PECS| TUDOMANYEGYETEM
Klinikai Kézpont
Onkoterapias Intézet

BETEGTAJEKOZTATO
Amit a sugarkezelésr6] tudni kell

Beteg neve:
Sziil. id§:

TAJ szam:

Az onkologiai kezelés harom legfontosabb alappillére a miitét, a sugarterapia, és a gydgyszeres kezelés, A betegség
stadiuma (elorehaladottsdga), tipusa, jellegzetességei és a szervezet részérdl esetlegesen fennalld egyéb problémak,
tarsbetegségek egyiittes mérlegelése utin egy szakért6i orvos-csoport (lgynevezett onko-team) kidolgozta az On
esetére legkedvezObb kezelési tervet, amelynek fontos része a sugérterdpia is.

A sugirkezelés elétt kiilonboz6 vizsgalatokkal (rontgen, ultrahang, titkrozéses vizsgalatok, CT=computer
tomograf, MRI=magneses rezonancia vizsgilat, PET=pozitronemissziés tomografia, stb.) pontosan meg kell
allapitanunk a daganat kiterjedését, a kdrnyezetéhez és a szervezet egészéhez valé viszonyét.

Az ionizald sugarzassal célzottan lehet elpusztitani a daganatos sejteket (ez tigy képzelhetd el, mintha egy
reflektor sugdrnyalabjaval megvilagitanank egy targyat). A kezelendd térfogatot altaldban kiilénbozd iranyt
sugarnyalabokkal célozzuk meg, lehetdleg ugy, hogy az egészséges szoveteket maximalisan kiméljiik. A besugarzast
legtdbbszor akar tobb héten keresztiil naponta kell ismételni, mert igy tudjuk legjobban kihasznélni a daganatos és az
¢p sejtek reakcidja kozti killonbséget. A kezelés sikere egyébirant nagyrészt attdl fiigg, mennyire érzékenyek a
rosszindulati sejtek a sugarhatasra.

A kezelést gondosan kell elékésziteni annak érdekében, hogy a céltérfogatot a lehetd legpontosabban, a
kornyez6 ¢p szervek maximalis védelmével sugarazzuk be. El&szor meghatarozzuk, hogy milyen testhelyzetben
torténjen a besugérzas, s ezt a helyzetet minden kezelés alkalmaval pontosan tjra be kell allitani. Ehhez gyakran
egyénre szabott maszkot (hére lagyuld, majd megszilardul6 milanyagot) alkalmazunk. A legkedvezbbb testhelyzetet és
a varhaté besugarzasi iranyokat egy specialis rontgenberendezés (szimulator) segitségével torténd atvilagitas soran
hatarozzuk meg. Egyszeriibb vagy siirgbs kezeléseknél az Gn. szimulacié utdn mar a besugarzas torténik, az esetek
nagyobb részében azonban tovabbi lépések kovetkeznek. A szimulatorban meghatarozott helyzetben torténik majd az
Ugynevezett tervezési CT-vizsgélat. Eléfordulhat, hogy ehhez kontrasztanyag adisa is sziikséges, ilyenkor néha
allergids reakciok Iéphetnek fel (sulyos, életveszélyes esetek azonban nagyon ritkan fordulnak el6). A CT mellett a
tervezéshez bizonyos esetekben MRI vagy PET vizsgélatra is sziikség lehet a daganat pontos kiterjedésének
meghatarozasa érdekében.

Az el6bb emlitett képalkoté eljarasok képeibdl az On besugarzandé testrészletét szamitégépen haromdimenzios
formaban tudjuk megjeleniteni. A szimitogépen pontosan bejeldljiik, hogy melyik térfogatot szeretnénk
sugarkezelésben részesiteni, valamint melyek a kirnyezetében 1évé kimélendd szervek. Ezutan a fizikusok és orvosok
kivalasztjdk a besugdrzas technikdjét és azon jellemzdit, mellyel egyénileg, az On testi adottsagait és betegségét
figyelembe véve, a legmegfeleldbb kezelést érhetjilk el. A sugarmennyiséget (dozist), a besugérzas idejét és a
szilkséges kezelések szdmat is kozosen hatirozzuk meg. A szamitogép altal kiszdmolt besugarzasi adatokat az elsé
beallitds sordn rogzitjiik, igy is biztositva az egyes kezelések megfeleldségét, tovabba ekkor a besugdrzasi mezd
hatérait vagy annak a kozepét a rogzit6 kellékre (maszkra), illetve az On bérére rajzoljuk. Ez alapjén térténik nap,
mint nap a kezelése, s ezért kérjilk, hogy a jeldléseket a bérérdl ne tavolitsa el.

Az éltalaban alkalmazott un. kiilsé sugarkezelés mellett 1étezik az un. kozelterdpia vagy brachyterapia is, ennek
soran (f6leg ndgyogyaszati daganatok gy6gyitasanal) a sugérforrast atmenetileg a szervezeten beliilre, a testiiregekbe
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helyezziik be, ill. juttatjuk be. Ez egy kismiitéti, fijdalmatlan beavatkozis, de t&bb esetben mindezt altatisban
végezziik el.

Hogy fog zajlani a kezelés?

Sugarkezelést mindig csak a beteg — indokolt esetben hozzatartozéja, gondozéja - 4ltal alairt beleegyez6 nyilatkozat
birtokdban inditunk. Az asszisztens oly maddon fekteti le a besugérzisi asztalra, ahogy On ezt az elékészitésnél a
legkényelmesebbnek talalta. A pontos beallitisra szolgalnak a jellések a bérén, illetve a maszkon, és errdl az elsé
sugdrkezelés alkalmaval foto is késziil. Kérjiik, hogy a kezelés alatt maradjon nyugodt és lazuljon el ugyanabban a
helyzetben. A sugdrzds maga fijdalommentes és csak néhdny percig tart. A kezelés utan a betegek nem valnak
»sugarzova”, nyugodtan tartézkodhatnak kisgyermek, varandés csalddtag mellett.

Tanacsok, a kezelés alatti és utani idészakra
A sugirkezelés alatt hetente egyszer szilkség szerint megvizsgilja a kezelé orvosa. (Természetesen orvosat indokolt
esetben maskor is felkeresheti, de sokszor az asszisztensek is igen hasznos tanacsokkal lathatjak el.) Minden egyes
sugdrkezelés utan javasolt a pihenés és a séta a friss levegén. Ugyeljen az elegendd és kiegyensilyozott téplalkozasra.
A legjobb, ha gyakran €s keveset eszik. Mell6zze a zsiros, nehezen emészthetd, puffaszté hatist ételeket, s inkébb
fehérje-, szénhidrét- €s vitamin-tartalmi, konnyd-vegyes étrendet ajanlunk. Igyon sokat és szanjon elegendd id6t az
étkezésre.
A mellékhatasok csokkentése érdekében:
- a besugarzott borfeliiletet nem szabad er6sen mosni (csak vizzel rovid ideig lesbliteni, majd hagyni
megszaradni); nem tanacsos sprayt, dezodort vagy alkoholos oldatot hasznalni
- a besugarzott bérfeliiletet nem szabad semmilyen izgaté hatdsnak kitenni, mint pl. napsugérzas, infravérss
fény, forrd leveg®, mechanikus irritacid, sziik ruha
- lehetdleg ne dohdnyozzon, ne fogyasszon alkoholt, keriilje az erdsen fiiszeres, ételeket, illetve a szénsavas
italokat

Milyen mellékhatdsokkal kell szimolni altalaban?

A sugarkezelésre ugyanigy, mint a killonb6zé gydgyszeres kezelésekre, az egyes emberek kiilénbozoféleképpen
reagdlhatnak. Van, aki szinte meg sem érzi, s mindennapi tevékenységét, munkéjat a kordbbihoz hasonléan el tudja
latni. Egyéni érzékenység esetén azonban leggyakrabban a besugirzasi sorozat kizepe felé nem kivant, de sajnos
elkeriilhetetlen mellékhatasok fejlédhetnek ki. Ezektd]l nem kell megijedni, ha barmi szokatlant észlel, forduljon
bizalommal a kezelést végz6 asszisztensekhez, illetve orvosokhoz. A kezelés alatt enyhe rosszullét, hanyinger,
ctvagytalansag, faradtsag és sulyvesztés lehetséges. A mellékhatasok csokkentése érdekében esetleg gyogyszerek,
injekeiok, inflziok alkalmazisa valhat sziikségessé. Egyes esetekben a taplalkozas fenntartisa érdekében szonda
behelyezése Iehet indokolt. A t6bbi mellékhaids bekivetkezése a besugdrzott teriilet helyzetétél és kiterjedésétdl fiiog.
A bér sugaras reakcidja szinte minden esetben fellép.

A felsorolt heveny mellékhatasok koziil a legtébb gyogyszerekkel csillapithatd. A mellékhatasok egyidejil
kemoterdpias kezelések esetén gyakrabban és hevesebben lépnek fel, de a sugarkezelés befejeztével részben vagy
teljesen megsziinnek. Tartésan fennallo, tartésan zavaré szovédmény, vagy példaul a kezelés okozta szoveti elhalas,
nekrdzis ritka, de elvi kialakuldsa nem kizarhato.

Milyen akut mellékhatasok és esetleges késdi szovédmények léphetnek fel?
A mellékhatdsok bekovetkezte a besugdrzott teriilet kiterjedésétdl, és az alkalmazott dézistél fiiee ezek:

Koponya és gerinc irradiatio:
- agyvizeny6 (6déma), mely faradékonysiggal, fejfajassal, hanyingerrel jérhat, vagy esetleg az eredendd
panaszok ismételten jelentkezhetnek, felersddhetnek (pl. bénulasok, gbresroham, latiszavar)
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- hosszutavon koncentralasi képesség és a memoria zavaraj (feledékenység), gyermekek esetében az iskolai
teljesitmény cstkkenése fordulhat eld. Eldfordulhat a hormontermelés csokkenése a koztiagyban és az
agyalapi mirigyben, ezek kihatnak az anyagcserére és a szexualitdsra, de altaldban hormontablettakkal
kezelhetok

- a hallas ¢s latas romlasa mutatkozhat, attol fiiggéen, hogy az agy melyik részét kezeljiik, nagyon ritkan tartds
érzékelési vagy mozgasi zavarok alakulhatnak ki az agy kézponti részeinek, a gerincveld vagy az idegfonatok
karosodasa, kdriilirt nekrdzisa kdvetkeztében

Fej-nyaki irradiatio:

- hajhullds illetve a szemoldok, arcszorzet elvesztése elkeriilhetetlen a kezelt teriileteken.

- igen gyakori az izérzekelés elvesztése, a kiilonbozd foku szdjszérazsig, nyalsiriisodés (ha a szdjlireg és a
nyalmirigyek teljesen vagy részben sugarmezdbe esnek), tovébba viszonylag gyakori és sokszor kinzé a
torokgyulladas és az er6sebb nyelési panaszok kialakulasa

- ha a gége a besugarzott térfogatban van, akkor a hangszalak megduzzadhatnak, ez atmeneti rekedtséggel,
stlyosabb esetben légzési nehezitettséggel parosulhat

- hossza tavon igen gyakori a fogszuvasodas és a foginysorvadas, a fogak teljes elvesztése is kialakulhat. A
rossz, elhanyagolt fogazat komoly riziké akar egy komolyabb fogcsont gyulladas szempontjabol, ezért a
kezelBorvosa fogaszati ellatast kérhet a kezelés megkezdése elétt

- ritkan hallaskdrosodés fordulhat elé, ha a fiil a besugarzott teriileten beliil van, illetve eléfordulhat a
pajzsmirigymiikddés csokkenése, és nagyon ritkan gerincveld-karosodas

Bor- és lagyszovetek irradiatioja:

- borgyulladas (az enyhe borpirtél a hevesebb bérirriticidig, nedvezd hdmhiadnyig) mindig jelentkezik, az
erbsebb borpirt specialis kendcsokkel lehet enyhiteni. Hossziitdvon bérelszinezédés, a bér alatti szovetek
megkemeényedése mutatkozhat, ritkdn az izmok térfogatanak csokkenése, esetleg szovetelhalas (nekrozis)
mutatkozhat, a késébbiekben keletkezett sériilések nehezebben gydgyulhatnak

Mellkasi irradiatio:

- a besugarzott tiidérészben, illetve a légesdben, (és a nyeldcsdben) az enyhe-kdzepes foki gyulladas, irritativ
kohogés szinte elkeriilhetetlen, de ezek a legtibb esetben panasz nélkiil elmilnak, stlyosabb tiinetek, komoly
nehézlégzes, laz ritkan alakulnak ki, illetve ezek sokszor inkdbb az alapbetegség kovetkezményei. Tartés
szovédménykeént kronikus gyulladas, tn. tidéfibrozis, ritkén a szivkdrosodas, gerinckdrosodas, sipoly-
talyogképz6dés mutatkozhat

Hasi irradiatio:

- a puffadas, emésztési probléma, hanyas, hasmenés gyakori kiséré tiinet, a gyomor nyélkahartyéja kifejezetten
érzékeny a sugdrhatdsra, ritkan gyomorfekély és vérzés is eléfordulhat.

- tartésan emésztési zavarok, ritkdn a bélkacsok tartds sziikiilete, Gsszetapaddsa, kivételesen ritkan helyi
elhalasa alakulhat ki. Olykor vese-, vagy méajkéarosodas alakulhat ki, annak méasodlagos kdvetkezményeivel

Emlo irradiatio:

- a besugarzott emlében gyulladas, széveti vizeny6 (5déma) léphet fel, késdbb keményedés (kotészovet-
felszaporodas), ritkan emldtorzulés alakul ki. Ritkdn, foleg kiterjedt miitétek utdn, a hénalji nyirokerek
keringési zavarat a sugarkezelés fokozhatja, és ezért a kar duzzanata, mozgaskorlatozottsaga alakulhat ki. Ezt
szakszerli masszazzsal, gydgytornaval csokkenteni lehet. Megel6zésként ajanlott a kezelt oldalon a kar, vall
kimélése és ovasa a sériilésektol.

- ritkan karosodhat a szivizom, a szivkoszorterek, illetve a tiidéallomany

Medence irradiatio:

- a higyhodlyag, higyutak gyulladasa bekdvetkezhet, amely gyakori vizelési ingerrel, ritkan véres vizelettel

mutatkozhat. Hossziitavon ritkdn higyholyag hegesedés, zsugorodas alakulhat ki
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- a végbélnyilas kornyéki besugarzasok esetén gyulladas, vérzés, és a zarasi funkcié karosodisa léphet fel.
Miitét elotti kezelések lassithatjak a sebgydgyulast
Néknél: hiivelyi szarazsig, érzékenység, illetve a hiively 6sszetapadasa, sziikiilete Jelentkezhet, tovabba a petefészek
funkcidjanak elvesztése, a menstruacios vérzés elmaradasa, klimax megkezdédése kisérheti a kezelést.
Férfiaknal: dtmeneti vagy tartos nemzOképtelenség alakulhat ki, ha a heréket nem lehet teljesen védeni.

Valamennyi besugirzas utan természetes kockazati tényezd, hogy évek miltan masodik daganat (szolid daganat
vagy leukémia) fejlodhet ki, melynek esélye azonban minimalis. Meglév tethességnél vagy késébbi gyerekvallalas
esetében az Ont vagy magzatat veszélyeztetd kockazatokrol beszéljen orvosaval.

Utankovetés, gondozas

A sugarkezelés utan a rendszeres kovetés javasolt, a kezelés eredményességének megitélése, illetve az esetleges
mellékhatasok észlelése szempontjabol. Ezeket a kovetési vizsgalatokat a tobbi kezel6orvosaval és a csaladorvosaval
szorosan egyiittmiikddve végezzik el. Az els6 kontroll-vizsgalat altalaban 4-6 héttel a sugarkezelés utdn esedékes,
azutan 5 éven at legalabb félévente egyszer, majd éves rendszerességgel ellendrizziik. Adminisztratorunk segit az
iddpont kivélasztisdban és egyeztetésében. Kérjiik, jelentkezzen, a megadott idépontoktol fiiggetleniil, ha
betegségével kapcsolatban éllapota észreveheten megvaltozik. A betegség elleni hatékony fellépés érdekében
elengedhetetlen a beteg megfelelé egyiittmiikddése orvosaival a kontrollvizsgalatok soran ugyanigy, mint az aktiv
onkologiai kezelés id6szakaban.

(4 2004-es betegtdjékoztatot didolgozta: Dr. Mangel LdszIo)

A fentieket elolvastam, tudomasul vettem, kérdéseimre valaszt kaptam,

Datum: PECS, ....ocovvvniiiiiiniercneneee Betop laitasar s it aema sassses
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