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Rozdziat 19

Rozdziat 20. Zdrowie psychiczne
i zycie w spotleczenstwie

Leczenie onkologiczne wplywa nie tylko na ciato, lecz rowniez na psy-
chike. Wielu dorostych wyleczonych doswiadcza roznych problemow
bedacych nastepstwem leczenia w dziecinstwie. Pamie¢ przebytych
zabiegow i trudnosci pozostaje. Im mtodsze dziecko, aleczenie krotsze

i pomyslne, tym mniej w pamieci trudnych chwil.
20.1 Czy juz zawsze bede zdrowy?

Niestety, u wielu wyleczonych czesto pozostaje obawa przed nawrotem
choroby, czyli mityczny syndrom Damoklesa. Skoro choroba sie poja-
wilta, nie mozna zaprzeczyd¢, ze nie pojawi sie ponownie. Takie myslenie
odbiera zaufanie do zycia, poczucie bezpieczenstwa, codzienng rados¢
i pelng beztroske. Psychologiczne trudnosci po leczeniu zwigzane sg
z wystepowaniem: leku, poczucia winy, obnizonej samooceny, depresji,
izolacji spotecznej czy stresu pourazowego. Niektorzy nastolatkowie czy
dorosli doswiadczajg ,krucho$ci” zycia, starajg sie odrobi¢ stracony czas,

czesto zachowujac sie ryzykownie, zyjac niebezpiecznie, na krawedzi.
20.2 Co si¢ moze dzia¢ w mojej glowie po leczeniu?

Czasem wyleczenie ma swojg cene w postaci obnizonej sprawnosci,
ktora oznacza dla nastolatka utrate wiasnej atrakcyjnosci, poczucia
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pewnosci siebie. Konsekwencje leczenia moga mie¢ rowniez zwigzek
z zaburzeniami funkcji poznawczych (pamieci, uwagi), trudnosciami
w nauce. Z uwagi na wielos¢ problemoéw, przewlekltose leczenia, cze-
sto juz w trakcie leczenia lub bezposrednio po nim, moga sie pojawiac
symptomy stresu pourazowego: reagowanie nadmiernym pobudzeniem
na pojawiajgca sie mysl o chorobie, ruminacji, czyli przykrych, natret-
nych mysli zwigzanych z choroba, przewrazliwienia na punkcie swojego
ciata, pojawiajgcych sie w nim objawdw, koszmary nocne dotyczacych
raka, unikanie mysliirozmow natemat przebytej choroby, unikanie te-
matow zwigzanych ze zdrowiem i jego kontrolowaniem, zaburzenia snu,
zaburzenia odzywania, poczucie, ze zycie jest przedwcezesnie skrocone,
wycofania z kontaktow spotecznych, waznych aktywnosci.

Poradzenie sobie z chorobg ma oczywiscie swoje pozytywne strony.
Wiele 0sob, radzac sobie, doswiadcza duchowego wzrostu. Po przebyciu
choroby zmieniajg sie priorytety zZyciowe, umiejetnos¢ czerpania ra-
dosci z codziennych rzeczy czy wzrost empatii, pogltebiaja sie zwigzki
z innymi, wzrasta pewnos¢ siebie, zwieksza sie odpornosé¢ na stres.
Stawanie sie madrzejszym zyciowo czy inne dobre zmiany, ktére za-
chodza po traumatycznych doswiadczeniach choroby, okresla sie post-
traumatycznym wzrostem.

20.3 Modzg po chemii - co to znaczy i jak sobie z tym poradzi¢?

Mozg po chemii - wielu pacjentow w ostrej fazie leczenia zglasza ze-
spot objawow tagodnych zaburzen poznawczych, ktory potocznie nazy-
wa sie chemobrain. Niektorzy doswiadczaja subiektywnego wrazenie
przymglenia, poczucia obnizenia bystrosci umystu, spowolnienia ucze-
nia sie, problemow pamieci krotkotrwatej. Ostabieniu ulegajg gtownie
pamie¢ operacyjna, czas reakcji, ptynnos¢ mowy, jak réwniez koncen-
tracja uwagi. Inni skarza sie na problemy z przypominaniem sobie, od-
zyskiwaniem tresci pamieciowych czy funkcji wykonawczych (czyli
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zaplanowanych, celowych dziatan), trudnosci w robieniu kilku rzeczy
na raz — ktopoty w utrzymaniu wielozadaniowosci i skutecznym robie-
niu kilku czynnosci jednoczesnie, ogolne wydtuzenie czasu realizowa-
nia zadan — wydtuzenie czasu reakcji. Z prostych rzeczy, ktére mozna
samemu zastosowa¢ w celu poprawy tego stanu, sg: robienie notatek,
zapisywanie waznych wydarzen i spraw do zatatwienia, ¢wiczenie umy-
stu, codzienna nawykowe dziatania—trzymanie sie planu dnia, dbanie
o odpoczynek, dobry sen. Niejednokrotnie takim zaburzeniom towa-
rzyszgobjawy depresyjne i lekowe. Rowniez u 0sob, ktore doswiadczajg
zaburzen depresyjnych i leku, a nie sg pacjentami onkologicznymi, wy-
stepujg problemy z mysleniem, uczeniem sie, szybkoscig i sprawnoscia
psychoruchowa. Stad nalezy powiedzie¢, ze zwigzki miedzy zaburzenia-
mipoznawczymia czynnikami psychicznymiu pacjentow z chorobami

nowotworowymi nie sa w pelni jasne i oczywiste.

20.4 Radioterapia a konsekwencje psychologiczne

Do konsekwencji psychologicznych wynikajacych z objawow uboczny-
chimiejscanaswietlanianalezg: zmeczenie, znuzenie, poczucie ogdlne-
gorozbicia, nieuzasadniony niepokoj o ,naswietlenie” najblizszych, oba-
wy 0 bezpieczenstwo wykonywania niektorych prac domowych. Leczacy
obawiaja sie awarii urzadzenia w trakcie leczenia, oparzenia czy takze
przedawkowania promieniowania. Nierzadkie sg leki zwigzane z prze-
bywaniem nieruchomo w matej przestrzeni, klaustrofobia. Na samym
poczatku warto zaznaczy¢, ze wptyw radioterapii na procesy poznawcze
(pamieé, uwage, umiejetnosc rozwigzywania nowych probleméw) u po-
szczegdlnych osob nie jesttakisam. Istniejg duze roznice indywidualne.
Sg osoby, ktore cechuje mniejsza wrazliwos¢ na promieniowanie oraz
osoby o wiekszej wrazliwosci. Jednak jest faktem, ze radioterapia moze
negatywnie wplywac naradzenie sobie z naukg w szkole, kojarzenie, za-
pamietywanie — czyli na procesy poznawcze. Negatywny wptyw zalezy
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przede wszystkim od wielkos$ci dawki promieniowania.

Czynniki ryzyka przysztych problemow majg zwigzek z takimi zmien
nymi jak: objeto$¢ mozgu, wptyw dawki catkowitej, odroczone skutki ra-
dioterapii, wptyw wieku, czy potaczenie radioterapii z innymi formami
leczenia np. chemioterapig.

Z dobrych zmian warto zauwazy¢ i podkresli¢, ze wraz z rozwojem
technologiii nauki skutki promieniowania sg o wiele mniejsze obecnie
niz w latach 70- 80. XX wieku. Niestety, ryzyko trudnosci czy zaburzen
u dzieci jest istotnie zwigzane z mtodszym wiekiem. Czasem trudno
jednak okresli¢, co wlasciwie mogto spowodowac trudnosci w szkole
i nauce. Czy moze utrata roku czy dwoch nauki szkolnej z powodu inten-
sywnego leczenia? Czy uczestniczenie w procesie edukacyjnym w mini-
malnym zakresie? Warto pamieta¢, ze trudnosci sa spowodowane takze
przez sam guz, interwencje chirurgiczng, chemioterapie, stres, a takze,
niestety, przez samg radioterapie. Problemy neuropsychologiczne po
radioterapii majg przede wszystkim zwigzek z tzw. pamiecia asocjacyj-
na (skojarzeniowa), czyli odtwarzaniem na podstawie skojarzen z frag-
mentu pamieci, ktory mamy zapamietany, catosci informacji. Problemy
z pamiecig najczesciej zaczynajg sie kilka lat po terapii i mogg mie¢
charakter postepujacy.

20.5 Co si¢ moze dzia¢ po leczeniu promieniami?

Skutki uboczne radioterapii, ich wplyw na funkcje poznawcze mozna

opisa¢ na przetomie czasu w trzech fazach:

Ifazaostra (wtrakcie radioterapii) - radioterapia jest roznie tolerowana
przez poszczegolne osoby, zarowno dorostych, jak i dzieci, nie kazdy
odczuwa ostabienie. Podczas radioterapii moga pojawiac sie: sennosé,
obnizony nastrdj czy nudnosci. Wystepowanie trudnosci w tej fazie jest
jednak prognostyczne dla pdzniejszych powiktan wskutek radioterapii.
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Il wczesna faza odroczonaradioterapii, zwana faza podostra (od kilku
tygodni do 6. miesiecy po zakonczeniu terapii, po podaniu catej dawki
promieniowania) - charakterystyczne dla tej fazy jest przejsciowe po-
gorszenie pamieci. Pogorszeniu ulega glownie pamieé¢ tzw. semantyczna,
czyli dotyczaca roznych nazw, pojec, faktow. Pogorszenie pamieci jest
przej$ciowe i wycofuje sie do roku po terapii. Deficyty obecne w tej fazie
nie sg prognostyczne dla wystepujacego pdzniej uposledzenia funkcji
poznawczych.

Il pozna odroczona faza skutkow ubocznych radioterapii (okoto 5. lat
po zakonczeniu leczenia) - zaburzenia sg bardziej ogdlne niz w fazie po-
dostrej, dotycza gtdwnie pamieci asocjacyjnej (skojarzeniowej) przy bra-
ku zmian w pamieci operacyjnej czy innych jej funkcjach. Zachowane
na tym samym poziomie czesto zostaja: podzielnosci uwagi, szybkos¢
przetwarzania informacji, funkcje wzrokowo-przestrzenne, jak i flu-
encja stowna (czyli zasob stéw) czy rozumowanie. Jednak pogorszenie
pamieci skojarzeniowej moze by¢ nieodwracalne. Powstajace problemy
pod postacig deficytow neuropoznawczych maja podtoze biologiczne.
Promieniowanie powoduje nagta $mier¢ komorkowa komorek srodbton-
ka potrzebnych w naczyniach krwionos$nych, komoérek glejowych po-
trzebnych do mielinizacji i regulacji neuronow, atakze komoérek nerwo-
wych hipokampa (struktury szczegélnie odpowiedzialnej za zdolnosc
uczeniasie). Czesc¢ z tych uszkodzen powstaje powoli na przestrzeni lat,

wiec zmiany w uktadzie nerwowym nie sg od razu widoczne.
20.6 A co na to mgj mozg?

Duzo badan i doniesien naukowych bada temat neuroplastyczno$ci mo-
zgu. Uszkodzenia spowodowane przez radioterapie indukujg rowniez
procesy naprawcze, stymulujac powrot do normy. Plastycznosé mozgu
jest zdolnoscig do ulegania trwatlym zmianom strukturalnym i funk-
cjonalnym pod wpltywem przetwarzanych informacji i doswiadczenia.
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Mozg w swojej strukturze, nawet po osiggnieciu dojrzatosci przez dane-
go pacjenta, nie jest staty i niezmienny. Nawet u 0osdb dorostych w czesci
mozgu nadal zachodzi neurogeneza i powstawanie nowych neuronéw,
potaczen i drog nerwowych. Wymienia sie rézne typy neuroplastyczno-
sci, np. plastycznosé rozwojowa, plastycznosé kompensacyjng, plastycz-
no$¢ wywoltang wzmozonym doswiadczeniem czuciowym lub rucho-
wym, plastycznos¢ zwigzang z uczeniem sie i pamiecia. Rehabilitacja
neuropsychologiczna to dziatania terapeutyczne, trening poznawczy,
specjalistyczne ¢wiczenia, majace na celu redukcje objawow zaburzen
poznawczych i emocjonalnych. Rehabilitacja neuropsychologiczna
wykorzystuje plastycznos$é mozgu, czyli jego zdolnosé¢ do pobudzania
nieaktywnych neurondéw i tworzenie nowych potaczen synaptycznych.
Pamietaj, nawet jesli wystapity u Ciebie zaburzenia, z ich czescig Twdj
mozg moze sobie poradzi¢ sam, a w niektorych aspektach pomoc w po-

wrocie do normy moze wymagac wsparcia neuropsychologicznego.

20.7 Gdzie mozna znalez¢ pomoc i w czym moze pomac psycho-
log?

Pomoc psychologiczna osobom wtrakcie leczeniaiwyleczonym polega
najak najwiekszych staraniach o podniesieniajakosci zycia. Psycholog
moze tez pomoc podjac decyzje o skorzystaniu z pomocy psychiatrycz-
nej, w sytuacjach kiedy problemy sg na tyle duze, ze konieczne jest
skorzystanie z pomocy farmakologicznej. Pomoc psychiatryczna jest
konieczna, kiedy istnieje podejrzenie powaznych zaburzen psychicz-
nych, zagrozenie zycia i zdrowia wynikajgce z mysli rezygnacyjnych
czy samobdjczych bedacych szkodliwymi dla leczenia lub dalszego zy-
cia. Psychoonkolog/ psycholog moze by¢ pomocny w poradzeniu sobie
nierozwigzanymi problemami, czy roznymi wczesniej wspomnianymi
objawami natury psychologicznej. Mtodzi dorosli po leczeniu, moga

mie¢ problem w rozpoczynaniu dorostego zycia (podjecia pracy, budo-
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wania zwigzkow czy zaktadania wlasnej rodziny).
Lista tematow z jakimi mozna zglosi¢ si¢ psychologa to miedzy
Innymi:
+ radzenie sobie z doswiadczeniem choroby;
* radzenie sobie z chorobg w czasie leczenia i po nim,;
+ radzenie sobie w relacjach z innymi;
+ przeciwdziatanie wycofaniu sie z zycia spotecznego;
+ budowanie realnych celow do spelnienia zwigzanych z wiekiem
zycia,
+ skupianie sie na terazniejszosci;
+ podnoszenie poczucia wlasnej wartosci, pewnosci siebie;
+ radzenie sobie z lekiem przed powrotem choroby;
* radzenie sobie z innymi lekami;
+ radzenie sobie z obnizonym nastrojem, depresja;
+ nauka zachowan asertywnych;
* radzenie sobie z nadmierna zaleznoscia od rodzicéw; nadopiekun-
czos$cig rodziny,
+ radzenie sobie z problemami natury poznawczej - rehabilitacja neu-
ropoznawcza,

+ ¢wiczenie pamieci i uwaznosci i wiele, wiele innych.

20.8 Kiedy powinienem/powinnam szuka¢ pomocy?

Jesli czujesz sie zle, a stan ten utrzymuje sie 2 tygodnie lub dtuzej, wpty-
wa na to jak funkcjonujesz w szkole/pracy lub rodzinie - powinnas/
powinienes poszukaé¢ pomocy specjalisty. Najlepiej skonsultowa¢ sie
z lekarzem pierwszego kontaktu, gdyz niekiedy objawom psychicznym
towarzyszy¢ moga tez liczne dolegliwosci fizyczne. Powinnas/powinie-
nes poszukac pomocy, jesli przez dtuzszy czas utrzymuje sie u Ciebie
poczucie beznadziei, pojawiajg sie mysli o $mierci lub samobdjstwie,

jesli zle $pisz i masz wrazenie cigglego niewyspania, jesli jestes$ ciggle

Rozdziat 20 167



zmeczony i brak Ci energii, jesli chce Ci sie ptakac czesto i bez wyraznej
przyczyny, jesli czesto czujesz strach, szczegolnie na mysl o chorobie
nowotworowej, jesli powracajg wspomnienia z leczenia lub nie ciesza

rzeczy, ktore wezesniej sprawiaty przyjemnose.
Pamietaj! Rozmowa o tym, czego sie boisz, to pierwszy krok w celu zapa-

nowanianad swoim lekiem. Pomoc Ci moze zarowno rodzina, przyjacie-
le, lekarz, jak i dedykowane pomocy grupy wsparcia. Nie jestes$ sam(a)!
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Rozdziat 21. Wtorne nowotwory

21.1 Wtdérne nowotwory a leczenie onkologiczne

Weale nie chcesz o tym czytaé, prawda? Ostatnig rzecza, o jakiej chcesz
teraz mysle¢, to wystapienie kolejnej choroby. Niestety, musisz pamie-
ta¢ o tym, ze ozdrowiency nowotworow wieku dzieciecego znajduja sie
w grupie ryzyka rozpoznania kolejnych nowotworow. Dzieje sie tak
z wielu powodow, a wiekszosci z nich nie znamy. Samo leczenie onko-
logiczne, chemioterapia i radioterapia w bezposredni sposob uszkadzajg
komorki i zwiekszajg ryzyko zachorowania. Szacunkowe ryzyko zacho-
rowania na drugi nowotwor wsrdod ozdrowiencow to ok.5-12 % w ciggu

25. lat po zakonczeniu leczenia.
21.2 Kto znajduje si¢ w grupie ryzyka?

Czynnikami, ktore w bezposredni sposob wplywaja na ryzyko zacho-
rowania na kolejny nowotwor, sg: wiek, w jakim wystgpita pierwsza
diagnoza, otrzymane leczenie, predyspozycja genetyczna i rodzinna.
Ryzyko zachorowania rosnie w przypadku dzieci, ktére byly leczone
w bardzo mtodym wieku (jest ono dziesieciokrotnie wyzsze w przy-
padku, gdy leczenie zrealizowano przed ukonczeniem 4. roku zycia,
w pordéwnaniu do nieznacznie podwyzszonego ryzyka u nastolatkow).
Dodatkowo obcigzenie mutacjami genetycznymi moze spowodowac, ze
ryzyko to bedzie wieksze niz u rowiesnikow.

Wsrad chemioterapeutykow, ktore podwyzszaja ryzyko zachorowa-
niana kolejne nowotwory, znajdujg sie m.in. antracykliny, leki alkilujgce
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