas terapi panas

i3
af

)

Cara Pe-iﬁﬂnh:n Fanis Modalitas Kadalaman
al
- T N
Xonweksi Hydrotherapy
Moist Alr
Eadiasl Infra-rad
Konversl Shortwave [Hathermy Dol zm

Micriwave Diatharmy
Ultrancend Diatharmy
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3

IV. FAKTCR-FAKTOR YANG MENENTUKAN RZAKSI BIOLOGIS JARINGAN,

|

Dari panslitisn-penslitian yang telah dilakukan ( ﬂk} dinyataksn
bahwa reaksi biolegis jaringsn terhadap panas ditentukan oleh 3

1.

Flrgdnlage B seaphon

2o

Suhu jaringen, di mana subn terapi berkisar antara 40 - 45.5° ©
Dari gambar 1.-terlihat bahwa reaksi jaringan yang paling . baik
adalah pada suhu terapi yeng berkisar antara 43 - 45° C. Oleh ka
rena itu kontral terhadap tehnik aplikasi dan adanya dosimetri
sangst penting untuk mencapai situasi panas yang diharapkan.
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Trptipe spmparatare ["C1

Lamanya pemanssan jaringsn yang berkisar antara 3 - 30 menit.
Dari gb.2 terlikat bahwa resksi minimal terlihat sesudah pemanas
an 5 menit dan reakei maksimal tercapal sesudah pemanasan 30 me-
nit. Scelama penslitian suhu jeringan dipertahankan konstan.
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ol ’-"
1 0 Jf
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o5 5 0 =0 100

Cigrabmn af iseafimeni [=in]

3. Kecepatan kenaikan subu di éalam jaringan. Makin cepat Kenpikan

subu dalam jaringan olsh suatu modalitas makin eepat dicapalnys
ronkei bilologis yang efektif dan makin lambat modalitas mambari
kan kenaiken suhi makin lambat tercapeinya reaksi biologis yang
afektif, Eedun modalitas digunakan dalam periodna yang Bama.
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Sebagal tambahan telah dicatat bahwa reaksi reseptor sulm leblh
menonjol bila terjadi perubahan cepat darf suhu jaringan.
4. Luasnya area yang dipanasi.

V. INDIKASI MM ( 2 , B , 11 )
Pada umumnya reaksi fisiologis yeng dapat diterima sebagai dasar te
rapl aplikasi panas adalah sebagal barikut 3

1. Panas meningkatkan ekstemsibilitas Jaringan kolagen.

2, Panas mengurangi-dan menghilangikan rasa sakit,

3, Panas mengurangi kekakuan sendi.

4. Panas mangurangi dan menghilangkan spasme otot.,

5, Panas meningkatkan sirlkulasi darah

£. Pamas membantu resolusi inflamasi infiltrat, udema dan aksudat.

7. Penns telah digunakan sebagai bagian darl terapi kanker.
Hipertermia pads Keganasan terutama digunaken barsame tsrapl ra-
diasi. Dikatakan bahwa panas meningkatkan efektivitas ionisasi
radissi atau mengurangi dosis radiasi yang dibutuhlkon untuk men-
capal hesgil ¥yang sami.

vi. KONTRAINDIKASI UMUM it - G k-

Apilkasi penas merupalkan Yontraindikasi stauw harus mendapat perha -
tian khusus pada arsa yang anestatik ntau pada penderita yang tidak kom:-
nikatif. Pada terapl panas, sensasi Tasa gakit merupakan tanda peringatan
bahwa batas azan telsh dilampaui. Pudn keadnan di mana sensgsel rasa pakit
tidak ada, dosimetri tidak merupakan alat yang aman untuk mencegah panas
yang barlebihan.

FPemanasan pada jaringan dengan persediaan vaskuler yang tidak ade ~
kwat marupakan kontraindikasi, karena eleavasi suhu meningkatkan kebutuhsn
metaboliema tanpa reskel vaskuler yang adakwat, Akibatnya adalah nekroasis
iskhamik,

Satisp keadasn kecendarungan pordarahan jelas mepingkat pada pema -
nasan, olsh karsna meningkainys aliran darsh dan vackularisasi.

Jika dicurigai adanya keganasan pada daesrah yang sken dipanasi, le-
¥ih aean tidak menggunakan panas, karena guhy di bawah terapi untuk kan-
ker dapat mempercapat partumtuban tumor atau men ingkatkan torbentuknya ms
tastass patagal akitat meningkainys aliran darsh dan wvaskularitma. Henu -
ot Child dik, pads suhu 44 = 45 C tidak ditemui meningkatnyn pambentukan
matastaasy suhn tersebut dapat dihasilkan olgh UBD aelama 5 = 1U manit.

Jurs pasmannsan padn Zoned can fotus yanp sedang tumibuh gabniknys dil
hindart. Testls peks terhadnn DANn&E_, gadangkan ovarium tidnk. Earana O
varium dilindungl olsh sslaput tabal darl jaringsa lunak, echinggs sukar

dignpal oleh panas.
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VII. REAESI TANG TERJADI JAUE DART DATRAN YANG DIPANASI { EI}

Reaksi yang terjadi jauh dari dserah yang dipanasi dapat tisbul ji-
ka syhu parmikoas tuuh dinsiiasn, -

Jika kulit bagian tubuh; misalnya satu tungkai, dipanasi, ﬁnka aknn
timbul reaksi konsensual, yaitu aliran darah meningkat di tempat lain, ya
itd di tungkai yvang lain. Reaksil konssnsual kurang menonjol dari pada re-
aksi lokal dan intensitasnya tergantung dari dari lumsnya daerah yang di-
panasi. Depgan kats lain tergantung dari asupan saraf (neural input).

Jika ¥ulit dipanasi tanps memanasi otot, pembulub darah otot -tidak
mengalami wvasodilatasi atau bahkan vasokonstriksi, yang artinya sama de-
ngan melkaniame regulasi subhn tnbuh yang mengalihkan aliran darah ke kunlit
untuk pangzantian dan mengurangi aliran ke organ yang tidsk akgif,

Jika kulit dinding sbdominal dipanasi, terjadi kepncatan pada sela-
vt lendir lambens dan Eeasanmon lambung Rensurang.

Telah ditelitl terjadi relaksasi otot polos traktus gastrointestl -
nuE malama pemannsan dangkal. Keadasn inl dinyatalian dengan menurnnya pe
ristaltik, yang merupakan dasar manghilangnya kojang gastrointestinal. Jo
g2 otol-polos ttarus relaksasl yeng menakibotxan Kejang hald sengurane.

Papanasan padan Jaringan ouperfisial jelas mongh=silkon ralaksasi o
fot bergarle dan bahkan dapat tulinﬁungi darid spasme otot, Reaksinya mung
kin terjaii sebagnl akibat roflska slamish dan dipacu olel sfek pada rs -
peptor aghu 41 dalas kulit, Joga diketahui bahwa stisulasi kulit di das -
rah Jeher mepgurangi aktivitis sorat gamma  yang mensakibgiian manurunnya
rengeangan epindels Keadassn ini dapat mensranzgzan mengaps penanasan dang-—
knl mengurangl spasme otot, Dikatekan bahwa pammnasan mampunyai efek pai-
Heolezik,

Beberapa reaksi daspat tistul oleh elevasi suhu fuboh yang cican me—
nimbulkan reaksi yanz YWiasa dijuwpai pads sekanissme regulasi muhu: tubuh .
Panas juga digunakan sebagal stimalus counterirrifant pada kualit uonbuk
menghilangikon rass sakit. Masnghilangkan rasa sakit dapat diterangkan de -
peen toorl Melsack dan Wall atau dengam ozra kerja emdomorfin.

Eingkasnya reaksl pahas yeng terjadi jsuh dari desrah jyang dipapa—
i terbatas dalam jomlah, dasralk don luaszs a. Hereka selalu kurang msenon-
jol dibandingksen denzan reaksl yang derjadi secara lokal pada dzsrah yang
puhunyn meningkat.

MILIK
PEEPL'EJ AEAAM
~UNIVERSITAS ALRLANGGA
SURABAY A
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YIII. EFEK PANAS PADA KawkEr ( 12 )
l. Sel-ael kanker sangat peka terhadap sinar panas.

Hasil=kasil penelitian menunjukican bahwa panas in vivo merusak sel
tumor secara selektif. Pensmiuan-penemuan dari hasil observasi dengsn mi -
kroskop menunjuklkan bahwa panas yang berkisar antara 41-43nﬂ teratoams me-
rusak sel ganas tenpa merusak ssl normal, seperti fibroblas dan sel ende-
tel. Penelitian ini dikonfirmasikan dengan mikroskop elektren.

Penelitian in vitro menunjukkan bahwa sesudzh terjadi transfeormasi
kimia sel ganas dari sel prostat tikus kepekaan ternadap panas meningkat
pada sutu #43°C dari pada sel normel. Keadasn ini ditunjang olsh pensliti-
an lain pada fibroblast manusia dengan virus yeng ditransformasi. Mereka
manamikan bahwa kepekaan panss 43?# manonjol pada kedua sel yang dipeliha
ra dan tidak dipelihara dan behwa keganasan menunjukkan sesuatu kKharaskte-
ristik yang penting yang barhubungan dengan kenaikan kepekazan panas. Pane
1iti lain menunjukian bahwa kenailsn Kepskaan suhu 41-41,6°C tidak dapat
dikenfirmasikan pads sel tikus yang ditrensformasi in vitro dengan virus
polyoma. atau SV 40, tetapi jika mel sama ditransformasi secars kimia oleh
radiasi ateu oleh virus yang sama in vivo terlihat jelas inhibisi prolife
rasi sel eessudah pesanasan ssdang.

Dapat disimpulkan di sini bahwa sel ganns yang dipanaskan 41-43°C
kelihatnnnya secara selekiif dirusak oleh panas. Tatapl Jika sel dipanas-
kan lebih dari 4370, dirussknya el ganas secara seleltif oleh pansz la -
bih dirsgukan.

2. Efek panac pada DA, RNA dan sintesa protein.

Prolitinn menunjukkan bahwa sintesa RNA dongan cepat dan jelas di -
hambat sesudah dideriken pesanasan, DNA dsn sintesa protein kelihatannya
juge dipengaruhi, sungguhpun kemudian dinyatakan bahwa efek pads sintesa
RNA terutams pads zintesa INA dan protein. Inhibisi sintesz HHA inil difte-
mukan berhubungan dengan aintesa 45 § precusor ENA dan perubahan 43 5 RN¥A
28 § yang masak dan 18 3 R¥A. Umuemya obsarvmai dibusi pada kondisi in wvi
4ro pesudeh pemanasan sokitar 4EﬂE, totapi juga dilakulkasn obesrvasi morfo
logi dengan =fok yans sams pada tumer yang padat secara in vive.

lerurunnys sintesa ANA tidaX hanya dicbservasl pada pel ganss, tein
pi juss pada s2l desgan kondisi sama dari jaringan-jaringag normal ,sepertl
pol-ge]l ginjal, hati dan embrio. Cbservasi leblh lanjut mengenai efek so-
mentara dengan pemulihan lenskap sintess RNA dalam wakiu 1-2 hari.

Eiranya inhibisi reversibel dari sintess inti marupakan Tungei ter=
tatas terhndap kenzikan suhu di bawah 210, Di atne suhu kritis ini keru-
sakan inti dapat barkembang menjadi denaturasi iraversibel dari protedn

khromosom.
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3. Efek panas= pada siklus sel.

Ehrakteristik efek panas peda s=l ganas adalnh menghambat mitosia,
tetapl sekali lagi, observasi dilakukan terhadap sel normal don ganas. Pa
nas menghambat "entry' dari sel menjadi mitosis dan juga progresivitaznya
Tetapl efek ini terutama hanya sementara dan jika sel-sel tetap dalam kon
disi pertumbuhan yang baik; kemampuan proliferasi dapat diperbaiki.

Kepskaan subu terhadap kerusakan siklus sel bervariasi. Mitosis sel
dan fass-5 lanjut telah diobservasi mempunyal kepekasn yang tingei.

Sajumlah penalitiasn telah dilalkuksn dan menunjukkan bahwa sel tumor
yang tidak prolifarasi dapat lebih pelta dari pada sel yang akiif pertum -
buhannye, Fakior lingkungan memegang peranan penting untule menentukan ke-

peskaan panass
4, Bfok panas pada respirasi dan glikolisis

Penslitian in vive dan in vitro menunjukkan dengan jelas depresi a-
tan inhibisi metabolisms oksidatif 4i dalam sel tumor yang dipanasi, pada
hal glikolisie smaerob hanya sedikit ditekan sssudah pengobaten panzs da-
lam waktu lama,

NHengapa metalolisme asrobic sel tumer mongurang tidak dijelaskan ,
tstapi beberaps penslitisn menduga bahwn fungai kepekaan panzs terletak
di membran mitoochopdrial dalam sel gzenas.

Semua penelitian yang jura diksrjakan pada sel non-ganas, pemanasan
depgnn desls yang sama tidak menimbulkan inhibisi respirasi yang sama. 0=
1sh karena itu disimpulkan bahwa berkembangnya paneksnan respirasi hanyn

poda @l Eants.
5, Efek penza pada lisosom.

Pepslitien nltrastruktur den hiptckimia terbadap psngobatan tumor
padat in vivo dengan panas memunjukkan tahwa barkenbangnya lloozom di da-
1om sitoplasma sel tumor merupakan kejndian yang penting ssloma babarapa
dam sesndah pengobatan. Fengukuren kwantitatif dari aktivites esneim liso-
som sesudsl peangobaten panss manunjang skibat morfologis tersabut. Liao —
sopm Lslihatannya barkenbang sezudah pengobatan fumor in wivo § tetapi Ju-
ga peppobatan in vitroe barhubungon dengan pombentulan ligosom di dalam al

toplasma supggulipun dnlam jusiah lebih padikit.

Aktivitas liscsom yang secdikit meningiat dapat diobearvasi pads ssl
nop-ganas, tztapl karena lisosom el tomes leblh labil tarhadap panan da-
ri-pada sl pormal, kapasitas destruksi meninghat secara pelekiif poda
Esl tunor FAnBAs

f. Pengarah lingkunzan terhadan panag.
Penslitinn menunjukian kenyoiann bahwa sal tumorD ¥yang dipanasi da-

kondind in wivo lekih peka torhadap kerusakan panas dari pada zel yang
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sama bila dipanasi in witro.

Fenalitian morfologis terhadap percobaan sel tumor sesudah pengobat
an panas mepunjukican dengan jelas dan selektif kerusakan sel tumor dissln
ruh bagian tumor. Tetapl pada kerusslen, di mana pemanasan kurang afisien
sel yvang dirusak terutama di bagian tengah tumor yang non-proliferstif ,
padahal sel tepl yang proliferatif lsabih sedikit resisten terhadap panas.

Fenelitian lain menunjukkan bahwa dalam keadaan hipoksia, sel tumor
labih peska terhadap kerusakan panas deri pada dalam lingkungen asrobik
yang normal,. Dari bermacam-macam parcobaan, kepekaan bervariasi, tetapi
variasinya mungkin disebabkan oleh pepggunaan sel tumor yang bermacam-ma-
cam , media fnkubasi don terutama tehnik yang digunakan bermacam-magam un
tuk aplikasi hipoksia,

Seperti telah dikatakan terdahulu, bahwa sel=-sel yang kepadatannya
dihambat mupgkin di bawah pongaruh tertantu lebih peka terhadap panas da-
ri pada sel-sel yang sedang bertusmbub. Sama halnys, dalam keadaan hembat-
an proliferasi, kekurangar nutrisi, meningkatkan kepekaar panas dari’ sel
tumor,

Faktor-faktor lingkungen ini sesusznya dapat menghanbat proliferasi
g6l dan marubah metabolisse sal tumor kepadm jenis yang lebih glikolitik
deangan akumlasi asas laktat. Dalam lingkungan tumos dengnn miskin vasku-
larisasi dan ssbagai konsekwansinya terindi penggantion yang tidek efisi-
an ontara rosne veekular dsn eketrasel /intrasel, naningkatnya konssntrasi
geam lektat alnp moninskatkan keamsman, Fenelitian in wvitro, msnunjukkan
tahun maninzcetnys kaazaman lingkungon, menmingkatkan kepekaan tumor terhs
dap panas., Juatu kemunghkinan bahwa efelk kondisi yang dinodifilkzsi meperti
tarsebut di atas (hipoksia, inhibisl densitas, nutrisl yeang kurang) meru-
pakan konsekweneld langsung darl penurunszn pH.

Orile mangobserwasi bahwa tumor yang diobatl dengan dosis panas
yang kuratif ftumbuh pada binatang resiplen bile transplantasi dilakokan
gegara; t=tapi tidak terjadi hils transplantaszi lambat dikerjokan samppd
baberapa jam. Obssrvasi ini menunjang pertengkaran bahwa perubshan parkenm
bangan didalam lingkungan fumor ssmpoomacuhi kKelangsungan hidop -sal tumor

Fenelitian lain menvnjukkxan bahwa jika tungkal yang nenzandunz tu -
mor diikat dengan turnikest atan diklem sebslum diobati akan terjadi keru-
sakan lebih lanjut. Fada kondisi demikian, menurunnva jumlah cksigoen dan
naiknya konpsatrasi asan laktat dkan bardasmbang di dalam dasar tumor dan

sungkein mengpintenalfian sfek panas,
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IX. MODALITAS PANAS.
Untuk pemanawan dalam ada mocam alat diatermi =
1. SHD atau short wavs diathersy, dikenal juga dengan nama UKC.
dlat © mempunysi 3 nﬁnnm'knm;nnnn dasar i
= Power supply
= Osoillating circuit
= Patisnt's oirouit
Mempunyai arus dengan frekwensi tinggi, Umumnya alat yvang tersedia
mampunyal frekwensi 27.33 MHz dongan panjang gelombang 11 matar
Tahnik aplikasi ¢ a. Lapangan panas indukei (elekiromagnetik)
= Cable wrap ground
- Pancske coil
t. Lapengan panas kondenser (elektrik).
- Air-spaced/condeneer plates
= Condenser cuff , condanser pad

Indikasi & membantn resolusi inflamsi akut
- monghilengkan rasa sakit

= meningkatkan vaskularizasi

= menginduksl relazsasi otot

= mengurangi viskositas calran sendl dan Jaringan

Kontraindikasi ¢ - anestesi kulit dengan da=rah luas
- tresbosis vana
= insufisiensi artarial
= pergarzhan
= metal dalas jaringen
- keahamilan
- pEcs maker jantung
- IlD
- TB pktif
Dasis 3 = panss pyaman
= dupasi 20 manit

- frekuwanai setiap hari

2+ MHO atan micpowave diathermy

Alat memancarkan gelombans slektromagnetik dengan frekwensi Z450MHs
dan 915 HHa, yang binsa digurakan untuk tujuan sedik. Efek terapl , teru-
tami bardoparkan keny=trizn bahwa merckn diabsorbsi secara zelektif d4i da-
dalam jaringan roang mengandung banyak air, dengan dsmikian mesmungkinkan
pemanasnn secara seleoktlf podn Jaringan tertentu , seperti jaringan otof.
Ipdi%aat 1 = mapippiatican sirkulasd

- mepinskatian ambpne Enkit s=val alchir

= mengurangi ppasze ook,
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Kontraindikasi : - soncasi panas hilang meliputl dasrah luaa
- Jarg'n digunckan dekat mata, gopad don tulang
yang aadans tuntuh.
= kondiel fskhenik
= matal implant
= kechomilan
= tidem barat
= pakalan basak
Nogis 1 sampai 237 Wakt ; durasi 10-30 mepit, setiap hari.

3. USD atau ultrasound diathermy
Bataz atans di mana sunra dapat didenmgnar adalah di atas 20 kiz, Ul -
trosound 41 atne ini. Frekwensi torapi 41 daerah 1 Mhz atnu 3 Mils.

Cha 3 Komponen aparatus oltrasound,
Tranadut & [irpaimen) head |

Sowrce of
hagh BTy
Pl Sl

Ristal feged ploie

Kompenan dasar aparatus US erdiri dari s
. sumber aliran frekwensi tingegl , yang dibawa oleh kabel coaxial ke tran:
dusnr.
. di dalam transduser-cicuit, aliran frekwensai tinsgl diaplikasikan pada

kristal melalui elektroda.
. kristal bersatu denzan lempengan metal di depan dari transduser,
Setiap perubahan bentuk dari kristal menyebabkan gerakan lespengan metal

metal depan dan menimbulkan gelombang ultra=5uara.
Pehnik aplikasi 1 - kontinyu, di mana transdussr sedara kontinyu mengha-

ailkan energl ultra-suara
- pulsasi, di mana parioda U3 dipisah dengan perioda
tenangs
@fek fisiologis : 1. Panas (kemtinyu U3)
. mening¥atkan suhu jaringan, terutama otot
« vasodilatasi
2. NWen-panas (pulasasi U3)
. micromascage

« analresia
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APLIKAST KLINIK TERMOTZRAFI PADA NECPLASHA MANUSIA

Aplikasi Klinik termoterapi dapat diberikan dalam 3 macam bentuk
dasar ¢ 1. Pemananan lokal pada neoplasma yang dapat dicapai oleh alat
M#D, USD, atau SWD
2, Perfusion regional pada ekstremitas
3. 'whole-body heating' oleh panzs permukaan (water blanket) atau

alat extracorporeal.
TAH atam total=body hyperthermia.

Panderita di bawah penzaruh anestesi umum ringan dibalut dengan 88
1imzt basak (water blanket) 45uﬂ selama 2 jam atau lebik. Tanda~tanda wvi-
tal, subu tubuh, BCO dan pengeluaran urin dimonitor dengan hati-hati. Fen
darita dimasukkan dalam ruang ICU semalam. Diharapksan suhu mencapal 42",
( 10 ). Dikataken bahwa suby mekeimum yang sman untuk TE adalah 42°C dan
lebih peka terhadap sel ganas dari pada sel normal. Hasil pemslitian Ler-
kin (10) menunjulkan bahwa tidak terdapat kenaikan tocksisitas bickimia
dan hematologi pada kelompok termokhemcterapi. Tidak menun jukkan perbada-
an bermakna antara mereka yang menerima hanya hipertermia dan merska yang
menerima hipsrtesrmia dan khemoterapi, X-ray, atan imunoterapi terhadap re
skei terapinya, tetapi ada kecenderungan kelompok kombinasi lebih berha -
ail.

Cara lain untuk mendapatkan THH adalah demgan alat siriulasi extra
gorporeal yeitu 'm heat exchenger', melalui mrteri dan vena femoralis {7)
Hipertermia diberikan pada penderlta dengan kanker lanjut. Di mana dengan
terapi radiasi atau khemoterapi saja tidak memberikan hasil. Tatapi de =
ngan terapi kombinasl memberikan hasil yang bermakna.

Untuk pemanssan lokal Storm (13) menggunakan 5WD dangan sisten in-
duksi-=agnetik yang dapat memberikan panas pada tumor superfizial den tu-
mor dalam yanz padat, Fanas dikombinssi demgzn radio-terapi atau khemote=
rapl, hasil yang didapat adalah banyak tumor yang mengacil jika dibvanding
kan dengan tearapi hanya dengan panas, Lebih lanjut dituktikan secara bhar=
makna bahwa pemanasan dengan subu yang lebih rendah ( 40“} dikombinasi
denzan dosis standar radio-terapl yang lebih rendsh dapat mengecilian tu-
mor; 4i mana sebelumnya gagal hanys dangan dogisg standar radio-terapi. D=
mikian juga bila dikombinasi denmgan khemoterapi anti-kanker, di mana sebe
lumnys gagal hanya dengan khemoterapl anti=kankar. Fepderita dipanasi se-
lame 30-60 menit dengan =uhu tolaransi nyaman satu kall dslam gahari da -
ngen interval 24-T2 jam, Hirertermia diberikan dalam waktu 4 jam radio-te
rapi. Dan khemoterapi anti-konkap diberikan longsung pabalum atag bersama
sama dsngan hipartermia. Alat yang digunalkan adplah Magmetrods Systsm Hy=

perthermia dengan frekwensi 13.55 WH=
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Malah dibicarakan terapi panas untuk bidang Behabilitasi Medik dan

Radio—terapl dengan beberapa macam alatnya.
Untuk penggunaan lebih lanjut, terutama di bidang Radic-terapi RSUD IR

Socetomo masih perlu persiapan yang matang.
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