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Radioterapia obszaru brzucha

Te informacje pomoga przygotowac sie do radioterapii brzucha w MSK.
Wyjasniag, czego mozna oczekiwac. Ponadto wskazg pacjentowi, jak dbac¢ o
siebie przed, w trakcie oraz po zakonczeniu radioterapii.

Artykut zawiera wiele istotnych informacji. R6zne czesci moga by¢
pomocne w roznych momentach. Zalecamy zapoznanie sie z tym artykutem
przed rozpoczeciem radioterapii, aby wiedzie¢, czego mozna sie
spodziewac. Nastepnie warto do niego wracac w trakcie radioterapii.

Informacje zawarte w tym artykule majg charakter ogdélny. Zespot ds.
radioterapii opracuje indywidualny plan leczenia i opieki nad pacjentem. Z tego
wzgledu niektore elementy terapii moga réznic sie od opisanych w tym
artykule. Zespot ds. radioterapii przekaze pacjentowiinformacje, czego moze
sie spodziewac.

Informacje o radioterapii

W radioterapii stosuje sie promieniowanie wysokoenergetyczne do leczenia
nowotworow. Promieniowanie niszczy komorki nowotworowe i utrudniaich
namnazanie. Utatwia to organizmowi pozbycie sie uszkodzonych komoérek
nowotworowych w naturalny sposdb. Radioterapia wptywa réwniez na zdrowe
komorki, jednak sg one w stanie naprawic sie, czego nie potrafig komorki
nowotworowe.

Radioterapia wymaga czasu, aby byc¢ skuteczna. Potrzeba dni lub tygodni
leczenia, zanim komaorki nowotworowe zaczng obumiera¢. Po radioterapii
obumierajg one dalej przez kolejne tygodnie lub miesigce.
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Sesje radioterapii mogg odbywac sie przed zabiegiem lub chemioterapia, wich
trakcie lub po ich zakonczeniu.

Informacje o radioterapii z pél zewnetrznych

Pacjent zostanie poddany radioterapii z pol zewnetrznych. Podczas terapii
aparat zabiegowy bedzie kierowat wigzki promieniowania bezposrednio na guz.
Wiazki przechodzg przez ciato i niszczg komorki nowotworowe naich drodze.
Promieniowania nie widac¢ ani nie czuc.

Rola pacjenta w zespole radioterapii
Zespot ds. radioterapii bedzie wspolnie zajmowat sie pacjentem. Pacjent jest

czescig tego zespotu, a jego rola obejmuije:
e Punktualne przychodzenie na wizyty.
e Zadawanie pytan i zgtaszanie obaw.
e Powiadomienie cztonkéw zespotu o wystgpieniu skutkéw ubocznych.

e Powiadomienie o odczuwanym bélu.

Dbanie o siebie w domu, w szczegdlnosci poprzez:

o Rzucenie palenia. W MSK sg dostepni specjalisci, ktérzy moga w tym
pomoc. Wiecej informacji o Programie leczenia uzaleznien od tytoniu
mozna uzyskac pod numerem telefonu 212-610-0507. Mozna réwniez
poprosic pielegniarke o informacje na temat programu.

o Dbanie o skére zgodnie z naszymi zaleceniami.
o Przyjmowanie ptynéw zgodnie z zaleceniami zespotu ds. opieki.

o Przyjmowanie lub unikanie pokarmoéw i napojow wskazanych przez
zespot ds. opieki.

o Utrzymywanie statej masy ciata.

Symulacja

Przed rozpoczeciem radioterapii zostanie przeprowadzona procedura
planowania terapii zwana symulacja. Jej cele sg nastepujgce:
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e Wyznaczenie obszaru leczenia
e Okreslenie odpowiedniej dawki promieniowania
e Ograniczenie dawki promieniowania docierajgcego do pobliskich tkanek do

absolutnego minimum

Podczas symulacji zostang wykonane badania obrazowe, a na skérze zostang
wytatuowane niewielkie kropki. Bedg one wykorzystane do odpowiedniego
utozenia pacjenta podczas radioterapii.

Symulacja zajmie od 2 do 4 godzin.

Przygotowanie do symulac;ji

¢ Podczas symulacji wymagane jest dtugie lezenie w jednej pozyciji. Jesli
lezenie w bezruchu moze powodowac dyskomfort, przed symulacja mozna
przyjac¢ acetaminofen (Tylenol®) lub zwykle przyjmowane leki
przeciwbolowe.

¢ Jesli zabieg moze wywotywac u pacjenta stany lekowe, nalezy skonsultowa¢
z lekarzem przyjecie odpowiednich lekow.

e Nalezy wiozy¢ wygodng odziez, ktérg mozna tatwo zdjgé. Pacjent przebierze
sie w koszule szpitalna.

¢ Nie nalezy nosic¢ bizuterii, nie naktada¢ pudrow ani balsamoéw.
Aby umili¢ pacjentowi czas symulacji, radioterapeuci mogg odtwarza¢ muzyke.

W zaleznosci od obszaru poddawanego radioterapii konieczne moze by¢
powstrzymanie sie od jedzenia lub picia przed symulacja. Lekarz lub
pielegniarka omoéwia to z pacjentem.

Usuwanie urzadzen ze skoéry

Pacjent moze nosic¢ na skorze okreslone urzadzenia. Niektorzy producenci
urzadzen zalecaja, aby przed symulacjg lub sesjami terapeutycznymi
zdejmowac ponizsze urzadzenia:

e System ciggtego monitorowania glikemii (CGM)
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e Pompainsulinowa

W przypadku korzystania z takiego urzadzenia nalezy zapytac¢ onkologa
radioterapeute czy konieczne jest zdjecie urzgdzenia. Jesli tak, nalezy pamietad
o przyniesieniu dodatkowego urzadzenia, aby zatozy¢ je po symulacji lub
terapii.

Pacjent moze miec¢ watpliwosci dotyczgce sposobu utrzymania wtasciwego
poziomu glukozy po usunieciu urzadzenia. W takiej sytuacji przed wizyta nalezy
skonsultowac sie z lekarzem, ktory prowadzi leczenie cukrzycy.

Dzien symulacji

Czego mozna spodziewac sie po przybyciu

Cztonek zespotu radioterapeutycznego przeprowadzi rejestracje po przybyciu
pacjenta. Pacjent otrzyma réwniez opaske identyfikacyjng ze swoim imieniem i
nazwiskiem oraz datg urodzenia. Podczas wizyty personel medyczny kilka razy
zweryfikuje opaske i poprosi pacjenta o podaniei przeliterowanie imienia i
nazwiska oraz daty urodzenia. Stuzy to celom bezpieczenstwa. Tego samego
dnia moga zostac przyjete osoby o identycznym lub podobnym nazwisku.

Radioterapeuci poinformujg pacjenta, czego moze spodziewac sie podczas
symulacji. Omowig rowniez tres¢ formularza zgody, jesli nie zostat jeszcze
podpisany. Odpowie rowniez na wszelkie pytania i poprosi pacjenta o podpis.

Pacjent moze zosta¢ poproszony o wypicie okoto 1szklanki (ok. 230 ml, 8 unc;ji)
baru. Jest to ptyn kontrastujacy. Utatwi on obserwacje jelita cienkiego podczas
badan obrazowych, ktore zostang wykonane podzniej.

Podczas symulacji

Konieczne bedzie przebranie sie w koszule szpitalng w celu symulacji. Nie nalezy
zdejmowac butéw. Moze zajs¢ koniecznos¢ zdjecia nakrycia gtowy, np. peruki,
turbanu lub czapki.

Po przebraniu sie radioterapeuci zaprowadzg pacjenta do sali symulacji i
pomoga pacjentowi utozyc sie na stole. Podejma oni wszelkie starania, aby
pacjent czut sie komfortowo i miat poczucie prywatnosci.
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Stotbedzie przykryty przescieradtem, ale jest twardy i nie ma poduszki.
Ponadto w sali jest zwykle chtodno. W przypadku poczucia dyskomfortu w
dowolnym momencie nalezy zgtosic¢ to radioterapeutom. W razie potrzeby
przyjecia lekow przeciwbolowych nalezy powiadomic o tym radioterapeutow
przed rozpoczeciem symulacji.

Nie wolno sie poruszac po rozpoczeciu symulacji. Ruch moze spowodowa¢
zmiane pozycji pacjenta. Jednakze w razie niewygody lub jesli jest potrzebna
pomoc, nalezy zgtosic¢ to radioterapeutom.

Podczas symulacji stot bedzie przesuwac sie w rézne pozycje. Swiatta w sali
zostang witaczone i wytgczone, a na scianach bedzie mozna dostrzec czerwone
Swiatfa laserowe. Radioterapeuci uzywaja Swiatet laserowych jako wskaznikow
utatwiajgcych ustalenie pozycji pacjenta na stole. Nie wolno patrzec¢
bezposrednio w swiatta laserowe, poniewaz moze to spowodowac uszkodzenie
wzroku.

W sali symulacji umieszczono interkom (mikrofon i gtosnik) oraz kamere.
Podczas symulacji radioterapeuci beda wchodzi¢ do salii z niej wychodzi¢, ale
zawsze beda prowadzi¢ obserwacje. Radioterapeuci beda rozmawiac ze soba
podczas pracy i objasniac pacjentowi wykonywane czynnosci.

Utozenie

Pacjent lezy na boku lub na plecach. W przypadku lezenia na plecach rece
pacjenta beda uniesione nad gtowe. Pacjent bedzie w takiej samej pozycji
podczas symulacji i kazdej sesji terapii. W celu zachowania prawidtowej pozycji
pacjenta mozliwe jest wykonanie odlewu gornej czesci ciata. Wykonaja go
radioterapeuci.

W tym celu radioterapeuci wleja ciepty ptyn do duzej plastikowej torby.
Uszczelnig torbe i potozg jg na stole. Pacjent potozy sie na torbie na boku lub na
plecach z rekami uniesionymi nad gtowe.

Poczatkowo ptyn bedzie ciepty, ale w miare utwardzania bedzie stawat sie
chtodniejszy. W trakcie zastygania ptynu radioterapeuci przyczepia torbe
tasmami do ciata pacjenta, aby nadac jej ksztatt gornej czesci ciatairgk
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pacjenta. Procedura trwa okoto 15 minut.

Pacjent bedzie lezat w odlewie podczas symulacji i kazdej sesji terapii. Utatwia
to zachowanie odpowiedniej pozycji podczas kazdej sesji terapii.

Obrazowanie

Badania obrazowe zostang przeprowadzone, gdy pacjent bedzie w pozycji
przygotowanej do terapii. Zostanie do tego uzyte urzagdzenie zwane
symulatorem lub tomograf komputerowy. To badanie stuzy wytgcznie do
wyznaczenia obszaréw leczenia. Nie ma na celu diagnostyki ani znajdowania
guzow.

Jesli pacjent jest badany tomografem komputerowym, pielegniarka moze
wprowadzi¢ kaniule dozylng (wenflon) do jednej z zyt. Wenflon postuzy do
podania kontrastu przed badaniem. Pozwala to uzyska¢ wyrazniejszy obraz
obszaru, ktory bedzie objety terapia.

Podczas badania tomografem komputerowym konieczne moze by¢ czasowe
wstrzymywanie oddechu. Radioterapeuci poinformuja pacjenta, kiedy i w jaki
sposob nalezy to zrobic.

Podczas badania pacjent bedzie styszat, jak urzadzenie wtacza sie i wytacza.
Choc¢ hatas moze wydawac sie gtosny, radioterapeuci beda styszec zgtaszane
uwagi.

Badania obrazowe zajmujg okoto 45 minut.

Znaczniki na skorze (tatuaze)

Gdy pacjent bedzie lezat w pozycji przygotowanej do terapii, radioterapeuci
markerem wykonajg oznaczenia na skorze pacjenta. Oznaczenia wykonane
markerem mozna zmy¢ po symulacji.

Konieczne moze by¢ rowniez naniesienie na skorze trwatych znacznikow
zwanych tatuazami. Wytatuowane znaczniki nie sg wieksze niz gtowka szpilki.
Radioterapeuci uzyja sterylnejigty i kropli atramentu do wykonania takiego
tatuazu. Kazdemu tatuazowi towarzyszy delikatne uktucie. Tatuaze sg trwate i
nie da sie ich zmy¢. W przypadku obaw dotyczgcych wykonania tatuazy w
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ramach radioterapii nalezy porozmawiac z onkologiem radioterapeuta.

W obszarze poddawanym terapii wykonanych zostanie od 5 do 7 tatuazy. Po
wykonaniu tatuazy radioterapeuci zrobig zdjecia pacjenta w pozyc;ji
przygotowanej do terapii. Zdjecia i wytatuowane znaczniki zostang
wykorzystane do prawidtowego utozenia na stole kazdego dnia terapii.

Po symulacji

Pod koniec wizyty symulacyjnej zaplanowana zostanie wizyta w celu
przeprowadzenia procedury kalibracji. Bedzie to ostatnia wizyta przed
rozpoczeciem terapii. Pacjent zostanie réowniez przypisany do urzadzenia, ktére
bedzie wykorzystane do codziennej terapii.

Planowanie terapii

Sesje radioterapeutyczne bedg przeprowadzane codziennie, od poniedziatku
do piatku, przez okoto tygodni.

Pacjent moze miec sesje chemioterapii i radioterapii w tym samym dniu.
Przyjmowanie chemioterapii przed radioterapig lub po radioterapii jest
bezpieczne.

Nalezy przychodzi¢ w kazdy dzien zaplanowanego zabiegu. Radioterapia moze
nie zadziata¢ w przypadku opuszczenia sesji. W przypadku braku mozliwosci
stawienia sie na sesji radioterapii nalezy skontaktowac sie z gabinetem
onkologa radioterapeuty, aby powiadomic¢ o tym zespot. Aby z jakiegokolwiek
powodu zmienic termin zabiegu, nalezy porozmawiac o tym z osoba planujaca
sesje terapii lub skontaktowac sie z gabinetem lekarza.

Sprawdzanie planu terapii

Plan terapii mozna znalez¢ w portalu pacjenta MSK MyChart. Jesli pacjent nie ma
konta w portalu MSK MyChart, moze zarejestrowac sie na stronie
mskmychart.mskcc.org. Mozna réwniez poprosi¢ o pomoc cztonka zespotu ds.
opieki o wystanie zaproszenia.

Warto korzystac z portalu MSK MyChart, aby monitorowac terminy wizyt.
Skontaktujemy sie z pacjentem w razie koniecznosci przetozenia terminu
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ktorejkolwiek sesji terapeutyczne;.

Planowanie terapii

W okresie miedzy symulacjg a procedura kalibracji onkolog radioterapeuta
bedzie wspodtpracowac z zespotem w celu zaplanowania leczenia. W tym celu
wykorzysta badania obrazowe wykonane podczas symulacji, aby zaplanowa¢
katy i ksztatty wigzek promieniowania. Okresli rowniez dawke promieniowania,
jaka otrzyma pacjent. Te szczegoty sg starannie planowane i sprawdzane.
Potrwa to od 5 dni do 2 tygodhni.

Procedura kalibracji

Przed pierwszym zabiegiem odbedzie sie wizyta w celu przeprowadzenia
procedury kalibracji. Procedura zajmuje zwykle okoto 1 godziny. Jesli leki
przeciwbolowe lub przeciwlekowe byty pomocne podczas symulacji, mozna je
przyjac rowniez przed tg procedura.

Po przybyciu na wizyte w ramach procedury kalibracji nalezy przejs¢ do
przebieralni, aby witozyc¢ koszule szpitalna.

Nastepnie w towarzystwie radioterapeutow nalezy przejs¢ do sali, w ktorej
codziennie bedzie odbywac sie terapia. Terapeuci utoza pacjenta na stole.
Pozycja bedzie doktadnie taka sama jak w dniu symulacji.

Zostang wykonane specjalne przeswietlenia rentgenowskie tzw. filmy
radiograficzne, aby sprawdzié, czy pozycja i obszar objety leczeniem sg
poprawne. Filmy radiograficzne moga byc¢ rowniez wykonane przed innymi
terapiami. Nie bedg one stosowane do sprawdzania, czy guz reaguje na
leczenie.

W zaleznosci od planu leczenia pacjent moze rozpoczgc terapie w dniu
przeprowadzenia procedury kalibracji lub 1-2 dni pdzniej.

Podczas terapii

Przy kazdej sesji terapii nalezy zarejestrowac sie w recepcji i usigs¢ w poczekalni.
Gdy radioterapeuci beda gotowi na przyjecie pacjenta, zostanie on
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zaprowadzony do przebieralni, aby wtozy¢ koszule szpitalng. Nie nalezy
zdejmowac butow.

Radioterapeuci zaprowadzg pacjenta do sali radioterapii. Nastepnie pomoga
pacjentowi utozyc sie na stole. Utozenie na stole bedzie dokfadnie takie samo,
jak podczas procedury kalibracji.

Po prawidtowym utozeniu radioterapeuci opuszczg sale, zamkng drzwi i
rozpoczng zabieg. Promieniowania nie widac ani nie czug, ale bedzie stychac,
jak urzadzenie porusza sie oraz jak wtgcza sie i wytgcza. W zaleznosci od planu
terapii czas przebywania w sali zabiegowej bedzie wynosic¢ okoto 30 minut.
Wiekszos¢ tego czasu zostanie poswiecona na utozenie we wiasciwej pozycji.
Faktyczne leczenie zajmuje tylko kilka minut.

Podczas zabiegu nikogo nie bedzie w sali, jednak radioterapeuci przez caty czas
beda prowadzi¢ obserwacje na monitorze i stysze¢ pacjenta przez interkom.
Zapewnig pacjentowi jak najwiekszy komfort podczas terapii.

Podczas terapii nalezy oddychac normalnie, nie ruszajac sie. Jednakze w razie
niewygody lub jesli jest potrzebna pomoc, nalezy zgtosic to radioterapeutom.
W razie potrzeby moga oni w dowolnym momencie wytaczyc¢ urzadzenieii
podejs¢ do pacjenta.

Podczas lub po zabiegu odziez ani ciato nie stang sie radioaktywne. Mozna
bezpiecznie przebywac w otoczeniu innych ludzi.

Cotygodniowe wizyty w trakcie terapii

Co tydzien zostang wyznaczone spotkania z onkologiem radioterapeutg i
pielegniarka w celu omowienia obaw, zapytan o ewentualne skutki uboczne
oraz udzielenia odpowiedzi na wszelkie pytania. Takie wizyty beda odbywac sie
przed kazdym zabiegiem lub po nim w kazdy . W te dni nalezy
przeznaczy¢ dodatkowa godzine na wizyte.

Aby porozmawiac z onkologiem radioterapeutg lub pielegniarka radiologiczna
w dowolnym momencie miedzy planowanymi wizytami, nalezy zadzwoni¢ do
gabinetu onkologa radioterapeuty. Mozna rowniez poprosic¢ personel
pomocniczy lub radioterapeutow o kontakt z onkologiem radioterapeuta lub
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pielegniarka, przychodzac na terapie.

Witaminy i suplementy diety w trakcie radioterapii

W trakcie radioterapii dobrze jest przyjmowac preparat multiwitaminowy.
Niemniej nie nalezy przyjmowac dawki wiekszej niz zalecana dzienna porcja
dowolnej witaminy lub mineratow.

Nie nalezy przyjmowac zadnych innych suplementow diety bez konsultacji z
cztonkiem zespotu ds. opieki. Przyktadowe suplementy diety to witaminy,
mineraty oraz suplementy ziotowe i roslinne.

Skutki uboczne terapii

U niektorych oséob moga wystgpi¢ dziatania niepozadane. Ich rodzaj i nasilenie
zalezg od wielu czynnikéw. Obejmujg one dawke promieniowania, liczbe sesji

terapeutycznych oraz ogdlny stan zdrowia. Dziatania niepozgdane moga ulec

nasileniu w przypadku réwnoczesnego przyjmowania chemioterapii.

Ponizej podano najczestsze skutki uboczne radioterapii obszaru brzucha. Moga
pojawic sie wszystkie skutki uboczne, niektore z nich lub zadne. Pielegniarka
omowi z pacjentem skutki uboczne, ktorych wystgpienie jest najbardziej
prawdopodobne.

Utrata apetytu

Podczas terapii pacjent moze utraci¢ apetyt. Organizm jednak potrzebuje
biatka i kalorii. Sktadniki te wspomagajg regeneracje zdrowych komorek
uszkodzonych w wyniku promieniowania. Ponadto, jesli pacjent korzysta z
odlewu podczas terapii, utrata masy ciata moze spowodowa¢, ze odlew nie
bedzie odpowiednio dopasowany. Nalezy dazy¢ do utrzymania masy ciata
podczas terapii.

¢ Nalezy starannie dobierac¢ produkty spozywcze, aby przyjmowac
odpowiednig ilos¢ biatka i kalorii. Pacjent otrzyma poradnik Dobre
odzywianie w trakcie leczenia choroby nowotworowej
(www.mskcc.org/pl/cancer-care/patient-education/eating-well-during-
your-treatment). Zawiera on wiele zalecen. Mozna sprébowac produktow,
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ktore sg w nim rekomendowane.
e Nalezy staracsie przez caty dzien jesc czesto niewielkie positki.

¢ Jesli pacjent nie odczuwa gtodu, nalezy ustali¢ harmonogram, aby jes¢
regularnie. Przyktadowo mozna ustali¢, aby jesc co 2 godziny.

e Nalezy spozywac positki w spokojnym miejscu. Nie nalezy spieszyc sie
podczas jedzenia. Warto jes¢ w towarzystwie rodziny lub znajomych, jesli to
mozliwe.

e Warto wybierac¢ potrawy o réznych kolorach i teksturach, aby positki byty
bardziej zachecajace.

e Nalezy zabierac przekaskii napoje na sesje terapii. Mozna je zjes¢ w
poczekalnilub w drodze na wizyte, lub podczas powrotu do domu.

e Jesli pacjent nie spozywa wystarczajacejilosci jedzenia, moze pic¢ ptynne
suplementy diety. Dostepnych jest wiele produktow o réznych smakach.
Nalezy zapytac lekarza lub pielegniarke, ktory z nich bedzie najlepszy dla
pacjenta.

Nudnosci lub wymioty

Nudnosci to uczucie mdtosci, przy ktéorym pacjent ma wrazenie, ze zwymiotuje.
Podczas terapii pacjent moze doswiadczac¢ nudnosci, wymiotow lub obu
objawow jednoczesnie. Mogg one wystgpic juz przy pierwszej sesji terapii.

W przypadku nudnosci lub wymiotéw nalezy o tym poinformowac lekarza lub
pielegniarke. Mogg przepisa¢ pomocne leki. Godzine przez kazdg wizytga w celu
terapii pacjent moze przyjac leki zapobiegajgce nudnosciom. Pomocna moze
byc rowniez zmiana diety w czasie terapii.

Ponizej podano zalecenia, jak radzi¢ sobie z nudnosciamii zadbac o
przyjmowanie odpowiedniejilosci jedzeniai ptynow.
¢ Przed kazda wizytg w celu terapii nalezy zjes¢ lekki positek.

¢ Do positku mozna wypic tylko niewielka ilos¢ ptynéw, aby unikng¢ uczucia
przepetnieniai wzdec.

e Plyny nalezy popijac miedzy positkami przez caty dzien. Mozna sprébowac
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pi¢ przez stomke. Mozna sprobowac zamrozic ulubione napoje w pojemniku
do loduissac¢ kostki w ciggu dnia.

e Nalezy wybierac jedzenie, ktore nie powoduje nudnosci, np.:

o jedzenie w temperaturze pokojowejlub chtodniejsze,

o

ptyny, ktore sg schtodzone,

o

suche, bogate w skrobie pokarmy, takie jak tosty, stone krakersy, tosty
melba, suche ptatki zbozowe, preclei ciasto biszkoptowe,

o

jogurt, sorbet i bezbarwne ptyny (np. sok jabtkowy, Jell-O® i piwo
imbirowe),

o zimne mieso z kurczaka lub indyka, pieczone lub opiekane, bez skorki,
o miekkie owoce i warzywa.

¢ Nalezy unikac jedzeniai ptynow, ktére moga powodowac nasilenie
nudnosci, np.:
o gorgce potrawy o wyrazistym zapachu,
o ostre, ttuste i smazone jedzenie,

o bardzo stodkie jedzenie,

o kwasneicytrusowe jedzenie i soki (np. pomarancze, grejpfruty, ananasy i
pomidory),

o alkohol,

e W razie uczucia nudnosci nalezy sprobowac jesc¢ niewielkie ilosci suchego
jedzenia o duzej zawartosci skrobi (przyktady wskazano powyzej). Mozna
rowniez pi¢ herbate imbirowg, o ile nie wystepujg owrzodzenia jamy ustne;j.
W przypadku lepszego samopoczucia mozna sprobowac jes¢ czeste i
niewielkie positki.

B6l lub trudnosci z przetykaniem, zgaga lub problemy
zotagdkowe

Jesli przetyk jest w obszarze leczenia, pacjent moze miec problemy z
przetykaniem lub odczuwac bol podczas przetykania. Jesli zotagdek jest w
obszarze leczenia, pacjent moze odczuwac zgage lub mie¢ problemy
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zotgdkowe. Te skutki uboczne czesto rozpoczynajg sie w drugim lub trzecim
tygodniu terapii. Moga one utrzymywac sie przez 2 tygodnie po zakonczeniu
terapii.

Wazne jest radzenie sobie z tymi skutkami ubocznymi, aby moc jesé, pici
odpowiednio odzywiac sie w czasie terapii. Jesli pacjent nie spozywa
wystarczajgcejilosci jedzenia, moze pi¢ ptynne suplementy diety. Dostepnych
jest wiele produktow o réznych smakach. Nalezy zapytac lekarza lub
pielegniarke, ktory z nich bedzie najlepszy dla pacjenta. Mozna réwniez
poprosi¢ o wizyte u dietetyka, jesli potrzebna jest pomoc w ustaleniu diety.

W razie wystgpienia jakichkolwiek wskazanych skutkow ubocznych nalezy
powiadomic o tym lekarza lub pielegniarke. Pacjent otrzyma leki, ktore pomoga
w radzeniu sobie z tymi skutkami. Warto rowniez przestrzegac ponizszych
wytycznych.

W przypadku bolu lub trudnosci z przetykaniem:
¢ Nalezy unika¢ jedzeniai napojow, ktore moga powodowac podraznienie
przetyku, np.:
o bardzo gorace jedzenie i ptyny,
o suche, twarde i gruboziarniste jedzenie (np. chipsy, precle i krakersy),
o przyprawy (np. pieprz, chili, sos Tabasco®i curry),

o kwasneicytrusowe jedzenie i soki (np. pomarancze, grejpfruty, ananasy i
pomidory),

o pokarmy inapoje zawierajgce kofeine (np. kawa, herbata, colai
czekolada),

o alkohol,
o tyton.

¢ Nalezy spozywac mate kawatki jedzeniai dobrze przezuwac je przed
potknieciem.

e Nalezy spozywac miekkie, wilgotne lub przetarte pokarmy. Takie pokarmy
moga byc tatwiejsze do przetkniecia. Mozna rowniez dodawac sosy do
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jedzenia.

e Zimne pokarmy i ptyny tagodza bol gardfa. Niektorzy pacjenci uwazaja, ze
nektary owocowe majg szczegolne wtasciwosci fagodzace.

e W razie problemow z przetykaniem pigutek nalezy zapytac lekarza lub
pielegniarke, czy lek jest dostepny w ptynnej postaci. Jesli nie, wiele pigutek
mozna rozdrobniciprzyjmowac wraz z miekkim jedzeniem. Nalezy to jednak
omowic z lekarzem, pielegniarka lub farmaceuta. Rozdrobnienie niektérych
lekdw moze wptynac na ich dziatanie.

W przypadku zgagi:

e Nie nalezy jesc tuz przed snem. Dla wiekszosci oséb najlepszym
rozwigzaniem jest unikanie jedzenia w okresie 30 minut przed snem.

e Po kazdym positku nalezy siedzie¢ w pozycji wyprostowanej przez co
najmniej 30 minut. Zapobiega to przedostawaniu sie sokow trawiennych do
przetyku.

Biegunka

W czasie terapii moga wystgpi¢ zmiany w wyproznianiu. Mogg one obejmowac
czestsze niz zwykle wyproznianie i luzniejszy stolec. Moze rowniez wystgpic
biegunka. Te skutki uboczne moga wystgpic¢ w pierwszych kilku tygodniach
terapii i utrzymywac sie przez 2 do 4 tygodni po zakonczeniu terapii.

Ponizej podano wskazowki, ktére pomoga radzi¢ sobie z biegunka i innymi
zmianami w wyproznianiu. Postepuj zgodnie z nimi do czasu unormowania sie
wyproznien.

e Nalezy spozywac pokarmy o niskiej zawartosci btonnika i tluszczu oraz
bezlaktozowe. Pielegniarka przekaze poradnik . Po unormowaniu sie
wyproznien mozna powoli dodawac pokarmy wchodzace w sktad typowej
diety pacjenta.

¢ Nalezy pi¢ 8 do 12 filizanek (2 do 3 kwart) ptynéw w ciggu dnia. Pomoze to
uzupetni¢ wode i sole mineralne wydalane w trakcie wyproznien.

o Mozna wybierac napoje takie jak Gatorade®, sokiinektary. Dobrym
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pomystem jest rozcienczenie ich (dodanie odrobiny wody), aby nie byty
zbyt intensywne. Mozna rowniez siegna¢ po bulion o niskiej zawartosci
ttuszczu i Pedialyte®.

o Nalezy ograniczy¢ napoje zawierajgce kofeine (np. kawa, herbatai cola),
poniewaz mogg one wzmagac poziom odwodnienia.

e Nalezy jes¢ banany i ziemniaki bez skory. Pomagajg one w uzupetnieniu
waznych soli mineralnych, ktore sg wydalane w trakcie biegunki.

e Nalezy unika¢ pokarmoéw i napojow, ktére powodujg nasilenie objawow.

e Nalezy przyjmowac leki przeciwbiegunkowe takie jak loperamid (Imodium®).
Mozna je kupic¢ bez recepty w aptece. Lekarz moze przepisac inne leki.

Reakcje skérne i wiosow

Podczas radioterapii skora i wtosy w leczonym obszarze moga ulec zmianie.
Zmiany moga wystgpic¢ na brzuchu oraz na plecach, gdzie promieniowanie
wychodzi poza organizm. Jest to normalne.

e Po2-3tygodniach skora moze stac sie zarézowiona lub opalona. Na
pOzniejszym etapie terapii skora moze stac sie jasnoczerwona lub bardzo
ciemna.

e Skoramoze by¢ suchaiswedzaca oraz wygladaé, jakby sie tuszczyta.

e Moze pojawic sie wysypka, zwtaszcza w miejscach, gdzie skéra byta
wystawiona na dziatanie promieni stonecznych. W takiej sytuacji nalezy
poinformowac lekarza lub pielegniarke. Wysypka moze by¢ rowniez
objawem infekcji.

e Wrazliwe obszary skory moga pokryc sie pecherzami, pekacituszczyc sie.
Jezelisie tak dzieje, nalezy o tym powiedziec lekarzowi lub pielegniarce.

¢ Naleczonym obszarze moze wypasc¢ czes¢ wtosow lub wszystkie wtosy.
Zazwyczaj wtosy odrastajg w ciggu 3 do 6 miesiecy po zakonczeniu terapii.

Skora bedzie stopniowo goic sie po zakonczeniu terapii, ale czesto zajmuje to
od 3 do 4 tygodni. Reakcje skorne moga czasami nasilac sie w ciggu tygodnia po
zakonczeniu terapii. Jezeli sie tak dzieje, nalezy o tym powiedzie¢ lekarzowi lub
pielegniarce.
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Pielegniarka wyjasni, jak dbac o skore. W razie potrzeby natozy specjalny
opatrunek (bandaze) lub kremy. Lekarz moze przerwac terapie, dopoki skora
sie nie zagoi.

Nalezy postepowac zgodnie z ponizszymi wytycznymi dotyczgcymi pielegnaciji
skory. Nalezy stosowac sie do nich, az stan skory ulegnie poprawie. Niniejsze
wytyczne odnoszg sie tylko do skéry w obszarze leczenia.

Utrzymywac skore w czystosci

e Codziennie bra¢ prysznic lub kgpac sie. Nalezy stosowac cieptg wode i
tagodne bezzapachowe mydto, takie jak Neutrogena®, Dove®, mydio dla
dzieci, Basis® lub Cetaphil®. Dobrze sptukac skére i osuszy¢ jg miekkim
recznikiem.

e Skore w obszarze leczenia nalezy myc delikatnie. Nie uzywac sciereczki do
mycia, gabki ani szczotki.

e Tatuowane znaczniki wykonane przed terapig sg trwate i nie zmywaja sie.
Podczas zabiegu za pomocg markera mogg zosta¢ wykonane inne znaczniki,
takie jak obrys leczonego obszaru. Takie znaczniki mozna usung¢ olejem
mineralnym, o ile zezwoli na to radioterapeuta.

¢ Nie uzywac alkoholu ani ptatkéw nasgczonych alkoholem na skorze w
obszarze leczenia.

Czesto nawilzac skore

e Porozpoczeciu terapii nalezy rozpocza¢ stosowanie balsamu nawilzajgcego.
Pomoze to zminimalizowac reakcje skorne. Mozna uzywac dostepnych bez
recepty balsamow nawilzajgcych.

o Nalezy uzywac balsamu nawilzajgcego, ktory nie ma zadnych substancji
zapachowych ani lanoliny. Pielegniarka moze polecic¢ taki balsam
nawilzajacy.

o Nie nalezy uzywac wiecej niz 1 balsamu nawilzajgcego naraz, chyba ze
pielegniarka zaleci stosowanie wiekszej liczby sSrodkow.

e Balsam nawilzajacy nalezy naktadac 2 razy dziennie.
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Nalezy unika¢ podrazniania skory w leczonym obszarze.

e Jesli skora swedzi, nie nalezy jej drapac. Posmarowac balsamem
nawilzajgcym. Nalezy zapytac¢ pielegniarke o zalecenia, jak ztagodzi¢ sSwiad.
Pacjent moze otrzymac recepte nalek fagodzacy swedzenie skory.

e Nalezy nosi¢ luzng bawetniang odziez i bielizne w obszarze leczenia. Unikac
noszenia obcistych ubran, ktore ocieraja sie o skoére.

e Uzywac tylko srodkow nawilzajgcych, kreméw lub balsamoéw, ktore
omowiono z onkologiem radioterapeuta lub pielegniarka.

¢ Nie naktada¢ makijazu ani nie uzywac perfum, pudréw ani wody po goleniu
na skore w obszarze leczenia.

e Nie goli¢ obszaru leczenia. Jesli golenie jest konieczne, nalezy uzywa¢
wytacznie elektrycznej maszynki do golenia. Jesli na skorze pojawi sie
podraznienie, nalezy zaprzestac jej uzywania.

¢ Nie naklejac¢ tasmy na obszar leczenia.
¢ Nie narazac skory w obszarze leczenia na bardzo wysokie lub bardzo niskie

temperatury. Przyktadowo przez stosowanie goracych kapieli, termofora,
oktadoéw rozgrzewajacych czy z lodu.

¢ Jeslinie wystepuja reakcje skorne, dozwolone jest ptywanie w basenie z
chlorowanag woda. Po wyjsciu z basenu nalezy wzig¢ prysznic, aby sptukac
chlor.

e Unikac¢ opalaniaioparzen skory. Przebywajac na stoncu:

o uzy¢ balsamu przeciwstonecznego bez PABA (kwasu p-
aminobenzoesowego) z filtrem co najmniej SPF 30;

o Nalezy nosi¢ luzne ubrania zakrywajace jak najwiekszg powierzchnie
skory w obszarze leczenia.

Zmeczenie

Zmeczenie to uczucie znuzenia lub ostabienia, brak checi do robienia
czegokolwiek, niemoznos¢ koncentracji lub spowolnienie. Zmeczenie mozna
zaczac odczuwac po 2 do 3 tygodniach terapiii moze ono wahac sie od
tagodnego do ciezkiego. Po zakonczeniu terapii zmeczenie bedzie stopniowo
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ustepowad, ale moze utrzymywac sie jeszcze przez kilka miesiecy.

Istnieje wiele powoddw, dla ktérych mozna odczuwaé zmeczenie podczas
terapii, w tym:

e wplyw promieniowania ha organizm;

e dojazdy na wizyty zwigzane z sesjami radioterapii;

brak wystarczajacejilosci odprezajgcego snu w nocy;

niedostateczne spozycie biatka i kalorii;

bdl lub inne objawy;

uczucie leku lub depresji;

e dziatania uboczne niektorych lekow.

Zmeczenie moze nasilac sie o okreslonych porach dnia. Ponizej podano
zalecenia, jak radzi¢ sobie ze zmeczeniem.

Sposoby radzenia sobie ze zmeczeniem

¢ Pacjenci pracujgcy majacy dobre samopoczucie moga nadal chodzi¢ do
pracy. Ograniczenie ilosci pracy moze jednak pomdc w zachowaniu wiekszej
ilosci energii.

¢ Nalezy planowa¢ codzienne zajecia. Nalezy zastanowic sie nad rzeczami,

ktore sg niezbedne lub najwazniejsze dla pacjenta. Nalezy wykonywac je,
gdy ma sie najwiecej energii.

e Zaplanowac czas na odpoczynek lub krétka drzemke (10-15 minut) w ciggu
dnia, zwtaszcza w przypadku uczucia zmeczenia. W przypadku drzemki
nalezy starac sie spac nie dtuzej niz 1 godzine.

e Kazdejnocy nalezy starac sie przespac co najmniej 8 godzin. Wymagana
ilos¢ snu moze by¢ wieksza niz przed rozpoczeciem radioterapii.
o Aktywnos$¢ w ciggu dnia moze korzystnie wptynac na jakos¢ snu w nocy.
Mozna przyktadowo ¢wiczy¢, spacerowad, uprawiac joge lub jezdzi¢ na
rowerze.
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o Relaks przed potozeniem sie do tdézka rowniez moze korzystnie wptyngé
na jakos¢ snu w nocy. Przyktadowo mozna poczytac ksigzke, utozyc
puzzle, postuchaé¢ muzykilub zajac¢ sie innym relaksujgcym hobby.

o Dobrym rozwigzaniem jest wczesniejsze chodzenie spaci pdzniejsze
wstawanie.

e Mozna poprosi¢ rodzine i przyjaciot o pomoc w zakupach, gotowaniu i
sprzataniu. Nalezy skontaktowac sie ze swojg forma ubezpieczeniowa, aby
sprawdzi¢, czy ustugi opieki domowej sg pokrywane.

e Niektore osoby majg wiecej sit, gdy ¢wiczg. Nalezy zapytac lekarza o to, czy
mozna wykonywac lekki wysitek fizyczny, taki jak spacerowanie, rozcigganie
czy joga.

¢ Nalezy spozywac wysokokaloryczne i bogate w biatko pokarmy oraz napoje.
Wiecej informacji na temat jedzenia podczas terapii mozna uzyskac¢ w
artykule Dobre odzywianie w trakcie leczenia choroby nowotworowej
(www.mskcc.org/pl/cancer-care/patient-education/eating-well-during-
your-treatment).

e Nalezy poprosi¢ onkologa radioterapeute lub pielegniarke o pomoc w razie
wystgpienia innych skutkow ubocznych. Bol, nudnosci, biegunka, trudnosci
w zasypianiu lub uczucie depres;ji lub leku moga nasilac uczucie zmeczenia.

Zmiany w liczbie krwinek

Szpik kostny to substancja wewnatrz kosci, ktéra wytwarza krwinki. Wyrdoznia sie
3 rodzaje krwinek:

e Krwinki biate, ktére zwalczajg infekcje.
e Plytkikrwi, ktére odpowiadajg za krzepniecie krwi w przypadku urazu.

e Krwinki czerwone, ktére dostarczaja tlen niezbedny do generowania energii.

Liczba krwinek moze sie zmniejsza¢, gdy obszar leczenia obejmuje duzg czesc
szpiku kostnego. Na liczbe krwinek moze wptywac rowniez chemioterapia.

Liczba krwinek bedzie monitorowana poprzez badanie morfologii krwi
obwodowej (CBC). Jesliliczba krwinek spadnie, terapia moze zostac¢
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wstrzymana do czasu zwiekszenia liczby krwinek. W razie potrzeby bedzie to
omoéwione z pacjentem.

Zdrowie seksualne i reprodukcyjne

Nowotwor i terapia moga rodzi¢ obawy dotyczace wptywu na zycie seksualne.
Ciato nie jest radioaktywne. Pacjent nie emituje promieniowania na inne osoby.
Przebywanie w bliskim kontakcie z innymi jest bezpieczne.

Podczas radioterapii mozna utrzymywac aktywnosc seksualng, chyba ze
onkolog radioterapeuta wyda inne zalecenia. Jesli jednak istnieje mozliwos¢
zajscia w cigze, nalezy stosowac metody kontroli urodzin (antykoncepcje), aby
zapobiec cigzy podczas radioterapii.

Rozmowa z onkologiem radioterapeuta lub pielegniarkg na temat zdrowia
seksualnego moze by¢ trudna, ale nalezy jg przeprowadzi¢. Rozmowa nie jest
konieczna, w razie braku pytan i watpliwosci. W przypadku poczucia
dyskomfortu nalezy pamietac, ze wiekszo$¢ oséb w trakcie leczenia choroby
nowotworowej ma podobne pytania. Doktadamy wszelkich staran, aby kazdy
pacjent czut sie dobrze pod nasza opieka.

Programy dotyczace zdrowia seksualnego

MSK oferuje réwniez programy dotyczace zdrowia seksualnego. Programy te
moga by¢ pomocne w ograniczeniu wptywu choroby nowotworowej lub
leczenia na zdrowie seksualne i ptodnosc. Nasi specjalisci pomoga w
rozwigzaniu problemow zwigzanych ze zdrowiem seksualnym lub ptodnoscia
przed, w trakcie lub po zakonczeniu radioterapii.

e Aby uzyskac¢informacje o naszym Female Sexual Medicine & Women'’s
Health Program (Poradnictwie seksuologicznym i z zakresu zdrowia kobiet)
lub umoéwic sie na wizyte, nalezy zadzwoni¢ pod numer 646-888-5076.

e Aby uzyskac¢informacje o naszym Male Sexual & Reproductive Medicine
Program (Poradnictwo seksuologiczne i z zakresu medycyny reprodukcyjnej
dla mezczyzn) lub umowic sie na wizyte, nalezy zadzwoni¢ pod numer 646-
888-6024.

e Aby uzyskacinformacje o naszym Cancer and Fertility Program (Program
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dotyczgcy chorob nowotworowych i ptodnosci), nalezy porozmawiac z
lekarzem.

Inne materiaty dot. zdrowia seksualnego

Informacje na temat zdrowi seksualnego w trakcie leczenia nowotworu mozna
znalez¢ w artykule Sex and Your Cancer Treatment (www.mskcc.org/cancer-
care/patient-education/sex-cancer-treatment).

Amerykanskie Stowarzyszenie do Walki z Rakiem (American Cancer Society)
rowniez posiada poradniki na temat zdrowia seksualnego podczas leczenia
nowotworow. Sg to Sex and the Adult Male With Cancer (Seks i dorosty
mezczyzna z chorobg nowotworowg) lub Sex and the Adult Female With Cancer
(Seks i dorosta kobieta z chorobg nowotworowg). Mozna je wyszukac¢ w witrynie
internetowej www.cancer.org lub zamowi¢ egzemplarz, dzwonigc pod numer
800-227-2345.

Zdrowie psychiczne

Rozpoznanieileczenie nowotworu moze by¢ bardzo stresujaceii
przyttaczajgce. Mozna odczuwac:

e Obawe lub e Depresje e Odretwienie
zdenerwowanie e Bezsilnos¢ e Niepewnos¢
* Lek e Frustracje e Zmartwienie

e Samotnosé

e Ztosc

Przyczyna leku moze by¢ rowniez poinformowanie pracodawcy o chorobie
nowotworowej czy obawa o mozliwos¢ optacenia rachunkow za leczenie.
Zmartwieniem moze tez by¢ wptyw choroby na relacje rodzinne lub obawy o
nawrot choroby nowotworowej. Zmartwieniem moze tez by¢ wptyw leczenia
choroby nowotworowej na ciato pacjentai obawy o atrakcyjnosc seksualna.

Troska o te sprawy jest zupetnie normalnym zjawiskiem. Tego rodzaju
negatywne emocje mozna odczuwac, chorujac na ciezkg chorobe lub gdy cierpi
na taka bliska osoba. Jestesmy po to, aby udzieli¢ wsparcia.
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Jak opanowac negatywne emocje?

Rozmowa z innymi. Skrywanie uczu¢, moze powodowac poczucie
osamotnienia. Dzieki rozmowie osoby w otoczeniu bedg mogty lepiej
zrozumiec w jakiej jestes sytuacji. Warto porozmawia¢ o swoich uczuciach z
kims, komu sie ufa. Moze to by¢ na przyktad matzonek lub partner, bliski
przyjaciel lub cztonek rodziny. Mozna réwniez porozmawiac z kapelanem
(doradca duchowym), pielegniarka, pracownikiem socjalnym lub
psychologiem.

Mozna dotaczyc¢ do grupy wsparcia. Spotkanie z innymi ludzmi chorujgcymi na
nowotwor moze byc sposobnoscig do opowiedzenia o swoich uczuciachii
uzyskania informacji od innych oséb. Pozwala to zrozumied, jak inni radza sobie
z chorobg nowotworowg ileczeniem oraz przypomina, ze pacjent nie jest sam.

Wiemy, ze ludzie zmagajacy sie z chorobg nowotworowa réznia sie i majg rézne
diagnozy. Oferujemy grupy wsparcia dla oséb majgcych podobng diagnoze i
tozsamosc. Przyktadowo mozna dotgczyc¢ do grupy wsparcia dla osob z
nowotworem piersilub do grupy dla pacjentéw LGBTQ+ z choroba
nowotworowa. Wiecej informacji o grupach wsparcia MSK mozna uzyskac na
stronie www.msk.org/vp. Mozna rowniez porozmawiac z onkologiem
radioterapeuty, pielegniarka lub pracownikiem socjalnym.

Mozna sprobowac technik relaksacyjnych i medytacji. Takie aktywnosci moga
przyniesc odprezenie i relaks. Mozna sprobowac wyobrazi¢ sobie przebywanie
w ulubionym miejscu. W tym czasie nalezy gteboko oddychacd. Nalezy
koncentrowac sie na kazdym oddechu lub stucha¢ kojgcej muzyki albo innych
dzwiekow. Dla niektorych oséb inng forma medytacji jest modlitwa. Wytyczne
w zakresie medytacji prowadzonej przez osrodki medycyny integracyjnej i
dobrostanu sg dostepne pod adresem www.msk.org/meditations.

Cwiczenia fizyczne. Wiele oséb uwaza, ze lekka aktywnosé, taka jak spacery,
jazda narowerze, joga czy aerobik w wodzie poprawiajg samopoczucie. Nalezy
porozmawiac z lekarzem na temat rodzajow ¢wiczen fizycznych, ktére mozna
wykonywac.

Wszyscy mamy wiasny sposob radzenia sobie w trudnych sytuacjach. Czesto
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stosujemy to, co zadziatato na nas w przesztosci. Czasami to jednak nie
wystarcza. Zachecamy do rozmowy z lekarzem, pielegniarka lub pracownikiem
socjalnym na temat swoich obaw.

Po terapii

Nalezy pamietac, aby umowic sie z onkologiem radioterapeutg na kolejne
wizyty kontrolne. Podczas tych wizyt onkolog radioterapeuta oceni reakcje
pacjenta na terapie. Podczas tych wizyt moga zosta¢ wykonane badania krwi,
przeswietlenia i badania tomograficzne.

Przed kazdg wizytag kontrolng nalezy zapisa¢ swoje pytania i watpliwosci. Na
wizyte nalezy przyniesc te liste oraz liste wszystkich przyjmowanych lekow. Jesli
pacjentowi zaczyna brakowac niezbednych lekéw, nalezy o tym poinformowa¢
onkologa radioterapeute przed wyczerpaniem zapasu lekow. W razie pytan lub
watpliwosci mozna rowniez w dowolnym momencie skontaktowac sie z
onkologiem radioterapeuta lub pielegniarka.

Kiedy nalezy zwrécié sie po pomoc do lekarza?

W nastepujacych sytuacjach nalezy skontaktowac sie z onkologiem
radioterapeuta lub pielegniarka:

e gorgczka co najmniej 38°C (100,4°F),
e dreszcze,
e dyskomfort w obszarze leczenia,

e nowe lub nietypowe objawy.

Dane kontaktowe
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W przypadku pytan lub watpliwosci nalezy skontaktowac sie z ktéoryms z
cztonkow zespotu radioterapii. Kontakt jest mozliwy od poniedziatku do
pigtku w godzinach od 9:00 do 17:00 pod nastepujgcymi numerami
telefonu.

Onkolog radioterapeuta:
Numer telefonu:

Pielegniarka radiologiczna:
Numer telefonu:

Poza tymi godzinami mozna zostawi¢ wiadomosc lub porozmawiac z innym
lekarzem MSK. Zawsze dostepny jest dyzurny lekarz lub pielegniarka. Jesli
pacjent nie wie, jak skontaktowac sie z lekarzem, nalezy dzwonic pod
numer 212-639-2000.
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Ustugi pomocy
Ustugi wsparcia MSK

Centrum poradnictwa

www.msk.org/counseling

646-888-0200

Wiele os6b uwaza, ze doradztwo im pomogto. Centrum poradnictwa MSK
udziela porad osobom indywidualnym, parom, rodzinom i grupom. Mozemy
rowniez przepisywac leki pomocne w leczeniu leku i depresji. Aby umowic sie na
wizyte, nalezy zwrdcic sie do lekarza o skierowanie lub zadzwoni¢ pod
powyzszy numer telefonu.

Centrum medycyny integracyjnej i dobrostanu
www.msk.org/integrativemedicineNasze

Centrum medycyny integracyjnej i dobrostanu oferuje szereg ustug, ktore
uzupetniajg tradycyjng opieke medyczna. Nalezg do nich muzykoterapia,
terapie holistyczne, terapia tancemiruchem, jogai terapia dotykowa. Aby
umowic sie na wizyte i skorzystac z tych ustug, nalezy zadzwoni¢ pod numer
646-449-1010.

W Centrum medycyny integracyjnej i dobrostanu mozna rowniez umoéwic sie na
konsultacje z lekarzem. Lekarze wspodlnie z pacjentem opracuja plan zdrowego
trybu zycia oraz radzenia sobie ze skutkami ubocznymi. Aby umoéwic sie na
wizyte, nalezy zadzwonic pod numer 646-608-8550.

Dietetyka

www.msk.org/nutrition

212-639-7312

Opieka dietetyczna MSK oferuje porady zywieniowe u jednego z naszych
certyfikowanych dietetykow. Dietetyk kliniczny porozmawia z pacjentemii
omowi jego nawyki zywieniowe. Dietetyk doradzi réwniez, co nalezy spozywac
podczas leczeniaipo jego zakonczeniu. Aby umoéwic sie na wizyte, nalezy
zwrocic sie do cztonka zespotu ds. opieki o skierowanie lub zadzwonié pod
powyzszy numer telefonu.

Ustugi rehabilitacji
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www.msk.org/rehabilitation

Choroby nowotworowe iich leczenie moga ostabi¢ ciato i spowodowac uczucie
zdretwienia lub napiecia. W niektorych przypadkach moze wystgpic obrzek
limfatyczny. Nasi fizjoterapeuci (lekarze medycyny rehabilitacyjnej), terapeuci
zajeciowi i fizykoterapeuci moga pomdc w powrocie do normalnej aktywnosci.

o Lekarze medycyny rehabilitacyjnej diagnozujailecza problemy, ktére
wptywajg na sposob poruszania sie i wykonywania réznych czynnosci. Moga
oni opracowac program rehabilitacji i wesprzec jego koordynacje w MSK lub
w miejscu zlokalizowanym blizej domu pacjenta. Wiecej informacji mozna
uzyskac na oddziale medycyny rehabilitacyjnej pod numerem 646-888-
1929.

e Terapeuta zajeciowy moze pomac, jesli pacjent ma problemy z
wykonywaniem typowych codziennych czynnosci. Przyktadowo moze on
zaleci¢ korzystanie z narzedzi, ktére utatwiajg wykonywanie codziennych
czynnosci. Fizykoterapeuta moze nauczyc¢ pacjenta ¢wiczen, ktore utatwiaja
odzyskanie sity i elastycznosci. Wiecej informacji mozna uzyskac na oddziale
terapii rehabilitacyjnej pod numerem 646-888-1900.

Program wsparcia po terapii nowotworu (Resources for Life After Cancer,
RLAC)

646-888-8106

W MSK opieka nie konczy sie po zakonczeniu terapii. Program RLAC jest
przeznaczony dla pacjentow, ktorzy zakonczyli terapie, i ich rodzin.

Program oferuje wiele ustug. Dostepne sg seminaria, warsztaty, grupy wsparcia
oraz porady dotyczace zycia po odbyciu terapii. Oferujemy rowniez pomoc
zwigzang z ubezpieczeniem i zatrudnieniem.

Programy zdrowia seksualnego

Choroby nowotworowe iich leczenie moze wptywac na zdrowie seksualne i
ptodnosc. Programy zdrowia seksualnego prowadzone przez MSK moga pomoc
przez leczeniem, w trakcie leczenia oraz po jego zakonczeniu.

e Nasz Program zdrowia kobiet i medycyny seksualnej dla kobiet moze pomadc
w przypadku problemoéw dotyczacych zdrowia seksualnego, takich jak
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przedwczesna menopauza i problemy z ptodnoscia. Aby umowic sie na
wizyte, nalezy zwrdcic sie do cztonka zespotu ds. opieki o skierowanie.
Wiecej informacji mozna uzyska¢ pod numerem telefonu 646-888-5076.

¢ Nasz Program zdrowia seksualnego i reprodukcyjnego dla mezczyzn moze
pomoc w przypadku probleméw dotyczgcych zdrowia seksualnego, takich
jak problemy z erekcjg. Aby umoéwic sie na wizyte, nalezy zwrdcic sie do
cztonka zespotu ds. opieki o skierowanie. Wiecej informacji mozna uzyskac
pod numerem telefonu 646-888-6024.

Program leczenia uzaleznien od tytoniu (Tobacco Treatment Program)
www.msk.org/tobacco

212-610-0507

MSK ma specjalistow, ktorzy moga pomaoc w rzuceniu palenia. Wiecej informac;ji
mozna uzyskac pod powyzszym numerem telefonu i w naszej witrynie
internetowej. Mozna rowniez poprosic pielegniarke o informacje na temat
programu.

Programy wirtualne

www.msk.org/vp

Nasze programy wirtualne oferujg edukacje i wsparcie online dla pacjentow
oraz opiekundéw. Sa to sesje na zywo, podczas ktérych mozna zabierac gtos lub
tylko stuchac. Dzieki tym sesjom mozna poznac swojg diagnoze, dowiedziec¢ sie,
czego mozna sie spodziewac podczas leczeniai jak przygotowac sie do leczenia
nowotworu.

Sesje sg prywatne, bezptatne i prowadzone przez specjalistow. Aby uzyskaé
wiecej informaciji o programach wirtualnych lub zarejestrowac sie, nalezy
odwiedzi¢ naszg witryne internetowa.

Ustugi pomocy w radioterapii

Amerykanskie Towarzystwo Radioterapii Onkologicznej i Onkologii (American
Society for Therapeutic Radiology and Oncology)

www.rtanswers.org

800-962-7876

Ta witryna internetowa zawiera szczegotowe informacje o leczeniu nowotworu
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za pomoca radioterapii. Udostepnia rowniez dane kontaktowe onkologow
radioterapeutow w danej okolicy.

Zewnetrzne ustugi wsparcia

Istnieje wiele innych ustug wsparcia, z ktorych mozna skorzystac przed, w
trakcie i po leczeniu choroby nowotworowej. Niektore oferujg grupy wsparcia i
informacje, podczas gdy inne moga pomoc w transporcie, zakwaterowaniu i
kosztach leczenia.

Wykaz ustug wsparcia mozna uzyskac tutaj: External Support Services
(www.mskcc.org/cancer-care/patient-education/external-support-services).
Mozna réwniez porozmawiac z pracownikiem socjalnym MSK, dzwonigc pod
numer 212-639-7020.

Pytania do onkologa radioterapeuty

Przed przybyciem na wizyte nalezy zapisac¢ swoje pytania i watpliwosci. Ponizej
podano przyktadowe pytania, jakie mozna zada¢. Nalezy tez zapisac
odpowiedzi udzielone podczas wizyty, aby méc je pozniej przejrzed.

Jaki rodzaj radioterapii otrzymam?

lle zabiegow radioterapii przejde?

Jakich skutkéw ubocznych moge sie spodziewac w trakcie radioterapii?

Czy skutki uboczne ming po zakonczeniu radioterapii?
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Jakich p6znych skutkéw ubocznych moge sie spodziewad po zakonczeniu
radioterapii?

Aby uzyskac wiecej informacji, odwiedz strone www.mskcc.org/pe, by
przeszukac naszg wirtualng biblioteke.

Radiation Therapy to Your Abdomen - Last updated on October 9, 2025
Wszelkie prawa posiadane i zastrzezone przez Memorial Sloan Kettering Cancer Center
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