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Kierujgc sie poczuciem odpowiedzialnoici i checig rozwoju
metod wspierania chorych na nowotwory i ich rodzin, $rodowiska
medycznego, wolontariuszy, a takze bedqgc $wiadomymi potrzeby
wspétdziatania - Polskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej i Fundacja
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i 0séb z grupy podwyzszonego ryzyka, oséb chorych na nowotwory,
ich rodzin i bliskich, a takze wsparcie fachowq wiedzq pracownikéw
medycznych oraz wolontariuszy.

Do wspdtpracy przy realizacji programu zaproszeni zostali
Partnerzy oraz Sponsorzy, bez ktérych wsparcia nie bytaby mozliwa
kontynuacja zatozen programowych.

W tym miejscu chcielibyémy serdecznie podziekowaé wszystkim,
ktérzy przyczynili sie do powstania programu oraz jego rozwoju.

Dziekujemy, ze jestescie z nami!
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FUNDACJA TAM | Z POWROTEM

Fundacja powstata z potrzeby wspomozenia chorych na nowotwory pacjentéw polskich szpi-
tali. W Radzie Fundaciji zasiadajg wybitni onkolodzy oraz osoby pragngce poswieci¢ swoj czas i
energie redlizacji dziatan statutowych Fundacii.

Jednym z gtéwnych zadan Fundaciji jest prowadzenie szeroko pojetej dziatalnosci informa-
cyjno-promocyjnej. Dziatalno$¢ ta ma na celu podniesienie w polskim spoteczenstwie swia-
domosci | wiedzy na temat choréb nowotworowych, sposobdw ich leczenia i profilaktyki.

Jestedmy organizatorem akcji wydawniczej, ktérej celem jest dostarczenie zainteresowanym
- chorym iich rodzinom - rzetelnej, fachowej wiedzy prezentowanej w zrozumiaty i przystepny
sposédb. Wydawane w ramach akcji poradniki sq bezptatnie dystrybuowane w osrodkach
onkologicznych, szpitalach, przychodniach czy w fundacjach i stowarzyszeniach w catej
Polsce. Poradniki mozna réwniez bezptatnie pobrac¢ w formie elekironicznej. Dzieki wsparciu
darczyncdw, Fundacja do tej pory wydata i dostarczyta zainteresowanym ponad 3,7 miliona
egzemplarzy poradnikéw. Zainteresowanie przerosto wszelkie oczekiwania. Taki odbidr poka-
zuje réwniez, jak bardzo wazne jest wsparcie przez sponsoréw i partneréw.

Polskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej (PTOK) objeto akcje wydawniczg Honorowym Patro-
natem. Wsparcie tej inicjatywy przez wybitnych specjalistow zrzeszonych w PTOK jest ogrom-
nym wyréznieniem i stanowi potwierdzenie rzetelnosci oraz wiarygodnosci poradnikdw.

W ramach akcji prowadzone sq dwie serie wydawnicze, w ramach ktérych zostaty wydane
nastepujgce pozycje:

Seria wydawnicza ,,Razem zwyciezymy rakal™:

1. Po diagnozie. Poradnik dla pacjentéw z chorobg nowotworowq iich rodzin.

2. Seksualnos¢ kobiety w chorobie nowotworowej. Poradnik dia kobiet iich partneréw.

3. Seksualno$¢ mezczyzny w chorobie nowotworowej. Poradnik dia mezczyzn iich partnerek.

4. Pomoc socjalna — przewodnik dla pacjentéw z chorolbg nowotworowd,.

5. Pielegnacja pacjenta w chorobie nowotworowe;.

6. Chemioterapia i Ty. Poradnik dla pacjentéw z chorobg nowotworowq iich rodzin.

7. Zywienie a choroba nowotworowa. Poradnik dia pacjentéw z chorobg nowotworowq i ich rodzin.
8. Gdy biliski choruje. Poradnik dla rodzin i opiekundw osdb z chorolbbg nowotworowa.

9. Bl w chorobie nowotworowej. Poradnik dla pacjentéw z chorolbg nowotworowq iich rodzin.
10. M&j rodzic ma nowotwor. Poradnik dia nastolatkdw.

11. Radioterapia i Ty. Poradnik dla pacjentéw z chorobg nowotworowq i ich rodzin.

12. Moja rehabilitacja. Poradnik dla pacjentéw z chorobg nowotworowq i ich rodzin.

13. Zycie po nowotworze. Poradnik dia oséb po przebytej chorobie.

14. Gdy nowotwdr powraca. Poradnik dia oséb z nawrotem choroby iich bliskich.

15. Leczenie onkologiczne w domu pacjenta.

16. Leczenie zywieniowe. Poradnik dla pacjentéw iich bliskich.



Seria wydawnicza ,,Co warto wiedzie¢":

Co warto wiedzie¢. Rak skéry, czerniak i znamiona skéry.

Co warto wiedzie¢. Rak ptuca.

Co warto wiedzie¢. Leczenie celowane chorych na nowotwory.
Co warto wiedzie¢. Rak nerki.

Co warto wiedziec. Przerzuty nowotworowe w kosciach.

Co warto wiedzie¢. Rak piersi.

Co warto wiedzie¢. Rak gruczotu krokowego.

Co warto wiedzie¢. Rak jelita grubego.

Co warto wiedzie¢. Badania kliniczne.

Co warto wiedzie¢. Biataczka.

Co warto wiedzie¢. Rak watroby.

Co warto wiedzie¢. Rak trzonu macicy.

Co warto wiedzie¢. Rak jajnika.

Co warto wiedzie¢. Rak szyjki macicy.

Co warto wiedzie¢. Immunoterapia.

Co warto wiedzie¢. Rak tarczycy.

Co warto wiedzie¢. Niedokrwistos¢ w chorobie nowotworowe;.
Co warto wiedzie¢. Szpiczak.

Co warto wiedzie¢. Uktad pokarmowy. Powiktania w leczeniu onkologicznym.
Co warto wiedzie¢. Dziatania niepozgdane.

Co warto wiedzie¢. Prawa pacjenta.

Co warto wiedzie¢. Leki biopodobne.

Co warto wiedzie¢. Chtoniak Hodgkina.

Co warto wiedzie¢. Nowotwory gtowy i szyi.

Co warto wiedzie¢. Zakazenia wirusowe U pacjentéw z chorobg nowotworowq.
Co warto wiedzie¢. Rak pecherza moczowego.

Co warto wiedzie¢. Rak frzustki.

Co warto wiedzie¢. Rak zotgdka.

Co warto wiedzie¢. Nowotwory drég zétciowych.

Poradniki sg dostepne na stronie internetowej Programu Edukacji Onkologiczne;:
www.programedukacjionkologicznej.pl.

Skontaktuj sie z nami:

- jedli jestes zainteresowany otrzymaniem poradnikdw (osoba prywatna):
biuro.primopro@gmail.com

- jesli jestes zainteresowany dystrybucjg poradnikdw: zarejestruj sie na stronie
www.programedukacjionkologicznej.pl
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Poradnik pt. ,Radioterapia i Ty" zostat
napisany dla Ciebie — osoby, ktéra
ma w niedtugim czasie otrzymac lub
jest obecnie poddawana radioterapii
z powodu nowotworu. Twoja rodzina,
przyjaciele i bliskie osoby mogg réw-
niez by¢ zainteresowane przeczyta-
niem tego poradnika.

Poradnik stanowi Twdj przewodnik
podczas radioterapii. Poradnik zawie-
ra fakty zwigzane z radioterapiq i jej
ubocznymi dziataniami oraz wskazuje
metody dbania o zdrowie przed, pod-
czas i po leczeniu.

Niniejszy poradnik obejmuje:
* odpowiedzi na pytania na temat ra-
dioterapii.
Odpowiedzi dotyczg najczestszych
zagadnieh, np. czym jest radiotera-
pia i w jaki sposdb oddziatywuje na
komorki nowotworowe,
* informacje na temat ubocznych
(niepozgdanych) dziatan i metod
postepowania w przypadkach ich
wystepowania.
Poradnik wyjasnia charakter ubocz-
nych objawdw i innych problemdw
zwigzanych z radioterapiq.
W tej czesci przedstawione sq spo-
soby na to, jak lekarz i chory mogg
postepowac w przypadku wystepo-
wania powiktan,
problemy, ktére powinny byé powo-
dem spotkania z lekarzem lub piele-
gniarkqg.
Poradnik przedstawia Twoje proble-
my, ktére wymagajg omowienia z le-
karzem lub pielegniarkg oraz innymi

osobami zajmujgcymi sie chorymi na
nowotwory,

» tumaczenie znaczenia okreslen.
Stownik, ktdéry w przystepny sposéb
wyjasnia znaczenie pojed, jakie sg w
poradniku.

Rozmawiqgj z lekarzem lub pielegniarkg
o swoich oczekiwaniach zwigzanych
z radioterapiqg. Lekarz lub pielegniarka
mogqg wskazaé odpowiednie czesci
poradnika lub podjg¢ inne dziatania
w celu rozwigzania problemdw zwig-
zanych z niepozgdanymi

objawami radioterapii.

1. Czym jest radioterapia?

Radioterapia jest metodqg leczenia
chorych na nowotwory ztodliwe, ktéra
wykorzystuje wysokie dawki promienio-
wania jonizujgcego w celu zniszczenia
komdrek nowotworowych i zahamowa-
nia ich wzrostu. Promieniowanie jonizujg-
ce jest wykorzystywane nie tylko w lecze-
niu, ale rowniez — stosowane w niskich
dawkach promieniowanie rentgenow-
skie — ma zastosowanie w celu rozpo-
znawania wielu nieprawidtowosci (np.
obrazowanie chordb zebdw lub ztaman
kosci)). Natomiast w leczeniu chorych
na ztosliwe nowotwory ma zastosowanie
wysokoenergetyczne promieniowanie.

1.1. W jaki sposdb stosowana jest radiote-
rapia?

Radioterapia jest najczesciej stosowana
za posrednictwem wigzek zewnetrznych
i wowczas nosi nazwe teleradioterapii
(leczenie z zastosowaniem zrédta pro-
mieniowania  jonizujgcego  umieszczo-



nego w pewnej odlegtosci od ciata).
Niekiedy stosowana jest brachyterapia
i wowczas zrddto promieniowania jonizu-
jacego jest umieszczone wewnatrz ciata
i najczesciej w bezposrednim kontakcie
z komérkami nowotworowymi). Czasami
stosowane sq obie formy radioterapii.

Nowq - stosowang w niektérych osrod-
kach - metodg fteleradioterapii jest
napromienianie wysokg dawkg SciSle
okredlonego i niewielkiego obszaru (tzw.
yradiochirurgia” lub frakcjonowanaradio-
terapia stereotaktyczna). Do realizaciji ra-
diochirurgii i frakcjonowanej radioterapii
stereotaktycznej moze by<& wykorzystany
klasyczny przyspieszacz liniowy (akcelera-
tfor) oraz zminiaturyzowany przyspieszacz
(CyberKnife) lub aparat GammaKnife.
Metodq przysztosciowq jest radioterapia
hadronowa (napromienianie przy uzyciu
wysokoenergetycznych czastek — nagj-
czesciej protony), ktérej zastosowanie
jest szczegdlnie uzasadnione w sytuacii
konieczno$ci ochrony zdrowych tkanek w
sqsiedztwie nowotworu (gtéwnie — radio-
ferapia u dzieci).

Radioterapie tqczy sie w okrelonych sy-
fuacjach z chemioterapig lub metodami
leczenia celowanego, co pozwala zwiek-
szy¢ efekt przeciwnowotworowy. Obie
metody (radioterapia i chemioterapia lub
leczenie celowane) mogg by¢ stosowa-
ne sekwencyjnie (najczesciej — kika cykii
chemioterapii poprzedza napromienia-
nie) lub jednoczesnie (chemioterapia jest
stosowana kilkkakrotnie podczas napro-
mienianie). Sekwencyjng chemioradiote-
rapie wykorzystuje sie — miedzy innymi —w
leczeniu niektérych nowotwordw uktadu
chtonnego, a jednoczesne stosowanie
radioterapii i chemioterapii dotyczy -

przyktadowo — chorych na niedrobnoko-
morkowego raka w stadium miejscowe-
go zaawansowania lub kobiet chorych
na raka szyki macicy. Jednoczesna
radiochemioterapia jest skuteczniejsza,
a sekwencyjne leczenie z wykorzystaniem
obu metod powinno dotyczy¢ jedynie
sytuaciji z przeciwwskazaniami do rowno-
czesnego ich stosowania. Wartosciowe
moze by¢ réwniez kojarzenie radiotera-
pii z immunoterapig, co udowodniono
w przypadku zaawansowanego miejsco-
wo niedrobnokomaérkowego raka ptuca
— po radiochemioterapii stosowana jest
konsolidujgca immunoterapia, co sku-
tecznie poprawia wyniki leczenia. Obie-
cujgcym postepowaniem jest rowniez ko-
jarzenie uzupetniajgcej immunoterapii po
stereotaktycznej radioterapii w wczesnym
rakiem niedrolbonokomérkowym ptuca.

1.2. Kto ofrzymuije radioterapie?
Radioterapia jest jedng z podstawowych
metod leczenia nowotwordw ztosliwych.
Prawie 80% chorych na okreSlonym etapie
choroby ofrzymuje radioterapie. Radiote-
rapia moze by¢ stosowana samodzielnie
lub w skojarzeniu z innymi metodami le-
czenia przeciwnowotworowego.

1.3. Jak radioterapia dziata na komdrki
nowotworowe?

Podawane w wysokich dawkach promie-
niowanie jonizujgce niszczy komorki no-
wotworowe oraz hamuje ich wazrost.
Radioterapia wykorzystywana jest do:

¢ leczenia radykalnego nowotwordw
ztosliwych w celu uzyskanie wylecze-
nia frwatego poprzez zniszczenie ko-
morek nowotworowych za pomocqg
radioterapii,




* leczenia paliatywnego w celu zmniej-
szenia objawdw choroby nowotworo-
wej przez zmniejszenie masy nowotworu
i ucisku na otaczajgce tkanki. Odpo-
wiednio zastosowana  radioterapia
moze tagodzi¢ bdl nowotworowy lub
zapobiega¢ wielu innym problemom
(np. duszno$¢ wywotana uciskiem drog
oddechowych lub uposledzenie prze-
chodzenia moczu przez drogi moczowe
ucisniete przez nowotwar).

1.4. Jak radioterapia dziata na zdrowe ko-
morki2

Promieniowanie jonizujgce nie tylko nisz-
czy i spowalnia rozwdj komaodrek nowotwo-
rowych, ale moze réwniez wptywac nie-
korzystnie na sasiadujgce zdrowe komorki.

Nastepstwa  niepozgdane  radioterapii
mogq mie¢ charakter zmian wczesnych
lub pdznych oraz odlegtych. Zdrowe ko-
morki prawie zawsze ulegajag odbudowie
po zakohczonym leczeniu napromienia-
niem (fzw. odwracalne wczesne odczyny
popromienng). Przyktadem wczesnych
nastepstw  niepozgdanych radioterapii
jest —miedzy innymi — ostabienie i nudnosci
oraz odczyny skérne.

P&Zne nastepstwa radioterapii mogg wy-
nika¢ z przedtuzonego utrzymywania sie
zmian popromiennych (np. przebarwienia
skéry lub gorsza funkcja bton Sluzowych w
okolicach napromienianych).

Czasami jednak niekorzystne nastepstwa
napromieniania nie ustepujg i mogq byc¢
odczuwalne po zakohczonym leczeniu,
nawet prowadzi¢ do trwatych powiktan
(fzw. nieodwracalne pdzne odczyny po-
promienne w ptucach lub uktadzie ner-
wowym). Obecnie stosowane metody na-

promieniania zmniejszajq ryzyko frwatych
powiktan w bardzo znacznym stopniu.

Ochrona tkanek zdrowych organizmu w
frakcie radioterapii jest realizowana po-
przez:

* wykorzystywanie  jak  najnizszej
dawki skutecznej promieniowania
w celu osiggniecia zalozonego efektu;
Dawka promieniowania jest dobie-
rana w ten sposdb, aby byta wy-
starczajgco wysoka w celu  znisz-
czenia komdrek  nowotworowych
i na tyle niska, aby ograniczy¢ uszko-
dzenie zdrowych tkanek.

» wydluzenie leczenia w czasie, kidre

umotzliwia zdrowym komérkom napra-
wienie uszkodzen popromiennych;
W leczeniu napromienianiem sq sto-
sowane rézne schematy podawania
radioterapii. Najpopulamiejszy (radio-
terapia konwencjonalna) polega na
podaniu 1 dawki dziennie przez 5 dniw
tygodniu z przerwq w sobote i niedzie-
le. Mozna réwniez otrzymywad radio-
terapie w nizszej dawce frakcyjnej po-
dawanej 2 razy dziennie (radioterapia
niekonwencjonalna).

precyzyjne napromienianie wybra-
nych czesci ciala;

Nowe techniki radioterapii, fakie jok
zastosowanie techniki modulaciji in-
tensywnosci wigzki (IMRT) lub radiote-
rapia  konformalna  (fréjwymiarowa,
3D), umotzliwicjq lekarzom precyzyj-
ne zaplanowanie napromieniania z
jak najwiekszg koncentracjg energii
w komadrkach nowotworowych z jed-
noczesng ochrong zdrowych tkanek.



» wykorzystywanie S$rodkéw ochron-
nych;

W przypadku ryzyka wywotania uszko-
dzen zdrowych tkanek podczas no-
promieniania niektérych nowotwo-
réw stosowane sqg leki lub inne Srodki
ochronne, ktére mogqg zmniejszy< nie-
korzystne dziatanie radioterapii (np.
preparaty zwiekszajgce wydzielanie
Sliny podczas radioterapii zmian w oko-
licy jomy ustnej lub gardta).

1.5. Czy radioterapia jest bolesna?

W czasie napromieniania nie odczu-
wa sie bdlu, jednak efekty uboczne
Zwigzane z napromienianiem  mMogqg
powodowa¢ bdl lub dyskomfort. Niniej-
szy poradnik zawiera wiele informagiji
o tym, w jaki sposéb Ty, Twdj lekarz
i Twoja pielegniarka mozecie radzi¢ sobie
z efektami ubocznymi.

1.6. Czy radioterapie stosuje sie wraz zinny-
mi metodami leczenia?

Radioterapia jest czesto stosowana jed-
noczes$nie zinnymi metodami leczenia no-
wotwordw ztosliwych np.:

« radioterapia i leczenie chirurgiczne - ro-
dioterapia moze by¢ podawana przed,
w frakcie lub po operacji. Lekarze mogg
wykorzystywac¢ radioterapie do zmniej-
szenia masy nowotworu przed operacjq
lub w celu zniszczenia komdrek nowo-
tworowych pozostatych po  operacii.
Czasami radioterapia stosowana  jest
podczas operacji (radioterapia $rédo-
peracyjna) w celu skierowania promie-
niowania bezposrednio na komorki no-
wotworowe, z ominieciem skory.

* radioterapia i chemioterapia - radio-
terapia moze by¢ stosowana przed, w

tfrakcie lub po chemioterapii. Stosowa-
nie radioterapii po lub rownoczesnie z
chemioterapiq zwieksza — przede wszyst-
kim — efektywno$¢ przeciwnowotworo-
wq napromieniania, a chemioterapia
wykorzystywana po napromienianiu sta-
nowi zwykle uzupetnienie stosowane w
celu zniszczenia przetrwatych komaorek
nowotworowych.

1.7. Kto znajduje sie w zespole prowadzg-
cym radioterapie?

Jest wiele oséb zaangazowanych
w przeprowadzenie prawidtowego pro-
cesu leczenia promieniami jonizujgcy-
mi. Wszystkie te osoby czesto nazywane
sq ,zespotem radioterapeutycznym”.
Wspotpracujg oni ze sobq, aby zapew-
ni¢ najodpowiedniejszg dla Ciebie opie-
ke. Twoj zespdt radioterapeutdw moze
sktadac sie z:

* onkologa radioterapeuty;

Onkolog radioterapeuta  specjalizu-
je sie w wykorzystywaniu radioterapii
do leczenia chorych na nowotwory
ztodliwe. Dobiera odpowiednie dawki
promieniowania, planuje sposéb, w
jaki Twoje leczenie bedzie przebiego-
to oraz zaleca sposoby opieki i radze-
nia sobie z efektami ubocznymi. Scisle
wspdtpracuje z innymi lekarzami, pie-
legniarkami oraz osobami zajmujgcy-
mi sie Twoim zdrowiem. Po zakohcze-
niu radioterapii bedziesz spotykat sie
z onkologiem radioterapeutg pod-
czas badan  kontrolnych. Bedziesz
kontrolowany pod kgtem pdzno wy-
stepujgcych efektéw ubocznych oraz
oceniana bedzie skutecznos¢ zastoso-
wanego leczenia.




* wykwalifikowanej pielegniarki lub pie-
legniarza;
Wykwalifikowana pielegniarka posio-
da ukonczone odpowiednie szkole-
nie. Moze $ledzi¢ Twojg historie cho-
roby, pomaga¢ w radzeniu sobie
z powiktaniami leczenia, wspdtpraco-
wacé z innymi cztonkami zespotu ra-
dioterapeutycznego, przeprowadzac
badania kontrolne, pomagac radzi¢
sobie z efektami ubocznymi, obser-
wowac jak Twdj organizm reaguje na
leczenie.

technika radioterapii;

Technik radioterapii jest osobgq, ktéra
pracuje z Tobg podczas kazdej sesji ro-
dioterapii. Odpowiada za prawidtowe
utozenie na aparacie terapeutycznym,
uruchamia akcelerator upewnigjgc
sie, ze zastosowana zostaje przepisana
dawka promieniowania.

innych opiekunéw;

W Twoim zespole radioterapeutycz-
nym mogqg znajdowac sie takze diete-
tyk, fizioterapeuta, pracownik spotecz-
ny, psycholog.

Ciebie - Ty takze stanowisz czes¢ ze-

spotu! Twojq rolq jest:

— stawianie sie na czas na sesje radio-
terapii,

— zadawanie pytan i rozmawianie
o tym, co budzi Twoje watpliwosci,

— informowanie cztonkéw Twojego ze-
spotu radioterapeutdw o wystepujg-
cych efektach ubocznych,

—informowanie lekarza lub pielegniarki
o dolegliwosciach bdlowych,

— wypetnianie zalecen lekarzy i pie-
legniarek dotyczgcych opieki nad
sobq, takich jak:

= pielegnacja skory,

= przyjmowanie odpowiedniej
ptyndw,

= spozywanie positkdbw zgodnie z zale-
ceniami,

= utrzymywanie naleznej wagi ciata.

ilosci

Ty jestes najwazniejszym
cztonkiem zespotu lecznicze-
go.

Dopilnuj, aby dotrze¢ punktu-
alnie na WSZYSITKIE sesje radio-
terapii!

1.8. Czy radioferapia jest kosztowna2
Radioterapia jest bardzo kosztowng
metodq leczenia. Wykorzystuje skom-
plikowane urzgdzenia oraz wymaga
zaangazowania wielu oséb zajmuja-
cych sie leczeniem. Doktadny koszt radio-
ferapii zalezy od rodzaju otrzymywanej ro-
dioterapii, liczby sesji napromieniania oraz
sposobu rozliczenia za leczenie.

1.9. Czy nalezy stosowac specjalng diete
podczas radioterapiie

Podczas radioterapii Twdj organizm zu-
zywa duzo energi. Wazne jest, zeby
przyjmowac wystarczajgco duzo kalo-
ri oraz produktow biatkowych w celu
utrzymania co najmniej tej samej wagi
ciata. Popro$§ lekarza lub pielegniar-
ke, jezeli potrzebujesz specjalnej diety
w frakcie leczenia napromienianiem. Po-
mocna moze by¢ rdwniez rozmmowa z die-
fetykiem.

Aby dowiedzie¢ sie wiecej o positkach
oraz napojach bogatych w  kalorie
i biatka, sprawdz tabele w rozdzicle 7.



Mozesz by¢ takze zainteresowany poradnikiem
nr 7 ,Zywienie a choroba nowotworowa. Po-
radnik dla pacjentdw i ich rodzin”. Darmowq
kopie poradnika mozesz pobraé¢ w formacie
PDF ze strony www.programedukacjionkolo-
gicznej.pl

Zapytaj lekarza, pielegniarke
lub dietetyka, czy powinienes

stosowa¢ specjalnq diete pod-
czas radioterapii.

1.10. Czy podczas radioterapii mozna pra-
cowac?

Niektdre osoby sg w stanie pracowad
w petnym wymiarze godzin podczas
leczenia. Inne osoby mogg pracowacd
tylko na czes$¢ etatu lub muszg korzy-
sta¢ ze zwolnienia lekarskiego. To, na
ile mozesz pracowac, zalezy od Twoje-
go samopoczucia. Porozmawiaj z leka-
rzem lub pielegniarkg, aby dowiedzie¢
sie, czego mozesz oczekiwac w zalez-
nosci od ofrzymywanego leczenia.
Bardzo prawdopodobne jest, ze kie-
dy rozpoczniesz leczenie, bedziesz sie
czu¢ dobrze. Nie bgdz jednak zasko-
czony, jezeli w miare uptywu czasu
poczujesz wieksze zmeczenie, zmniej-
szong ilo$¢ energii lub uczucie ostabie-
nia. Po zakohczeniu leczenia powrdt
do lepszego samopoczucia moze Ci
zajg¢ kilka tygodni a nawet miesiecy.
W pewnym momencie radioterapii
mozesz jednak poczuc sie zbyt staby,
aby pracowad.

1.11. Co dzieje sie po zakonczeniu radio-
terapii?

Po zakohczeniu radioterapii, zawsze
konieczne bedzie kontynuowanie

opieki. Opieka bedzie polegata na
wizytach kontrolnych u Twojego on-
kologa radioterapeuty i wykwalifiko-
wanej pielegniarki. Podczas tych wizyt
kontrolnych lekarz lub pielegniarka
bedqg sprawdzali na ile skuteczne byto
zastosowanie leczenia promieniami
jonizujgcymi, bedqg oceniane pobz-
ne efekty uboczne leczenia, a tak-
ze bedqg mogli chcie¢ porozmawiac
zTobq o leczeniu i opiece.

Twéj lekarz lub pielegniarka:

* zbadajq i sprawdzq, jak sie czujesz
- lekarz lub wykwalifikowana piele-
gniarka przepiszg leki lub zasugerujg
inne sposoby radzenia sobie z efek-
tami ubocznymi, jakie mogqg u Cie-
bie wystepowad;

zlecq badania laboratoryjne lub ba-
dania obrazowe - mogqg one skta-
dac¢ sie z badan krwi, zdje¢ rentge-
nowskich, tomografii komputerowe;j
(TK), rezonansu magnetycznego
(RM) lub pozytonowej tomografii
emisyjnej (PET/KT);

* omowiq leczenie - lekarz lub piele-
gniarka mogg zasugerowac kon-
tynuacje leczenia, na przyktad w
postaci kolejnej sesji radioterapii,
chemioterapii lub potgczenia ich
obu;

odpowiedzg na pytania i wyjasniq
watpliwosci - pomocnym moze bycé
wczesniejsze spisanie pytan i przyniesie-
nie ich ze sobg na wizyte. Przyktadowe
pytania znajdziesz w Rozdziale 6.




1.12. Jakich objowdw oczekiwac po zo-
konczeniu radioterapiie

Przeszedte$ bardzo duzo zwalczajgc
nowotwor ztosliwy. Teraz mozesz by
jeszcze bardziej Swiadomy swojego
zdrowia i tego, jak czujesz sie kazdego
dnia. Zwracaj uwage na zmiany poja-
wigjgce sie w Twoim organizmie i infor-
muj lekarza lub pielegniarke, jezeli:

odczuwasz bdl, ktdry nie ustepuje;
zauwazysz nowe zgrubienia, guzki,
opuchniecia, wysypke, siniaki lub
krwawienie;

masz zmiany apetytu, mdtosci, wy-
mioty, biegunke lub zaparcia;

bez powodu tracisz na wadze;

masz gorqgczke, kaszel, nieustepuja-
cq chrypke;

zauwazaosz jakiekolwiek inne objawy,
ktére moga wydawac Ci sie niepo-
kojagce.

Sporzqdz liste pytan i prob-
lemow, kiore chcesz omowic
ze swoim lekarzem lub

pielegniarkqg. Upewnij sie, ze
zabierzesz te liste na wizyte
kontrolng. Przyktadowe pyta-
nia znajdziesz w Rozdziale 6.

2. Radioterapia wigzkami
zewnetrznymi

2.1. Co to jest radioterapia wigzkami ze-
wnetrznymie

Radioterapia wigzkami zewnetrznymi
polega na wykorzystaniu zrédta pro-
mieniowania (przyspieszacz - akcele-
rator), ktére znajduje sie na zewnqgtrz
ciata (leczenie z zastosowaniem zro-

dta  promieniowania  jonizujgcego
umieszczonego w pewnej odlegtosci
od ciata osoby napromienianej). Ak-
celerator (przyspieszacz) stuzqcy do
napromieniania nie dotyka Cie bezpo-
srednio, ale gtowica obraca sie wokot
Twojego ciata wysytajgc promienio-
wanie z réznych kierunkéw.

Radioterapia wigzkami zewnetrznymi
jest leczeniem miejscowym — promie-
niowanie jonizujgce kierowane jest
wytgcznie na wybrane czesci Twoje-
go ciata. Na przyktad, jezeli masz raka
ptuca, to ofrzymasz radioterapie skie-
rowang wytgcznie na klatke piersiowq,
a nie na pozostate czesci ciata.

2.2. 1 jokg czestoscig jest stosowane na-
promienianie wigzkami zewnetrznymi2
Wiekszo$¢ osdb otrzymuje napromienia-
nie raz dziennie, przez 5 dni w tygodniu,
od poniedziatku do pigtku. Leczenie frwa
przez 1-7 tygodni, w zaleznosci od rodza-
ju nowotworu oraz celu leczenia.

Radioterapia jest u czesci chorych pro-
wadzona z wykorzystaniem frakcji stoso-
wanych 2razy dziennie. Twdjlekarz moze
Zleci¢ ten typ leczenia, jezeli uwaza, ze
zadziata on bardziej skutecznie niz radio-
ferapia konwencjonalna. W takim przy-
padku wczesne powiktania popromien-
ne mogqg by¢ bardziej nasilone. Lekarze
prowadzg badania, aby sprawdzié¢, w
przypadku jokich typdw nowotwordw
fen rodzaj leczenia jest najskuteczniejszy.

2.3. Gdzie jest prowadzone leczenie wigz-
kami zewnetrznymi?

Napromienianie wigzkami zewnetrznymi
realizowane sq w Zaktadach Radiotera-
pii, a samo napromienianie (sesja) frwa



bardzo krétko (kika minut) i diatego zde-
cydowana wiekszo$¢ chorych dojezdza
z domu na okredlong godzine. Chorzy
mieszkajgcy daleko od Zaktadu Radiote-
rapii mogg by¢ hospitalizowani podczas
leczenia napromienianiem.

2.4. Co sie dzieje przed pierwszg sesjg ra-
dioterapii wigzkami zewnetrznymi?

Zanim rozpoczniesz radioterapie, odbe-
dziesz spotkanie ze swoim lekarzem lub
pielegniarkg. W tym czasie zostaniesz
zbadany, sprawdzona zostanie Twoja hi-
storia choroby, mogq zosta¢ wykonane
dodatkowe badania. Lekarz lub piele-
gniarka omdéwi z Tobg przebieg leczenia
napromienianiem, jego korzysci i ryzyko
dziatan niepozgdanych. Ustalone zosta-
ng sposoby postepowania w przypadku
ich wystgpienia bezposrednio w trakcie
leczenia oraz po jego zakohczeniu. Po
tym spotkaniu mozesz podjg¢ decyzje,
czy poddac sie radioterapii.

Jezeli zgodizisz sie na radioterapie, zosta-
niesz umoéwiony na procedure planowa-
nia leczenia napromienianiem, nazywa-
nqg symulacjg. W tym czasie:

* onkolog radioterapeuta wyznaczy
obszar do leczenia, czyli te czesci no-
rzqddw, ktére bedq poddane no-
promienianiu. Zostaniesz poproszony
0 potozenie sie w bezruchu, podczas
gdy wykonywane bedq zdjecia rent-
genowskie lub wykonywana bedzie
tomografia komputerowa;

nastepnie radioterapeuta zaznaczy na
Twojej skdrze wstepny obszar leczenia
(za pomocq tatuazy w postaci kropek
kolorowym tuszem). Bedziesz potrzebo-
wat tych zaznaczeh podczas catego
cyklu leczenia. Radioterapeuta be-
dzie je wykorzystywat kazdego dnia,

aby upewni¢ sie, ze znajdujesz sie we
wiasciwej pozycji. Tatuaze sq wielkosci
kropki i pozostang na Twojej skdrze do
konca zycia. Oznaczenia tuszem zmyjg
sie wraz z czasem. Uwazaj, aby nie usu-
nq¢ ich oraz poinformuj radioterapeu-
te, jezeli zaczng znikac lub blakngé,

Powiedz swojemu lekarzowi
radioterapeucie, jezeli ozna-

czenia tuszem na Twojej skérze
zanikajq lub blaknaq.

e w okres$lonych sytuacjach moze by¢
niezbedna maska unieruchamia-
jaca okredlong cze$¢ ciata. Maska
jest plastikowq lub plastyczng formq,
ktéra zapobiega poruszaniu sie pod-
czas napromieniania. Pomaga takze
upewnic sie, ze podczas kazdej sesji
ciato znajduje sie w tej samej pozyciji.
Przed napromienianiem regionu gto-
wy i szyi, zawsze wykonywana jest
maska unieruchamiajgca. Maska
ma otwory na oczy, nos oraz usta.
Jest przyczepiana do stotu, na kté-
rym lezysz podczas radioterapii. Ma-
ska pomaga utrzymac Twojg gtowe
nieruchomo tak, aby promieniowa-
nie podawane byto zawsze w tej sa-
mej pozyciji.

Jezeli maska na ciato lub twarz wpra-
wia Cie w niepokdj, sprawdz w Roz-
dziale 2.8. rézne sposoby relaksacii
podczas leczenia.

2.5. Jak nalezy sie ubra¢ na sesje radiote-
rapii zewnetrznej?

Wybierz strdj, ktéry jest wygodny i zro-
biony z miekkiego materiatu (np. bao-




wetna). Zatéz ubranie, ktére tatwo
sie zdejmuje. Nie zaktadaj obcistych
ubran (np. z golfem) lub bransoletek
i innych ozddb w poblizu leczonego
obszaru. Nie zaktadaj réwniez bizuterii,
apaszek, nie naktadaj pudru, balsamu
do ciata ani dezodorantu na obszar
leczenia lub w jego poblizu, nie uzywaj
mydta dezodorujgcego przed sesjq ro-
dioterapii.

2.6. Co dzieje sie podczas sesji leczenia?

Ponizej przedstawiony jest najczesciej

wystepujgcy harmonogram sesji lecze-

nia, 1j.:

* przejdziesz do pomieszczenia, w kto-
rym odbywa sie napromienianie;

* poproszony zostaniesz — najczesciej
- 0 potozenie sie na stole terapeu-
tycznym. Technik moze wykorzystac
wykonang maske, aby utozy¢é Cie
w stabilnej pozyciji;

* mozesz widzie¢ kolorowe Swiatta
kierowane na Twoje oznaczenia
na skérze, ktére sg nieszkodliwe
i pomagajg technikowi nakierowac
leczenie kazdego dnia;

e konieczne bedzie pozostanie

w statej pozycji tak, aby radiotero-

pia kierowana byta kazdego dnia

w doktadnie to samo miejsce (mo-

zesz oddychaé normalnie i nie musisz

wstrzymywac oddechu);

technik opusci pomieszczenie zanim

rozpocznie sie sesja radioterapii, ale

bedzie sie znajdowat w sgsiednim
pokoju, aby kontrolowaé akcelera-
tor oraz obserwowac Cie na ekranie
telewizora i poprzez szybe. Nie jeste$
sam, nawet, jezeli Ci sie tak wydaje.

Technik widzi Cie na ekranie lub przez

szybe. Styszy Cie i moze z Tobq rozmao-

wia¢ poprzez mikrofon, ktdry znajdu-

je sie w Twoim pomieszczeniu. Zgto$
technikowi, jezeli czujesz sie Zle lub
niekomfortowo. W kazdej chwili moze
on zatrzymac apcrat terapeutyczny.
Radioterapia nie jest odczuwana doty-
kiem oraz nie jest styszalna lub widzialna.

Cata Twoja wizyta bedzie frwata od 15
minut do jednej godziny. Wigkszo$¢ czasu
przeznaczona bedzie na wtasciwe utoze-
nie. Radioterapie bedziesz otrzymywad
tylko przez czas od 1 do 5 minut. Jezeli
ofrzymuijesz radioterapie specjalng tech-
nikg - z modulacjq intensywnosci wigzki
- Twoja sesja moze trwac dituzej. Twoja
wizyta bedzie diuzsza takze, jezeli zespdt
medyczny bedzie musiat wykonad i prze-
analizowa¢ dodatkowe zdjecia.

Twoj technik widzi Cie, styszy
i moze z Tobg rozmawiac

podczas catej sesji radioterapii
zewnetrznej.

2.7. Czy radioterapia wigzkami zewnetrz-
nymi spowoduje, ze osoba napromienia-
na staje sie radioaktywna?

Radioterapia za pomocqg wigzek ze-
wnetrznych nie powoduje, ze osoby
napromieniane stajq sie zagrozeniem
dla ofoczenia w zwigzku z wydziela-
niem promieniowania. Mozesz czuc
sie bezpiecznie posrdéd innych ludz,
nawet niemowlgt i matych dzieci. Ni-
komu nie szkodzisz.

2.8. Jak mozna sie zrelaksowac podczas

sesji radioterapiie

e Zabierz co$ do czytania lub robienia
podczas czekania na sesje,

e zapytaqj, czy mozesz stucha¢ muzyki
lub nagran ksigzek,



rozmyslaj, oddychaj gteboko, uzywa;j
wyobrazni np. pomysl o mitych chwi-
lach, o Twoich najblizszych osobach,
przypomnij sobie mite wydarzenie
lub znajac swoje stabosci, poszuka;j
innych sposobdw na odprezenie.

3. Brachyterapia

3.1. Co fo jest brachyterapia?
Brachyterapia jest metodqg leczenia,
podczas ktérego zrodto promieniowa-
nia umiejscowione jest wewngtrz Two-
jego ciata. Brachyterapia jest jedng
z technik leczenia. W trakcie brachy-
terapii zrédto promieniowania, ktére
moze miec postac ziaren lub kapsutek,
zostaje umieszczone w Twoim ciele
w bezposrednim sgsiedztwie guza no-
wotworowego (lub nawet w jego wne-
trzu). Pozwala to na zwiekszenie dawki,
ktéra tfrafia bezposrednio w zmiane
nowotworowq, przy jednoczesnym
zmniejszeniu narazenia zdrowych tko-
nek i narzgddw. Brachyterapia moze
polegac réwniez na podaniu substan-
cji zawierajgcej zrédta promieniowa-
nia (fzw. radiofarmaceutyk) w postaci
doustnej lub dozylnej. Brachyterapia
moze byc¢ stosowana u chorych na no-
wotwory regionu gtowy i szyi, piersi, ko-
biecych narzgddw ptciowych (macicy,
pochwy, sromu), gruczotu krokowego,
pecherzyka zétciowego, przetyku, gatek
ocznych oraz ptuc (oskrzeli). Brachytera-
pia w postaci radiofarmaceutyku czesto
stosowana jest u chorych na nowotwo-
ry tarczycy lub niektére chtoniaki. Bra-
chyterapia moze by¢ stosowana takze
rdwnolegle z innym metodami leczenia,
(teleradioterapig, chemioterapiq oraz
chirurgiq).

3.2. Co bedzie sie dziato przed pierwszg
sesjg brachyterapii?

Przed rozpoczeciem brachyterapii be-
dziesz mie¢ spotkanie z lekarzem. W tym
czasie przeprowadzone zostanie bada-
nie lekarskie, rozmowa na temat historii
choroby, by¢ moze takze zrobione zo-
stang dodatkowe badania. Lekarz prze-
dyskutuje z Tobqg rodzaj brachyterapi,
korzysci z niej wynikajgce oraz dziatania
niepozgdane, a takze sposoby i mozli-
wosci radzenia sobie z nimi podczas i po
zakonczeniu leczenia. Potem musisz pod-
jac¢ decyzje i wyrazi¢ zgode na zastoso-
wanie brachyterapii.

3.3. W jaki sposéb realizowana jest brachy-
terapia?

W wiekszosci przypadkdw brachyterapia
podawana jest przez cewnik, ktéry jest
matq elastyczng rurkg. Czasami poda-
wana jest przez wieksze urzqgdzenie nazy-
wane aplikatorem. Kiedy zdecydujesz sie
na brachyterapie, lekarz umiesci cewnik
lub aplikator w czesci Twojego ciata, kté-
ra bedzie poddawana leczeniu.

3.4. Co bedfzie sie dziato podczas zaktada-
nia cewnika lub aplikatora?
Najprawdopodobniej cewnik lub apli-
kator bedzie zamontowany w szpitalu.
Oto, czego mozesz sie spodziewacd:

e zostaniesz  uSpiony lub  miejsce,
w ktérym ma by¢ umieszczony cew-
nik lub aplikator zostanie znieczulo-
ne, co pomoze unikng¢ bodlu przy
jego zaktadaniu;

e lekarz umiesci cewnik lub aplikator
w Twoim ciele;

* jezeli bedziesz przytomny, zostaniesz
poproszony O nieruszanie sie pod-
Czas umieszczania cewnika lub apli-

katorag;




* jedli odczuwasz jakikolwiek dyskom-
fort, powiedz o tym lekarzowi lub pie-
legniarce, aby podali wiecej srodka
znieczulajgcego.

Powiedz lekarzowi lub

pielegniarce, jesli odczuwasz
bol.

3.5. Co bedzie sie dziato po zatozeniu
cewnika lub aplikatora?

Kiedy ftylko ustalony zostanie plan
Twojego leczenia, zrédto promie-
niotwdrcze umieszczone zostanie w
srodku cewnika lub aplikatora. Zrédto
moze by¢ tam utrzymywane przez kil-
ka minut lub wiele dni. Dtugo$¢ cza-
SU napromieniania zalezy od rodzaju
sfosowanej brachyterapii oraz typu i
umiegjscowienia nowotworu, a takze
od Twojego stanu ogdlnego oraz inne-
go leczenia przeciwnowotworowego,
jakie ofrzymujesz.

3.6. Jakie sq rodzaje brachyterapiie
Wyrdznia sie 3 rodzaje brachyterapii:

* implanty o niskiej mocy dawki pro-
mieniowania (LDR) - w fym typie bra-
chyterapii cewniki/aplikator utrzymu-
je sie w miejscu docelowym od 1 do
7 dni. Bardzo prawdopodobne, ze
w tym czasie bedziesz w szpitalu.
Kiedy Twoje leczenie zostanie zakon-
czone, lekarz usunie zrédto promie-
niowania oraz cewnik/aplikator,

implanty o wysokiej mocy dawki
(HDR) - w ftym typie brachyterapii
zrodto  promieniowania  pozostaje
na miejscu kazdorazowo przez 10
do 20 minut, a nastepnie jest zdalnie
wycofywane. Mozesz otrzymywacd

takie dawki dwa razy dziennie przez
2 do 5 dni lub raz w tygodniu przez
2 do 5 tygodni. Plan zabiegdw zale-
zy od typu nowotworu, na jaki cho-
rujesz. Podczas cyklu leczenia Twdj
cewnik lub aplikator pozostaje caty
Cczas na miegjscu lub jest umieszcza-
ny kazdorazowo przed zabiegiem.
W tym czasie mozesz byé w szpita-
lu lub dojezdza¢ do szpitala na co-
dzienne zabiegi brachyterapii. Tak
jak w przypadku implantéw o niskiej
mocy dawki promieniowania, lekarz
usunie cewnik lub aplikator po za-
kohczeniu leczenia,

implanty state - po umieszczeniu 7ré-
dta promieniowania cewnik jest usu-
wany. Jednak implanty na zawsze po-
zostajg w Twoim ciele, podczas gdy
promieniowanie stabnie z kazdym
dniem. Moze okazac sie koniecznym
ograniczenie spotkan z innymi ludzmi,
kiedy po raz pierwszy otrzymasz bro-
chyterapie. Bgdz szczegdlnie ostroz-
ny, aby nie spedza¢ czasu z dziecmi
lub kobietami w cigzy. W miare upty-
WU Czasu, w zasadzie cate promie-
niowanie zaniknie, mimo ze implanty
pozostang w Twoim ciele.

3.7. Co dzieje sie podczas brachytera-

piie

* Twoje ciato bedzie oddawato pro-
mieniowanie, kiedy jego zrédto jest
umiejscowione w organizmie. Ptyny
ustrojowe bedqg zawieraty dawki pro-
mieniowania i bedg promieniotwor-
cze,

* lekarz lub pielegniarka porozmawia-
ja z Tobg o $rodkach bezpieczen-
stwa, jakie musisz przedsiewziqc,



e jezeli brachyterapia ofrzymywana
jest w bardzo wysokich dawkach,
srodki bezpieczenstwa bedg odno-
si¢ sie do:

— pozostawania w osobnym pokoju
szpitalnym, aby chroni¢ innych od
promieniowania pochodzgcego z
Twojego ciata,

- szybkiego zajmowania sie Tobg
przez pielegniarki oraz inny perso-
nel szpitala. Osoby te zapewniq Ci
niezbednqg opieke, ale mogqg za-
chowywacé odlegtos¢ i rozmawiac
z Tobq z progu pokoju.

» odwiedzajgcy Cie takze bedqg mu-
sieli zachowad¢ szczegdlne $rodki
ostroznosci, do ktérych mogg nale-
zec:

— brak odwiedzin w pierwszych
dniach po ofrzymaniu promienio-
wania substancji  promieniotwor-
czej w ramach brachyterapii,

— upewnienie sie z personelem szpi-
tala, ze odwiedziny sg mozliwe, za-
nim wejdq do Twojego pokoju,

- zachowanie krétkiego czasu od-
wiedzin (30 minut lub mniej kaz-
dego dnia). Dtugo$¢ wizyt zalezy
od typu zastosowanej terapii oraz
leczonej czesci ciata,

— pozostanie raczej przy drzwiach niz
wchodzenie do Twojego pokoju
szpitalnego,

- brak odwiedzin osdéb ponizej 18
roku zycia oraz kobiet w cigzy.

3.8. Odczucia podczas radioterapii

W pewnym momencie podczas radiote-
rapii mozesz czuc:

* lek;

* przygnebienie;

* strach;

o 7108¢;

* rozczarowanie;
* bezradnosé;

¢ samotnosc.

Wszystkie wymienione uczucia sq normal-
ne. Zycie z nowotworem i przechodzenie
przez leczenie sq stresujgce. Mozesz takze
czu¢ zmeczenie, ktére moze utrudniac ra-
dzenie sobie z powyzszymi uczuciami.

Chorowanie na nowotwor
i przebycie okresu leczenia jest

sfresujqce.

4. W jaki sposéb mozna
radzi¢ sobie z odczuciami
podczas radioterapii?

Jest wiele rzeczy, ktére mozesz zrobic,
zeby poradzi¢ sobie z Twoimi uczucio-
mi podczas leczenia. Ponizej znajdu-
je sie kilka wskazéwek od osdb, ktére
przeszty leczenie radioterapiq i ktére
im pomogty 1j.:

* relaksuj sie i medytuj - mozesz spro-
bowaé wyobrazi¢ sobie siebie w
ulubionym miejscu, oddychajgc po-
woli i skupiajgc uwage na kazdym
oddechu lub stuchajgc wyciszajgcej
muzyki. Tego typu aktywnosci mogg
pomodc poczut sie spokojniej i mniej
zestresowanym.

« éwicz - wiele oséb odkrywa, ze lekkie
¢wiczenia (takie jak spacer, jozda
na rowerze, joga lub aerobik w wo-
dzie) pomaga im czu¢ sie lepiej. Po-
rozmawiaj z lekarzem lub pielegniar-
kg o tym, jakie ¢wiczenia mdgtbys

wykonywac.




e rozmawiaj z innymi - rozmawiqj o
swoich uczuciach z kim§, komu ufasz.
Moze to by¢ bliski przyjaciel, cztonek
rodziny, ksigdz, pielegniarka, pra-
cownik spoteczny lub psycholog. Po-
mocng moze by¢ dla Ciebie rozmo-
wa z kim$ innym, kto tez przechodzi
przez chorobe i poddawany jest/byt
radioterapii.

* dotgcz do grupy wsparcia - gru-
py wsparcia to spotkania dla osdb
chorujgcych na nowotwory. Grupy
te umozliwiajg spotkanie sie osdb
stawiajgcych czota fym samym pro-
blemom. Bedziesz tam mie¢ okazje
porozmawia¢ o swoich uczuciach,
a takze postuchac ludzi méwigcych
0 swoich uczuciach. Mozesz dowie-
dziec sie, w jaki sposdb inni radzg so-
bie z nowotworem, radioterapiq oraz
efektami ubocznymi. Twéj lekarz,
pielegniarka lub pracownik spotecz-
ny mogqg doradzi¢ Ci odnosnie grup
dziatajgcych w Twojej okolicy. Nie-
ktére grupy wsparcia spotykajg sie
przez Internet, co moze by¢ przydat-
ne, jezeli nie mozesz podrézowad lub
znalez¢ spotkania w okolicy.

* porozmawiaj z lekarzem lub pie-
legniarkg o tym, co Cie martwi lub
smuci - mozesz chcie¢ poszukac te-
rapeuty. Lekarz moze zasugerowac
takze leki, jezeli radzenie sobie z tymi
uczuciami jest bardzo trudne.

5. Dziatania niepozgdane
radioterapii

Dziatania niepozgdane sg objawami,

ktére mogq pojawic sie wskutek sto-
sowanego leczenia. Wystepujg pod-

czas lub po zakonczeniu radioterapii,
poniewaz wysokie dawki promienio-
wania uzywane do zniszczenia komé-
rek nowotworowych mogq uszkadzac
takze zdrowe komorki znajdujgce sie w
sgsiedztwie obszaru leczonego. Dzia-
tania uboczne mogq by¢ rézne u po-
szczegodlnych oséb. U niektérych oséb
pojawia sie wiele efektéw ubocznych,
U innych prawie zadne. Dziatania
uboczne mogqg by¢ bardziej dotkliwe,
jezeli otrzymujesz takze chemioterapie
przed, w czasie lub po radioterapii.
Porozmawiaj ze swoim lekarzem o
mozliwych objawach niepozgdanych
w frakcie leczenia. Lekarz bedzie Cie
bacznie obserwowat i pytat, czy za-
uwazasz u siebie jakiekolwiek proble-
my. Jezeli wystepujg efekty uboczne
lub inne problemy, lekarz bqgdz piele-
gniarka porozmawiajqg z Tobg o sposo-
bach zaradzenia im.

5.1. Najczestsze dziatania niepozgdane
Wiele osdb otrzymujgcych radiotera-
pie zauwaza zmiany skérne oraz zme-
czenie. Inne dziatania niepozgdane
zalezg od czesci ciata, ktéra jest pod-
dawana leczeniu.

Imiany skérne mogqg polegaé na su-
chosci, zaczerwienieniu, swedzeniu,
tuszczeniu sie, a nawet martwicy ské-
ry. Zmiany fe wystepujq, poniewaz ra-
dioterapia uszkadza zdrowe komorki
skéry na leczonym obszarze. Podczas
radioterapii konieczne jest szczegdlne
dbanie o skoére.

Imeczenie jest czesto opisywane jako
uczucie znuzenia lub wyczerpania.
Jest wiele sposobdw na radzenie sobie
ze zmeczeniem. Wiecej na ten temat



znajdziesz w kolejnych rozdziatach.

W zaleznos$ci od leczonej czesci ciata,

moze wystepowac roéwniez:

* biegunka;

* utrata wtoséw w okolicy napromie-
nianej;

* objawy zapalenia jamy ustne;j;

e nudnosci i wymioty;

e zmiany potenciji;

 obrzeki;

e trudnosci w potykaniu;

* zaburzenia oddawania moczu;

Wiekszo$¢ z tych dziatan niepozgda-
nych mija w ciggu 2 miesiecy po zo-
konczeniu radioterapii.

P&Zzne efekty uboczne mogg poja-
wic sie po raz pierwszy 6 miesiecy po
zakonczeniu radioterapii  lub  pdz-
niej. RoOznig sie w zaleznosci od cze-
Sci ciata, jaka byta poddawana le-
czeniu, oraz dawki napromieniania,
ktérg otrzymates. Do pdinych efek-
tdw ubocznych zaliczana jest nie-
ptodnos$é, uposledzenie ruchomosci
stawdw, utrwalony obrzek problemy
w obrebie jamy ustneji -rzadko- wtérny
nowotwaér. Porozmawiaj ze swoim leka-
rzem o tym, czego mozesz sie spodzie-
wac i ktére z dziatan niepozgdanych
majq najwieksze ryzyko wystgpienia w
Twoim przypadku. Zapytaj, na jakie ob-
jawy musisz by¢ wyczulonym i zwracac
szczegding uwage. Wiecej o pdznych
efektach ubocznych znajdziesz w roz-
dziale 5.4.

5.2. Objawy uboczne - krotka charakte-
rystyka

Dziatania uboczne radioterapii zalez-
ne sq od czesci ciata, ktéra poddawa-

na jest leczeniu. Mozesz wykorzystac
tabele ponizej, aby sprawdzi¢, jakich
dziatan niepozgdanych mozesz u sie-
bie sie spodziewac. Znajdz leczong
cze$¢ ciata w kolumnie po lewej stro-
nie, a nastepnie czytaj wzdtuz wiersza,
zeby sprawdzi¢ efekty uboczne. Znak
V oznacza, ze moze u ciebie wystgpic
dany objaw uboczny. Zapytaj lekarza
o prawdopodobienstwo wystgpienia
kazdego z dziatan niepozgdanych.

Porozmawiqj ze swoim lekarzem, aby
dowiedzie¢ sie, jakie jest prawdopo-
dobienstwo wystgpienia dziatan nie-
pozgdanych. Sprawdz je w tabeli.

5.3. Wczesne dziatania niepozgdane ra-

dioterapii

e Inqjdz cze$¢ ciata poddawang le-
czeniu w kolumnie po lewej,

* czytaj wzdtuz wiersza,

e znak V oznacza, ze dany efekt
uboczny moze sie u ciebie pojawic.
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5.3.1. Biegunka

Biegunka polega na zwiekszonej czesto-
tliwosci wyprdznien i wydalaniu miekkie-
go. uformowanego, luznego lub wodni-
stego stolca. Biegunka moze pojawic sie
w kazdym momencie radioterapii.

Dlaczego sie pojawia?

Radioterapia skierowana na miednice,
brzuch lub podbrzusze moze wywoty-
wacé biegunke. U chorych wystepuje
biegunka, poniewaz promieniowanie
uszkadza zdrowe komdrki jelita cienkie-
goijelita grubego. Obszary te sg bardzo
wrazliwe na promieniowanie.

Kiedy masz biegunke:

* pij 8-10 szklanek czystych ptynéw
dziennie - sprawdZ pomysty na no-
poje, ktdére sg czystymi ptynami
w Rozdziale 7.1;

Jezeli przyjmujesz napoje wysokosto-
dzone (np. soki owocowe, stodka
zZimna herbata, napoje gazowane),
zapytaqj lekarza czy nie nalezy ich od-
stawi¢ (zazwyczaj w trakcie biegunki
sq zabronione);

spozywaj wiele matych positkdw
i przekgsek - na przyktad, lepiej ziadaj 5
do 6 positkdw i przekgsek niz 3 wieksze
positki;

jedz pokarmy, ktére sqg lekkostraw-
ne (czyli ubogie w btonnik, ttuszcze
i laktoze) - wiecej pomystdw na lekko-
strawne positki znajdziesz w Rozdziale
7.3. Jedli masz uporczywe biegunki, le-
karz moze zasugerowacd diete sktada-
jacg sie z banandw, ryzu, musu jabtko-
wego oraz suchardw;

tfroszcz sie o okolice odbytu - zamiast
papieru toaletowego uzywaj chuste-
czek dla niemowlat lub zwilzaj obszar
wodg ze zraszacza, aby oczysci¢ od-

byt po ataku biegunki. Zapytagj leka-
rza rowniez o siedzqce kqgpiele, ktére
polegajg na moczeniu posladkéw
i ud w wodzie w pozycji siedzqgcej.
Koniecznie powiedz lekarzowi, jesli ské-
ra okolicy odbytu staje sie przesuszona.

nie spozywaij:

— mleka i nabiatu, w tym loddéw,
Smietany, sera,

— ostrych potraw, takich jak pikant-
ne sosy, potrawy z salsg, chili, curry,

— pokarmdw i hapojéw powodujg-
cych wzdecia, takich jak gotowa-
na fasola, kapusta, brokuty, mleko
i inne produkty sojowe,

— pokarmdéw z duzg zawartoscig
btonnika, takich jak surowe owoce
iwarzywa, gotowana fasola, chleb
petnoziarnisty i ptatki typu musli,

— smazonych lub ftustych potraw,

— jedzenia z bardw szybkiej obstugi,

rozmawiaj z lekarzem - poinformuj,

jezeli masz biegunki. Lekarze mogg
zasugerowad sposoby poradzenia
sobie z nimi, a takze polecic leki.

5.3.2. Imeczenie

Zespobt zmeczenia moze wahac sie od
tagodnego do ciezkiego. Wiele osdb
opisuje zmeczenie jako uczucie stabo-
$ci, znuzeniaq, ciezkosci i powolnosci.

Imeczenie jest bardzo czestym
skutkiem ubocznym i istnieje
duze prawdopodobienstwo, ze

w pewnym momencie poczu-
jesz zmeczenie wynikajgce
z radioterapii.

Dlaczego sie pojawia?
Zmeczenie moze wynika¢ z réznych




powoddw. Nalezg do nich:

* niedokrwisto$¢ (anemial);

* lek;

* przygnebienie i stany depresyjne;

* infekcje;

* brak aktywnosci;

* leki.

Imeczenie moze wynika¢ réwniez
z nadmiernego wysitku lub stresu.

Jak dtugo sie utrzymuje?

To, kiedy po raz pierwszy poczujesz
zmeczenie zalezy od wielu czynnikdw,
takich jak Twdj wiek, zdrowie, poziom
aktywnosci oraz jak czutes sie zanim ra-
dioterapia sie rozpoczeta.

Imeczenie moze utrzymywac sie przez
okres od 6 tygodni do 12 miesiecy po
pierwszej sesji radioterapii. Niektére
osoby odczuwajg zmeczenie caty
czas, i nawet po zakohczeniu terapii
nie bedg miaty tak duzo energii jak
wczesniej.

Sposoby radzenia sobie:

 postaraj sie spaé przynajmniej 8
godzin kazdej nocy - moze to byc¢
wiecej snu niz potrzebowates przed
radioterapig. Jednym ze sposobdw
na lepszy sen w nocy jest aktywnosé
podczas dnia. Na przyktad mozesz
chodzi¢ na spacery, ¢wiczy¢ joge
lub jezdzic rowerem. Innym sposo-
bem na lepszy sen w nocy jest relak-
sacja przed pdjsciem spaé. Mozesz
czyta¢ ksigzke, uktadaé uktadanke,
stucha¢ muzyki lub wykonywaé inne
uspokajajgce czynnosci zgodne z
Twoimi zainteresowaniami,

planuj czas na odpoczynek - mo-
zesz potrzebowadé drzemki w ciggu
dnia. Wiele oséb twierdzi, ze 10 do
15 minut drzemki jest pomocne. Je-
§li sypiasz w ciggu dnia, to starqj sie

spac za jednym razem nie dtuzej niz

1 godzine.
staraj sie nie wykonywaé zbyt wie-
lu czynnosci - zmeczenie potrafi

uniemozliwi¢ wykonanie wszystkich
czynnosci, jakie bys chciat wykonad.
Pozostan aktywny, ale wybierz czyn-
nosci, ktére sq dla Ciebie najwazniej-
sze, na przyktad, mozesz chodzi¢ do
pracy, ale nie zajmowac sie domem
lub udac¢ sie na mecz sportowy Two-
ich dzieci, ale nie wychodzi¢ na ko-
lacje w miescie,

éwicz - wiekszos¢ osdb czuje sie le-
piej, kiedy kazdego dnia troche ¢wi-
czq. Wybierz sie na 15-30 minutowy
spacer lub poprzecigga; sie lub po-
¢wicz joge. Porozmawiaqj z lekarzem
lub pielegniarkg o tym, jak duzo mo-
7esz ¢wiczy¢ podczas radioterapii,
zaplanuj odpowiedni dla siebie gra-
fik i wymiar pracy - zmeczenie moze
wptywac nailo$¢ energii, ktérg jestes
w stanie przeznaczy¢ na prace. Mo-
zesz czu¢ sie wystarczajgco dobrze,
aby pracowadé w petnym wymiarze
czasu lub chcie¢ pracowaé mniej —
by¢ moze tylko kilka godzin w ciggu
dnia lub dni w ciggu tygodnia. Mo-
zesz chcie¢ porozmawiac ze swoim
przetozonym o mozliwosciach pracy
z domu, zeby nie byto koniecznosci
dojazdu do pracy. Mozesz chciec
przemysle¢ wziecie zwolnienia lekar-
skiego podczas radioterapii,
zaplanuj sesje radioterapii - w spo-
s6b dostosowany do tfrybu Zzycia.
Mozesz chcie¢ ustawi¢ swoje sesje
radioterapii dostosowujgc je do swo-
jej pracy i rodziny. Na przyktad mo-
zesz chcie¢ miec sesje poranne, aby
moc pracowad po potudniu. Poroz-
mawiagj o fym ze swoim lekarzem,



* pozwol innym pomagaé w domu -
mozesz poprosi¢ cztonkdw rodziny
lub przyjaciét, aby pomogli, gdy czu-
jesz sie zmeczony. Cztonkowie opieki
spotecznej, rodziny i przyjaciele mogg
pomdc w obowigzkach domowych,
zatatwianiu codziennych sprawunkéw
lub podwozeniu Cie na sesje radiotero-
pii. Mogqg takze pomdc w gotowaniu
biezgcych positkdw do zamrozenia ich
dla Ciebie na péiniej,

ucz sie od innych, ktérzy chorujg na no-
wotwory ztosliwe - ludzie, ktdrzy chorujg
na nowotwory, mogag pomagac sobie
nawzajem, dzielgc sie sposobami ro-
dzenia sobie ze zmeczeniem. Jednym
ze sposobdw poznania ludzi chorujg-
cych na raka jest dotgczenie do grupy
wsparcia — czy to na zywo, czy poprzez
Internet. Porozmawiaj z lekarzem lub pie-
legniarkg, aby dowiedzie¢ sie wiecej o
grupach wsparcia,

rozmawiqj z lekarzem lub pielegniarkq -
jezeli sprawia Ci frudno$¢ radzenie sobie
ze zmeczeniem, lekarz moze przepisac
odpowiednie leki, ktére pomogag zmniej-
szy¢ zmeczenie | dadzg Ci nieco lepsze
samopoczucie oraz zwiekszg apetyt.
Lekarz moze réwniez zasugerowac do-
datkowe leczenie, jezeli masz anemie,
depresje lub nie mozesz spac w nocy.

5.3.3. Utrata wtosow

Utrata wtoséw (zwana takze tysieniem)
wystepuje, gdy wypadajg wtosy.

Stracisz wtosy tylko w tej czesci ciata, ktéra
jest poddawana radioterapii.

Dlaczego sie pojawia?

Radioterapia moze powodowac utrate
wtosdw, poniewaz niszczy komorki, ktére
szybko rosng (np. znajdujgce sie w cebul-
kach wtosow).

Utrata wtosdw wskutek radioterapii po-
jawia sie wytgcznie na obszarach pod-
dawanych napromienianiu. Nie jest to
taka sama utrata wtosdw jak podczas
chemioterapii, kiedy wtosy wypadajqg
na catym ciele. Mozesz straci¢ czesc
wtosdw na gtowie, kiedy promienio-
wanie kierowane jest na Twdj mozg —
ale jesli radioterapii poddawane jest
biodro, mozesz utraci¢ wtosy tonowe,
jednak nie te na gtowie.

Jak dtugo to trwa?

Mozesz zaczgé traci¢ wtosy na leczo-
nym obszarze po okoto 2-3 tygodniach
od pierwszej sesji radioterapii. Wszystkie
wtosy z tego obszaru wypadng po oko-
to tygodniu. Wtosy mogqg odrosng¢ po
okresie okoto 3-6 miesigcach po za-
konczeniu leczenia. Jednak czasami
dawki radioterapii sg tak siine, ze wtosy
nigdy nie odrastajqg.

Kiedy tylko wtosy zaczng odrastad,
moga wyglgdac inaczej i by¢ inne w
dotyku niz byty wczesniej. Mogq by¢
ciensze lub krecone zamiast prostych,
albo ciemniejsze bgdz jasniejsze niz
byty.

Sposoby radzenia sobie z utratg wio-

sOW na gtowie:

Przed utratg wtoséw:

 zdecyduj, czy chcesz obcigé wiosy
lub ogoli¢ glowe - mozesz czu¢ wiek-
szg kontrole nad utratq wtosdw, jeze-
li zaplanujesz jg z wyprzedzeniem;

e uzywaj elektrycznej golarki, aby sie
nie zranié, jesli zdecydujesz sie na
golenie;

* jezeli planujesz kupié peruke, zréb to
poki jeszcze masz swoje wlosy - ngj-
lepszym momentem na zakup peruki
jest czas zanim rozpoczniesz radiote-




rapie lub tuz potem. W ten sposdb pe-
ruka bedzie dopasowana do Twojego
naturalnego koloru i struktury wtosow
(niektérzy dobierajg peruke u swojego
fryziera). Bedziesz chciat mie¢ swojg
peruke dopasowanq, kiedy ufracisz
witosy. Upewnij sie, ze wybierzesz takq,
w ktérej czujesz sie komfortowo i ktéra
nie podraznia skéry gtowy;

sprawdz czy mozesz liczyé na dofi-
nansowanie do peruki;

Narodowy Fundusz Zdrowia refundu-
je - kazdej ubezpieczonej osobie - zo-
kup peruk do kwoty 250zt. Refundacije
mozna otrzymac raz na jeden rok.
Warunkiem koniecznym jest otrzymao-
nie zlecenia od lekarza i potwierdze-
nie jego zgodnosci przez NFLZ.

Mozesz chcie¢ zapoznac sie z poradnikiem
nr 4 pt.: ,Pomoc socjalna. Przewodnik dla
pacjentéw z chorobg nowotworowq”,
w ktérym znalez¢ mozna wiele odpowiedzi
na pytania dotfyczqce wsparcia finansowe-
go i pomocy socjalnej. Poradnik znajdziesz
do bezptatnego pobrania w formacie PDF
na www.programedukacjionkologicznej.pl

¢ delikatnie myj wlosy - uzywaj delikat-
nego szamponu. Susz wtosy przykto-
dajac miekki recznik (nie szarp wto-
sOW),

* nie uzywaj prostownicy do wioséw,
elekirycznych suszarek, lokéwek,
opasek do wloséw, spinek ani sprayu
do wloséw - mogq one uszkodzi¢ ské-
re gtowy i powodowac wczesng utra-
te wtoséw,

* nie uzywaj produktéw, ktére sq szko-
dliwe dla twoich wtoséw - nalezg do
nich farby do wtoséw, trwata, zele,
pianki, oliwki, ftuszcze i pomadly.

Po utracie wloséw:

* ochraniaj czaszke - po ufracie wto-
séw skéra gtowy moze byé nad-
wrazliwa. Zakrywaj gtowe czapkaq,
turbanem lub szalikiem, kiedy jeste$
na zewngtrz. Stargj sie unika¢ miejsc
o0 bardzo niskiej lub bardzo wysokiej
temperaturze. Oznacza to frzymao-
nie sie z dala od bezposredniego
promieniowania stonecznego, lamp
solarnych oraz bardzo zimnego po-
wietrza,

utrzymuj ciepto - wtosy pomaga-
ja utrzymywacé ciepto, wiec mozesz
odczuwaé zimno, kiedy je utracisz.
Mozesz utrzymacd wyzszg temperatu-
re noszgc czapke, turban, szalik lub
peruke.

5.3.4. Imiany w obrebie jamy ustnej

Radioterapia stosowana w okolicy

gtowy lub szyi moze powodowac:

* podraznienia jamy ustnej (zaczer-
wienienie i owrzodzenia w ustach);

* sucho$¢ w ustach (nazywana ksero-

stomiq) oraz w gardle;

utrate smaku;

psucie sie zebdw;

e zmiany smaku (np. metaliczny po-

smak podczas jedzenia miesa);

infekcje dzigset, zebdw ijezyka;

sztywnosc szczek;

obecnos¢ gestej Sliny.

Dlaczego sie pojawiajqg?

Radioterapia niszczy komorki nowo-
tworowe i moze uszkadzac takze zdro-
we komorki (np. gruczoty produkujgce
sline oraz miekkie komadrki wyscietajq-
ce Twojqg jame ustng).

Jak dtugo sie utrzymujq?
Niektére problemy, takie jak podraz-



nienia jamy ustnej, mogqg ustgpi¢ wraz
z zakonczeniem leczenia. Inne, takie
jak zmiany smaku, mogqg utrzymy-
wac sie miesigcami lub nawet latami.
Czes¢ problemdw, takich jak suchos¢
w ustach, moze nigdy nie ustgpic.

Odwiedz dentyste przyna-
jmniej 2 tygodnie przed

rozpoczeciem radioterapii
gltowy lub szyi.

Sposoby radzenia sobie:
» odwiedz dentyste przynajmniej 2 ty-
godnie przed rozpoczeciem lecze-
nia - jezeli ofrzymujesz radioterapie
okolicy gtowy lub szyi. W tym czasie
dentysta przejrzy Twoje zeby oraz
jame ustng, a takze wykona wszyst-
ko, co jest potrzebne, aby upewnic
sie, ze Twoja jama ustna jest tak zdro-
wa, jak to tylko mozliwe przed radio-
terapiq. Jesli nie masz mozliwosci iS¢
do dentysty przed rozpoczeciem le-
czenia, zapytaj lekarza, czy mozesz
umowic sie na wizyte zaraz po tym
jak rozpocznie sie radioterapia,
sprawdzaj swojg jame ustng kazde-
go dnia - w ten sposdb mozesz za-
obserwowad lub poczué problemy
jak tylko sie pojawig. Mogg to byé
podraznienia w ustach, biate naloty
lub infekcja,
utrzymuj wilgotnosé w jamie ustnej -
mozesz to zrobié¢ poprzez:
— popijanie wody w ciggu dnia,
— ssanie kostek lodu,
— zucie bezcukrowej gumy lub ssanie
niestodzonych cukierkdw,
— uzywanie substytutu sliny do utrzy-
mania wilgotnosci w ustach,
— poproszenie lekarza o przepisanie

lekarstwa, ktére wzmaga wydziela-
nie §liny,
 czysé swoje usta, zeby, dzigsta i jezyk:

— szczotkuj swoje zeby, dzigsta i jezyk
po kazdym positku oraz przed péj-
Sciem spad,

— uzywqj bardzo miekkiej szczoteczki.
Mozesz zmiekczyé wiosie moczgc
je w cieptej wodrzie tuz przed szczot-
kowaniem,

— uzywaqj pasty z fluorem,

— uzywaqj specjalnego zelu fluorujgce-
go przepisanego przez dentyste,

- nie uzywaj ptyndw do ptukania ust
zawierajgcych alkohol,

— delikatnie czys¢ zeby nitkg denty-
styczng kazdego dnia. Jesli Twoje
dzigsta krwawig lub bolg, unikqj
tych obszaréw, ale mimo to czy$¢
zeby nitkq,

— ptucz usta co 1 do 2 godzin roztwo-
rem przygotowanym z 1/4 tyzeczki
sody do pieczenia, 1/8 tyzeczki soli
oraz kubka cieptej wody,

— jezeli masz protezy, upewnij sie,
ze dobrze je dopasowujesz oraz
ogranicz czas ich noszenia w ciggu
dnia. Jesli stracisz na wadze, denty-
sta pomoze Ci je dopasowad,

— utrzymuj proteze w czystosci dzieki
moczeniu i szczotkowaniu jej kaz-
dego dnia.

e uwazqj co jesz, a kiedy twoja jama
ustna jest podrazniona:

— wybieraj produkty, ktére sg tatwe
do pogryzienia i przetykania,

— bierz mate kesy, przezuwaj pomatu,
popijaj podczas jedzenia,

— jedz wilgotne, miekkie potrawy, ta-
kie jok ugotowane ptatki, gniecio-
ne ziemniaki, jajecznica,

— zwilzaj i zmiekczaj jedzenie sosami,
polewami, bulionem, jogurtem i in-




nymi ptynami,
— spozywaqj positki, ktére sqg ciepte lub
w temperaturze pokojowe;.

* unikaj czynnikéw, ktére mogq uszka-
dzaé, drapaé lub parzyé Twojqg jame
ustnq, takich jak:

— ostre, kruche jedzenie, np. chipsy
ziemniaczane lub kukurydziane,

— gorgce positki,

— ostre potrawy takie jak ostry sos, po-
frawy z curry, salsq lub chili,

— owoce i soki bogate w kwasy takie
jak pomidory, pomarancze, cytryny
i grejpfruty,

— wykataczki i inne ostre przedmioty,

— wszelkie produkty tytoniowe (pa-
pierosy, fajki, cygara, tyton do zu-
ciay),

— napoje zawierajgce alkohol,

Nie pal tytoniu ani nie pij
alkoholu podczas radioterapii

gltowy lub szyi.

unikaj spozywania pokarméw i na-
pojow wysokostodzonych - pokarmy
i napoje zawierajgce duzo cukru (fa-
kie jak napoje gazowane, guma do
zucia, cukierki) mogg powodowac
ubytki w uzebieniu,

¢éwicz miesnie szczek - otwierqj i za-
mykaj usta 20 razy tak szeroko jak tyl-
ko mozesz bez powodowania bdlu.
Wykonuj to ¢wiczenie 3 razy dzien-
nie, nawet, jedli Twoje szczeki nie sqg
sztywne,

lekarstwa - zapytqj lekarza lub pie-
legniarke o lekarstwa, ktére mogg
ochroni¢ Twoje Slinianki i zwilzyC
tkanki wyscietajace jame ustna,
skontaktuj sie z lekarzem lub piele-
gniarkq, kiedy odczuwasz bdl jamy

ustnej - istniejq leki oraz inne produk-
ty, takie jak zele, ktére pomagajq
kontrolowa¢ dolegliwosci bélowe w
obrebie jamy ustnej,

* bedziesz musial wyjgtkowo dobrze
froszczyé sie o swojg jame ustng
przez reszte zycia - zapytaj swojego
dentyste jak czesto powinienes sta-
wiac sie na wizyty kontrolne, aby za-
pewni¢ swoim zebom i jamie ustne;j
jak najlepszq opieke po zakohczeniu
radioterapii.

5.3.5. Nudnosci i wymioty

Radioterapia moze powodowac nud-
nosci, wymioty lub oba objawy. Nud-
nosci polegajg na odczuwaniu checi
wymiotowania. Wymioty polegajg na
zZwracaniu jedzenia i ptynéw. Mozesz
miec tzw. ,puste wymioty”, ktére pole-
gajg na uczuciu checi zwymiotowania
przy opréznionym zotqdku.

Kiedy sie pojawiajg?

Nudnosci i wymioty mogg pojawic sie
najczesciej po radioterapii skierowa-
nej na brzuch lub gtowe. Ryzyko wy-
stgpienia nudnosci i wymiotéw zalezy
od ofrzymanej dawki promieniowania
i wielkosci okolicy ciata poddawanej
leczeniu oraz jednoczesnego stosowa-
nia chemioterapii.

Jak dtugo sie utrzymujq?

Nudnosci i wymioty mogq pojawiac
sie od 30 minut do wielu godzin po
zakonczeniu sesji radioterapii. Bardzo
prawdopodobne, ze bedziesz sie czué
lepiej w dniach, kiedy nie ofrzymujesz
radioterapii.

Sposoby radzenia sobie:
* unikaj wymiotéw - najlepszym sposo-



bem na unikanie wymiotéw jest zapo-
bieganie mdtosciom. Jednym ze spo-
soboéw jest spozywanie tagodnych,
tatwostrawnych positkdw i napojéw,
ktére nie podrazniajq zotqgdka. Nale-
zq do nich sucharki, galaretka i sok
jabtkowy. Aby dowiedziec sie wiece;j,
przejrzyj liste tatwostrawnych posit-
kéw i napojow w Rozdziale 7,
postaraj sie rozluzni¢ przed kaidq
sesjg napromieniania - odczuwane
mdtosci mogq by<& mniejsze, jesli roz-
luznisz sie przed kazdg sesjg radiote-
rapii. Mozesz dokonac tego poprzez
spedzenie czasu na wykonywaniu
czynnosci, ktére sprawiajg ci przyjem-
no$¢ (np. czytanie ksigzki, stuchanie
muzyki lub inne zainteresowania),
zaplanuj, kiedy bedziesz jesé¢ i pié¢
- niektére osoby czujqg sie lepiej, jesli
ziedzq przed sesjg radioterapii; inni
nie. Naucz sie, kiedy jest najlepsza
dla Ciebie pora na jedzenie i picie.
Na przyktad mozesz chcieé przekgsi¢
krakersy i wypic sok jabtkowy na oko-
to 1-2 godziny przed sesjg radiotera-
pii. Niekiedy bedziesz czu¢ sie lepiej
przyjmujgc radioterapie na pusty zo-
tgdek, co oznacza powstrzymanie sie
od jedzenia przez 2-3 godziny przed
zabiegiem,

* jedz mate positki i przekagski - zamiast
3 duzych positkdbw kazdego dnia, mo-
zesz chcie¢ spozywac 5 do 6 mnisj-
szych. Upewnij sie, ze jesz powolii bez

pospiechu,

Spozywaj 5 do 6 matych
positkéw lub przekgsek

kazdego dnia zamiast 3
duzych positkow.

* przyjmuj positki oraz napoje, ktére
sq ciepte (nie chtodne lub gorgce)
- przed jedzeniem lub piciem pozwdl
gorgcym potrawom lub napojom
ostygng¢, a chtodnym ogrzac¢ sie,
rozmawiaj z lekarzem lub piele-
gniarkg - mogg oni zasugerowac
specjalng diete lub przepisac leki
pomagajgce skutecznie zapobie-
gac¢ nudnosciom i wymiotom, ktére
bedziesz bra¢ na godzine przed kaz-
dqg sesjg radioterapii. Istotne jest od-
powiednie dobranie lekéw przeciw
nudnosciom i wymiotom w zalezno-
$ci od okolicy ciata poddawanej ra-
dioterapii i wielkosci dawek promie-
niowania.

5.3.6. Zaburzenia seksualne i ptodnosci
Radioterapia czasami powoduje zo-
burzenia seksualne, do ktérych mogg
naleze¢ zmiany hormonalne oraz utra-
ta zainteresowania seksem lub mozli-
wosci uprawiania seksu. Radioterapia
moze takze wptywaé na ptodnosé
podczas cyklu leczenia oraz po jego
zakohczeniu. Dla kobiet oznacza to,
ze mogaq nie by¢ zdolne zaj$¢ w cigze i
mie¢ dzieci. Dla mezczyzn oznacza to,
ze mogqg nie by¢ zdolni do zaptodnie-
nia. Zaburzenia seksualne i ptodnosci
sqg rézne dla mezczyzn i kobiet.

Jezeli jestes w ciqgzy, ko-
niecznie powiedz o tym le-
karzowi przed rozpoczeciem
radioterapii.

Do problemoéw kobiet nalezq:

¢ bdl lub dyskomfort podczas uprawia-
nia seksu;

* swedzenie, uczucie palenia, suchos¢




pochwy lub zanik pochwy (miesnie
stajqg sie stabsze, a $cianki sq ciehsze);
sztywno$¢ pochwy, kiedy staje sie
ona mniej elastyczna, zwezona
i skraca sie;

symptomy menopauzy u kobiet, kté-
re nie sq jeszcze w trakcie menopau-
zy, w tym uderzenia gorgca, suchos¢
pochwy, brak miesigczki;
niezdolno$¢ do zajscia w cigze po
zakonczeniu radioterapii.

Do probleméw mezczyzn nalezq:

* impotencja, oznaczajgca brak moz-
liwosci uzyskania wzwodu lub utrzy-
mania erekciji;

¢ niezdolno$¢ do zaptodnienia kobiety
ze wzgledu na mniejszq ilos¢ i aktyw-
nos$¢ plemnikdw w spermie wskutek
zakohczonej radioterapii.

Kiedy pojawiajqg sie zmiany?

Zmiany seksualne i ptodnosci mogqg
pojawic sie, kiedy radioterapia kiero-
wana jest na okolice miednicy. U ko-
biet dotyczy to radioterapii pochwy,
macicy lub jajnikdw. U mezczyzn doty-
czy to radioterapii jgder oraz gruczotu
krokowego. Wiele seksualnych objo-
wow ubocznych ma zwigzek z powsta-
waniem blizny tkanki po radioterapii.
Inne problemy (np. zmeczenie, bdl,
lek lub przygnebienie) mogg réwniez
wptywadé na zainteresowanie seksem.

Jak dtugo zmiany sie utrzymujqg?

Po zakohczeniu radioterapii wiekszosé
ludzi ponownie ma ochote na seks
tak jak przed rozpoczeciem leczenia.
Wiele seksualnych efektéw ubocznych
zanika po zakonczeniu leczenia. Jed-
nak niektérzy mogg mieé problemy
zZwigzane ze zmianami hormonalnymi

oraz ptodnosciq do kohca zycia. Jeze-
li jestes zdolna zajs¢ w cigze lub jestes
zdolny zaptodni¢ kobiete po zakoh-
czeniu radioterapii, przebyte lecze-
nie nie powinno wptyngé na zdrowie
dziecka.

Sposoby radzenia sobie:
Zaréwno dla mezczyzn i kobiet wazne

jest, aby otwarcie i szczerze porozma-

wia¢ ze wspdétmatzonkiem czy part-
nerem o swoich uczuciach, obawach
oraz jakie formy intymnosci wolisz utrzy-
mywadé w trakcie przyjmowanej radio-
terapii.

Sq pewne kwestie, ktére kobiety po-
winny omoéwié z lekarzem lub piele-
gniarkg np.:

* ptodnosé - zanim rozpoczniesz radio-
terapie, poinformuj lekarza lub piele-
gniarke, jezeli rozwazasz posiadanie
dzieci po zakohczeniu leczenia. Do-
radzg Ci, w jaki sposdb zachowad
ptodnos¢ lub jajeczka, aby wykorzy-
stac je w przysztosci;

problemy seksualne - mozesz, ale
nie musisz mie¢ problemdw sek-
sualnych. Lekarz lub pielegniarka
mogq powiedzie¢ Ci, jakich efektéw
ubocznych mozesz sie spodziewad,
a takze zasugerowad sposoby ra-
dzenia sobie z nimi;

antykoncepcja - bardzo wazne jest,
aby nie zaj$¢ w cigze podczas przyj-
mowania radioferapii. Radioterapia
moze uszkodzi¢ ptdd na kazdym ze
stadiéw cigzy. Jesli nie przechodzitas
jeszcze menopauzy, pPOorozmawiaj
z lekarzem lub pielegniarkg o anty-
koncepcji oraz sposobach przeciw-
dziatania zajsciu w cigze;

* cigza - upewnij sie, ze lekarz lub



pielegniarka wiedzqg, jesdli juz jestes
w ciqzy;

Porozmawiaqj z lekarzem lub

pielegniarkg, jesli w przysztosci
chcesz mie¢ dzieci.

e rozcigganie pochwy - sztywno$¢
pochwy jest czestym problemem
kobiet, ktére otrzymujq radioterapie
miednicy. Moze to powodowacd bdl
podczas uprawiania seksu. Mozesz
pomde rozciggaé pochwe uzywa-
jac wziernika (urzgdzenia, ktére de-
likatnie nacigga tkanki pochwy). Za-
pytqj lekarza lub pielegniarke gdzie
dostac¢ wziemik i jok go uzywag;
nawilzenie - uzywaj specjalnego zelu
do pochwy kazdego dnia, aby utrzy-
mac jej odpowiednie nawilzenie.
Kiedy uprawiasz seks, uzywaqj $rod-
kéw nawilzajgcych (tzw. lubrykanty)
na bazie wody lub olejkéw mineral-
nych;

seks - zapytaj lekarza lub pielegniar-
ke, czy podczas cyklu radioterapii
mozesz uprawiac seks. Wiekszo$c
kobiet moze uprawiac seks, ale dla
pewnosci lepiej jest zapytac. Jezeli
seks jest bolesny ze wzgledu na su-
chos$¢ pochwy, uzywaj lubrykantéw
na bazie wody lub olejkdéw mineral-
nych.

Meziczyzni powinni omoéwié z lekarzem

lub pielegniarkqg ponizsze kwestie:

* ptodnosé - zanim rozpoczniesz radio-
terapie poinformuj lekarza lub piele-
gniarke, jezeli w przysztoéci chcesz
mie¢ dzieci. Mogqg oni doradzi¢ Ci,
jak zadba¢ o zachowanie ptodnosci
zanim rozpocznie sie leczenie - na
przyktad poprzez odpowiednie prze-

chowanie nasienia. Twoje nasienie
moze by¢ przechowane w banku
spermy podczas cyklu radioterapii;

* impotencja - lekarz lub pielegniar-
ka mogaq uprzedzi¢ Cie, czy istnieje
prawdopodobiehstwo  wystgpienia
u Ciebie impotencji i na jak dtugo.
Lekarz moze przepisac lekarstwo lub
inne leczenie;

e seks - zapytqj lekarza czy podczas
cyklu radioterapii mozesz uprawiac
seks. Wiekszo§¢ mezczyzn moze, ale
dla pewnosci dobrze jest zapytacd.

Jezeli w przysziosci chcesz
mie¢ dzieci, bedziesz musiat

oddac¢ sperme do banku
nasienia przed rozpoczeciem
leczenia.

5.3.7. Imiany skérne

Radioterapia moze powodowad zmia-

ny skérne na leczonym obszarze. Poni-

zej znajduje sie kilkka czestych zmian

skérnych 1j.:

* zaczerwienienie;
Twoja skéra na leczonym obszarze
moze mie¢ wyglagd podobny do
obrazu lekkiego poparzenia sto-
necznego lub opalenizny. Moze sie
pojawiaé na obszarach, na ktére
kierowane jest promieniowanie.

* Swiqgd;

Skéra na obszarze poddawanym le-

czeniu moze swedzied tak bardzo, ze

wywotuje che¢ ciggtego drapania.

Stanowi to problem, poniewaz zbyt

czeste drapanie moze prowadzi¢ do

uszkodzenh skdry oraz infekcii.

suchos$é i tuszczenie sie skory;

Pojawia sie, kiedy skéra na obsza-

rze poddawanym leczeniu staje sie




bardzo sucha, duzo bardziej sucha
niz normalnie. W efekcie skéra moze
stac sie tak sucha, ze zacznie sie tusz-
czy¢ jak przy oparzeniach stonecz-
nych,
reakcja ztuszczania na wilgotno;
Radioterapia zabija komorki skéry
znajdujgce sie na obszarze leczenia,
powodujgc szybsze ztuszczanie sie
skory niz mozliwa jest jej odbudowa.
Kiedy tak sie dzieje, mogq sie na nigj
pojawi¢ podraznienia lub wrzody.
Skéra na leczonym obszarze moze
takze robi¢ sie mokra i bolesna lub
moze pojawi¢ sie na niej infekcja.
Jest to bardziej prawdopodobne na
zgieciach, w miejscach fakich jak
posladki, za uszami, pod piersiami.
Zmiany mogg sie réwniez pojawi¢ w
miejscach, w ktérych skéra jest bar-
dzo cienka, takich jak szyja,
* obrzek skéry;

Skéra w obszarze leczenia moze byé

opuchnieta i nabrzmiata.

Kiedy sie pojawiajg?

Radioterapia powoduje rozpad i
Smieré komorek skory. Jezeli radiotera-
pia jest stosowana codziennie, komor-
ki skory nie maja wystarczajgco duzo
czasu, aby sie odbudowaé miedzy
kolejnymi sesjami. Zmiany skdry mogqg
wystgpi¢ we wszystkich czesciach cia-
ta poddawanych radioterapii.

Jak dtugo sie utrzymujqg?

Zmiany skérne mogag pojawic sie po
kilku dniach lub tygodniach od rozpo-
czecia radioterapii. Wiele z nich zwykle
zanika kilkka tygodni po zakohczeniu
leczenia. Nawet po zakohczeniu ra-
dioterapii mozesz nadal doswiadczad
zmian skory. Skéra na obszarze, ktdry

poddawany byt radioterapii, moze
na zawsze pozostaé ciemnigjsza. W
dotyku moze by¢ bardzo sucha lub
grubsza niz wczesdniej. Mozesz takze
tatwo ulegaé poparzeniom stonecz-
nym i mie¢ nadwrazliwosé na stohce.
Zawsze bedzie u Ciebie wystepowad
ryzyko wystgpienia raka skéry w miej-
scu poddawanemu leczeniu. Unikgj
solaridw i chroh swojq skdre przed stonh-
cem noszqc czapke, dtugie rekawy i
nogawki, naktadaj krem z filtrem 30 lub
wiekszym.

Sposoby radzenia sobie:

* troska o skére;
Podczas radioterapii froszcz sie wy-
jatkowo mocno o swojq skére. Bqgdz
delikatny i nie pocieraqj, nie skrob ani
nie drap obszaru poddawanego
leczeniu. Poza tym uzywaj kremdw
przepisanych przez lekarza,

Podczas radioterapii troszcz
sie wyjatkowo mocno
o swojq skore. Bqgdz delikat-

ny i nie pocieraqj, nie skrob
ani nie drap obszaru pod-
dawanego leczeniu.

* nie przykiadaj do skéry nic bardzo
cieptego lub zimnego;

Nie jest wskazane uzywanie termofo-
réw lub oktaddéw z lodu oraz przykta-
danie innych gorgcych lub zimnych
przedmiotdw do skéry na obszarze
poddawanym leczeniu. Oznacza to
réwniez mycie sie letniq wodg.

bqdz delikatny podczas kgpieli;
Mozesz braé letni prysznic kazde-
go dnia. Jezeli wolisz letnig kgpiel w



wannie, bierz jg tylko co drugi dzien
i pozostawaj w kgpieli mniej niz przez
30 minut. Niezaleznie od tego - czy
bierzesz prysznic, czy kqgpiesz sie w
wannie - uzywaj delikathnego my-
dta, ktére nie zawiera aromatéw ani
srodka dezodorujgcego. Osuszaj sie
delikatnie przyktadajgc miekki recz-
nik, nie pocierqgj skéry. Uwazaj, aby
nie zmy¢ atramentowych oznaczen
potrzebnych do radioterapii.

Uwazaj aby nie zmy¢ atramen-
towych oznaczen potrzebnych

do radioterapii.

» uzywaj wylqcznie kremoéw i produk-
téw przeznaczonych do pielegnacii
skory zalecanych przez lekarza lub
pielegniark;

Jezeli uzywasz przepisanego kremu na
problemy skérne lub trgdzik, musisz o
tym poinformowac lekarza lub piele-
gniarke przed rozpoczeciem radiote-
rapii. Skonsultyj sie z lekarzem lub pie-
legniarkg zanim zaczniesz stosowac
ktérykolwiek z ponizszych produktéw
do pielegnaciji skory:

— ptyn do kgpieli,

— krochmal,

— krem,

— dezodorant,

- $rodki do depilacii,

— puder,

olejek,

mase,

perfumy,

— zasypka,

— mydto,

— krem do opalania.

chlodne, wilgotne miejsca;

Twoja skéra moze czu¢ sie lepiej, kiedy

przebywasz w chtodnych i wilgotnych
miejscach. Mozesz utrzymywad  wil-
gotno$¢ w pomieszczeniach poprzez
umieszczenie naczynia z wodg na ka-
loryferze lub uzywdajgc nawilzacza. Jesli
uzywasz nawilzacza, postepuj ze wska-
zOwkami dotyczgcymi czyszczenia go,
aby unikngé rozwoju bakterii.

miekkie tkaniny;

No§ ubrania i uzywaqj poscieli, ktére sq
miekkie, np. zrobione z bawetny.

nie no$ obcistych lub nie oddychajqg-
cych ubran;

Takich jak bielizna wyszczuplajgca lub
rajstopy.

kazdego dnia chron swojq skére przed
poparzeniami stonecznymi; Stohce
moze pali¢ nawet w pochmurny dzien
lub kiedy wyjdziesz na dwér jedynie
na kilka minut. Nie opalaqj sie. Wycho-
dzgc na zewnaqtrz zaktadaj kapelusz z
szerokim rondem, koszule z dtugimi re-
kawami, dtugie spodnie. Porozmawigj
z lekarzem lub pielegniarkg na temat
kremdw z filtrem. Mogg oni zasugero-
waé uzywanie kremu z filtrem numer
30 lub wiekszym. Bedziesz musiat chro-
ni¢ skére przed poparzeniami stonecz-
nymi nawet po zakonczeniu radiotera-
pii, jako ze narazona jest ona na ryzyko
rozwoju raka skéry do kohca Twojego
zycial.

nie korzystaj z solariéw;

W solarium wystawiony jeste$ na tak
samo szkodliwe czynniki jak podczas
wystawienia na stohce.

przylegajgca tasma;

Nie uzywaqj bandazy, opasek ucisko-
wych lub klejgcych taSm na skorze
poddawane] leczeniu. Porozmawigj
z lekarzem lub pielegniarkg o sposo-
bach opatrywania sie bez konieczno-

§ci uzywania tasmy.




* golenie;
Zapytaj lekarza lub pielegniarke, czy
mozesz goli¢ sie na obszarze podda-
wanym radioterapii. Jezeli mozesz,
uzywaj elekirycznej golarkii nie stosuj
kremdéw do golenia,
obszar odbytu;
Jedli jeste§ poddawany radioterapii
w obszarze odbytu, bardzo prawdo-
podobne jest, ze bedziesz mie¢ pro-
blemy skérne. Sg one czesto gorsze
po oddawaniu katu. Oczyszczaj sie
chusteczkqg dla niemowlgt lub wodg
ze zraszacza. Zapytaj pielegniarke o
kgpiele siedzgce (ciepta kgpiel bra-
na w pozycji siedzgcej, gdy w wo-
dzie moczone sg biodra i posladki),
* porozmawiaj z lekarzem lub piele-
gniarkg;
Niektdre problemy skérne mogq byé
bardzo powazne. Twdj zespdt me-
dyczny bedzie sprawdzat zmiany
skérne za kazdym razem, kiedy poja-
wisz sie na radioterapii. MOw o wszyst-
kich zmianach, jakie zauwazysz,
* leki;
Leki mogg pomdc na niektére ze
zmian skérnych. Znajdujg sie wsrdéd
nich balsamy na suchqg lub swedzg-
cq skére, antybiotyki do leczenia in-
fekcji, a takze inne leki redukujgce
opuchniecie lub swedzenie.

5.3.8. Zmiany w gardle

Radioterapia skierowana na okolice
szyi lub klatki piersiowe] moze powo-
dowac¢ podraznienia i zapalenie gar-
dta. Mozesz czuc¢ sie jakbys miat gule
w gardle lub pieczenie w klatce pier-
siowej bgdz w gardle, a takze mozesz
miec¢ problemy z przetykaniem.

Kiedy sie pojawiajq?

Radioterapia skierowana na szyje lub
klatke piersiowg moze powodowacd
zmiany w gardle, poniewaz niszczy nie
tylko komorki rakowe, ale moze uszka-
dzac¢ takze zdrowe komorki wyscietajg-
ce Twoje gardto. Ryzyko wystgpienia u
Ciebie zmian w gardle zalezy od dawki
radioterapii i jednoczesnego stosowania
chemioterapii oraz od tego, czy palisz
papierosy lub pijesz alkohol podczas ra-
dioterapii.

Jak dtugo sie utrzymujqg?

Mozesz zauwazy¢ zmiany w gardle po
uptywie 2-3 tygodni od rozpoczecia ra-
dioterapii. Najprawdopodobniej po 4-6
tygodniach po zakohczeniu radioterapii
poczujesz sie lepiej.

Sposoby radzenia sobie:

* UWOZQj, CO jesz, kiedy masz podraznio-
ne gardto, postargj sie:

— wybiera¢ pokarmy tatwe do prze-
tkniecia,

- kroi¢, uciera¢ lub miksowaé pokar-
my, aby przerobi¢ je na tatwiejsze
do zjedzenia,

- jes¢ wilgotne i tagodne pokarmy, ta-
kie jak ugotowane ptatki, gniecione
ziemniaki, jajecznica,

- zwilza¢ jedzenie sosami, polewami,
bulionem, jogurtem lub innymi pty-
nami,

— pi¢ chtodne napoje,

— pi¢ przez stomke,

— jes¢ pokarmy, ktére sq chtodne lub
o temperaturze pokojowej,

* spozywaj mate positki i przekgski; ta-
twiej jest przyjgé mniejszq ilos¢ jedzenia
naraz. Zamiast 3 duzych positkdw kaz-
dego dnia mozesz chcied zje$¢ 5 lub 6
mniejszych positkdw bgdz przekgsek,



* wybierz pokarmy i napoje bogate w

kalorie oraz biatka;

Kiedy przetykanie jest bolesne, mozesz

zaczq¢ je$¢ mniegj i fracic na wadze.

Wazne jest, aby podczas radioterapii

utrzymac wage na tym samym pozio-

mie. Przyjmowanie positkdw i napojéw
bogatych w kalorie oraz biatka moze

Cipomdc,

podczas jedzenia lub picia siedz pro-

sto i nachyl gtowe lekko w przéd;

Pozostan w pozycji pionowej, na sie-

dzqgco lub stojgco, przynajmniej 30 mi-

nut po positku,

nie jedz rzeczy, ktére mogq parzy¢ lub

podrazniaé gardto, takich jak:

— gorqgce positki i napoje,

— ostre potrawy,

- kwasne pokarmy i soki, takie jak po-
midory lub pomarancze,

— ostre, kruche pozywienie takie jok
chipsy ziemniaczane lub kukurydzio-
ne,

— wszelkie produkty tytoniowe, takie
jak papierosy, fajki, cygarai tyton do
ZUcCiq,

— napoje zawierajgce alkohol,

porozmawiaj z lekarzem lub piele-

gniarkqg - poinformuj lekarza lub piele-
gniarke, jezeli zauwazysz jakiekolwiek
zmiany w gardle, takie jak trudnosci

Z przetykaniem, uczucie dtawienia

sie, kaszel podczas jedzenia lub picia.

Powiedz takze, jedli odczuwasz bdl

lub tracisz na wadze. Lekarz przepisze

lekarstwa, ktére mogq ulzyé sympto-
mom, zele wyscietajgce gardto i srodki
przeciwbdlowe.

Poinformuj lekarza lub pielegniarke, jesli:
¢ masz problemy z przetykaniem,

* czujesz jakby$ miat sie udusié,

« kaszlesz podczas jedzenia lub picia.

5.3.9. ZImiany uktadu moczowego i pe-

cherza

Radioterapia moze powodowad pro-

blemy z uktadem moczowym lub pe-

cherzem, w tym:

 uczucie pieczenia lub bdl podczas od-
dawania moczu bgdz po zakohczeniu
oddawania moczu,

e problem z rozpoczeciem oddawania
moczu,

e problem z catkowitym oprdznieniem

pecherza,

czesta i nagta potrzeba oddania mo-

czu,

zakazenie uktadu moczowego,

* niefrzymanie moczu, kiedy dochodzi

do niekonfrolowanego oddawania

moczu z pecherza, zwtaszcza podczas

kaszlu lub kichania,

czesta potfrzeba oddawania moczu

podczas snu,

* krwiomocz,

skurcze pecherza, ktdre sq bolesne jak

skurcze miesni.

Kiedy sie pojawiajq?

Problemy z pecherzem i uktadem mo-
czowym mogqg pojawiac sie, gdy radio-
terapia kierowana jest na okolice pro-
staty lub pecherza. Radioterapia moze
uszkadza¢ zdrowe komérki tworzgce
pecherz i uktad moczowy, powodujgc
tym samym zapalenia, owrzodzenia i in-
fekcje.

Jak dltugo sie utrzymujq?

Problemy z pecherzem i uktadem mo-
czowym czesto rozpoczynaqjqg sie po 3-5
tygodniach od rozpoczecia radioterapii.
Wiekszo$¢ z nich ustepuje w ciggu 2-8 ty-
godni po zakohczeniu leczenia.




Wypijaj 6-8 kubkow ptynow

kazdego dnia.

Sposoby radzenia sobie:

¢ wypijaj duzo ptyndw - oznacza to wypi-

janie 6 do 8 kubkdéw ptyndw kazdego

dnia,

unikaj kawy, czarej herbaty, alkoholu,

przypraw i produktow tytoniowych,

e porozmawiqj z lekarzem lub pielegniar-
ka. jesli sqdzisz, ze mozesz mie¢ proble-
my z pecherzem bqgdz uktadem mo-
czowym. Mogqg poprosi¢ Cie o probke
moczu, aby upewnic sie, ze nie masz
infekciji,

e porozmawiqj z lekarzem lub pielegniar-
ka, jesli cierpisz na nietrzymanie moczu.
Mogaq poleci¢ Ci odpowiedniego tera-
peute, ktdry oceni Twdj problem oraz
bedzie mdgt zaleci¢ ¢wiczenia popra-
wigjgce kontrole pecherza,
lekarstwa - Twéj lekarz moze przepisac
antybiotyki, jezeli problemy wywotane
sq infekcjg. Inne lekarstwa mogg po-
maodc w oddawaniu moczu, zredukowac
uczucie pieczenia lub bdlu, zmniejszyE
skurcze pecherza.

5.4. P6zno wystepujgce dziatania niepo-
zgdane radioterapii

PéZno wystepujace nastepstwa  niepo-
zgdane pojawiajq sie po raz pierwszy
najwczesniej 6 miesiecy po zakohczeniu
radioterapii. P6Zno wystepujace nastep-
stwa uboczne sqg rzadkie, ale zdarzgjqg sie.
Wazne jest, aby po zakohczeniu leczenia
pozostawac pod kontrolg onkologa ra-
dioterapeuty oraz wykwalifikowanej piele-
gniarki przez reszte swojego zycia.

To, czy doswiadczysz pdzno wystepujg-
cych efektéw ubocznych zalezy od:
 okolicy ciata poddawanejleczeniu,

¢ dawki i dtugosci radioterapii,

* sfosowania przed, w trakcie lub po ro-
dioterapii chemioterapii.

Lekarz lub pielegniarka porozmawiajg
z Tobg o pdino wystepujgcych dziata-
niach niepozgdanych oraz przedyskutujq
sposoby zapobiegania im, objawy, jakich
nalezy wypatrywaé oraz jok sobie z nimi
radzic, jezeli sie pojawiq.

Niektére pdzno wystepujace nastepstwa
uboczne to problemy mdzgowe, nie-
ptodnose¢, problemy ze stawami, obrzeki,
problemy z jomg ustng oraz nawrdt no-
wotworu.

5.4.1. Zmiany w mdzgu

Radioterapia mdzgu moze wywotywac
problemy wiele miesiecy lub nawet wiele
lat po zakonczeniu leczenia. Do efektow
ubocznych mogg naleze¢: utrata po-
mieci, problemy w rozwigzywaniu dziatan
matematycznych, problemy ruchowe,
problemy z rozumowaniem lub zmiany
osobowosci. Czasami obumarte komorki
nowotworowe mogg stworzy¢ mase w
mdzgu nazywang martwicq wskutek ra-
dioterapii.

Sposoby radzenia sobie:

Bedziesz musiat poddawac sie regularnym
wizytom konfrolnym u lekarza lub piele-
gniarki przez cate zycie. Jezeli pojawiq sie
jakiekolwiek objawy, bedziesz musiat pod-
dac sie badaniom, aby ustali¢ czy sg one
spowodowane nowotworem czy pdzno
wystepujgcymi efektami ubocznymi.

Jezeli doswiadczasz pézno wystepujg-

cych efektéw ubocznych, lekarz lub wy-

kwalifikowana pielegniarka:

¢ omdwi sposoby radzenia sobie z pdzno
wystepujgcymi efektami ubocznymi,



poleci lekarza, doradce, logopede, kté-
rzy pomogq poradzi¢ sobie z problema-
mi wywotywanymi przez pézno wyste-
pujace efekty uboczne,

zastosujq leki lub — niekiedy nawet - zo-
sugerujg operacije, aby pomdc w opa-
nowaniu objawdw.

5.4.2. Nieptodnosc¢

Dla mezczyzn nieptodno$¢ oznacza nie-
zdolnos$¢ zaptodnienia kobiety. Dla kobiet
oznacza, ze nie sg zdolne zajs¢ w cigze.

Sposoby, aby nieptodny mezczyzna mégt

zostaé rodzicem:

* dawca nasienia - oznacza to zaptod-
nienie kobiety spermg oddang przez
innego mezczyzne,

* adopcja - wziecie na siebie prawnej od-
powiedzialnosci za dziecko kogo$ inne-
go i wychowywanie go jak wtasne,

Sposoby, aby nieptodna kobieta mogta
zostaé rodzicem:
» dawca embrionéw - inna para oddaje
zaptodniong komarke jajowq, ktdre le-
karz wszczepia w macice kobiety, aby
donosi¢ je az do porodu,
dawca jajeczek - komérka jojowa (od-
dane przez kogos innego) jest zaptodnio-
na nasieniem partnera. Lekarz wszczepia
zaptodniong komdérke jojowg do maci-
cy. aby donosi¢ je az do porodu,
zastepcza matka - inna kobieta nosi i
rodzi dziecko. Moze by¢ takze dawcqg
komorki jajowej, ktéra jest zaptadniane
nasieniem partnera,
* adopcja - wziecie na siebie prawnej od-
powiedzialnosci za dziecko kogo$ inne-
9o i wychowywanie go jak wtasne.

Mozesz by¢ takze zainteresowany poradnikiem
nr2 pt.: ,,Seksualnos¢ kobiety w chorobie nowo-

tworowej. Poradnik dla kobiet i ich partneréw”
lub poradnikiem nr 3 pt.: ,,Seksualno$¢ mezczy-
zny w chorobie nowotworowej. Poradnik dla
mezczyzniich partnerek”. Poradniki bezptatnie
mozesz pobra¢ w formacie PDF www.progra-
medukacjionkologicznej.pl.

5.4.3. Zmiany w stawach

Radioterapia moze powodowad zabliz-
nienia tkanek i ostabiac¢ okolice, ktdre byty
poddawane leczeniu. Moze to prowadzi¢
do utraty ruchomosci stawdw (np. bark
lub biodra). Problemy ze stawami mogg
pojawic sie wiele miesiecy lub lat po za-
konhczeniu radioterapii.

Sposoby radzenia sobie:

Wykryj wczesne oznaki problemdw ze sta-

wami. Mogq do nich nalezec:

* problemy z szerokim otwieraniem ust,

* bdl podczas wykonywania okreslonych
ruchdw, takich jak sieganie ponad gto-
wq lub wktadanie rgk do tylnej kieszeni,

Porozmawiaj z lekarzem lub pielegniarka.
Moga oni poleci¢ fizioterapeute, ktory
oceni Twoje problemy ze stawami oraz
zaleci odpowiednie ¢wiczenia zmniejsza-
jace bdl oraz zwiekszajqce site i poprawio-
jace ruchomose.

5.4.4. Obrzek

Obrzek ramienia lub nogi powodowany
jest nagromadzeniem ptynu w przestrzeni
pozakomadrkowej. Obrzek moze wystgpic,
jezeli wezty chtonne zostaty usuniete pod-
czas operacji lub zostaty zniszczone przez
radioterapie.

Poinformuj lekarza lub pielegniarke, jezeli
zauwazysz jakgkolwiek opuchlizne ramie-




nia lub nogi po stronie, po ktdrej byta sto-
sowana radioterapia.

Sposoby radzenia sobie:

* spotkaj sie z lekarzem lub pielegniarkg
- zapytaj o ryzyko wystgpienia obrzekéw
oraz sposoby zapobiegania. Lekarz lub
pielegniarka moze poleci¢ ¢Ewiczenia,
leki lub kompresy (specjaine oktady na
rece lub ramiona). Mozesz takze popro-
si¢ o polecenie fizioterapeuty,

bgdz aktywny - ¢wiczenia mogq po-

moc  zapobiegac i leczy¢  obrzeki.

Zapytqj lekarza, pielegniarke lub fizjo-

terapeute, ktére <Ewiczenia mozesz

bezpiecznie wykonywad,

froszcz sie o swojq reke lub noge, fj:

— uzywaqj balsamu do ciata raz dziennie,

— unikaj poparzeh stonecznych. Uzy-
waj kremodw z filtrem 30 lub wyzszym,
a takze nos dtugie rekawy i nogawki,
jezeli musisz przebywac na stohcu,

— podczas pracy w ogrodzie lub goto-
wania no$ rekawiczki,

— rdwno przycingj paznokcie u ndg, pity;
paznokcie u rgk i nie wycinaj skorek,

— utrzymuj stopy czyste i suche, no$ ba-
wetniane skarpetki,

— 0Czyszczaj zaciecia mydtem i wodg,
nastepnie masciq antybakteryjng,

— nie uciskaj kohczyn (np. nie krzyzuj
ndég podczas siedzenia lub nie Nos
torby na ramieniu, ktére byto pod-
dawane radioterapii,

— nos luzne ubrania, bez ciasnych $cig-
gaczy elastycznych,

zwracaj uwage na wczesne objawy
obrzekéw - poinformuj lekarza lub pie-
legniarke, jezeli zauwazasz u siebie:

— bdl lub uczucie ciezkosci reki lub

nogi,

— odczuwasz ucisk w rece lub nodze,

— masz trudnosci z wtozeniem butéw
lub pierscionkdw,

— odczuwasz stabos¢ w rece lub no-
gach,

— zaczerwienienie, opuchniecie lub
inne oznaki infekcji.

5.4.5. Imiany w jamie ustnej

Radioterapia okolicy gtowy lub szyi moze
powodowac pdzno wystepujgce efekty
uboczne w jamie ustnej. Do problemdw
mogq zalicza¢ sie: sucho$¢ w obrebie

jamy ustnej, ustach, zaniki dzigset lub kosci

szczeki.

Sposoby radzenia sobie:

» odwiedz dentyste - po zakonczeniu ro-
dioterapii mozesz zosta¢ poproszony
o stawianie sie na wizyty konfrolne - co
1 lub 2 miesigce - a przynajmniej, co 6
miesiecy. W czasie wizyly dentysta be-
dzie obserwowat zmiany w Twojej jamie
ustnej, zebach i szczekach,

éwicz szczeki - otwierajizamykaj usta 20
razy tak szeroko, jak tylko nie powoduje
to bélu. Powtarzaj o ¢wiczenie 3 razy
dziennie, nawet, jedli Twoja szczeka nie
jest sztywna,

froszcz sie o swoje zeby i dzigsta - ozna-
cza to uzywanie nitki dentystycznej, co-
dzienne fluorowanie oraz czyszczenie
zebdw po kazdym positku i przed péj-
$ciem spac,

przed przeprowadzeniem przez lekarza
dentyste zabiegéw w obrebie zebow
lub dzigsel nalezy zasiegnaé opinii le-
karza radioterapeuty - dotyczy to takze
usuwania zebdw z cze$¢ jamy ustnej,
ktéra byta poddawana radioterapii.
Mogaq istnie¢ inne metody niz operacja.



5.4.6. Nowotwor wtémy

Radioterapia moze powodowal wystg-
pienie nowego nowotworu w wiele lat po
zakonczeniu leczenia, aczkolwiek zdarza
sie fo bardzo rzadko.

Sposoby radzenia sobie:

Przez reszte zycia bedziesz musiat podda-
wac sie badaniom kontrolnym onkologa
radioterapeuty lub praktykujgcej piele-
gniarki pod kgtem nowotworu — zaréwno
tego, ktéry byt powodem leczenia, jok i
innego potencjalnie moggcego sie poja-
wic.

6. Pytania do lekarza lub pie-
legniarki

Ponizej znajdujq sie niektdre pytania, jo-
kie mozesz chcie¢ zadac lekarzowi lub
pielegniarce. Mozesz chcie¢ spisac ich
odpowiedz, aby mdéc do nich powrdcic
poZniej.

* Jaki rodzaj terapii bedzie u mnie zasto-

sowany?

e W jaki sposéb radioterapia moze po-
moc?

» Jak dtugo bedzie trwat cykl leczenia
radioterapig?

 Jakich dziatan niepozgdanych moge
spodziewac sie w trakcie radioterapiie

* Czy nastepstwa uboczne znikng po za-
konczeniu radioterapiie

* Jakich dziatah niepozgdanych moge
sie spodziewac po zakohczeniu radio-
terapiie

* W jaki sposéb moge sobie radzi¢ z na-
stepstwami ubocznymi2

» Co zrobicie, aby radzi¢ sobie z nastep-
stwami ubocznymi?

* Skad moge dowiedzie¢ sie wiecej o ra-
dioterapiie

* Ktdre czesci tego poradnika powinie-
nem przeczytac?e

7. Lista positkow i napojow

7.1. Czyste ptyny

Ponizsza lista moze by¢ pomocna, jesli masz biegunki.

TYPY PLYNOW

WITYM...

Zupy

buliony,odttuszczony rosét,
wWywary z warzyw i miesa.

napoje

sok jabtkowy,napoje gazowane,
sok z czarnej porzeczki

lub winogron,napoje owocowe,
napoje dla sportowcdw,
herbata,woda.

stodycze

lody owocowe bez kawatkdw
owocow,lody owocowe bez
mleka,midd,galaretka,

desery z samej galaretki,

lizaki.




7.2. Positki i napoje bogate w kalorie i proteiny
Ponizsza lista moze stanowi¢ podpowiedz positkdw, aby utrzymad te sama wage.

RODZAJE POKARMOW | NAPOJOW WITYM...

napoje koktajle z proszku,
koktajle mleczne,
ftuste mleko (zamiast
ottuszczonego lub o niskiej
zawartosci ttuszczu).

desery i inne stodycze stodkie polewy,
mrozony jogurt,
lody,
budynie,
jogurt.




7.3. Positki i napoje tagodne dla zotgdka

Ponizsza lista moze by¢ pomocna, gdy masz biegunke, mdtosci lub wymioty.

RODZAJE POKARMOW | NAPOJOW

WITYM...

zupy

czysty rosét, taki jak wywar
z kurczaka lub wotowiny

napoje

napoje gazowane, sok z czarnej
porzeczki lub winogron,

Nnapoje OWOoCowe,

sok z owocdw, napoje dla spor-
towcdw, herbata, woda.

gtéwne positki i przekgski

gotowane ziemniaki, kurczak go-
towany lub pieczony bez skoérki,
krakersy, krem z pszenicy,
makarony, ptatki owsiane,
precle, ryz, tosty.

stodycze

biszkopt na biatkach,
brzoskwinie z puszki,
galaretki, sorbety, jogurt.

Mozesz by¢ takze zainteresowany poradnikiem nr 7 ,,Zywienie a choroba nowotworowa.
Poradnik dla pacjentéw iich rodzin”. Poradniki bezptatnie mozesz pobrac w formacie
PDF ze strony www.programedukacjionkologicznej.pl.

8. Stowniczek:

Akupunktura - fechnika wktuwania cien-
kich igiet w skdre w wybranych miejscach
ciata, stosowana do wspomagania lecze-
nia bdlu oraz dziatan niepozgdanych. Jest
fo rodzaj medycyny niekonwencjonalne;.

Anemia - niedokrwisto$¢, obnizenie warto-
$ci stezenia hemoglobiny i liczby czerwo-
nych krwinek.

Anksjolityki — leki przeciwlekowe i uspo-
kajajgce, ktére mogg pomdc obnizye
napiecie, da¢ wrazenie ogdlnie dobrego
samopoczucia oraz zwiekszy< apetyt.

Aplikator — urzgdzenie wykorzystywane do
umieszczenia rurki lub cewnika stosowa-

nych w brachyterapii.

Badania kontrolne - regulare wizyty i ba-
dania kontrolne u lekarza, ktére bedziesz
odbywac po zakohczonym leczeniu.

Brachyterapia - rodzqj radioterapii, pod-
czas ktérej zrédto promieniowania znajdu-
je sie w bezposdrednim sgsiedztwie lub bez-
posrednio w tkance nowotworowe;.

Cewnik - miekka rurka wykorzystywana
do dostarczenia ptynéw do organizmu lub

odprowadzenia ptyndw z organizmu.

Dieta — positki, ktdre spozywasz (nie zawsze
oznacza sposdb odchudzania).

Grupy wsparcia - spotkania dia oséb dzie-




lgcych te same problemy, na przyktad
chorujgcych na nowotwory ztosliwe.

Hiperfakcjonowanie - napromienianie w
obnizonej dawce frakcyjnej (fzn. podanej
w kazdej sesji), 2 do 3 razy dziennie, co po-
zwala skrécic catkowity czas leczenia na-
promienianiem.

Impotencja - dysfunkcja seksualna u mez-
czyzn objawiajqca sie brakiem erekciji lub
ejakulacii.

Kserostomia - sucho$¢ w jamie ustne;j.

Kagpiel siedzgca - kgpiel w cieptej wodzie,
w pozycji siedzgcej, kiedy zanurzone sq tyl-
ko biodra i posladki.

Leczenie miejscowe - napromienianie
ograniczone wytqcznie do miejsc obje-
tych procesem nowotworowym.

Lysienie - utrata owtosienia (czesciowa
lub catkowita, trwata lub przejsciowal).

Modulacja intensywnosci wiqgzki (IMRT) —
technika napromieniania z mozliwoscia
zmiany ksztattu pola napromieniania w
Czasie seansu napromieniania.

Marlwica po radioterapii - masywne
obumieranie zdrowych tkanek w obszarze

napromieniania.

Miednica - ko$¢ wchodzgca w sktad ob-
reczy kohczyny dolne;j.

Nieptodnosé - brak zdolnosci do zaptod-
nienia lub zajscia w cigze.

Niefrzymanie moczu - niekontrolowane
oddawanie moczu.

Nudnosci — nieprzyjemne, subiektywne
odczucie potrzeby wymiotowania.

Obrzek limfatyczny - obrzek tkanek wy-
wotany zastojem chtonki. Moze pojawic
sie w obrebie konczyny gérnej lub dolnej
po usunieciu naczyn limfatycznych lub
weztdw chtonnych z okolic pachy lub pa-
chwin.

Obszar napromieniania - jedno lub wie-
cej miejsc na Twoim ciele, na ktére kiero-
wana jest radioterapia.

Oddawanie moczu - opréznianie peche-
rza z Moczu.

Odlezyny - efekt uboczny, polegajgcy
na tym, ze skéra znajdujgca sie na okre-
Slonym obszarze ztuszcza sie szybciej niz
odrasta.

Onkolog radioterapeuta - lekarz specja-
lizujgcy sie w radioterapii, jako metodzie
leczenia nowotwordw ztosliwych.

Pozytonowa emisyjna tomografia kom-
puterowa - technika obrazowania, w
ktdérej rejestruje sie promieniowanie po-
wstajgce podczas anihilacji pozytondw.
Procedura, w ktérej mate ilosci radioak-
fywnej glukozy (cukru) sg wstrzykiwane
do zyt, a skaner jest uzywany do robienia
szczegbtowych zdje¢ komputerowych
obszaréw wewnatrz ciata, w ktérych zuzy-
wana jest glukoza. Poniewaz komorki no-
wotworowe zwykle zuzywajg wiecej glu-
kozy niz normalne komarki, zdjecia mogg
by¢ wykorzystywane do zlokalizowania
komaorek nowotworowych w organizmie.

Poine dziatania niepozgdane - efekty
uboczne, ktére mogqg pojawic sie - po 6



miesigcach lub pdzniej - od zakonczenia
radioterapii.

Przebieg (cykl) leczenia - Twoje wszystkie
sesje radioterapii.

Przetyk - cze$¢ przewodu pokarmowe-
go, narzgd miesniowo-btoniasty tgczgcy
gardto z zotqgdkiem

Radioterapia - metoda leczenia za po-
MOCQ promieniowania jonizujgcego.

Radioterapia konformalna (radioterapia
fréjwymiarowa, 3D) - technika napro-
mieniania planowana  fréjwymiarowo.
Pozwala na zastosowanie najlepszego
dawkowania promieniowania w obsza-
rze zmian nowotworowych, oszczedza-
jac jednoczes$nie maksymalnie zdrowe
tkanki.

Radioterapia srédoperacyjna - wykorzy-
stanie radioterapii podczas operaciii skie-
rowanie napromieniania bezposrednio w
kierunku tkanki nowotworowej z ominie-
ciem skory.

Rezonans magnetyczny, MR - nieinwa-
zyjna metoda diagnostyczna wykorzystu-
jaca oddziatywanie fal w wysokim polu
magnetycznym.

Staty implant - radioaktywne Zrédto w
ksztatcie pateczki lub ziarenka, ktére na
zawsze pozostaje w Twoim ciele.

$wigd - uporczywe swedzenie.

Symulacija - proces planowania leczenia
polegajgcy na poczatkowym wyznacze-
niu i oznakowaniu obszaru, jaki ma by¢
poddany radioterapii.

Techniki obrazowania - zdjecia radiolo-
giczne lub tomograficzne pozwalajgce
zobrazowac wnetrze ciata.
Teleradioterapia — napromienianie wiqz-
kami zewnetrznymi.

Tomografia komputerowa - metoda dio-
gnostyczna pozwalgjgca na uzyskanie
obrazéw tomograficznych (przekrojéw)
ciata wykorzystujgca promieniowanie
rentgenowskie.

Wymioty — wyrzut treSci pokarmowej z zo-
tgdka na zewnatrz.

Wziernik ginekologiczny - przyrzgd me-
dyczny, ktére delikatnie pozwala obej-
rze¢ wnetrze pochwy.

Zapalenie - zaczerwienienie, obrzek, bdl
lub uczucie ciepta w okredlonej czesci
organizmu. Jest to reakcja obronna na
uraz, chorobe lub podraznienie tkanek.

Zakazenie uktadu moczowego - stan
zapalny wystepujgcy w Twoim uktadzie
moczowym.

Imeczenie - zespdt objawdw charakte-
ryzujqcy zmeczenie, znuzenie, ostabienie.

irédto promieniowania - materiat radio-
aktywny, ktéry jest aplikowany poprzez
cienki przewdd, cewnik lub rurke.

Iwezenie pochwy - problem polegajacy
na zwezaniu i zmniejszaniu sie objetosci
pochwy.




NOTATKI:
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oradnik pt. ,,Radioterapia i Ty" — adresowany do chorych zakwalifikowanych

do napromieniania — stanowi bardzo cenng inicjatywe. Radioterapia jest jed-
ng z podstawowych metod leczenia chorych na nowotwory i w wielu sytuacjach
moze prowadzi¢ do wyleczenia. Jednoczesnie, radioterapia wigze sie z wystepo-
waniem szeregu specyficznych dla napromienianego olbszaru dziatah niepozgda-
nych, powodujgcych niejednokrotnie istotne dolegliwoscii doraznie obnizajgcych
jakos¢ zycia chorych. Wczesne odczyny popromienne mogg stanowi¢ zrédto
dalszych powiktan, w tym takich, ktére mogag stanowi¢ zagrozenie dla zdrowia,
a nawet — w skrajnych przypadkach — zycia. Nalezy pamietac, ze radioterapia
moze rowniez skutkowac odlegtymi nastepstwami, ktére rowniez mogag negatyw-
nie wptywac na jakos¢ zycia.

Uzyskanie przez chorego petnej informacji na temat szczegdtdw leczenia oraz
ryzyka dziatan niepozgdanych jest kluczowe. Odpowiednia modyfikacja stylu
zycia w trakcie napromieniania i po jego zakonczeniu istotnie ogranicza ryzyko
powiktan, co przektada sie korzystnie zarbwno na spodziewane wyniki leczenia,
jak tez na jako$¢ zycia chorych. Oczywiscie podstawowe informacje muszqg by¢
przekazywane przez lekarza prowadzgcego i akceptowane przez chorego. Nie-
jednokrotnie jednak brakuje czasu i mozliwosci na przekazanie szczegdtowych
informaciji i petne rozwianie watpliwosci, ktére mogag nurtowacé chorego. W tym
zakresie poradnik ,Radioterapia i Ty" moze stanowi¢ cenne uzupetnienie wiedzy
dla chorych iich rodzin.

Informator napisany jest jezykiem prostym i zrozumiatym dla chorych oraz ich bli-
skich. Nie jest to jezyk uzywany przez lekarzy. Publikacja jest jednak przeznaczona
nie dla lekarzy, a dla chorych i stad upraszczanie omawianych zagadnien nie sta-
nowi wady, a niewqgtpliwg zalete.

Mam nadzieje, ze informacje zawarte w poradniku bedqg przydatne i przyczyniq
sie do lepszego przejscia przez chorych leczenia i okresu po jego zakohczeniu.

Prof. dr hab. med. Andrzej Kawecki
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