w miesakach i nerczakach), karmustyna, lomustyna oraz popularne
w onkologii dzieciecej cyklofosfamid i doksorubicyna, jak réwniez sto-
sowane u dzieci poddawanych przeszczepowi szpiku kostnego busulfan
i melfalan. Pacjentami narazonymi na powiktania ptucne sg rowniez
ozdrowiency po zabiegach chirurgicznych w obrebie klatki piersiowej
i osoby obcigzone chorobg przeszczep przeciw gospodarzowi (GVHD)

14.2 Jak czesto powinnam/powinienem si¢ bada¢?

Pacjenci po zastosowaniu powyzszych lekow lub radioterapii na obszar
klatki piersiowej powinni pozostawac pod opieka pulmonologa (wizyty
kontrolne raz do roku). Wskazane jest okresowe wykonywanie badan
kontrolnych z oceng czynnosci ptuc za pomoca spirometrii.

14.3 Co moge zrobi¢, zeby unikna¢ takich powiktan i jak wyglada
leczenie?

Leczenie objawow toksycznosci plucnej czesto jest mato efektywne,
dlatego preferowane jest zastosowanie sterydoterapii. W ramach pro-
filaktyki wazne jest unikanie czynnikow, ktore moga zwiekszy¢ ryzyko
powiktan ptucnych —nalezy wiec zaprzestac¢ palenia wyrobdow tytonio-
wych oraz zazywania wziewnych srodkow odurzajacych. Osoby z grupy
ryzyka powinny zaszczepi¢ sie przeciw pneumokokom oraz co roku

szczepié sie przeciw grypie.

118 Rozdziat 14

Rozdziat 15. Powiktania ze strony
przewodu pokarmowego

15.1 Uktad pokarmowy - czyli z czym to si¢ je?

Uktad pokarmowy sktada sie z narzadow, w ktorych dochodzi do tra-
wienia spozywanego pokarmu. Dzieki temu organizm zdobywa ener-
gie do funkcjonowania oraz niezbedne sktadniki do budowy komorek.
Sktada sie z jamy ustnej, gardta, przetyku, zotadka i jelit (podzielonych
na cienkie i grube), ktore sg zakonczone odbytnica. Trawienie sktadni-
kow pokarmowych dodatkowo wspomaga trzustka, watroba i pecherzyk
z0lciowy. Watroba spetnia wiele funkcji, takich jak wytwarzanie enzy-
mow trawigcych ttuszceze, wspomaga usuwanie substancji toksycznych
z organizmu, produkuje wiele waznych dla metabolizmu biatek, maga-

zynuje witaminy i bierze udziat w termoregulacji.

15.2 Kto jest narazony na powiktania ze strony przewodu pokar-
mowego?

Wiekszosé¢ cytostatykow stosowanych w onkologii dzieciecej w trakcie
terapii prowadzi do uszkodzenia sluzoéwki przewodu pokarmowego.
Nasilenie objawéw pdznych ze strony przewodu pokarmowego potego-
wane jest zastosowaniem radioterapii i leczenia chirurgicznego w ob-
szarze jamy brzusznej. W grupie ryzyka powiktan ze strony przewodu
pokarmowego znajdujg sie rowniez chorzy, ktorzy przebyli leczenie
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promieniami na obszar jamy brzusznej i osoby, ktore przebyty zabiegi
chirurgiczne w tej okolicy. Rodzaj powiktan i szansa naich wystgpienie
zalezy od dawki, jaka byta zastosowania w czasie radioterapii, i obszaru
leczenia—im wiekszy byt obszar pokryty wysoka dawka, tym szansana
powiktania jest wieksza. Ryzyko powiktan rosnie u ozdrowiencow z ro-
dzinnym wywiadem schorzen przewodu pokarmowego. Pamietaj, ze
za pomocg diety w bezposredni sposob wplywasz na swoj organizm!
Zajrzyj do rozdziatu o zdrowym odzywianiu!

Osoby narazone na powiktania ze strony watroby to chorzy, ktorzy
wramach leczenia otrzymali chemioterapeutyki takie jak: metotreksat,
aktynomycyne, karmustyne, lomustyne, tioguanine, etopozyd, irino-
tekan, L-asparaginaze czy merkaptopuryne, lub przebyli radioterapie
jamy brzusznej, w ktorej watroba znajdowata sie w polu napromieniania.
Zwykle powiktania dotyczg okresu wtrakcie leczenialub bezposrednio
po. Dodatkowymi czynnikami ryzyka sprzyjajacymi wystapieniu poz-
nych powiktan ze strony watroby sa: wezesniejsze schorzenia watroby,
guz watroby, usuniecie znacznej czesci narzadu, zapalenie watroby, nad-
uzywanie alkoholu lub lekéw hepatotoksycznych, przewlekta choroba

przeszczep przeciwko gospodarzowi, czeste przetoczenia krwi.

15.3 Jakie sg najczestsze powiktania i jak si¢ objawiaja?

Powiktania ze strony przewodu pokarmowego najczesciej dotycza jego
sluzowki, a obserwowane sg w trakcie lub bezposrednio po leczeniu
onkologicznym. Manifestuja sie zaczerwienieniem, owrzodzeniami lub
krwawieniem. Powiktania pdzne wystepuja rzadko i sg zwykle nastep-
stwem powiktan ostrych. Najczestsze objawy to utrata masy ciata, bole
brzucha oraz biegunki. Do innych objawow zaliczamy: zmiane apetytu,
zmiane rytmu wyproznien (pojawienie sie zaparc), przewlekte nudnosci
i/lub wymioty, zgaga, zotte spojowki/ zotty kolor skdry, problemy w po-
tykaniu pokarmow, pojawienie sie krwi podczas oddawania stolca. Jesli
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wystapity u Ciebie te objawy (a w szczegdlnosci kilka z nich lub objawy
pojawity sie nagle i szybko narastajg)— zgtos sie do lekarza celem usta-
lenia przyczyny Twoich dolegliwoscil

Powiklaniawobrebieprzewodupokarmowegonajczesciejsgzwigzane
z przebytym leczeniem operacyjnym i/lub radioterapig. Mozemy ob-
serwowag: przewlekle zapalenie jelit, niedroznos¢ jelit, kamienie 261-
ciowe, zwezenie przetyku, zwloknienie lub marskos$¢ watroby, nowo-
twory jelita grubego. Ryzyko powiklan wzrasta, jesli wystapita u Ciebie
przewlekta choroba przeszczep przeciwko gospodarzowi w obrebie jelit,
przebyles/tas juz niedroznosc¢ jelit w przesztosci lub jesli ktos z Twojej
rodziny chorowal na nowotwory przewodu pokarmowego lub kamice
pecherzyka zolciowego. Pamietaj, ze powiktania te czesciej wystepujg
u 0s6b palgcych — nie pal! Zaburzenia funkcji watroby najczesciej wy-
stepuja w trakcie chemioterapii. Po jej zakonczeniu za powiktaniami
watrobowymi moze przemawiaé¢ zottaczka, bole brzucha, ostabienie,
obrzeki. Uszkodzenie watroby czesto przebiega w sposdb bezobjawowy.
W ciezkich przypadkach wystepuje wodobrzusze, zwtdknienie migzszu
watroby i jej powiekszenie.

15.4 Profilaktyka — co moge zrobi¢?

Przeczytaj rozdzial dotyczgcy zasad zdrowego zywienia — wiekszosé
probleméw zdrowotnych zwigzanych z funkcjonowaniem przewodu po-
karmowego wynika ze ztego odzywiania. Wprowadzenie prawidtowych
nawykow moze w znacznym stopniu zredukowac¢ ryzyko ich wystapie-
nia.

Twaj lekarz prowadzgcy moze okresowo skierowac Cie naultrasono-
graficzne badanie jamy brzusznej. Czasami potrzebne sg inne badania,
jak np. zdjecie radiologiczne, badanie katu na krew utajong, kolono-
skopia (czyli badanie jelita za pomocg rurki wprowadzonej od strony
odbytu), gastroskopia (czyli badanie przetyku i Zzotadka za pomoca rurki
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wprowadzonej od strony jamy ustnej) czy tez tomografia komputerowa
lub rezonans magnetyczny. Monitorowanie funkcji watroby odbywa sie
poprzez pomiar stezenia enzymow watrobowych, bilirubiny, albuminy
i parametrow krzepniecia krwi. Niekiedy sa wskazania do poszerzenia
zakresu badan, ale o tym poinformuje Ciebie Tw¢j lekarz prowadzacy.
Badania te powinny by¢ wykonywane raz do roku u 0sob z grupy ryzyka.

Zadbaj tez o prawidtowa mase ciata. Nadwaga to nie tylko dodatko-
we kilogramy, ale czesto tez wiele dodatkowych schorzen. Prawidtowa
masa ciata powinna by¢ oszacowana na podstawie stosunku wzrostu
i masy ciata—to tzw. wskaznik masy ciata (ang. Body Mass Index — BMI).
Kalkulator, ktéry pomoze to oszacowac, znajdziesz on-line na wielu
stronach. Najwazniejsze to, interpretacja wyniku. Prawidtowa masa
ciata zawiera sie w przedziale 18,5- 24, wynik pomiedzy 25 a 29 swiad-
czy o nadwadze, a wynik powyzej 30 o otylosci. Pamietaj! Szczepienia
przeciwko WZW Bi WZW A sa aktualnie ogdlnodostepne. Jesli nie jestes
odporny na ktorys z tych wirusow — zaszczep sie!
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16. Powiktania neurologiczne

16.1. Uktad nerwowy - informacje wstepne

Uktad nerwowy zbudowany jest z dwoch czesci — osrodkowej, na ktora
sktada sie mozg i rdzen kregowy, oraz obwodowej, ktéra tworza nerwy
czaszkowe i rdzeniowe znajdujace sie w calym ciele cztowieka. Buduje
go tkanka nerwowa i glejowa, a jego zadaniem jest odbieranie oraz
przetwarzanie bodzcéw z wnetrza organizmu i ze swiata zewnetrzne-
go. Mozg dziecka podlega nieustannym zmianom i ksztattowaniu sie,
a sam proces dojrzewania funkcjonalnego trwa az do 17. roku zycia.
Najintensywniejszy rozwaj to pierwsze 2— 3 lata, ale tempo w kolejnych
latach zwalniatylko odrobine. W tym czasie tworza sie nowe potaczenia
miedzy neuronami. Najdtuzszy rozwdj dotyczy tzw. kory asocjacyjnej,
czyli tej czesci mozgu, ktora odpowiada za skomplikowane operacje
myslowe, w tym rowniez za mowe. Leczenie choréb nowotworowych
w dziecinstwie moze mie¢ niekorzystny wptyw na uktad nerwowy, ale

wystapienie powiktan iich nasilenie zalezy od wielu czynnikow.

16.2 Kto jest w grupie ryzyka wystapienia powiktan neurologicz-
nych?

Leczenie onkologiczne moze wplywac na funkcjonowanie uktadu ner-
wowego, zarowno na jego czesc¢ osrodkows, jak i na nerwy obwodowe. Co
wazne, pdzne i odleglte w czasie powiktania nie wystapig u wiekszosci
0s06b po leczeniu onkologicznym. Wiele lekow stosowanych w ramach
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