Rozdziat XIII.
Kolejne nowotwory



Linki Zdrowia

Zmniejszenie ryzyka wystapienia kolejnego nowotworu

Ryzyko zachorowania na nowotwor zto$liwy wzrasta u wszystkich wraz z wiekiem. Badania wykazuja, ze u wyleczonych z nowotworu
w dziecifistwie ryzyko wystapienia kolejnych nowotwordw jest nieco wyzsze niz u oséb w tym samym wieku w ogdlnej populacji.
Czynnikami, ktére mogg zwiekszac ryzyko sg: wiek, w ktorym wystapita pierwsza choroba nowotworowa, zastosowane leczenie oraz
uwarunkowania genetyczne i rodzinne.

Kto jest zagrozony wystapieniem kolejnego nowotworu?

*  Osoby, u ktérych zastosowano niektore leki w trakcie chemioterapii. Niekt6re rodzaje leczenia nowotwordéw dzieciecych
zwiekszaja ryzyko wystapienia kolejnych nowotworéw wraz z wiekiem wyleczonych. Ryzyko biataczki jako kolejnego nowotworu
wzrasta u 0sob, ktére byty leczone wysokimi dawkami lekow alkilujacych (np. cyklofosfamid lub nitrogranulogen), pochodnych
platynowych (np. cisplatyna i karboplatyna) lub epipodofilotoksyn (np. etopozyd lub tenipozyd), a takze antracyklinami (np.
doksorubicyna i daunorubicyna) oraz u tych osdb, ktére przeszly autologiczne przeszczepienie komérek krwiotwdrczych.
Biataczka jako drugi nowotwor, wystepuje rzadko, a jezeli wystapi, to w ciggu pierwszych 10 lat po leczeniu pierwszego
nowotworu.

»  Osobhy, u ktorych zastosowano radioterapie, szczegdlnie w mtodym wieku. Radioterapia zastosowana w dziecifistwie
w leczeniu choroby nowotworowej, w miare uptywu lat zwieksza ryzyko rozwinigecia sie guzow litych jako kolejnych nowotwordw.
Najczesciej s to nowotwory skory, piersi, centralnego uktadu nerwowego (mézgu i rdzenia kregowego), tarczycy, ptuc
i kosci. W przeciwienstwie do biataczek, guzy lite jako kolejne nowotwory wystepuja ponad 10 i wiecej lat po leczeniu. Ryzyko
rozwiniecia kolejnego guza litego wzrasta u tych osdb, ktére w mtodym wieku leczone byly wysokimi dawkami napromieniania
na duze powierzchnie ciata.

»  Osoby, u ktérych w rodzinie wystepuja nowotwory. Niekt6rzy pacjenci majg dziedziczne mutacje genetyczne, ktdére wptywaja na
zwiekszenie ryzyka rozwoju kolejnych nowotwordw. Jednak te mutacje s rzadkie i dotycza mniej niz 10% pacjentéw chorych
na nowotwory. Lekarz moze podejrzewaé wystepowanie mutacji genowej, gdy w wywiadzie rodzinnym w kazdym pokoleniu
wystepuja liczne nowotwory w mtodym wieku lub gdy nowotwdr wystepuje w parzystych narzadach (takich jak oczy, piersi, nerki
itp.). Jezeli masz jakie$ pytania lub myslisz, ze nowotwory czesto wystepujg w Twojej rodzinie, powiniene$ porozmawiac o tym
ze swoim lekarzem prowadzacym. Wywiad dotyczacy historii zdrowotnej Twojej rodziny moze wskazaé, czy konieczna jest
konsultacja genetyczna lub wykonanie testow genetycznych.

Co nalezy zrobic, aby zmniejszy¢ ryzyko i wczesnie wykry¢ kolejny nowotwor?

Mozesz zweryfikowaé, czy jestes w grupie wysokiego ryzyka wystapienia kolejnego nowotworu analizujac ze swoim lekarzem
prowadzacym lub specjalistg onkologiem historie swojego leczenia i historie swojej rodziny. W niektérych typach nowotworu, takich
jak rak jelita grubego lub piersi, badania przesiewowe pozwola wykry¢ kolejny nowotworéw na tyle wczesnie, ze leczenie moze
przynie$¢ lepsze efekty. Zadbaj o to, aby uzyskaé dostep do wszystkich badan przesiewowych, ktére sa zalecane dla ciebie.

Jakie badania sg zalecane ?

Stosujac sie do zalecen zdrowotnych mozesz zwiekszyé swojg $wiadomos$¢ zmian zachodzacych w ciele i zwiekszyé
prawdopodobieristwo wykrycia probleméw na wczesnym etapie. Osoby wyleczone w dzieciristwie z nowotworu powinny co rok
przechodzi¢ kompleksowg ocene stanu zdrowia. Powinienes$ réwniez mie¢ wykonane wszelkie badania przesiewowe w kierunku
chorob nowotworowych stosownie do wieku, ptci i historii leczenia. Znajomosc¢ swojej historii leczenia, wtgcznie z otrzymana
wczesniej chemioterapig, radioterapia i przeprowadzonymi operacjami, jest bardzo istotna dla zachowania zdrowia w przysztosci.
Informacje te powinny by¢ udostepnione Tobie i Twojemu lekarzowi prowadzgcemu przez szpital, w ktérym przechodzites leczenie
onkologiczne. Dobry kontakt z lekarzem prowadzacym, ktéry zna historie Twojego leczenia onkologicznego oraz ryzyko péznych
powiktan i zalecenia dotyczgce badan przesiewowych, zwieksza szanse na wykrycie probleméw na wczesnym etapie, gdy szanse na
wyleczenie sg wieksze.

Jakie objawy powinny mnie zaniepokoic¢?

Zgto$ sie natychmiast do lekarza, gdy pojawig sie nowe lub przedtuzajgce sie objawy.
Objawy, ktére powinienes zgtosi¢ lekarzowi:

Sktonno$¢ do siniaczenia lub wystepowania krwiakéw
Nadmierne zmeczenie

Zmiany w obrebie znamion na skérze

Guzki
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Zmiana w pracy jelit

Krew w stolcu

Uporczywy kaszel lub chrypka
Krwioplucie

Przebarwienia i niegojace sie owrzodzenia w jamie ustnej
Uporczywe bdle gtowy

Blados¢ skdry

Bdl kosci

Niegojace sie rany

Trudnosci z przetykaniem
Uporczywe bole brzucha

B6l przy oddawania moczu i stolca
Dusznos$¢

Zmiany widzenia

Uporczywe poranne wymioty

Co moge zrobic, zeby obnizy¢ ryzyko kolejnego nowotworu?

Unikaj nawykdow prowadzacych do rozwoju nowotworow. Nie pal papieroséw, takze elektronicznych i nie zuj tytoniu. Unikaj
biernego palenia, jesli tylko to mozliwe. Poniewaz nowotwory skéry sa jednymi z najcze$ciej wystepujacych kolejnych nowotwordw,
szczegolnie u tych, ktdrzy leczeni byli napromienianiem, szczegdlnie starannie zabezpieczaj skore przed dziataniem promieni
stonecznych. W tym celu regularnie stosuj krem z filtrem (SPF) 15 lub wyzszym, no$ ubranie chronigce przed storicem, unikaj
przebywania na zewnatrz miedzy 10.00 a 14.00, kiedy storice jest najbardziej intensywne, a takze nie opala;j sie.

Zachowaj umiar w piciu alkoholu. Picie mocnego alkoholu, szczegélnie w potgczeniu z paleniem papieroséw, zwieksza ryzyko
wystapienia raka jamy ustnej, gardta i przetyku. Ryzyko raka piersi moze wzrosnac u kobiet, ktére pija alkohol. Ograniczenie
spozywania alkoholu zmniejsza ryzyko wystgpienia tych nowotwordw i zmniejsza réwniez ryzyko wystapienia innych problemdw
zwigzanych z naduzywaniem alkoholu, takich jak choroby watroby.

Odzywiaj sie zdrowo. Nadmierne spozywanie tluszczéw powigzane jest z ryzykiem wystgpowania niektérych nowotwordw

u dorostych. Osoby, ktérych dieta obfituje w ttuszcze majg zwiekszone ryzyko zachorowania na raka jelita grubego, moze to dotyczy¢
takze raka piersi i raka prostaty. Dieta wysokottuszczowa wigze sie takze z otytoscig i chorobami serca oraz powoduje inne problemy
zdrowotne. W celu zmniejszenia ryzyka wystgpienia tych wszystkich powiktan, nalezy zmniejszy¢ udziat ttuszczu w codziennej diecie
ponizej 30% dziennego zapotrzebowania kalorycznego.

Btonnik wystepuje w petnych ziarnach, niektérych warzywach i owocach. Btonnik zmniejsza czas przechodzenia resztek
pokarmowych przez uktad pokarmowy. Zywnos$¢ bogata w btonnik ma tez niskg zawarto$¢ ttuszczu.

Uwaza sie, ze spozywanie warzyw kapustnych, takich jak: kapusta, brukselka, brokuty i kalafior, zmniejsza ryzyko wystapienia
nowotworow poprzez blokowanie substancji kancerogennych wystepujacych w innych produktach spozywczych. Warzywa kapustne
bogate sg réwniez w btonnik i majg niska zawartos¢ ttuszczu. Powinny byé czesto wigczane do codziennej diety.

Niektore srodki chemiczne stuzace do konserwaciji zywnosci, w duzej ilosci sg kancerogenne. Pozywienie bogate w produkty

o wysokiej zawartosci soli, wysoko przetworzone i dania gotowe, w tym miesne, zawierajg konserwanty takie jak azotany, ktdre
zwiekszaja ryzyko wystapienia raka zotadka i przetyku. Niektére z nich, szczegélnie gotowe dania miesne, majg wysoka zawartosc¢
ttuszczu. Tego rodzaju pozywienie nalezy spozywac rzadko i w niewielkich ilosciach.

W badaniach przeprowadzanych na zwierzetach wykazano, ze dieta bogata w witaminy C i A zmniejsza ryzyko zachorowania na
nowotwory. Ludzie, ktérych dieta jest bogata w witamine C wydaja sie mniej narazeni na rozw6j nowotworéw, szczegdlnie raka
zotadka i przetyku. Aby dostarczy¢ organizmowi duzg ilos¢ tych sktadnikéw odzywczych nalezy jes¢ duzo swiezych owocow

i warzyw. Owoce cytrusowe, melony, warzywa kapustne i warzywa zielone zawierajg duzo witaminy C. Dobrym zrédtem witaminy

A sg ciemnozielone i z6tte warzywa oraz niektore owoce. Jesli Twoja dieta nie zawiera wystarczajgcej ilosci witamin, to powiniene$
zazywac odpowiednie witaminy. Unikaj jednak wysokich dawek witamin, gdyz moze to spowodowa¢ powazne dziatania
niepozadane.
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onkologii dzieciecej
Zdrowe zycie po leczeniu nowotworu w dziecinstwie, wieku nastoletnim i wczesnej mtodosci

Szczep sie. Niektore nowotwory sg powigzane z zakazeniami, ktérym mozna zapobiec. Najczestsze dwa zakazenia, to wirusowe
zapalenie watroby typu B oraz zakazenie wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV). Obecnie dostepne sg szczepionki, ktére chronia
przed tymi kancerogennymi wirusami. Skonsultuj sie z lekarzem, czy ktdras z tych szczepionek jest rekomendowana dla Ciebie.

UWAGA: Szczepienie przeciw WZW-B w okresie noworodkowym jest w kalendarzu obowigzkowych szczepien w Polsce od 1994 r.
Sprawdz, czy zostates$ zaszczepiony przeciw wirusowemu zapaleniu watroby typu B (WZW-B) petng liczbg dawek. Skonsultuj sie
z lekarzem, czy szczepionka przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV) jest rekomendowana dla Ciebie.

Zacznij juz dzisiaj od przegladu swoich przyzwyczajer i ¢wicz zdrowe nawyki, ktére zminimalizujg ryzyko wystapienia kolejnego
nowotworu.

Autorzy: Melissa M. Hudson, MD, St. Jude Children’s Research Hospital, Memphis, TN i Allison Hester, RN, MSN, CPNP, Arkansas
Children’s Hospital, Little Rock, AR, z wykorzystaniem CCSS Newsletter, Fall 1999 i inter 2001, za zgoda.

Weryfikacja: Smita Bhatia, MD, MPH; Debra L. Friedman, MD; Fran Wiley, RN, MN i Jill Meredith RN, BSN, OCN.
Ttumaczenie: Danuta Gilarska (parent of child with neoplastic disease) “KOLIBER “ Charity Association, Krakow, Poland.

Weryfikacja ttumaczenia: Angelina Moryl-Bujakowska M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren’s
Hospital, Krakow, Poland; Szymon Skoczen M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren’s Hospital,
Krakow, Poland.

Dodatkowe informacje na temat zdrowia dla oséb, ktore zostaly wyleczone
z nowotworu wieku dzieciecego s dostepne pod adresem

www.survivorshipguidelines.org
www.wytyczne.pl

Uwaga: W odniesieniu do catej serii materiatéw Health Links, pojecie ,nowotwoér dziecigcy/wieku dzieciecego” jest uzywane do okreslania nowotworéw, ktére moga wystapi¢ w dziecifistwie,
w okresie nastoletnim lub we wczesnej modosci. Materiaty Health Links maja na celu dostarczenie informacji na temat zdrowia osobom, ktére zostaly wyleczone z nowotworu wieku dziecigce-
go, niezaleznie od tego, czy nowotwor wystapit w dzieciristwie, w wieku nastoletnim lub we wczesnej mlodosci.

Oswiadczenie i zawiadomienie o prawach wasnosci

Wprowadzenie do Late Effects Guidelines i Health Links: Wytyczne dotyczace dfugoterminowych obserwacji oséb, ktdre zostaty wyleczone z nowotworu w dzieciristwie, okresie nastoletnim
i we wezesnej miodosci wraz z Linkami Zdrowia zostaly opracowane przez Children's Oncology Group w ramach wspélnych starai komitetu ,The Late Effects Committee” i ,Nursing Discipli-
ne” oraz sa utrzymywane i aktualizowane przez komitet ,Long-Term Follow-Up Guidelines Core Committee” w ramach Children's Oncology Group i powiazanych grup zadaniowych.

Do pacjentow chorujacych na nowotwdér (w przypadku dzieci, do ich rodzicéw lub opiekunéw prawnych): W razie jakichkolwiek pytar dotyczacych stanu zdrowia nalezy zasiegnaé porady
lekarza lub innego wykwalifikowanego pracownika ochrony zdrowia i nie polega¢ na tresci informacji. Children’s Oncology Group jest organizacjg badawczg i nie zapewnia zindywidualizowanej
opieki medycznej ani leczenia.

Do lekarzy i innych podmiotow Swiadczacych opieke zdrowotna: Tres¢ informacii nie ma na celu zastapienia niezaleznego osadu klinicznego, porady medycznej ani wykluczenia innych
uzasadnionych kryteriéw badar przesiewowych, porad zdrowotnych lub interwencji w przypadku okreslonych powiktari leczenia nowotworéw wieku dziecigcego. Tres¢ informacii nie ma réwniez
na celu wykluczenia innych uzasadnionych alternatywnych procedur kontrolnych. Tre$¢ informacji jest udostepniana na zasadzie uprzejmosci, ale nie powinna by¢ traktowana jako jedyne Zrédto
wskazéwek w ocenie stanu zdrowia 0séb wyleczonych z nowotworu wieku dziecigcego. Children’s Oncology Group uznaje, ze decyzje dotyczace opieki nad konkretnym pacjentem naleza do
uprawnien pacjenta, rodziny i $wiadczeniodawcy.

Zadna aprobata jakichkolwiek konkretnych testéw, produktéw lub procedur nie jest udzielana poprzez tre$é informacii, jak réwniez przez Children’s Oncology Group, podmiot stowarzyszony lub
cztonka Children’s Oncology Group.

Brak roszczeri w zakresie doktadnosci lub kompletnosci: Chociaz Children’s Oncology Group doktada wszelkich staran, aby tres¢ informacji byta doktadna i kompletna w dniu publikacii, nie
udziela sie zadnych gwarancji ani oswiadczen, wyraznych ani dorozumianych, co do doktadnosci, niezawodnosci, kompletnosci, przydatnosci lub aktualnosci takich tresci informacyjnych.

Brak ponoszenia odpowiedzialnosci ze strony Children’s Oncology Group i powigzanych stron/Umowa o zabezpieczenie i zwolnienie z odpowiedzialnosci 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
informacii. Zgadza sig Pan/Pani na nastepujace warunki zabezpieczenia: (i) ,Strony zabezpieczone” obejmuja autoréw i wspétpracownikow zajmujacych sie trescig informacji, wszystkich
cztonkéw kierownictwa, dyrektoréw, przedstawicieli, pracownikow, agentow oraz cztonkéw Children’s Oncology Group i organizacji stowarzyszonych; (ii) korzystajac z, przegladajac lub uzysku-
jac dostep do tresci informacji, uzytkownik zgadza sie na wtasny koszt zabezpieczyc, bronic i zwolni¢ z odpowiedzialnosci strony zabezpieczone przed wszelkimi stratami, zobowigzaniami lub
szkodami (w tym optatami i kosztami obstugi prawnej) wynikajgcymi z jakichkolwiek i wszelkich roszczen, stanowigcych podstawe powddztwa, pozwdw, postepowari lub zadar zwigzanych

z lub wynikajacych z uzytkowania, przegladania lub dostepu do tresci informacji.

Prawa wlasnosci: Tre$¢ informacji podlega ochronie na mocy prawa autorskiego i innych przepiséw dotyczacych wtasnosci intelektualnej w Stanach Zjednoczonych i na catym $wiecie. Chil-
dren’s Oncology Group zachowuje wytaczne prawa autorskie i inne prawa, tytuly i udziaty w odniesieniu do tresci informacji oraz dochodzi wszelkich praw wtasnosci intelektualnej dostepnych
na mocy prawa. Niniejszym zgadza sie¢ Pan/Pani poméc Children’s Oncology Group zabezpieczy¢ wszelkie prawa autorskie i prawa wlasnosci intelektualnej na rzecz Children’s Oncology
Group, podejmujac dodatkowe dziatania w pdZniejszym terminie, ktére moga obejmowac podpisanie zgody i dokumentéw prawnych oraz ograniczenie rozpowszechniania lub reprodukcii tresci
informacji.
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Rak jelita grubego: czy jestes zagrozony?

U kazdego, ryzyko zachorowania na nowotwor wzrasta z wiekiem. W zaleznosci od leczenia onkologicznego, ktére otrzymates
w dziecinstwie, mozesz naleze¢ do grupy zwiekszonego ryzyka rozwoju raka jelita grubego (rak okreznicy lub odbytnicy). Znajomosé
czynnikow ryzyka jest bardzo wazna, zeby$s mégt zadbaé o swoje zdrowie.

Co to jest rak jelita grubego?

Rak jelita grubego, to nowotwar, ktéry wystepuje w okreznicy (jelito grube) albo w odbytnicy (ostatni odcinek jelita grubego). W Pol-
sce - zgony z powodu raka jelita grubego zajmuja - u kobiet - drugie miejsce, u mezczyzn - trzecie miejsce (wedtug raportu Narodowe-
go Instytutu Onkologii z 2022 r. - ,Nowotwory ztosliwe w Polsce w 2022 r., Warszawa 2024). Gtéwng przyczyng jest pézna wykrywal-
nosé i zbyt pézne podjecie leczenia tego nowotworu. Wczesne wykrycie z reguty pozwala na jego wyleczenie.

Jakie s3 czynniki ryzyka?

Wiele badan wykazuje, ze ci, ktorzy leczeni leczeni byli napromienianiem jamy brzusznej, miednicy, kregostupa i catego ciata (TBI -
ang. total body irradiation) w dziecifistwie i wieku nastoletnim sa w grupie zwigkszonego ryzyka rozwoju raka jelita grubego. Dlatego
wazne jest, zebys otrzymat doktadne informacje na temat napromieniania, jakie byto u Ciebie przeprowadzone.

Inne znane czynniki ryzyka rozwoju raka jelita grubego:
+  Rak jelita grubego lub duze polipy w jelitach w przesztosci

Rak jelita grubego w najblizszej rodzinie (brat, siostra, rodzice lub dzieci) przed 50 rokiem zycia
Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego, choroba Crohna
Dziedziczny zespét polipowatosci gruczolakowatej jelita grubego

Jakie s3 objawy raka jelita grubego?

Wiekszo$¢ przypadkdw raka jelita grubego zaczyna sie od polipdw. Polip rozwija sie poczatkowo jako malty, nieztosliwy guzek

w $cianie okreznicy lub odbytnicy. W miare wzrostu moze nabra¢ cech ztosliwosci dajac przerzuty. W poczatkowym stadium nie daje
zadnych alarmujacych objawdw, dlatego tak wazne sg badania przesiewowe. W zaawansowanym stadium moze dawaé juz objawy,
ktdre zostaty przedstawione ponizej:

«  Krwawienie z odbytu

Krew w stolcu lub w toalecie po wypr6znieniu

Zmiana ksztattu stolca

Béle skurczowe w dolnej czesci brzucha

Uczucie dyskomfortu lub nagte odczucie potrzeby oddania stolca
Zmiana rytmu wypréznien

Jakie s3 objawy raka jelita grubego?

Wiekszos$¢ przypadkdw raka jelita grubego zaczyna sie od polipéw. Polip rozwija sie poczatkowo jako maty, nieztosliwy guzek
w $cianie okreznicy lub odbytnicy. W miare wzrostu moze nabra¢ cech ztosliwosci dajac przerzuty. W poczatkowym stadium nie daje
zadnych alarmujacych objawdw, dlatego tak wazne sg badania przesiewowe.

W zaawansowanym stadium moze dawac juz objawy, ktore zostaly przedstawione ponize;j:
«  Krwawienie z odbytu

Krew w stolcu lub w toalecie po wyproznieniu

Zmiana ksztattu stolca

Béle skurczowe w dolnej czesci brzucha

Uczucie dyskomfortu lub nagte odczucie potrzeby oddania stolca
Zmiana rytmu wypréznien

Wymienione objawy moga by¢ spowodowane réwniez przez inne schorzenia, dlatego Twdj lekarz prowadzacy powinien zleci¢
odpowiednie badania w celu znalezienia ich przyczyny.
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Jakie jest prawdopodobienstwo wystapienia raka jelita grubego?

Na wystapienie raka jelita grubego narazone sg gtownie osoby w wieku 45-65 lat. U 0séb, ktére w dziecifistwie lub wieku nastoletnim
przeprowadzono radioterapie jamy brzusznej, miednicy, kregostupa lub napromienianie catego ciata (TBI), rak jelita grubego moze
wystapi¢ wczesniej. Wzrost ryzyka nastepuje okoto 10 lat po radioterapii.

Co moge zrobic, zeby chroni¢ swoje zdrowie?

Wiekszo$¢ osob, ktore leczone byty radioterapia jamy brzusznej, miednicy, kregostupa albo napromienianiem catego ciata (TBI),

nie zachoruje na raka jelita grubego. Musisz jednak pamietac, ze jesli otrzymates napromienianie tych regionéw ciata, ryzyko
zachorowania jest wyzsze niz u oséb w Twoim wieku, ktdre nigdy nie byty leczone w ten sposéb. Dlatego najlepszym sposobem, aby
sie chroni¢ swoje zdrowie, jest wykonywanie systematycznych badan jelita grubego. Przy takim postepowaniu, rak jelita grubego
zostanie wykryty we wczesnym stadium, gdy istnieje wieksza szansa.

Jakie badania sg zalecane?

Jezeli w dziecinistwie, w wieku nastoletnim lub w wczesnej mtodosci, bytes leczony radioterapig jamy brzusznej, miednicy, kregostupa
lub napromienianiem catego ciata (TBI), powiniene$ przechodzi¢ badania przesiewowe pod katem raka jelita grubego od momentu,
gdy minie 5 lat od zakoriczenia leczenia lub po ukorczeniu 30 roku zycia. Powiniene$ porozmawia¢ z Twoim lekarzem o wyborze
najlepszej dla Ciebie mozliwosci badan przesiewowych. W polskich zaleceniach: badanie stolca w kierunku obecnosci krwi utajonej
- jeden raz w roku. Kolonoskopia — w grupach szczegélnego ryzyka - poczatek badarn w wieku 20-40 lat - czesto$¢é wykonywania
badania - co 1-5 lat, w zaleznoSci od czynnikdw ryzyka; termin kolejnych badan ustala lekarz w zaleznosci od czynnikéw ryzyka

i wyniku aktualnie wykonywanych badan.

Jak wyglada badanie stolca?

Jezeli zdecydujesz sie na badanie stolca, musisz dostarczy¢ do laboratorium prébke stolca, zeby zostata przebadana pod katem
obecnosci krwi utajone;.

Co to jest kolonoskopia?

Kolonoskopia to procedura, w ktorej cienka, elastyczng rurke podtgczong do kamery wideo wprowadza sie do odbytnicy i powoli
prowadzi do okreznicy. Lekarz widzi obraz badanych miejsc na monitorze, a wszelkie polipy lub narosla mogg by¢ usuniete podczas
badania. Kolonoskopia wymaga ,przygotowania jelit” dzien lub noc przed zabiegiem w celu ich oproznienia. Lekarz powinien
poinformowac Cig, jak sie do tego zabiegu przygotowac.

Kolonoskopia moze by¢ nieprzyjemnym badaniem, ale z reguly nie jest bolesna. Przed badaniem otrzymasz leki, ktére majg dziatanie
uspokajajace i usypiajace.

Czy moge zrobic¢ cos jeszcze, aby zmniejszy¢ ryzyko wystagpienia raka jelita grubego?
Ponizsze zmiany stylu zycia mogg poméc zmniejszy¢ ryzyko raka jelita grubego i pomogg Ci zachowac zdrowie:

Jedz r6znorodna, zdrowa zywnos¢, z naciskiem na zboza, owoce i warzywa.

zjadaj codziennie pie¢ lub wiecej porcji roznych warzyw i owocow

wybieraj zywnos¢ z petnych ziaren unikajgc produktéw zbozowych przetworzonych i cukru

ogranicz spozycie czerwonego miesa, szczegolnie wysoko przetworzonego (np. hot-dogéw) i o duzej zawartosci ttuszczu
wybieraj produkty, ktére pomoga utrzymaé prawidtowa mase ciata

Prowadz aktywny tryb zycia. Zalecana jest:
umiarkowana aktywnos$¢ fizyczna (energiczny marsz) przez 30 minut lub wiecej - pie¢ lub wiecej razy w tygodniu

umiarkowana lub energiczna aktywnos¢ fizyczna (np. bieg w tempie uniemozliwiajgcym rozmowe bez tapania oddechu przez
45 minut lub wiecej, minimum 5 razy w tygodniu - taka aktywno$¢ moze dodatkowo obnizy¢ ryzyko zachorowania na raka jelita
grubego.

Autor: Kevin C. Oeffinger, MD, Duke University Medical Center, Durham, NC.
Weryfikacja: Amelia DeRosa, RN, BSN, CPON; Kayla L. Foster, MD, MPH; Christine Yun, MSN, PNP, CPON.
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Linki Zdrowia

onkologii dzieciecej
Zdrowe zycie po leczeniu nowotworu w dziecinstwie, wieku nastoletnim i wczesnej mtodosci

Ttumaczenie: Danuta Gilarska (parent of child with neoplastic disease) “KOLIBER “ Charity Association, Krakow, Poland.

Weryfikacja ttumaczenia: Angelina Moryl-Bujakowska M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren’s
Hospital, Krakow, Poland; Szymon Skoczen M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren’s Hospital,
Krakow, Poland.

Dodatkowe informacje na temat zdrowia dla oséb, ktére zostaly wyleczone
z nowotworu wieku dzieciecego sa dostepne pod adresem

www.survivorshipguidelines.org
www.wytyczne.pl

Uwaga: W odniesieniu do catej serii materiatéw Health Links, pojecie ,nowotwdr dzieciecy/wieku dzieciecego” jest uzywane do okreslania nowotworéw, ktére moga wystapi¢ w dziecinistwie,
w okresie nastoletnim lub we wczesnej modosci. Materiaty Health Links maja na celu dostarczenie informacji na temat zdrowia osobom, ktdre zostaty wyleczone z nowotworu wieku dziecie-
cego, niezaleznie od tego, czy nowotwdr wystapit w dziecifistwie, w wieku nastoletnim lub we wczesnej mlodosci.

Oswiadczenie i zawiadomienie o prawach wtasnosci

Wprowadzenie do Late Effects Guidelines i Health Links: Wytyczne dotyczace dfugoterminowych obserwacji osob, ktére zostaly wyleczone z nowotworu w dzieciristwie, okresie nastoletnim
i we wezesnej mtodosci wraz z Linkami Zdrowia zostaly opracowane przez Children's Oncology Group w ramach wspélnych staraii komitetu ,The Late Effects Committee” i ,Nursing Disci-
pline” oraz s3 utrzymywane i aktualizowane przez komitet ,Long-Term Follow-Up Guidelines Core Committee” w ramach Children’s Oncology Group i powigzanych grup zadaniowych.

Do pacjentéw chorujacych na nowotwér (w przypadku dzieci, do ich rodzicow lub opiekunéw prawnych): W razie jakichkolwiek pytan dotyczacych stanu zdrowia nalezy zasiegna¢ porady
lekarza lub innego wykwalifikowanego pracownika ochrony zdrowia i nie polega¢ na tresci informacji. Children’s Oncology Group jest organizacja badawczg i nie zapewnia zindywidualizowa-
nej opieki medycznej ani leczenia.

Do lekarzy i innych podmiotow swiadczacych opieke zdrowotna: Tres¢ informacji nie ma na celu zastapienia niezaleznego osadu klinicznego, porady medycznej ani wykluczenia innych uza-
sadnionych kryteriéw badan przesiewowych, porad zdrowotnych lub interwencji w przypadku okreslonych powiktar leczenia nowotworéw wieku dzieciecego. Tre$¢ informacji nie ma réwniez
na celu wykluczenia innych uzasadnionych alternatywnych procedur kontrolnych. Tre$¢ informaciji jest udostepniana na zasadzie uprzejmosci, ale nie powinna by¢ traktowana jako jedyne
Zrédto wskazéwek w ocenie stanu zdrowia os6b wyleczonych z nowotworu wieku dzieciecego. Children’s Oncology Group uznaje, ze decyzje dotyczace opieki nad konkretnym pacjentem
nalezg do uprawnien pacjenta, rodziny i $wiadczeniodawcy.

Zadna aprobata jakichkolwiek konkretnych testéw, produktéw lub procedur nie jest udzielana poprzez tre$é informacii, jak réwniez przez Children's Oncology Group, podmiot stowarzyszony
lub cztonka Children’s Oncology Group.

Brak roszczen w zakresie doktadnosci lub kompletnosci: Chociaz Children’s Oncology Group doktada wszelkich staran, aby tre$¢ informacji byta doktadna i kompletna w dniu publikacji, nie
udziela sie zadnych gwarancji ani o$wiadczen, wyraznych ani dorozumianych, co do doktadnosci, niezawodnosci, kompletnos$ci, przydatnosci lub aktualno$ci takich tresci informacyjnych.

Brak ponoszenia odpowiedzialnosci ze strony Children’s Oncology Group i powiazanych stron/Umowa o zabezpieczenie i zwolnienie z odpowiedzialnosci Children’s Oncology Group

i powiazanych 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” obejmujg autoréw i wspétpracownikéw zajmujacych sie trescig informacji, wszyst-
kich cztonkéw kierownictwa, dyrektoréw, przedstawicieli, pracownikéw, agentéw oraz cztonkéw Children’s Oncology Group i organizacji stowarzyszonych; (ii) korzystajac z, przegladajac lub
uzyskujac dostep do tresci informacji, uzytkownik zgadza sie na wtasny koszt zabezpieczyé, bronié¢ i zwolni¢ z odpowiedzialno$ci strony zabezpieczone przed wszelkimi stratami, zobowia-
zaniami lub szkodami (w tym optatami i kosztami obstugi prawnej) wynikajacymi z jakichkolwiek i wszelkich roszczen, stanowigcych podstawe powdédztwa, pozwdw, postepowar lub zadan
zwigzanych z lub wynikajacych z uzytkowania, przegladania lub dostepu do tresci informacii.

Prawa wlasnosci: Tre$¢ informacji podlega ochronie na mocy prawa autorskiego i innych przepiséw dotyczacych wtasnosci intelektualnej w Stanach Zjednoczonych i na catym $wiecie. Child-
ren’s Oncology Group zachowuje wytaczne prawa autorskie i inne prawa, tytuty i udziaty w odniesieniu do tresci informacji oraz dochodzi wszelkich praw wtasnosci intelektualnej dostepnych
na mocy prawa. Niniejszym zgadza si¢ Pan/Pani pomdc Children’s Oncology Group zabezpieczy¢ wszelkie prawa autorskie i prawa wtasnosci 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.
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Rak piersi - czy jestes w grupie ryzyka?

Ryzyko zachorowania na raka wzrasta u wszystkich wraz z wiekiem. W zaleznosci od leczenia onkologicznego, ktére otrzymates/tas
w dziecifistwie, mozesz naleze¢ do grupy zwiekszonego ryzyka rozwoju raka piersi. Znajomos$¢ czynnikéw ryzyka jest bardzo wazna,
zeby$ mogt/mogta zadbac o swoje zdrowie.

Jakie sa czynniki ryzyka?

Niektére badania wykazuja, ze u kobiet, ktére w dziecifistwie, wieku nastoletnim lub wczesnej mtodosci, leczone byty
napromienianiem klatki piersiowej, ryzyko rozwoju raka piersi jest wyzsze niz w grupie kobiet w tym samym wieku w ogélnej
populaciji, ktére nigdy nie chorowaty na nowotwor. Ryzyko zachorowania zalezne jest od pola i dawki napromieniania jakie
otrzymatas i wzrasta u kobiet, ktére otrzymaty wysoka dawke. Prowadzone sg badania, ktére pomoga lepiej zrozumieé¢ czynniki
ryzyka i znalez¢ sposéb zabezpieczenia tych oséb przed rozwojem raka piersi jako kolejnego nowotworu.

Jakie jest prawdopodobienistwo zachorowania na raka piersi?

Ryzyko raka piersi jako kolejnego nowotworu wzrasta 10 lat po napromienianiu i ro$nie w miare uptywu lat. Oznacza to, ze kobieta,
ktéra otrzymata napromienianie klatki piersiowej w dziecirfistwie, wieku dorastania lub wczesnej mtodosci, zagrozona jest rakiem
piersi w mtodszym wieku (najczesciej miedzy 30. a 40. rokiem zycia) niz kobiety, u ktdrych rak piersi wystapi jako pierwszy nowotwadr
(najczesciej w wieku 50 lat i wiecej).

Co moge zrobic¢ zeby sie zabezpieczy¢?

Wiekszos$¢ kobiet, ktore leczone byly napromienianiem klatki piersiowej w dzieciristwie, wieku dorastania lub wczesnej mtodosci,
NIE zachoruje na raka piersi. Musisz jednak pamietac, ze jesli otrzymatas napromienianie klatki piersiowej, ryzyko u Ciebie jest
wieksze niz u kobiet w Twoim wieku, ktére nigdy nie byty leczone radioterapia. Dlatego, aby sie zabezpieczy¢, powinnas mie¢
regularnie przeprowadzane badania piersi. Przy takim postepowaniu masz szanse, aby rak piersi zostat wykryty we wczesnym
stadium, kiedy jest najwieksza szansa na jego wyleczenie. Wazne jest réwniez, aby twéj lekarz prowadzacy miat informacje na
temat leczenia onkologicznego, ktére byto u Ciebie przeprowadzone, szczegdlnie dotyczace dawki napromieniania klatki piersiowe;j,
ktéra otrzymatas. Popro$ onkologa o pisemne podsumowanie leczenia onkologicznego (zobacz Link Zdrowia , Wprowadzenie do
monitorowania odlegtych w czasie skutkéw leczenia onkologicznego” ).

Jakie badania s3 zalecane?

Jezeli w dziecifstwie, wieku dorastania lub we wczesnej mtodosci otrzymatas napromienianie klatki piersiowej, pachy, albo
napromienianie catego ciata (TBI - total body irradiation) powinnas:

1. Wykonywa¢ co miesigc samobadanie piersi. Kazdg zmiane lub guzek musisz natychmiast zgtosic¢ lekarzowi.
2. Mie¢ przeprowadzane badanie piersi przez lekarza jeden raz w roku do 25. roku zycia, potem co 6 miesiecy.

3. Mie¢ wykonywane badanie USG i MRI piersi jeden raz w roku od 25. roku zycia lub poczawszy od 8. roku po napromienianiu
(czas rozpoczecia wykonywania tych badan zalezy od tego, ktéry z wymienionych punktéw czasowych wystapi pézniej).

Jezeli Twéj lekarz prowadzacy nie jest zaznajomiony z zaleceniami dotyczacymi badan u kobiet, ktdre otrzymaty radioterapie klatki
piersiowej w dziecifstwie, wieku dorastania lub wczesnej mtodosci, to przekaz mu te informacje oraz powiedz, ze dodatkowe
informacje dla lekarzy sg réwniez dostepne na stronie www.survivorshipguidelines.org i wytyczne.pl

Co jeszcze moge zrobic¢ , zeby zmniejszy¢ ryzyko zachorowania?

Podane ponizej zalecenia dotyczgce zmiany stylu zycia pozwolg ci zmniejszy¢ ryzyko zachorowania i zachowac zdrowie w najlepszej
mozliwej kondycji:

Spozywaj wiecej warzyw i owocow (zaleca sie przynajmniej 5 porcji dziennie)

Uprawiaj aktywnos¢ fizyczng przynajmniej przez 30 minut dziennie, przez wiekszo$¢ dni w tygodniu
Utrzymuj prawidtowg mase ciata

Ogranicz spozycie alkoholu

Unikaj palenia i vaping (np. e-papierosow)
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onkologii dzieciecej

Zdrowe zycie po leczeniu nowotworu w dziecinstwie, wieku nastoletnim i wczesnej mtodosci

+  Jezeli zostatas mamg, sprébuj karmi¢ piersig minimum przez 4 pierwsze miesiace
+  Jezeli potrzebujesz hormonalnej terapii zastepczej albo tabletek antykoncepcyjnych, rozwaz ze swoim lekarzem ryzyko
i korzy$ci wynikajace z ich stosowania
Jezeli masz jakiekolwiek pytania dotyczace ryzyka zachorowania na raka piersi i tego jak sige przed nim zabezpieczy¢, porozmawiaj
o tym ze swoim lekarzem prowadzacym.

Autor: Melissa M. Hudson, MD, St. Jude Children’s Research Hospital. Memphis, TN; i Wendy Landier, PhD, CPNP, Children’s Hospital
Alabama, Birmingham, Al. Fragmenty adaptowane na podstawie: CCSS Newsletter Winter 2001, za zgodq .

Weryfikacja: Amelia DeRosa, RN, BSN, CPON; Kayla L. Foster, MD, MPH; and Christine Yun MSN, PNP, CPON®.
Ttumaczenie: Danuta Gilarska (parent of child with neoplastic disease) “KOLIBER “ Charity Association, Krakow, Poland.

Weryfikacja ttumaczenia: Angelina Moryl-Bujakowska M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren's
Hospital, Krakow, Poland; Szymon Skoczer M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren’s Hospital,
Krakow, Poland.

Dodatkowe informacje na temat zdrowia dla osdb, ktore zostaly wyleczone
z nowotworu wieku dzieciecego s dostepne pod adresem

www.survivorshipguidelines.org
www.wytyczne.pl

Uwaga: W odniesieniu do catej serii materiatéw Health Links, pojecie ,nowotwdr dzieciecy/wieku dzieciecego” jest uzywane do okreslania nowotwordw, ktére moga wystapi¢ w dziecinstwie,
w okresie nastoletnim lub we wczesnej modosci. Materiaty Health Links maja na celu dostarczenie informaciji na temat zdrowia osobom, ktére zostaly wyleczone z nowotworu wieku dziecig-
cego, niezaleznie od tego, czy nowotwdr wystapit w dziecifistwie, w wieku nastoletnim lub we wczesnej mlodosci.

Oswiadczenie i zawiadomienie o prawach wtasnosci

Wprowadzenie do Late Effects Guidelines i Health Links: Wytyczne dotyczace diugoterminowych obserwacji oséb, ktdre zostaly wyleczone z nowotworu w dzieciristwie, okresie nastoletnim
i we wezesnej miodosci wraz z Linkami Zdrowia zostaty opracowane przez Children's Oncology Group w ramach wspélnych staran komitetu , The Late Effects Committee” i ,Nursing Disci-
pline” oraz s3 utrzymywane i aktualizowane przez komitet ,Long-Term Follow-Up Guidelines Core Committee” w ramach Children’s Oncology Group i powigzanych grup zadaniowych.

Do pacjentéw chorujacych na nowotwér (w przypadku dzieci, do ich rodzicow lub opiekunow prawnych): W razie jakichkolwiek pytan dotyczacych stanu zdrowia nalezy zasiegna¢ porady
lekarza lub innego wykwalifikowanego pracownika ochrony zdrowia i nie polega¢ na tresci informacji. Children’s Oncology Group jest organizacjg badawczg i nie zapewnia zindywidualizowa-
nej opieki medycznej ani leczenia.

Do lekarzy i innych podmiotow swiadczacych opieke zdrowotna: Tres¢ informacji nie ma na celu zastapienia niezaleznego osadu klinicznego, porady medycznej ani wykluczenia innych uza-
sadnionych kryteriéw badan przesiewowych, porad zdrowotnych lub interwencji w przypadku okreslonych powiktar leczenia nowotworéw wieku dzieciecego. Tres¢ informacji nie ma réwniez
na celu wykluczenia innych uzasadnionych alternatywnych procedur kontrolnych. Tre$¢ informacji jest udostepniana na zasadzie uprzejmosci, ale nie powinna by¢ traktowana jako jedyne
Zrédto wskazéwek w ocenie stanu zdrowia oséb wyleczonych z nowotworu wieku dziecigcego. Children’s Oncology Group uznaje, ze decyzje dotyczace opieki nad konkretnym pacjentem
nalezg do uprawnien pacjenta, rodziny i $wiadczeniodawcy.

Zadna aprobata jakichkolwiek konkretnych testéw, produktéw lub procedur nie jest udzielana poprzez tre$¢ informacii, jak réwniez przez Children’s Oncology Group, podmiot stowarzyszony
lub cztonka Children’s Oncology Group.

Brak roszczeii w zakresie doktadnosci lub kompletnosci: Chociaz Children's Oncology Group doktada wszelkich staran, aby tres¢ informacji byta doktadna i kompletna w dniu publikacii, nie
udziela sig zadnych gwarancji ani o$wiadczen, wyraznych ani dorozumianych, co do doktadnosci, niezawodnosci, kompletnosci, przydatnosci lub aktualno$ci takich tresci informacyjnych.

Brak ponoszenia odpowiedzialnosci ze strony Children’s Oncology Group i powiazanych stron/Umowa o zabezpieczenie i zwolnienie z odpowiedzialnosci Children’s Oncology Group

i powiazanych 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” obejmujg autoréw i wspotpracownikow zajmujacych sie trescig informacji, wszyst-
kich cztonkéw kierownictwa, dyrektoréw, przedstawicieli, pracownikéw, agentéw oraz cztonkow Children’s Oncology Group i organizacji stowarzyszonych; (ii) korzystajac z, przegladajac lub
uzyskujac dostep do tresci informacji, uzytkownik zgadza sie na wtasny koszt zabezpieczy¢, broni¢ i zwolnic¢ z odpowiedzialnosci strony zabezpieczone przed wszelkimi stratami, zobowia-
zaniami lub szkodami (w tym optatami i kosztami obstugi prawnej) wynikajacymi z jakichkolwiek i wszelkich roszczer, stanowigcych podstawe powddztwa, pozwdw, postepowar lub zadan
zwigzanych z lub wynikajacych z uzytkowania, przegladania lub dostepu do tresci informacji.

Prawa wlasnosci: Tres$¢ informaciji podlega ochronie na mocy prawa autorskiego i innych przepiséw dotyczacych wtasnosci intelektualnej w Stanach Zjednoczonych i na calym $wiecie. Child-
ren’s Oncology Group zachowuje wytaczne prawa autorskie i inne prawa, tytuly i udziaty w odniesieniu do tresci informacji oraz dochodzi wszelkich praw wtasnosci intelektualnej dostepnych
na mocy prawa. Niniejszym zgadza si¢ Pan/Pani pomdc Children’s Oncology Group zabezpieczy¢ wszelkie prawa autorskie i prawa wtasnosci intelektualnej na rzecz Children’s Oncology
Group, podejmujac dodatkowe dziatania w pdZzniejszym terminie, ktére moga obejmowac podpisanie zgody i dokumentéw prawnych oraz ograniczenie rozpowszechniania lub reprodukcji
tresci informacii.
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Zdrowie skory po leczeniu nowotworu

Skora jest najwiekszym organem naszego ciata | jest pierwszg linig obrony przed czynnikami zewnetrznymi. Utrzymuje temperature
ciata i gromadzi wode, ttuszcz i witamine D. Jako wazny organ wymaga dbania o jej stan i monitorowania. Leczenie w dziecifstwie
nowotworu moze powodowaé uszkodzenia skéry.

Kto jest w grupie ryzyka?

Wyleczeni, ktérzy otrzymali napromienianie na jakgkolwiek czes¢ ciata, wigczajac w to napromienianie catego ciata (TBI - total
body irradiation),

Wyleczeni z przewlekta chorobg przeszczep przeciw gospodarzowi (GVHD - graft versus host disease) bedgca powiktaniem po
przeszczepieniu szpiku lub macierzystych komorek krwiotwdrczych krwi obwodowej.

Jakie problemy moga wystapic?
Podane ponizej powiktania moga by¢ péznymi efektami leczenia nowotworu.

Teleangiektazje (pajaczki)
Te mate $rédskdrne naczynia krwionos$ne, zwane potocznie ,pajaczkami’, moga pojawic sie u wyleczonych w miejscach poddanych

napromienianiu. Wywotane sg przez zmiany w $rédbtonku naczyn krwionosnych spowodowane napromienianiem. Zwykle nie
powoduja zadnych probleméw zdrowotnych i nie wymagaja leczenia.

Zwloknienie

Zwtdknienie jest wynikiem bliznowacenia sréddbtonka naczyn krwionosnych, skutkujgce wygladem skory przypominajgcym kore
drzewa. Skdra staje sie mniej elastyczna i bardziej podatna na uszkodzenia. Dlatego wymaga systematycznego nawilzania

i zabezpieczenia przed urazami. Poniewaz przeptyw krwi w zwi6kniatej skérze nie jest prawidtowy, gojenie sie ran i zadrapar
nastepuje powoli, dlatego unikaj urazéw skory jak to tylko mozliwe.

Twardzina (sklerodermia)

U osdb z przewlekta chorobg przeszczep przeciw gospodarzowi (GVHD), bedaca powiktaniem po przeszczepieniu szpiku kostnego
lub macierzystych komarek krwiotworczych krwi obwodowej, czasem moze rozwina¢ sie twardzina. Krwinki biate dawcy nie
rozpoznaja komdrek skdry pacjenta jako swoich wtasnych i zaczynaja je atakowac. Skéra staje sie napieta i traci elastycznos¢.
Zmiany te moga rozwing¢ sie w kazdym miejscu ciata. Jezeli obejma skdore wokét stawdw, to moga zmniejszy¢ ich ruchomosé.
Leczenie twardziny jest czescig leczenia GVHD. Wazne jest tez unikanie zranienia zajetych miejsc na skdrze ze wzgledu na
wydtuzony proces gojenia.

Bielactwo

Bielactwo to utrata pigmentu skéry w dowolnym miejscu ciata. Moze to dotyczy¢ osdb, u ktérych przeprowadzono allogeniczne
(czyli od innej osoby) przeszczepienie szpiku kostnego lub komdrek macierzystych krwi obwodowej i moze by¢ spowodowane GVHD
oraz innymi autoimmunologicznymi reakcjami po przeszczepieniu. Krwinki biate dawcy nie rozpoznaja niektorych komoérek skéry
(melanocytéw) jako wtasnych, dlatego je atakuja i niszczg. Melanocyty to komérki odpowiedzialne za kolor skéry, produkujac jej
barwnik - melanine. Pozbawiona melanocytéw skéra ma mlecznobialy wyglad. Bielactwo najczesciej wystepuje w postaci plam.
Leczenie bielactwa polega na leczeniu jego przyczyny, czyli GVHD lub innych zaburzen autoimmunologicznych. Nawet jezeli terapia
bedzie skuteczna, kolor skéry moze nie wrdci¢ do stanu pierwotnego, gdyz utrata melanocytow moze by¢ trwata. Catg skore nalezy
chronié przed stoficem, ale skdra pozbawiona pigmentu jest szczegdlnie narazona na uszkodzenia i dlatego nalezy jg zabezpieczaé
przed kazdym wyj$ciem na zewnatrz.

Hiperpigmentacja (przebarwienie skory)

Hiperpigmentacja to $ciemnienie skdry ciata na skutek napromieniania lub stosowania niektérych lekéw stosowanych podczas
chemioterapii, takich jak: bleomycyna, busulfan, cyklofosfamid, dactynomycyna, 5-fluorouracyl, hydroksymocznik i metotreksat.
Ciemne przebarwienia mogg wystepowaé na skdrze i paznokciach. Nie stosuje sie leczenia hiperpigmentacji wywotanej leczeniem
nowotworu, zazwyczaj zanika ona z uptywem czasu bez zadnego leczenia.
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Nowotwory skory

Osoby, ktére byly napromieniane sg obcigzone ryzykiem rozwoju ztosliwych nowotworéw skéry, najczesciej w polu, ktdre objete
byto napromienianiem. Inne czynniki ryzyka to jasna karnacja, nadmierna ekspozycja na dziatanie promieni stonecznych, ciezkie
oparzenia stoneczne, nietypowe znamiona skdrne (pieprzyki) lub duza ich na skodrze, ztosliwe nowotwory skory w wywiadzie
rodzinnym. Dobra wiadomo$¢ jest taka, ze obecnie, nowotwory skéry wczesnie zdiagnozowane sg wyleczalne. Stwierdzane s3 trzy
gtdwne typy ztosliwych nowotworéw skary:

Rak podstawokomérkowy (BCC - basal cell carcinoma) jest najczestszg forma raka skory. Zwykle wyglada jak szorstka wypukto$é
na skdrze. W miare progresji moze zmienié sie w niegojgce sie bolesne owrzodzenie. Moze wystepowac w kazdym miejscu na
skorze, ale najczesciej wystepuje w miejscach narazonych na dziatanie storica i tych, ktore byty poddane napromienianiu. Chronienie
skory przed storicem jest najwazniejszym zabezpieczeniem przed rozwojem BCC. Leczenie BCC polega na chirurgicznym usunieciu
zmiany skornej. BCC moze zaja¢ otaczajace tkanki, ale zazwyczaj nie daje przerzutdéw i nie stanowi zagrozenia zycia.

Ptaskonabtonkowy rak skéry (SCC - squamous cell carcinoma), to inny rodzaj raka skéry, ktéry moze rozwingé sie w wyniku
nadmiernej ekspozycji na stofice lub napromienianie. Wyglada podobnie do BCC, jako owrzodzenie, ktére sie nie goi. SCC jest
nowotworem o wiekszym stopniu ztosliwos$ci niz BCC i tatwiej rozprzestrzenia sie do przylegtych tkanek, a takze do innych czesci
ciata. Wczesne chirurgiczne usuniecie zmiany skérnej jest skuteczng metoda leczenia. Wazne jest wiec, aby natychmiast zgtaszaé
lekarzowi wszelkie podejrzane owrzodzenia skory.

Czerniak (Melanoma) jest najbardziej ztosliwym nowotworem skéry. W odréznieniu od BCC, nieleczony moze dawac przerzuty
do innych narzaddéw i moze by¢ przyczyng $mierci. Czerniak czesto wywodzi sie ze znamion skérnych (pieprzykéw). Skuteczno$é
leczenia czerniaka zalezy od jego wczesnego wykrycia. Wszystkie znamiona skérne (pieprzyki) powinny by¢ obserwowane pod
katem niebezpiecznych] zmian z wykorzystaniem listy kryteriéw ,ABCD":

« A (Asymmetry) - Asymetria (jedna cze$¢ znamienia wyglada inaczej niz druga)
» B (Border) - Brzegi (nieregularne, poszarpane, posiadajace zgrubienia)

»  C(Color) - Kolor (niejednolity kolor, przechodzenie jednego koloru w drugi, rézne odcienie koloru opalenizny, brazowego,
czarnego lub znamie o barwie biatej, czerwonej albo niebieskiej)

+ D (Diameter) - Rozmiar (duzy rozmiar - wielko$¢ zmiany powyzej 6 mm)

Jezeli zauwazysz jeden z wymienionych niepokojgcych objawow, zwrd¢ sie do lekarza, aby zbada¢ zmiany. Znamiona, ktére maja
jeden z niepokojgcych objawéw, musza by¢ usuniete.

Jakie monitorowanie jest potrzebne?

Jezeli wystepuje u Ciebie ktorykolwiek z czynnikéw ryzyka, powinienes co miesigc ogladaé¢ znamiona pod katem zmian, a badanie
u lekarza wykonywa¢é przynajmniej raz w roku:

Otrzymate$ napromienianie na jakgkolwiek czes¢ ciata, wtgczajac w to napromienianie catego ciata (TBI)
Przeszedtes$ przeszczepienie komérek krwiotwdrczych (HCT)
Kiedykolwiek miate$ raka skory lub czerniaka lub w wywiadzie rodzinnym wystepuje przypadek raka skdry albo czerniaka
Masz ,nieprawidtowe” nietypowe znamie skérne
Miates ciezkie oparzenie stoneczne w mtodym wieku

Co moge zrobi¢ aby zachowa¢ zdrowa skore?

Najwazniejszg rzeczg w dbaniu o skdre jest zabezpieczanie jej przed storicem. Oto kilka rzeczy, ktére mozesz zrobic:

Nos ubranie chronigce przed stoficem i stosuj kremy ochronne, gdy jeste$ wystawiony na dziatanie promieni stonecznych, nawet
w pochmurne i mgliste dni. American Cancer Society zaleca stosowanie kremoéw z filtrem SPF15 lub wyzszym.

Piasek, $nieg, beton, woda i duze wysokosci zwiekszajg ryzyko uszkodzen skéry spowodowanych storicem - stosuj dodatkowe
zabezpieczenie, jezeli przebywasz w takich warunkach.

Nie opalaj sie - unikaj solarium.
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onkologii dzieciecej
Zdrowe zycie po leczeniu nowotworu w dziecinstwie, wieku nastoletnim i wczesnej mtodosci

+  Ogranicz aktywno$¢ na zewnatrz miedzy 10.00 a 14.00, gdy stofice $wieci najmocniej (miedzy 11.00 a 15.00 w czasie
zimowym). Planuj aktywnos$ci na zewnatrz rano lub w godzinach popotudniowych.

+ W ciagu dnia wielokrotnie stosuj kremy ochronne, albo uzywaj wodoodpornych kosmetykéw jezeli ptywasz lub nadmiernie sie
pocisz. Takie postepowanie nie tylko pomoze zabezpieczy¢ Twoja skore przed problemami, ale takze zapewni Ci zachowanie
mtodego wygladu,

Jezeli masz jakiekolwiek pytania lub obawy dotyczace skdry, skontaktuj sie ze swoim lekarzem. Dbaj o skdre, a ona zadba o Ciebie!

Autor: Kathy J. Ruble, RN, MSN, CPNP, AOCN, Johns Hopkins University/Sindney Kimmel Cancer Center, Baltimore, MD.
Weryfikacja: Amelia DeRosa RN, BSN, CPON®; Kayla L. Foster, MD, MPH; and Christine Yun MSN, PNP, CPON®.
Ttumaczenie: Danuta Gilarska (parent of child with neoplastic disease) “KOLIBER “ Charity Association, Krakow, Poland.

Weryfikacja ttumaczenia: Angelina Moryl-Bujakowska M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren’s
Hospital, Krakow, Poland; Szymon Skoczen M.D., Ph.D., Department of Oncology and Hematology, University Chidren’s Hospital,
Krakow, Poland.

Dodatkowe informacje na temat zdrowia dla oséb, ktore zostaly wyleczone
z nowotworu wieku dzieciecego s dostepne pod adresem

www.survivorshipguidelines.org
www.wytyczne.pl

Uwaga: W odniesieniu do catej serii materiatéw Health Links, pojecie ,nowotwodr dziecigcy/wieku dziecigcego” jest uzywane do okreslania nowotwordw, ktére moga wystapi¢ w dziecirstwie,
w okresie nastoletnim lub we wczesnej modosci. Materiaty Health Links maja na celu dostarczenie informaciji na temat zdrowia osobom, ktére zostaly wyleczone z nowotworu wieku dziecie-
cego, niezaleznie od tego, czy nowotwdr wystapit w dziecifistwie, w wieku nastoletnim lub we wczesnej mlodosci.

Oswiadczenie i zawiadomienie o prawach wtasnosci

Wprowadzenie do Late Effects Guidelines i Health Links: Wytyczne dotyczace dlugoterminowych obserwacji osob, ktdre zostaly wyleczone z nowotworu w dzieciristwie, okresie nastoletnim
i we wezesnej mfodosci wraz z Linkami Zdrowia zostaty opracowane przez Children's Oncology Group w ramach wspélnych staran komitetu , The Late Effects Committee” i ,Nursing Disci-
pline” oraz s3 utrzymywane i aktualizowane przez komitet ,Long-Term Follow-Up Guidelines Core Committee” w ramach Children’s Oncology Group i powigzanych grup zadaniowych.

Do pacjentéw chorujacych na nowotwor (w przypadku dzieci, do ich rodzicéw lub opiekunéw prawnych): W razie jakichkolwiek pytan dotyczacych stanu zdrowia nalezy zasiegna¢ porady
lekarza lub innego wykwalifikowanego pracownika ochrony zdrowia i nie polega¢ na tresci informacii. Children’s Oncology Group jest organizacjg badawczg i nie zapewnia zindywidualizowa-
nej opieki medycznej ani leczenia.

Do lekarzy i innych podmiotow swiadczacych opieke zdrowotna: Tres¢ informacji nie ma na celu zastapienia niezaleznego osadu klinicznego, porady medycznej ani wykluczenia innych uza-
sadnionych kryteriéw badan przesiewowych, porad zdrowotnych lub interwencji w przypadku okreslonych powiktar leczenia nowotworéw wieku dzieciecego. Tres¢ informacji nie ma réwniez
na celu wykluczenia innych uzasadnionych alternatywnych procedur kontrolnych. Tre$¢ informaciji jest udostepniana na zasadzie uprzejmosci, ale nie powinna by¢ traktowana jako jedyne
Zrodio wskazéwek w ocenie stanu zdrowia oséb wyleczonych z nowotworu wieku dziecigcego. Children’s Oncology Group uznaje, ze decyzje dotyczace opieki nad konkretnym pacjentem
naleza do uprawnien pacjenta, rodziny i Swiadczeniodawcy.

Zadna aprobata jakichkolwiek konkretnych testéw, produktéw lub procedur nie jest udzielana poprzez tre$¢ informacii, jak réwniez przez Children's Oncology Group, podmiot stowarzyszony
lub cztonka Children’s Oncology Group.

Brak roszczei w zakresie doktadnosci lub kompletnosci: Chociaz Children's Oncology Group doktada wszelkich staran, aby tres¢ informacji byta doktadna i kompletna w dniu publikacii, nie
udziela sig zadnych gwarancji ani o$wiadczen, wyraznych ani dorozumianych, co do doktadnosci, niezawodnosci, kompletnosci, przydatno$ci lub aktualnosci takich tresci informacyjnych.

Brak ponoszenia odpowiedzialnosci ze strony Children's Oncology Group i powiazanych stron/Umowa o zabezpieczenie i zwolnienie z odpowiedzialnosci 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” obejmuja autoréw i wspétpracownikow zajmujacych sie trescig informacji, wszyst-
kich cztonkéw kierownictwa, dyrektoréw, przedstawicieli, pracownikéw, agentéw oraz cztonkéw Children’s Oncology Group i organizacji stowarzyszonych; (ii) korzystajac z, przegladajac lub
uzyskujac dostep do tresci informacji, uzytkownik zgadza sie na wtasny koszt zabezpieczy¢, broni¢ i zwolni¢ z odpowiedzialnosci strony zabezpieczone przed wszelkimi stratami, zobowia-
zaniami lub szkodami (w tym optatami i kosztami obstugi prawnej) wynikajacymi z jakichkolwiek i wszelkich roszczen, stanowigcych podstawe powd6dztwa, pozwdw, postepowar lub zadan
zwigzanych z lub wynikajacych z uzytkowania, przegladania lub dostepu do tresci informacji.

Prawa wlasnosci: Tre$¢ informaciji podlega ochronie na mocy prawa autorskiego i innych przepiséw dotyczacych wtasnosci intelektualnej w Stanach Zjednoczonych i na catym $wiecie. Child-
ren’s Oncology Group zachowuje wytaczne prawa autorskie i inne prawa, tytuly i udziaty w odniesieniu do tresci informacji oraz dochodzi wszelkich praw wtasnosci intelektualnej dostepnych
na mocy prawa. Niniejszym zgadza sie Pan/Pani poméc Children’s Oncology Group zabezpieczy¢ wszelkie prawa autorskie i prawa wtasnosci intelektualnej na rzecz Children’s Oncology
Group, podejmujac dodatkowe dziatania w pdZniejszym terminie, ktére moga obejmowac podpisanie zgody i dokumentéw prawnych oraz ograniczenie rozpowszechniania lub reprodukcji
tresci informacii.
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