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Dbanie o zdrowie serca

Wiekszo$¢ osdb, ktore zostaty wyleczone z nowotworu w wieku dzieciecym, nie ma problemow z sercem, jednak
niektore rodzaje leczenia stosowane w dziecifistwie moga czasem powodowac takie problemy. Poniewaz problemy z
sercem moga wystapic wiele lat po leczeniu, wazne jest zeby osoby, ktore zostaty wyleczone z nowotworu wieku
dzieciecego, miaty wiedze na temat wszystkich metod terapii, ktore byly u nich przeprowadzone, i ktore mogly mieé
wplyw na serce. Dzieki temu moga podjaé kroki w celu zadbania o zdrowie serca, w tym beda przechodzié regularne
kontrole medyczne i badania sprawdzajace czynno$¢ serca. Jesli pojawi sie problem, bedzie mozna go wczes$nie
wykry¢ i zaczaé leczyé.

Jak pracuje serce?

Serce jest narzadem miesniowym, ktory stanowi centrum uktadu krazenia. Serce jest odpowiedzialne za
pompowanie krwi zawierajacej tlen i substancje odzywcze do tkanek ciata. Sktada sie z czterech jam (dwaéch
przedsionkow i dwoch komar), ktdre wspotpracuja ze soba, aby pompowac krew. Zastawki kieruja przeptyw krwi
przez jamy serca i do naczyn krwiono$nych. Rytm skurczu serca i czestos$é jego uderzen sg koordynowane przez
nerwy, ktore wysytaja impulsy elektryczne do réznych czesci serca. Cienka btona (osierdzie) otacza i chroni serce
oraz zakotwicza je w klatce piersiowej.

Jakie rodzaje leczenia przeciwnowotworowego moga powodowac problemy z
sercem?

Na serce moga mie¢ wptyw niektore rodzaje chemioterapii i radioterapia.
Chemioterapia antracyklinami

Antracykliny s rodzajem chemioterapeutykow
stosowanych w leczeniu wielu nowotworéw wieku
dzieciecego. Ten typ chemioterapii moze czasami
wptywacé na serce. Powszechnie stosowanymi
antracyklinami sa:

Naczynia Krwionosne

. Doksorubicyna (Adriamycin®)

. Daunorubicyna/daunomycyna (Cerubidine®) Frestsinn
J Idarubicyna (Idamycin®) —
. Mitoksantron (Novantrone®) Uktad PFZGWOdZ/q‘:?V Komery

impulsy
. Epirubicyna
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Radioterapia

Problemy z sercem moga by¢ réwniez skutkiem radioterapii na region serca lub otaczajace tkanki. Dotyczy to
radioterapii nastepujacych obszarow:

o Klatka piersiowa

e Kregostup (odcinek piersiowy)

e Jama brzuszna

o Napromienianie catego ciata (TBI)

Jakie problemy z sercem mogg wystapi¢ po leczeniu nowotworu wieku
dzieciecego?

Istnieje kilka rodzajow problemow z sercem, ktdére moga by¢ skutkiem leczenia przeciwnowotworowego:

o Komarki mie$nia sercowego moga zostac uszkodzone, co powoduje, ze serce nie kurczy sie i nie rozkurcza
prawidtowo (dysfunkcja lewej komory, kardiomiopatia).

o Szlaki elektryczne, ktore przewodza impulsy kontrolujace rytm serca, moga ulec bliznowaceniu lub
uszkodzeniu, co moze prowadzi¢ do nieprawidtowo szybkich, wolnych lub nieregularnych uderzen serca
(zaburzenia rytmu serca, inaczej: arytmie).

o Zastawki i naczynia krwiono$ne serca moga ulec uszkodzeniu, powodujac sztywno$¢ lub nieszczelno$é
zastawek (zwezenie lub niedomykalnos$é zastawek).

o Ochronna btona wokot serca moze ulec zapaleniu (zapalenie osierdzia) lub bliznowaceniu (zwtoknienie
osierdzia).

¢ Naczynia krwiono$ne serca moga ulec bliznowaceniu lub zablokowaniu (choroba wieicowa), co
uniemozliwia dostarczanie tlenu i sktadnikow odzywczych do serca i innych tkanek.

Ktére metody leczenia przeciwnowotworowego sg powigzane z wystgpieniem
probleméw z sercem?

o Antracykliny moga powodowa¢ problemy z czynnoscig miesnia sercowego (dysfunkcja lewej komory,
kardiomiopatia) i zaburzenia rytmu serca (arytmie).

o Radioterapia moze powodowac bliznowacenie i sztywnienie tkanek serca, a w konsekwencji nieprawidtowy
rytm serca (arytmie) i problemy z mie$niem sercowym (kardiomiopatia), zastawkami serca (zwezenie lub
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niedomykalno$¢ zastawek), naczyniami krwiono$nych (choroba wienicowa) i btong otaczajaca serce
(zapalenie lub zwtoknienie osierdzia).

Czy istniejginne czynnikiryzyka wystagpienia probleméw z sercem?

Niektore inne schorzenia moga rowniez zwiekszac ryzyko wystapienia probleméw z sercem po chemioterapii lub
radioterapii. Naleza do nich: otyto$¢, wysokie ci$nienie krwi, wysokie stezenie cholesterolu lub tréjglicerydow we
krwi oraz cukrzyca. Ryzyko wystapienia problemoéw z sercem moze byé wyzsze u Ciebie, jesli stany te wystepuja w
Twojej rodzinie. Choroby serca wystepuja rowniez czesciej u kobiet po menopauzie, wiec kobiety, ktore zostaty
wyleczone z nowotworu wieku dzieciecego, a nastepnie przeszty wczesng menopauze, moga byé bardziej narazone
na ryzyko chordb serca. Wiele zachowan wptywajacych na zdrowie moze zwiekszac ryzyko wystapienia chordb serca,
w tym palenie tytoniu, nieaktywny (siedzacy) tryb Zycia i dieta bogata w ttuszcze.

Kto jest zagrozony wystgpieniem problemdw z sercem?

Ryzyko wystapienia probleméw z sercem po leczeniu nowotworu wieku dzieciecego jest zwigzane z kilkoma
czynnikami:

» Wiek pacjenta w czasie leczenia nowotworu

 Catkowita dawka zastosowanych antracyklin

 Catkowita dawka radioterapii klatki piersiowej

* Objetosc tkanki serca znajdujaca sie w polu objetym radioterapia
* Leczenie innymi lekami wptywajacymi na czynno$¢ serca

* Obecnos¢ innych standw, ktore wptywaja na czynno$é serca

U wiekszosci 0sob, ktore zostaly wyleczone z nowotworu wieku dzieciecego i ktore byty leczone antracyklinami lub
radioterapia klatki piersiowej, w ogole nie wystepuje uszkodzenie serca. Niektore z tych oséb majq bardzo tagodne
zmiany wielkosci lub funkcji serca, ktdre nie ulegaja pogorszeniu z czasem. Tylko u niewielkiej liczby oséb
wyleczonych, rozwinely sie powazne problemy z sercem prowadzace do niewydolnosci serca lub niebezpiecznych
zaburzen rytmu serca. 0golnie rzecz biorac, ryzyko wystapienia problemow z sercem po leczeniu nowotworu wieku
dzieciecego jest najwyzsze u osob, ktorym podawano wyzsze dawki antracyklin lub radioterapii klatki piersiowej, a
szczegdlnie u tych, ktore otrzymywaly oba rodzaje leczenia w mtodym wieku.

Poniewaz nie rozumiemy, dlaczego u niektdrych oséb, ktore zostaty wyleczone z nowotworu wieku dzieciecego,
pojawiajq sie problemy z sercem, a u innych nie (nawet po takim samym leczeniu), wazne jest, zeby kazda osoba
leczona w dziecifistwie antracyklinami lub radioterapia klatki piersiowej, nadal regularnie przechodzita badania
lekarskie, aby w razie wystgpienia problemow z sercem mozna byto je wezesnie wykryé i poddacé leczeniu.

Jakie sg objawy problemdéw z sercem?
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o Brak objawow - przy problemach z sercem o tagodnym i umiarkowanym nasileniu moze nie by¢
zadnych objawow. Identyfikacje problemoéw mozna uzyska¢ tylko za pomoca badan serca takich
jak: ECHO, EKG lub wentrikulografia radioizotopowa (MUGA)

e Skrocenie oddechu

e Zawroty gltowy

e Oszotomienie, omdlenia lub stany bliskie omdleniom

¢ Nasilona meczliwo$é uniemozliwiajaca ¢éwiczenia lub normalng zabawe

e Bol wklatce piersiowej, ktory odczuwany jest jako silny ucisk lub uczucie petnosci, promieniujacy
do ramienia, podbrodka lub twarzy

e Pocenie sig, nudnosci lub skrocenie oddechu z bdlem w klatce piersiowej

o Ostry przeszywajacy bol w czesci Srodkowej lub po lewej stronie klatki piersiowej (czesto nasila sie
przy gtebokim wdechu)

e Bardzo spuchniete stopy lub kostki (tak spuchniete, ze jesli naci$nie sie dany obszar mocno palcem
przez kilka sekund, pozostanie wgtebienie w miejscu nacisku)

o Kaszel i $wiszczacy oddech, ktore nie ustepujq

o Okresy szybkiego bicia serca lub pulsowania

o Okresy nieregularnego bicia serca (uczucie pomijania przez serce niektorych uderzen)
Jak ¢wiczenia wptywajg na serce?

Cwiczenia aerobowe (szybki marsz, bieganie) sa ogolnie bezpieczne i zdrowe dla serca. Jednak niektdre rodzaje
intensywnych éwiczen sg szczegolnie obcigzajace dla serca. Osoby, ktore zostaty wyleczone z nowotworu wieku
dzieciecego i otrzymaty duze dawki antracyklin (250 mg/m? lub wiecej) lub radioterapie klatki piersiowej (35 Gy,
czyli 3500 cGy/radéw lub wiecej), albo kombinacje antracyklin (dowolna dawka) i radioterapii klatki piersiowej
(215 Gy), powinny skonsultowac sie z lekarzem przed rozpoczeciem jakiegokolwiek programu intensywnych
éwiczen. Osoby, ktore zdecyduja sie na intensywne uprawianie sportu lub bycie zawodnikiem druzyny
uniwersyteckiej, moga wymagac konsultacji ze specjalista chordb serca (kardiologiem) w celu omoéwienia potrzeby
ograniczenia aktywnosci lub dodatkowych badan kontrolnych.

Jakie inne stany lub czynnosci mogg spowodowac pogorszenie problemoéw z
sercem?

Serce narazone w przeszto$ci na antracykliny i radioterapie klatki piersiowej, moze nie by¢ w stanie poradzi¢ sobie z
obciazeniem w niektdrych warunkach, ktére radykalnie zwiekszaja czesto$¢ uderzen serca, cisnienie krwi lub
objetosé krwi w uktadzie krazenia. Zmiany te moga wystapi¢ podczas ciazy.
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Niektore leki moga nasila¢ obciazenie serca, w tym kokaina, leki odchudzajace, wyciag z przesli chinskiej
zawierajacy efedryne (suplement diety znany rowniez jako ma-huang) i leki poprawiajace wydolno$é organizmu.
Tego rodzaju leki sa powigzane z pogorszeniem czynnosci serca, a nawet $miercig u 0séb wyleczonych z choréb
nowotworowych w dziecinstwie, ktore otrzymywaty chemioterapie z antracyklinami.

Czy sgjakieS inne specjalne srodki ostroznosci?

Osoby wyleczone z nowotworu wieku dzieciecego, majace nieprawidtowosci zastawek serca (zastawki niedomykalne
lub zbliznowaciate) lub osoby z aktualnie czynng przewlekta choroba przeszczep przeciwko gospodarzowi (cGVHD,
ang. chronic graft-versus-host disease) po przeszczepieniu komérek krwiotworczych (HCT, ang. hematopoietic cell
transplant), mogq wymagac leczenia antybiotykiem przed zabiegami stomatologicznymi lub innymi inwazyjnymi
procedurami medycznymi (obejmujacymi np. narzady uktadu oddechowego, przewodu pokarmowego lub drég
moczowych), aby zapobiec wystapieniu powaznej infekcji serca (zapalenie wsierdzia), ktéra moze by¢ skutkiem
przedostania sie bakterii do krwiobiegu podczas tych zabiegow. Jezeli wiesz, ze masz nieprawidtowg zastawke serca
lub aktywng chorobe cGVHD, zapytaj swojego lekarza prowadzacego, lekarza kardiologa i/lub stomatologa, czy
powinienes$ przyjmowacé antybiotyki, aby zapobiec zapaleniu wsierdzia przed zabiegami stomatologicznymi lub
innymi procedurami medycznymi.

Jakie badania profilaktyczne sg wymagane w celu wykrycia potencjalnych
probleméw z sercem?

Kazdy, kto byt leczony chemioterapia z antracyklinami lub radioterapia klatki piersiowej z powodu nowotworu wieku
dzieciecego, powinien poddawac sie corocznej kontroli ze szczegélnym uwzglednieniem wszelkich objawow
zwigzanych z sercem. Ponadto, powinien zosta¢ wykonany elektrokardiogram (EKG) w momencie, gdy osoba, ktéra
przeszta nowotwor wieku dzieciecego, zostanie wtaczona do dtugoterminowej obserwacji (zwykle okoto 2 lata od
zakonczenia terapii). Echokardiogram lub inne porownywalne badanie obrazowe jest rowniez zalecane podczas
pierwszej wizyty kontrolnej w ramach dtugoterminowej obserwacji, a nastepnie zgodnie z nastepujacym
harmonogramem (lub zgodnie z zaleceniami lekarza):

Harmonogram wykonywania echokardiogramu (lub innego, poréwnywalnego
badania obrazowego w celu oceny anatomiii czynnosci serca)

Dawka antracykliny * Dawka promieniowania ** Zalecana czestotliwos¢
wykonywania badan ECHO
‘ <15 Gy lub brak ‘Bezbadai przesiewowych |
‘ Bez antracyklin 215 do <35 Gy Co 5 lat
‘ 235 Gy Co 2 lata
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<15 Gy lub brak Co5lat
<250 mg/m? 215 Gy Co 2 lata
2250 mg/m? Dowolna lub brak Co 2 lata

* Oceniana na podstawie catkowitych dawek doksorubicyny lub rownowaznych dawek innych antracyklin

** Oceniana na podstawie dawki promieniowania, ktore moze mie¢ wplyw na serce (radioterapia klatki piersiowej, jamy
brzusznej, kregostupa [odcinka piersiowego, catego kregostupa], catego ciata [TBI])

Osobom wyleczonym z nowotworu wieku dzieciecego, ktdre otrzymywaty radioterapie w dawce 35 Gy (3500 cGy) lub
wyzszej na pola obejmujace serce lub otaczajace tkanki lub radioterapie w dawce 15 Gy (1500 cGy) lub wyzszej
wraz z chemioterapia z antracyklinami, moze by¢ zalecane badanie przez kardiologa, z uwzglednieniem testow
wysitkowych po 5-10 latach od zakoficzenia napromieniania, z powtarzaniem testow zgodnie z zaleceniami
kardiologa.

Osoby wyleczone z nowotworu wieku dzieciecego, ktdre otrzymywaty radioterapie na pola obejmujace serce lub
otaczajace tkanki, powinny réwniez mie¢ okresowo wykonywane badania krwi w celu sprawdzenia innych czynnikow
ryzyka chorob serca (profil lipidowy i glikemia na czczo lub ocena hemoglobiny glikowanej [HbA1C]).

Dodatkowa ocena kardiologa jest zalecana u kobiet wyleczonych z nowotworu wieku dzieciecego, ktore sa w cigzy
lub planuja ciaze i otrzymywaty ktorakolwiek z wymienionych terapii:

e Chemioterapia z antracyklinami w dawce 250 mg/m2 lub wiekszej
¢ Radioterapia na pola obejmujace serce lub otaczajace tkanki w dawce 35 Gy (3500 cGy) lub wyzszej

¢ Radioterapia na pola obejmujace serce (215 Gy) w potaczeniu z chemioterapiq z antracyklinami (w
dowolnej dawce)

Monitorowanie stanu serca moze by¢ konieczne ze wzgledu na dodatkowe obciazenie serca podczas pézniejszych
etapow ciazy oraz podczas porodu. Sugerowanymi badaniami sa: echokardiografia przed i okresowo w trakcie cigzy,
szczegblnie w trzecim trymestrze oraz monitorowanie czynnosci serca podczas porodu.

W jaki sposéb wykonywane sg badania serca?

Elektrokardiogram (EKG) to test stuzacy do oceny rytmu i czestosci akcji serca. Elektrody (niewielkie przyklejane
ptatki) umieszcza sie na klatce piersiowej, rekach i nogach. Do elektrod przymocowane sg przewody, a nastepnie
rejestrowane sg impulsy elektryczne serca.

Echokardiogram (ECHO), badanie ultrasonograficzne serca) stuzy do badania funkcji mie$nia sercowego i tego, czy
serce prawidtowo pompuje krew. Pacjent lezy na lezance, a na jego klatke piersiowa naktada sie zel przewodzacy
ultradZwieki. Nastepnie do klatki piersiowej przyktada sie glowice (urzadzenie emitujace fale ultradzwiekowe) w celu
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uzyskania roznych obrazow serca. Gtowica jest lekko dociskana, co moze czasami powodowac dyskomfort. Wyniki
badania sq wyswietlane w formie wideo i fotografowane, aby lekarz magt je pdzniej przeanalizowaé. Podczas tego
badania wykonuje sie wiele pomiarow, aby dowiedzie¢ sie, czy miesien sercowy dobrze pompuje krew. W badaniu
ECHO uwidaczniane sg réwniez zastawki serca i oceniane jest, czy prawidtowo otwieraja sie i zamykaja. Na klatce
piersiowej zwykle umieszczane sa elektrody w celu monitorowania impulséw elektrycznych serca podczas testu.

Badanie MRI serca (rezonans magnetyczny) wykorzystuje duzy magnes, fale radiowe i komputer, aby utworzyé
szczegotowe obrazy serca. Podczas MRI nie stosuje sie promieniowania. Pacjent lezy na stole do skanowania, ktéry
wsuwa sie w okragly otwor urzadzenia MRI. Przed badaniem nalezy zdjaé bizuterie, okulary, aparaty stuchowe lub
inne przedmioty, ktore moga zaktocac dziatanie rezonansu. Jesli potrzebny jest Srodek kontrastowy, zostanie on
wstrzykniety do zyly. Skaner moze by¢ glosny, wiec podczas testu otrzymuje sie zatyczki do uszu lub muzyke do
stuchania, aby zablokowa¢ hatas. Ze wzgledu na silny magnes, osoby ktore majg w organizmie metalowe urzadzenia
(takie jak rozrusznik serca, wszczepiona pompa infuzyjna lub metalowy implant zawierajacy zelazo) nie moga mieé
wykonywanego badania MRI.

Test wysitkowy serca mierzy czynno$¢ serca w czasie, gdy serce ciezko pracuje. W ramach tego testu serce i ciSnienie
krwi sg zwykle monitorowane, gdy badana osoba chodzi na biezni.

Co sie dzieje, gdy wykryty zostanie problem z sercem?

Twoj lekarz doradzi Ci, jakiego dalszego postepowania potrzebujesz. Czasami konieczne jest skierowanie do
kardiologa w celu przeprowadzenia dodatkowej oceny i/lub leczenia farmakologicznego.

Co mozna zrobié, aby zapobiec problemom z sercem?

Wraz z wiekiem wzrasta rdwniez ryzyko wystapienia niektorych rodzajow chordb serca (takich jak zawaly serca i
stwardnienie tetnic). Czynniki, ktore moga zwiekszaé ryzyko wystapienia probleméw z sercem, to palenie tytoniu,
nadwaga, dieta wysokottuszczowa i brak éwiczen fizycznych. Stanami zdrowotnymi, ktore zwiekszaja ryzyko, sa:
cukrzyca, wysokie ciSnienie krwi i wysokie stezenie cholesterolu we krwi. Ryzyko wystapienia probleméw z sercem
mozesz zmniejszyc:

* Nie palac papieroséw (lub rzucajac palenie, jesli obecnie palisz).

 Utrzymujac prawidtowa mase ciata.

* Ograniczajac ilo$¢ ttuszczu w diecie, tak aby stanowit nie wiecej niz 30% przyjmowanych kalorii.

* Regularnie éwiczac przez co najmniej 30 minut przez wiekszo$¢ dni w tygodniu.

Jesli masz cukrzyce, wysokie ci$nienie krwi lub wysokie stezenie cholesterolu we krwi, powiniene$ dobrze

kontrolowac te schorzenia, stosujac diete lub leki zalecane przez lekarza. Pamietaj, aby niezwtocznie zgtaszaé
wszelkie objawy probleméw z sercem swojemu lekarzowi.
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Dodatkowe informacje zdrowotne dla oséb, ktore zostaty wyleczone

z nowotworu wieku dzieciecego

sg dostepne pod adresem
www.survivorshipguidelines.org

Uwaga: W odniesieniu do catej serii materiatow Health Links, pojecie ,nowotwér dziecigcy/wieku dziecigcego” jest uzywane do okreslania nowotwordw, ktére moga wystapic
w dziecifistwie, w wieku nastoletnim lub we weczesnej mtodosci. Materiaty Health Links maja na celu dostarczenie informacji na temat zdrowia osobom, ktore zostaty
wyleczone z nowotworu wieku dziecigcego, niezaleznie od tego, czy nowotwor wystapit w dziecinistwie, w wieku dojrzewania lub we wezesnej mtodosci.

Oswiadczenie | zawiadomienie o prawach wtasnosci

Wprowadzenie do Late Effects Guidelines i Health Links: Wytyczne dotyczace diugoterminowych obserwacji osob, ktore zostaly wyleczone z nowotworu w dzieciristwie, okresie
nastoletnim f we wezesnej miodosci wrazz Health Links zostaly opracowane przez Children’s Oncology Group w ramach wspéinych staraii komitetu ,The Late Effects
Committee” i ,Nursing Discipline” oraz sa utrzymywane i aktualizowane przez komitet ,,Long-Term Follow-Up Guidelines Core Committee” w ramach Children’s Oncology
Group i powigzanych grup zadaniowych.

Do pacjentow chorych na nowotwor (w przypadku dzieci, do ich rodzicow lub opiekunéw prawnych): W razie jakichkolwiek pytaii dotyczacych stanu zdrowia nalezy
zasiegnaé porady lekarza lub innego wykwalifikowanego pracownika ochrony zdrowia i nie polegac na tresci informacji. Children’s Oncology Group jest
organizacja badawcza i nie zapewnia zindywidualizowanej opieki medycznej ani leczenia.

Do lekarzy i innych podmiotow $wiadczacych opieke zdrowotna: Tresé informacji nie ma na celu zastapienia niezaleznego osadu klinicznego, porady medycznej
ani wykluczenia innych uzasadnionych kryteriow badaii przesiewowych, porad zdrowotnych lub interwencji w przypadku okreslonych powikifan leczenia
nowotwordw wieku dziecigcego. Tres¢ informacji nie ma rowniez na celu wykluczenia innych uzasadnionych alternatywnych procedur kontrolnych. Tre$¢ informacji
jest udostepniana na zasadzie uprzejmosci, ale nie powinna byé traktowana jako jedyne Zrodto wskazéwek w ocenie stanu zdrowia 0s6b wyleczonych z nowotworu
wieku dzieciecego. Children’s Oncology Group uznaje, Ze decyzje dotyczace opieki nad konkretnym pacjentem naleza do uprawnieii pacjenta, rodziny i
$wiadczeniodawcy.

Zadna aprobata jakichkolwiek konkretnych testéw, produktéw lub procedur nie jest udzielana poprzez tresé informacii, jak réwniez przez Children’s Oncology Group, podmiot
stowarzyszony lub cztonka Children’s Oncology Group.
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Brak roszczeri w zakresie doktadnosci lub kompletnosci: Chociaz Children’s Oncology Group doktada wszelkich staran, aby tres¢ informacji byta doktadna i kompletna w dniu
publikacji, nie udziela sie zadnych gwarancji ani o$wiadczen, wyraznych ani dorozumianych, co do doktadnosci, niezawodnosci, kompletnosci, przydatnosci lub aktualnosci
takich tresci informacyjnych.

Brak ponoszenia odpowiedzialno$ci ze strony The Children’s Oncology Group i powiazanych stron/Umowa o zabezpieczenie i zwolnienie z odpowiedzialno$ci the Children’s
Oncology Group i powigzanych stron : Children’s Oncology Group ani zadna strona stowarzyszona, ani ich cztonek nie ponosza odpowiedzialnosci za szkody wynikajace z
uzycia, przegladu lub dostepu do tresci informacji. Zgadza sie Pan/Pani na nastepujace warunki zabezpieczenia: (i) ,Strony zabezpieczone” obejmujq autoréw i
wspotpracownikéw zajmujacych sie trescia informacji, wszystkich cztonkow kierownictwa, dyrektorow, przedstawicieli, pracownikéw, agentow oraz cztonkéw Children’s
Oncology Group i organizacji stowarzyszonych; (i) korzystajac , przegladajac lub uzyskujac dostep do tresci informacji, uzytkownik zgadza sie na wtasny koszt zabezpieczy¢,

bronié i zwolni¢ z odpowiedzialnosci strony zabezpieczone przed wszelkimi stratami, zobowigzaniami lub szkodami (w tym optatami i kosztami obstugi prawnej) wynikajacymi
z jakichkolwiek i wszelkich roszczen, stanowiacych podstawe powédztwa, pozwéw, postepowari lub zadan zwiazanych z lub wynikajacych z uzytkowania, przegladania lub
dostepu do tresci informacji.

Prawa wasnosci: Tres¢ informacji podlega ochronie na mocy prawa autorskiego i innych przepisow dotyczacych wtasnosci intelektualnej w Stanach Zjednoczonych i na catym
Swiecie. Children’s Oncology Group zachowuje wytaczne prawa autorskie i inne prawa, tytuty i udziaty w odniesieniu do tresci informacji oraz dochodzi wszelkich praw
wiasnosci intelektualnej dostepnych na mocy prawa. Niniejszym zgadza si¢ Pan/Pani pomdc Children’s Oncology Group zabezpieczy¢ wszelkie prawa autorskie i prawa
wiasnosci intelektualnej na rzecz Children’s Oncology Group, podejmujac dodatkowe dziatania w péZniejszym terminie, ktére moga obejmowac podpisanie zgody i
dokumentéw prawnych oraz ograniczenie rozpowszechniania lub reprodukcji tresci informacji.

This text was translated into Polish from the original (American) English language version of this Health Linkthat accompanies the Children's Oncology Group (COG) Long-
Term Follow-Up Guidelines for Survivors of Childhooad, Adolescent, and Young Adult Cancers, Version 5.0, with permission from the COG. Neither COG, nor its affiliated
organizations, researchers, or other persons are responsible for translation errors or misinterpretations contained in any translated versions. Please note that any disclaimer
contained in the original version is incorporated by reference into the translated versions referenced above. The original (American English) version of the COG Long-Term
Follow-Up Guidelines for Survivors of Childhood, Adolescent, and Young Adult Cancers, and related Health Links can be downloaded at www.survivorshipguidelines.org .

Tekst ten zostat przettumaczony na jezyk polski z oryginalnej wersji w jezyku (amerykariskim) angielskim tego Health Link, ktory jest czeScia Wytyeznych Pediatrycznej Grupy Onkologicznej
(Children’s Oncology Group - COG) dotyczacych dtugoterminowej obserwacji 0sob wyleczonych z nowotworu wieku dzieciecego, wieku nastoletniego i wezesnej mtodosci, Wersja 5.0, za
przyzwoleniem COG. Zaréwno COG, jak i jej stowarzyszone organizacje, badacze oraz inne osoby, nie sa odpowiedzialne za btedy lub mylne interpretacje w ktorejkolwiek wersji
ttlumaczenia. Nalezy pamietac, ze wszelkie zastrzezenia zawarte w oryginalnej wersji, sa wiaczone przez odniesienie do wersji przettumaczonych, o ktérych mowa powyzej. Oryginalna
wersja (w jezyku amerykariskim angielskim) Wytycznych COG dotyczacych dtugoterminowey obserwacji 0sob wyleczonych z nowotworu wieku dzieciecego, wieku nastoletniego i wezesnej
mfiodosci i zawartych w niej Health Links moze by¢ umieszczona na stronie www.survivorshipguidelines.org .
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