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Hedviko,
muzu k vadm zas piijit?

Ale jisté, odpovédéla Evé Hedvika. Prijd
kdykoliv, uz k ndm prece ftrefis. Urcité tu
nékterd z nds bude. A nemUzZu pro tebe

néco udeélat hned ted?

Zacaly mi padat vlasy...fikali mi to, ze to
muze zalit freba hned po prvni chemosce,
mavla jsem nad tim rukou, vilasy nejsou
dulezity, myslela jsem si, a ted tady bulim
a ty chomdce mackdm v ruce, no to jsem
pako, vid, fo mé ani nenapadlo, ze mé to
takhle dostane, takovd blbost, mém na
sebe vztek, ale je mi to tak hrozné lito...
vzlykd do sluchdtka Eva.

Ach jo, dévCe moje... povzdechne si
v duchu Hedvika, taky jsem ty svoje
oplakala. - Pako tedy rozhodné nejsi, fika
uz do telefonu, kdo by nebrecel, v takovy
situacie Stydét se za to fakt nemusis. Mdas
doma nékoho, kdo té ostiind2 Porddné, na
jezka? Tak fajn, pockej, az prijde z prdce
a dejte se do toho. A zitra si naraz néco
na hlavu a pfijd. Mdme tu strojek, z jezka
udéldme bleskovku a pomUzZem ti vybrat
bezvadnou paruku. Nikdo nic nepoznd,
uvidis...Dostalas poukaz pro pojistovnu?e
Tak si ho nezapomen doma! A hlavné,
od ted se budes tésit na tu hrivu, co fi zas
naroste!

Bude to chtit néjaky ten mésic trpélivosti,
povzdechne si uz zas jen pro sebe Hedvika.
Jako viechno, co md ted Eva pred sebou.

Je fajn, ze zavolala, pfijde Ci zavold jesté
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urCité mockrdt, bude si vic véfit, kdyz si o
vsem promluvi s nékym, kdo taky vi...

Rekli byste, Ze je nds v téhle zemicce na
sedmdesdt tisic —téch, které vz ,,taky veédi,
jaké to je, I&Cit se s rakovinou prsu? A skoro
sedm tisic dalSich se kazdy rok dostane do
stejné situace, jako ted vy, pokud drzite
prdvé v ruce zprdvu o vysetfeni prsu s
pozitivnim ndlezem.

Pro vds jsme napsali uz druhy dil brozurky,
kterd vém md pomoci Iépe se vyznat ve
viem, co se ted s vdmi a kolem vas déje.
Noste ji s sebou do ordinace, piste si do
ni své otdzky, af se na né nezapomenete
zeptat, az pUjdete na kontrolu, méjte ji
po ruce kvUli slovnicku ci telefondm a
adresdm - tfeba az budete hledat cestu
do jednoho z nasich sedmi MAMMA HELP
CENTER, kde na vdas Cekaji pratelské a

chdpaijici Hedviky...

A moc vdm drzime palce i pésti a
prejeme vam hodné kurdze, sily a taky
stéstil

Kolektiv autord a




Terapée,
ob

~

Karcinom prsu je povaziovdn
od nejé¢asnéjsich stadii za
onemocnéni celého organis-
mu (systémové onemocnéni).
To znamenq, Ze nestaci pouze
chirurgické odstranéni nadoru
v prsu, ale musi byt poddvana
i celkovd (systémovad) lécba.

Rozsah léCby zdvisi na typu a
vlastnostech nddoru  (histolo-
gicky typ, imunohistochemicky
profil, grading qj.), na rozsahu
postizeni podle TNM hodnoce-
ni, véku, menstruacni akfivité,
celkovém zdravotnim stavu pa-
cientky a mnoha dalsich fak-
torech. Véfsinou je vyuzivdna
kombinace dvou a vice |éCeb-
nych metod, tak aby bylo mini-
malizovdano riziko ndavratu cho-
roby.

Poradi jednotlivych IéCeb-
nych metod (modalit) zdle-
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Zi predevsim na velikosti  pri-
marniho nadoru. Pokud ndador
nepresahuje 2 cm a nejsou po-
stizené uzliny, byvd na prvnim
misté proveden chirurgicky vy-
kon. U vétsich nddord, nebo pri
postizeni lymfatickych uzlin uz
mUze byt pred operaci poddva-
na systémovd [éCba  (tzv. neo-
adjuvantni).

LéCba podle jednotlivych stadii
sefidi standardy, které jsou Iékari
voditkem pfi urcovdani nejvhod-
nejsi IéCby. Vzdy je ale také zo-
hlednovdana individudini situace
a postoje pacientky, tak, aby ji
lecba byla ,3itd na miru" (tailo-
ring, individualizovand terapie).
Rozhodovdni o [éCbé by mélo
byt provddéno vidy tymové
(chirurg, onkolog, radiotera-
peut, patolog).

“ 1. Lokdlni lécba

* Chirurgie

* Radioterapie



2 2.Systémova lécba

Chemoterapie

Hormondlni terapie

Biologickd terapie

< TV'PV, QéEqu Poc\ le
n—éArﬁZ.noS‘“L k chiruw--
5Cd<ému. vé,kowu—

o ADJUVANTNI

(chemoterapie, hormono-
terapie, biologickda terapie,
radioterapie)

- Ndasleduje po chirurgi-
ckém vykonu, jednd se
o tzv. zqjisfovaci leCbu.

« NEOADJUVANTNI

(chemoterapie, hormono-
terapie, biologickda terapie,

radioterapie)

Predchdzi chirurgickému
vykonu, cilem je zmensit
rozsah onemocnéni



V prsu a pripadné
v uzlindch, zlepsit ope-
rabilitu choroby, snizit
riziko systémového Sire-
ni. Tim, Ze v pribéhu
l€cby mUze |ékar sle-
dovat reakci nadoru, je
takto poddavand 1éCba
zaroven nejpresnéjsim
testem citlivostina danou
léCebnou metodu.

« KURATIVNI

(samostatna terapie bez chi-
rurgického zdkroku)

V 1éCbé& karcinomu
prsu uzivand méné,
ale ve specidlnich situ-
acich mUze napr. sa-
mostatnd hormondlni
léCba byt dostatecnym
feSenim u pacientek, kde
z dUvodU dalsich chorob
nebo vysokého véku
neni mozné provést chi-
rurgicky vykon.



Lokalni
ter

|. CHIRURGIE

Chirurgické vykony v lécbé
karcinomu prsu osefiuji jednak
nador v prsu, jednak spadové
lymfatické vzliny. Rozsah obou
vykonu je zdvisly na typu a ve-
likosti tumoru, postizeni uzlin,
velikosti prsU, umisténi tumoru
v prsu a také na postoji paci-
entky. Vykony jsou provadény
v celkové narkéze a vétsinou
vyzaduji nékolikadenni pobyt
V nemochici.

o KONZERVATIVNI
(prs seftici vykony)

Chirurgicky je odstrane-
na pouze postizend Cast
prsu. Takové operace



se nazyvaji rizné (seg-
mentectomie, kvadran-
tectomie, lumpectomie,
tumorectomie ¢i Sirokad
excize), vzdy ale zname-
naji odstranéni ndadoru
do zdravé tkdné s pone-
chdnim prsu. Po konzer-
vativnim vykonu na prsu
pro karcinom je témér
vzdy ndsledné doplnéno
ozarovani prsu.

« RADIKALNI
(odstranéni celého prsu)

V pripadech, kdy je nut-
né odstranéni celého
prsu, hovofime o mas-
tektomii Ci ablaci prsv.
V nékterych pripadech
je mozZno provést vykon
Setrné&jsi - tzv. kuzi Set-
fici  mastektomii, kterd
umoznuje snadné&jsi pro-
vedeni pripadné ndsled-
né rekonstrukce prsu
plastickym chirurgem.

V situacich, kdy je ope-
race prsu provadéna
preventivné, napriklad



U nosiCek genetic-
kych mutaci (BRCAT1,2),
mUze byt provedena
tzv. subkutanni ablace,
kdy je ponechdna kize
I dvorec s bradavkou a
odstranénd mlécnd Za-
za je ihned nahrazena
implantatem.

Po radikdinich opera-
cich prsu (ablace) je
pacientka vybavena
zdravotni pomuickou,
vlozkou, kterd se nosi ve
specidlni podprsence
(tzv. epitéza). Po dokon-
Ceni onkologické |éCby
je mozné operacné no-
hradit odstranény prs.
Tato rekonstrukéni ope-
race je provadéna na
pracovisti plastické chi-
rurgie, bud ndhradou
z vlastni tkéné nebo siliko-
novym implantatem.



& Viokony na uzlindch

* ODSTRANENI
SENTINELOVE UZLINY

Pred operaci je senti-
nelovda (strazni) uzlina
oznacena radionukli-
dem, pfi operaci je pak
odstranéna pouze tato
uzlina, s okolni tkani. Zis-
kand uzlina je histolog-
icky velmi podrobné
vysetrena podle specidl-
niho protokolu — pokud
nejsou zastizeny zndmky
nddoru nebo je postizeni
uzlin nddorem minimaini,
neni nutné odstranovat
dalsi uzliny. Pokud je
nalezeno vyrazné nd-
dorové postizeni, je ob-
vykle nutné provést
jesté i radikalni operacni
vykon v axille (podpazni
jamce).

Tato operace je standar-
dem pro pacientky, které
predoperaé¢né nemaji
zndmky postizeni uzlin,
jsou hodnoceny jako NO.



 EXENTERACE
AXILLY

Pri této operaci jsou
odstranény uzliny z |
a ll., nékdy i z lll. etdze
axilly tak, aby nebyly
poskozeny okolni struk-
tury. Obvykle je ziskdno
alespon 6-10 uzlin, které
jsou odeslany k histolo-
gickému vysetreni.

Tuto operaci je ftreba
provést vidy, kdyz
jsou predoperacné
znadmky postizeni uzlin,
vétsinou je provdadéna
i tehdy, pokud operaci
predchdzela neadju-
vantni chemoterapie.
Jako doplnujici operace
je doporucena v situ-
acich, kdy odstranéna
sentinelovd vuzlina byla
postiZzena nddorem.

Operace jsou indikovdany
v rbznych kombinacich v z&vis-
losti na typu a velikosti fumoru,

TNM, predchozi leCbé q.

®



1.

2.

Samostatnd operace prsu
bez operace uzlin je pro-
vadéna u malych nadoru
typu TIS:

* Konzervativni operace
prosta

* Ablace prostd

Kombinace vykonu na prsu
a uzlindch je provede-
na u vSech invazivnich
karcinomU (TINO a vyse)
a v pripadé rozsahlych TIS:

* Konzervativni vykon
+ sentinelovd vzlina

* Konzervativni vykon
+ exenterace axilly

* Ablace prsu
+ sentinelovd vuzlina

* Ablace prsu
+ exenterace axilly



< Kowx.PQLka.ae chivru-
gické Qeiby

CASNE - obvykle odez-
ni do nékolika dnU az ftfi
tydnu

o INFEKCE V RANE

Zarudnuti, bolestivost,
otok, nékdy hnisavd se-
krece, nékdy teploty.
LECi se antibiotiky.

e SEROM

Hromadéni tekutiny
pod jizvou — obvykle se
fesi punkci, nékdy nutno
opakované, vyjimecné
je nutnd reoperace.

DLOUHODOBE - objevu-
jise po nékolika tydnech
az meésicich, vyjimecné

I pozdeji, nekdy mohou
byt chronické

o LYMFEDEM

Otok podkozi prsu nebo
paze, obvykle se ob-



jevuje po rozsdhlejsich
operacich ndsledova-
nych ozdrenim. LécCi se
specidlnimi masdzemi,
banddzemi.

e PORUCHY CITi

/ména citlivosti v oko-
i operacni rany (zvyseni
Ci snizeni citlivosti, pdleni,
brnéni, mravenceni, né-
kdy i bolestivost). Obwvyk-
le postupné odezni, né-
kdy v mensi mire zUstava
trvale. Pomdhd rehabili-
tace, v zavaznéjSich pri-
padech je nutnd péce
neurologa.

o OMEZENi HYBNOSTI

Nejcastéji je zpUsobené
stazenim operacnich ji-
zev a nedostatecnou
rehabilitaci, vyjimecné
mohou byt pfi operaci
mirné poskozeny nékte-
ré nervosvaloveé struktury.
Zakladem |éCby je vidy
fyzioterapie.



* POSTMASTECTO-
MICKY SYNDROM

Soubor pfiznakyd, ktery se
sr0znou zdAvaznosti mize
objevovat po odstranén
celého prsu (mastecto-
mii). Projevuje se bolest-
mi, citlivosti k0Zze a poru-
chami Citi v oblasti jizvy,
pocity bolesti v odebra-
ném prsu (fzv. fantémo-
va bolest), je pfitomen
lymfedém nebo vazivové
zmény podkozi, porucha
hybnosti prilehlé paze.
Pokud tyto priznaky trvaji
déle nez 3 mésice, nazy-
vime je postmastecto-
mickym syndromem.




4 Po operace

U [ékare

Eva uZ md po operaci a je na kontrole u svého
lekave. tady se ma dozvédet, co se bude dit dal.

Hedvika Evu uklidiuje a naznacuje ji, co
by se wohlo dit dal. 3L




Eva je doma a
s se v hlavé
sromat  vechny
informace, které
dostala  béhem
Mv§tévy onko-
loga. Ma poctt, Ze
Jje toho na w
hodné.
A tak se rozihodne
zavolat  Hedvice
do Mamma-
HELPU.

V pipade jakgchkoliy pochybnosti se mitete
keykoliv obratit na svého lekaire, MamimaHELP
nebo na bezplatrnou linku 800 180 820.




Il. RADIOTERAPIE

Radioterapie je velmi 0¢innd lé-
¢ebnd metoda v terapii naddoru
prsu a pouzivd se jako nedilnd
soucast jejich komplexni léCby.
Standardem by meélo dnes jiz
byt pouziti ozarovace typu li-
nedrniho urychlovace. Pacienti
jsou béhem této lIé¢by pouze
vystaveni zdreni, nejsou nijak
nebezpecni pro své okoli!

- Typy OZAVFOVANnL

 ZEVNi OZAROVANI
(teleradioterapie)

V [éCbé karcinomu prsu
nejcastéji pouzivany zpU-
sob. Z4fi¢ je mimo télo
pacienta.

* ,VNITRNi*
OZAROVANI

(brachyradioterapie)

Jednd se o prechodnou



aplikaci zareni primo do
ozarované tkdané. V |éc-
bé karcinomu prsu jsou
jako zdroj zd&reni pouziva-
ny malé kulicky radioak-
tivniho materidlu, které
jsou zavedeny do mista
urceni pomoci dutych je-
hel. Jednd se o doplnko-
vy zpuUsob ozdreni, ktery
je vhodny jen pro malou
Cdst pacientek a o jeho
zarazeni rozhoduje vzdy
radioterapeut. Tento vy-
kon je provadén v kratko-
dobé celkové narkdze.

@ P-cbél czarovéni

Priorava ozdreni (tzv. ozarovao-
ci pldn) je velmi slozZity proces,
ktery probihd v nékolika fazich,
z velké Casti v nepritomnosti pa-
cientky. Celd tato peclivd pri-
prava slouzi k tomu, aby bylo
zAreni zacileno jen a pouze tam,
kam chceme.

<



Jednotlivé faze:

1. Vysetieni Iékarem

- vySetreni Iékarem, pro-
brani anamnézy a dosa-
vadni |éCby, vysvétleni
pldnovaného postupu
ozarovani

2. Zaméreni (lokalizace)

Pacient je ulozen do po-
lohy, ve které pak vzdy
bude probihat ozarova-
ni. Cilové misto je v této
poloze zaméreno pod
rentgenem a na CT.

Pfi ozarovani prsu je po-
uzivana poloha vieze na
zadech, s rukama nad
hlavou, obvykle na spe-
cidini podlozce. Je pro-
veden zamérovaci rent-
genovy snimek a poté CT
vysetreni hrudniku, které
slouzi k pripravé ozarova-
ciho pldnu ,,na miru*.

3. Zhotoveni ozafovaciho
pldnu

- probihd bez pacienta —



Uucastni se ho lékar a fyzik,
na zdkladé snimkU je pri-
praveno viastni ozdreni

4. Kontrola ozarovaciho
planu (simulace)

Jednd se o posledni kon-
trolu pripraveného ozaro-
vaciho pldnu jiz se viemi
parametry jako pri ozaro-
vani. Provadi se jesté pod
rentgenem. Pokud radi-
oterapeut shledd, ze je
vie v porddku, je mozno
zahdijit ozarovani. Na téle
ma pacient jiz zakresleny
barevné znacky, které se
nesmi smyt — na jejich za-
klaodé budete vzdy lezet
prfi ozarovani ve stejné
polozel

5.0zafovani

Probihd ve specidlni mist-
nosti s ozarovacem. Pro-
vAdi ho specializovani la-
boranti.

- je nutné klidné lezet
v ur¢ené poloze



<

- klidné dychat a nehy-
bat se

- ozdreni trva nékolik mi-
nut

- pristroj se pohybuje
kolem Vdas, je ovlddan
laborantem z ovladovny

- ozaruje se kazdy vsed-
ni den (pondéli - patek),
veétsinou 1x denné

- celkovd délka ozaro-
vani zavisi na typu nado-
rového onemocnéni, pri
ozarovdni prsu je to nej-
castéji nasledujici sché-
ma:

- obvykle 5 tydn(/
25 dnU se ozafuje cely
prs (ev. sténa hrudni po-
kud je pacientka po
ablaci prsu).

- dodatecnd, cilend
ddvka na lUzko nddoru
(tzv. boost). Pouziva se
jen u pacientek po zd&-
chovné operaci — o zpU-
sobu a ddvce rozhodne
osetfujici radioterapeut.



X Vedlgsi  aiinky
OZAFOVANL

- CELKOVE
« UNAVA

* PORUCHY
KRVETVORBY

- MiSTNi (LOKALNI)

vyskytuji se vidy jen v mis-
té, které je ozarovano; dé-
lime je na akutni a pozdni

Akutni reakce se obje-
vuji obvykle jiz v pribé-
hu ozarovani a vzdy jsou
prechodné. Po ukonceni
ozarovani rychle odezni,
do nékolika tydnu:

« KOINi REAKCE

Zarudnuti kize ¢i drobnd
vyrazka (jako pfi spdleni
slunickem), v nékterych
pfipadech se muze obje-
vit az mokvani. LéCba je
lokdlni, vzdy podle dopo-



ruCeni radioterapeuta.

* PNEUMONITIDA

/mény plice prilehlé ozo-
fovacimu poli, objevuje
se pri ukonceni ozarova-
ni, projevuji se kaslem Ci
dechovymi obtizemi. Pri
dnesnim zpuUsobu ozaro-
vani byvd zachycena vy-
jimecné, protoze ddavka
zAreni na plice je pfi tvor-
bé& ozarovaciho pldnu
velmi peclivé sledovdna.

Pozdni reakce se objevu-
ji za nékolik mésicU az let
po skonceni ozarovdni,
jsou trvalé:

* FIBROZA, LYMFE-
DEM

Projevuji se jako otok a
zatuhnuti prsu Ci stény
hrudni, pozdé&ji mize do-
jit ke zmenseni prsu. Je to
zpUsobené zmnozenim
podkozniho vaziva. LécC-
bou jsou lymfodrendze,
masdze, ale Uplné vymi-



zeni neni mozné.

o VENEKTAZIE

Po nékolika letech se mo-
hou objevit v misté ozaro-
vani rozsitené podkozni
Zilkky, jednd se o nezavaz-
ny, kosmeticky projev.

e PLICNi FIBROZA

Zmnozeni vaziva se muze
objevit i v prilehlé plici, pfi
vetsim rozsahu by ome-
zovalo plicni funkce. L&CI
se kortikoidy. Pri dnesnim
zpUsobu ozarovdni byvd
zachycena vyjimecneé,
protoze ddvka zdreni na
plice je pfi tvorbé ozaro-
vaciho pldanu velmi pecli-
vé sledovdna.




V dekdrne

PrAsel den prvni’ chewoterapie. Evu doprovodi
manZel. V' Cekdmé se zapovidali se  Zuzanou
pacientkou, kterd také chodi na chewoterapie.

Do hovoru se piidava jeste dalsi pacientka s odlis




Stacionav

— | Eva se Zuzanou pokratuji v povidani i behem
[| | chemoterapie. Zjistuji, Ze se jejich (ecba [iSi
| | Zatimco Eva dla nejdiis na operaci, Zuzana
zalala chemoterapieni a operace ji teprve Ceka.

Po chemoterapii

Jni zkusenostini.

U [kare wnaplanuyji termin
dalsi naitéwy. Eva také
dostane potirebné leky a rady
co ma ted’ délat dal.
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Systémova lécba je lécba
poddavand takovym zpuUsobem,
aby postihla cely systém =
cely organismus. Smyslem je-
jlho zarazeni je predchadzeni
vzdalenému sifeni nadoru, tedy
vzniku metastaz. V pripadé
pritomnosti metastaz vz v dobé
diagnézy tato celkovd lécba
ovliviuje jak primarni nador,
tak i vzddlené metastazy.

Systémovd 1éCba se poddvd
bud nitroziiné, nebo v podobé
tablet. Vyjimecné byva pouzito
poddni nitrosvalové nebo pod-
kozni.

4_17/"», PoAQe A lrunl
Qé"‘kv,
* Chemoterapie

* Hormondini terapie
* Biologickd terapie

©



|. CHEMOTERAPIE

* LéCba pomoci cyto-
statik — |atek, které se do-
stavaiji krevni cestou do
celého organismu. Svym
pUsobenim cytostatika
zabranuji déleni naddoro-
vych bunék, mohou nao-
vozovat fizenou bunéc-
nou smrt.

* Chemoterapie pU-
sobi na cely organismus.
Zdravé bunky maji ale
lepsi reparacni  (oprav-
né) mechanismy, dojde
U nich proto k mensimu
poskozeni, a také rych-
lejSimu zotaveni béhem
cyklu chemoterapie.
Naproti tomu nddorové
bunky maiji obvykle horsi
reparacni mechanismy,
zvysenou citlivost k urCi-
tym latkam, takze UCinnd
chemoterapie vede ke
zniceni téchto bunék.

* Chemicky jsou cyto-



statika latky rdzného pu-
vodu - Ccisté chemické
I&tky, protinddorovd an-
tibiotika, cytostatika od-
vozend z prirodnich latek
apod.

* Chemoterapie md
prednostni misto u nddo-
r0, které nelze 1&€Cit hor-
mondlné, tedy nddorU s
negativnimi  hormondini-
mi receptory (ER, PR).

°* V |[éCbé se obvyk-
le pouzivd kombinace
cytostatik, poddvand
soubézné (konkomitant-
né) nebo ndsledné (sek-
vencné). Vyjimecné je
poddvdna monoterapie
jednim cytostatikem.

* Chemoterapie je po-
davdna v tzv. cyklech,
které maiji urCitou délku a
podle typu IéCby je sta-
noven i pocet opakovani
cyklu — v IéCbé karcino-
mu prsu je cyklus obvykle
tritydenni, nékdy je che-
moterapie poddvdna



v tydennim intervalu.

* Typ chemoterapie a
pocet cyklU zavisi na typu
a rozsahu ndadoru, véku
a zdravotnim stavu pa-
cientky a také na pouziti
dalsich écebnych mo-
dalit.

* V nékterych pripa-
dech muze byt che-
moterapie karcinomu
prsu poddvdana soucas-
né s tzv. biologickou I&C-
bou, zfidka soubézné sra-
dioterapii.

& Nejiastési cytostatika
pPouzivani v Leche
Karcinorun priw

- 5-fluorouracill

- adriamycin,epirubicin
- cyclophosphamid

- paclitoxel

- docetaxel

- capecitabin



- navelbin
- cisplafina, carboplatina
- gemzar

Kombinace a/r('os‘l'al'uk

S-fluorouracil, adriamycin,
cyclophosphamid

5-fluorouracil, epirubicin
cyclophosphamid

adriamycin,
cyclophosphamid

adriamycin,
taxan=docetaxel nebo
paclitaxel

adriamycin,
cyclophosphamid
ndsledovany samostatnym
taxanem

EC

epirubicin,
cyclophosphamid

Weekly
paclitaxel

paclitaxel 1x tydné

XENA

xeloda, navelbine

TAC

taxan, adriamycin,
cyclophosphamid

cyclophosphamid,
methotrexat, 5-fluorouracil




& Vedlgit  aiinky

e Jsou zpUsobovdny
nejcastéji pusobenim
cytostatik na rychle se
délici nebo specificky cit-
livé bunky zdravych tka-
ni.

* Obvykle jsou pre-
chodné a dobre ovlivni-
telné podpUrnou Ié¢bou.

* RUzné léky a jejich
kombinace selisive svych
vedlejsich ucincich.

* V soucasnosti je k dis-
pozici fada 1ékd a postu-
pU k predchdzeni a tlu-
meni vedlej§ich projevu.
Jejich predepisovani je
mozné ddle upravovat
podle individudini reak-
ce pacienta. (blize viz
lll. dil brozZury)

* Predchdzeni vedlej-
§im projevim, jejich sle-
dovani a pripadnd lécba



je standardni soucasti
onkologické lécby.

* NeuUnosné vedlejsi
UCinky jsou divodem k
Upravé |écebného po-
stupu.

NEJCASTEJSI VEDLEJSI UCIN-
KY CHEMOTERAPIE:

o ZAZiVACI
SOUSTAVA

nevolnost (nauzea),
zvraceni (vomitus), pale-
ni zahy (pyréza), prijem
(diarhea), zacpa (obsti-
pace)

e KRVETVORNA TKAN

(kostni dren)

pokles poctu bilych krvi-
nek (leukopénie, neutro-
pénie), pokles poctu Cer-
venych krvinek (anémie),
pokles poctu krevnich
desticek



« KUZE A SLIZNICE

ztradta vlasU (alopecie),
afty, stomatitidy, kozni
vyrdzky, zmény nehtd

« NERVOVA
SOUSTAVA

periferni neuropatie -
zmény nervovych zakon-
ceni, brnéni, snizend citli-
vost prstU

» KARDIOVASKULARNI
SOUSTAVA

zmény cév (zanéty), vliv
na srdecni sval (kardioto-
xicita) — jen nékterd cyto-
statika, v urcCitych dav-
kdch




Dalsi Hedvicing rady:

1/ Vedlejsi 0€inky se projevuiji in-
dividudlné, a daiji se resit. Kazdy
clovék reaguje na lécbu jinak.

2/ U nikoho neprijdou najednou
vSechny nezddouci Ucinky, které
jsou pro danou Ié¢bu popisova-
né.

3/ Vedlejsi 0C¢inky mohou byt
nepiijemné, ale dovodem lécby
jsou UCinky Zddouci, které maiji
zabranit rozsireni rakoviny.

4/ Vedlejsi GCinky nemusi byt
ale Zadné, a Vy si budete uvédo-
movat jen to, Ze Vam chemote-
rapie pomaha.




Il. HORMONALNI
TERAPIE

* Lécba pomoci [éky,
které ovliviuji hladiny
zenskych hormond.

* Je urcend pro ty
zeny, jejichz nddory jsou
tzv. hormondiné zdavislé,
tj. maiji potvrzenu pritom-
nost hormondlnich re-
ceptory v nddorové tkd-
Ni.

* LécCba je zdvisld na
véku, resp. menstruac-
ni aktivité Zeny, v dobé
diagnodzy.

* Pohlavni hormony
podporuji rist a déle-
ni bunék mlécné 7lazy.
Snizenim jejich hladin se
zastavuje déleni nddoro-
vych bunék a stejné jako
U chemoterapie mUze
byt navozena i bunécnd
smrt nddorovych bunék.



< Typy ‘«ormono"'erapée

* Ablacnilécba
* AnfiestrogenniléCba

ABLACNI LECBA

zastavuje ¢innost vajecnikt (blo-
kdda). Je urcena zendm, které
v dobé diagndzy menstruuji. Je
kombinovana s dalsi antiestro-
genni terapii. Blokdda cinnosti
vajecnikd muize byt trvald nebo
docCasnd. Po docasné blokadé
se U mladsich zen Cinnost va-
jecnik0 obnovuje a je moiné
i t&€hotenstvi.

TYPY:

* DOCASNA
BLOKADA

- vratna (reversibilni)

= farmakologickd pomo-
ci léeku goserelin (LHRH
analog), ktery se podd-
va podkozné, 1x za 28
dnU po dobu obvykle 2
let. Farmakologickd blo-
kdda byva v nékterych
prfipadech poddavana jiz



béhem chemoterapie,
ale obvykle se zahagjuje
aZ po jejim ukonceni.

e TRVALA BLOKADA

- nevratnd (ireversibilni)

- Chirurgickd - odstra-
néni vajecnikd, castéji
délohy i vajecnikU chirur-
gickou cestou. Casto se
provadi laparoskopicky.
- Radia¢ni - ozdrenim
vajecnikd. V dnesni dobé
se pouzivd zridka.

ANTIESTROGENNI LECBA
blokuje pUsobeni estrogenu na
cilové bunky nebo syntézu (vy-
robu) estrogenu v organismu.
Adjuvantné se poddava obvykle
5 let, nékdy i déle (podle posti-
zeni lymfatickych uzlin zjisténém
prfi operaci). Délkka neoadju-
vantniho (predoperacnino) po-
ddvani je individudini - 3 az 6
mésicU, nékdy i déle.
Anfiestrogenni léCba se nekom-
binuje s chemoterapii, byvd ale
poddvdna soubézné s radiote-
rapii a biologickou [éCbou.

@



TYPY:
* SERM

- selektivni modulace
(ovlivnéni) estrogenovych re-
ceptoru - tamoxifen

Neovliviuje pfimo hla-
dinu estrogenu, ale pU-
sobeni estrogenu na ci-
lovou tkdn. Snizuje efekt
pohlavnich hormonU
v tkani mlécné zlazy, nao-
opak mdlo snizuje pUso-
beni estrogenu na kosti,
délozni sliznici. Pouziva
se U zen bez rozdilu hor-
monalni akfivity.

* INHIBITORY
AROMATAZ

- Nesteroidni - anastrozol,
letrozol
- Steroidni — exemestan

Blokuji syntézu (vyrobu)
pohlavnich hormonU
v organismu, tedy primo
snizuji jejich hladinu v krvi.
Antiestrogenni efekt se
projevuje ve vsech tka-



nich organismu. Jsou ur-
ceny pouze pro zeny po
prechodu (s nefunk&nimi
vajecniky).

& Vedle3i tiinky

« VYPADOVE JEVY

Navaly, poceni, zmény
ndlady, Unava odpovi-
dajici klimakterickym ob-
tizim.

e GYNEKOLOGIE

Imény délozni sliznice-
narust, riziko krvdaceni
(vice u tamoxifenu), su-
chost vagindini sliznice.

« KARDIOVASKULARNI
SOUSTAVA

Ziini obtize - otoky, varixy
(vice u tamoxifenu).

e SKELET

Snizeni kostni hmoty - os-



teopenie az osteoporoza
(vice u inhibitor0 aroma-
tdz).

Bolesti kosti, kloubU (vice
U inhibitord aromatdz).

« KUZE A SLIZNICE

Suchost kUze, svédéni;
suchost sliznic, vypadd-
vani vlasu.

11l. BIOLOGICKA
TERAPIE

* Nejmodernéjsi |éc-
ba, tzv. cilend, zamérend
proti konkrétni strukture
nadorové buriky. U&in-
nd latka se navdze pri-
Mo na nddorovou bunku
a zpUsobi jeji bunécnou
smrt.

* Je urcend pouze pro
ty zeny, jejichz nddorové
bunky vykazuji pritomnost
cilové struktury HER2-neu/
cerbB2 ve zvySené mire



(Herceptest 3+ nebo FISH
s nadmeéernou amplifika-
ci).

* Vsoucasnosti je v ad-
juvantni / neoadjuvantni
leCbé Casného karcino-
mMu prsu uzivdn pouze je-
den prepardt — protildtka
proti HER2-neu/cerbB2
receptoru — trastuzumab.
Adjuvantni poddni trva
12 mésicU, mUze byt po-
ddvdan soucasné s ta-
xanovou chemoterapii,
ozArenim, hormonotera-
pii. Podava se i neoad-
juvantneg, spolecné s ta-
xany. Nekombinuje se s
chemoterapii obsahuijici
doxorubicin (poddava se
az po ukonceni takové
chemoterapie).

* Dalsi preparaty tzv. bi-
ologické terapie jsou ur-
ceny pouze pro lécbu
pokrocCilych nebo recidi-
vujicich nddorC. V 1é¢bé
karcinomu prsu maiji za-
tim jen omezené vyurziti.



4 RaALohm.Pée

Na simulatoru

Eva zalind s vadioterapiemi. PR prni
NAVSEVE i lekat zakresluje znacky, podle
ktergch se bude p ozaifovani’ Adit.

V ek
které 1

Eva uZz ma premiéru za sebou

zafit: Treba az bude m




Ime se Eva zapovidd s dvéma dalsimi Zenam,
aké chodi na stejinou [Ecbu jako ona.

~ Je se
cesfone stovtm
- Mauwwmuma HELPU.




E Vedlegsi aiinky
biologické by

« KARDIOVASKULARNI

PosSkozeni srdecniho
svalu — nutné pri 1ECbé
trastuzumabem pravidel-
né kontrolovat, pokud se
objevi potize, je snizena
davka, lécba prerusena
nebo ukoncena pred-
casné.

 IMUNOLOGICKE
Alergickée reakce

« KUZE A SLIZNICE
Vyrdazky.
- UNAVA




@ Slovniiek

- Adjuvantni - zagjistovaci (chemotera-
pie)

- Aktinoterapie - ozarovani

- Alopécie - ztrata vias®

- Anastrozol - ndzev Ucinné Iatky hormo-

ndaini IECby
- Anémie - nedostatek Cervenych krvi-
nek

- Antracykliny - typ chemoterapie

- Apoptéza - cilend bunécnd smrt

- Axilla - podpazni jamky

- Cytostatika - Iéky, které zpUsobuji bu-
né&nou smrt nebo zabranuji bunéc-
nemu déleni

- Epitéza - uméld ndhrada prsu (proté-
za)

- Estrogen - z&kladni Zensky hormon

- Exenterace - chirurgické odstrané-
ni struktur v urCité oblasti (napf. uzliny
v podpazi)

- Exemestan - ndzev Uc&inné latky hor-
mondalni [éCby

- Farmakologicky - souvisejici nebo pro-
vedeny pomoci lékU

- Generdlizace - rozsifeni nadoru, vznik
metastaz

- Goserelin - ndzev UCinné Iatky hormo-
naini léCby (pouZiva se k zastaveni Cin-
nosti vajecnikd)

- Herceptin - komercni ndzev biologické
terapie

- Inhibitor aromataz - skupina hormondl-
nich 1ékU, které zastavuiji tvorbu estro-
genuU

- Ireverzibilni - nevratny

- Kardiovaskuldrni - souvisejici se srdcem

149



a cévami

- Konkomitantni - soubézny, poddvany
souCasné (napf. 2 typy IéCby)

- Letrozol - ndzev UCinné latky hormo-
nalni léCby

- Leukopénie - nedostatek vsech bilych
krvinek

- Lokdlni - mistni (1 oblast)

- Modadlita - zpUsob I€Cby

- Myokard - srdecni sval

- Nauzea - nevolnost, pocit na zvraceni
- Neoadjuvantni -lécba poddvand pre-
doperacné

- Neutropénie - nedostatek podskupiny
bilych krvinek

- Obstipace - zdcpa

- Osteopenie - mirné snizeni kostni hmo-
ty

- Osteoporoza - vyrazné snizeni kostni
hmoty

-+ Ovarium - vajecnik

- Parcidlni (operace) - Cdste¢nd opera-
ce (kozervativni= prs Setfici)

- Primarni - prvotni, provedeny na prv-
nim misté

- Progesteron - zensky hormon

- Punkce - odbér tkdné nebo tekutiny
pomoci jehly

- Pyréza - pdleni z&hy

- Receptor - “prijimac” — struktura bunky,
kterd odpovidd za prijeti urCitého sig-
nalu

- Recidiva - ndvrat (choroby)

- Remise - nepritomnost choroby po lEC-
bé

- Reverzibilni - vratny

- Sekvencni (podani lIé€by) - postupné
poddni jednotlivych léCebnych mo-



dalit

- Selektivni - vybérovy, cileny

- Sentinelova uzlina - strézni uzlina

- Steroidni - podobny (strukturou) hormo-
nium

- Tamoxifen - ndzev UCinné latky hormo-
ndini 1ECby

- Taxany - skupina cytostatik

- TNM hodnoceni - hodnoceni rozsahu
onemocnéni podle TNM klasifikace (viz
l. dil brozury)

- Vomitus - zvraceni

V tfetim dilu praktického
pridvodce Vdm i Vasim blizkym
pomuUzeme vyrovnat se s pripadnymi
nasledky onkologického onemocnéni
a zjistit, co vse je moiné udélat pro
co nejrychlejsi navrat do normainiho
Zivota.

Auftorky
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Koordin&torka: Hana Jirovcovd
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