Daganatos
fajdalom

Hadd valaszoljunk
nehany kerdesére!

ESMO Betegtajékoztato fiizetek sorozat

Késziilt az ESMO Klinikai gyakorlatanak iranyelvei alapjan esmo.org




Daganatos fajdalom

Daganatos fajdalom
ESMO hetegtajékoztato fiizet

Betegtajékoztaté az ESMO Klinikai gyakorlatanak iranyelvei alapjan

Ez a kiadvany azért készillt, hogy segitséget nydjtson Onnek, valamint az On bartainak, csalddjénak és
gondozdinak, hogy jobban megértsék a daganatos fajdalmat és annak kezelését. Ez a kiadvany iranymutatdst
ad az elérhet6 kezelés tipusokrdl és a kezelés lehetséges mellékhatasairdl.

A kiadvanyban taldlhatd orvosi informécidk az European Society for Medical Oncology (ESMO) Klinikai
gyakorlatanak azon irdnyelveire tdmaszkodnak, amelyek a felndttek daganatos fajdalmara vonatkoznak,
s amelyeket azért készitenek, hogy segitsék a klinikusokat a daganatos fajdalom ellatdsaban. Az ESMO
valamennyi klinikai gyakorlati irdnyelvét vezet6 szakemberek készitik és nézik at, a legutobbi Klinikai
vizsgdlatokbdl, kutatasokbdl és szakeért6i véleményekbdl szarmazo bizonyitékokra tdmaszkodva.

Az ebben az Utmutatéban talalhaté informaciok nem helyettesitik orvosa tanacsait.
KezelGorvosa ismeri az On teljes kortdrténetét, és segiteni fog az On szémdra legmegfelelébb kezelés
kivéalasztasaban.

A szinesen kiemelt szavak magyarazata a dokumentum végén Iévd szotarban megtaldlhatd.

Ennek az Utmutatdnak a készitésében és dtnézésében az alabbiak vettek részt:

Az European Society of Medical Oncology (ESMO) képviseldi:
Marie Fallon; Carla Ripamonti; Claire Bramley; Svetlana Jezdic és Jean-Yves Douillard

Az European Oncology Nursing Society (EONS) képviseldi:
Anita Margulies és Antje Koller

Az European Gancer Patient Coalition (ECPC) képviseldi:
Francesco de Lorenzo és Kathi Apostolidis

Betegtamogatok:
Pam MacKay és Konstantin Kamenev

Az eredeti Gitmutaté magyar forditasat és a szakmai lektoralast készitette:
Gél Zsuzsanna és Dr. Végh Fva

Olvasoszerkesztd:
Deli Ménika

Megjelent a Beliigyminisztérium tdmogatdsdval.
Atdmogatd nem vett részt a kiadvany kidolgozaséaban és semmilyen médon nem befolyasolta annak tartalmét.

Veliink ISBN 978-615-82395-5-4 ISSN 3004-1066

Gyégyulj A magyar kiadast a Gyogyulj Veliink Egyesiilet fordittatta és terjeszti.
Egyesiilet  yywayvehu


https://www.gyve.hu

o~NOOADN

10

18
24
26
27
28

A TARTALOMBOL

ESMO iranyelv betegeknek

Daganatos fajdalom: a legfontosabb informdciok dsszefoglaldsa
Mi a daganatos fajdalom és mennyire gyakori?

Hogyan mérik fel a daganatos fajdalmat?

Hogyan hatdrozzak meg a daganatos fajdalom kezelgsét?
Melyek a daganatos fajdalom kiilonféle tipusainak kezelgsi lehetéségei?
Mi a klinikai vizsgélat és részt kell-e vennem benne?

Melyek a kezelés lehetséges melléhhatdsai?

Mit tehetek a jollétem javitdsaert?

Tamogatd csoportok

Hivatkozasok

Szotar



Daganatos fajdalom

Daganatos fajdalom: a legfontosabb informacidk
osszefoglalasa

Ez az 6sszefoglald dttekinti a legfontosabb informaciokat, amelyek a Daganatos fajdalom cim( kiadvanyban
talalhatok. A kiadvany az aldbbi informdciokat részletesen targyalja az Utmutato foldalain.

Bevezetés a daganatos fajdalomba

A rakbetegek gyakran tapasztalnak fajdalmat, részben a daganat miatt, részben a rakellenes kezelés miatt
vagy a kettd kombindciojabdl adodoan.

Nem feltétlen(il a daganat névekedésétél fiigg az, hogy a betegnek milyen erds a fajdalma. Fontos, hogy a
betegek beszamoljanak az orvosuknak vagy az dpolonak a fajdalmukrol, beleértve barmilyen (j fajdalmat,
amely Uj vagy ismeretlen helyen alakul ki.

A daganat ellatasa soran a fajdalmat rutinszer(ien értékelik. Kiilénboz6 értékeld skaldk allnak rendelkezésre,
széles korben szamskdlakat alkalmaznak. A betegeket arra kérhetik, hogy soroljdk be a fajdalmukat egy
szamskaldn (példdul 0-10 kozotti skdldn, ahol a 0 a fajdalom nélkiili dllapot a 10 pedig az, amikor legrosszabb
a fajdalom), és ennek megfeleld fajdalomcesillapitd stratégidt kezdenek el alkalmazni. A betegek kérjék meg
orvosukat vagy az apoldt, hogy magyarazza el nekik a szamskaldt és kérdezzék meg, hogy a legerésebb
fajdalmukat és az atlagos fajdalmat is jelenthetik-e.

A daganatos fajdalom kiildnbdz6 forrasokbdl eredhet, és kiilonbozd fajdalomtipusokat foglal magdban.
Amennyiben a betegek pontosan le tudjék irni a fajdalmaikat, az orvosuk vagy az apold konnyebben tud
megfeleld intézkedéseket el6irni a fajdalomcsillapitashoz.

Szémos hatékony kezelés &ll rendelkezésre a fajdalom enyhitésére a rak minden stadiumaban és tipusdban.
A betegeknek nem szabad korlatlanul elviselnilik a fajdalmat.

A daganatos fajdalom kezelése

A kiilonboz6 tipusu, rdkhoz kapcsolodo fajdalmak kezelésére szamos lehet6ség van. A javasolt
fajdalomcsillapitas a fajdalom tipusatol és stlyossdgatdl, valamint a beteg dltalanos egészségi dllapotatol
és fittségi szintjétdl fiigg. A betegeket teljeskoriien tajékoztatni kell, és be kell vonni 6ket a kezelési
lehetéségekkel kapcsolatos dontésekbe.

A daganatos fajdalom kezelési lehetéségei kozé tartoznak a nem-opiat fajdalomesillapito gyogyszerek,

az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek, a sugarterapia és bizonyos esetekben a miitét. Az adjuvans

gydgyszerek szintén fontosak a fdjdalom csokkentésében.

A daganatos fajdalom kezelése egyénenként eltérd, de dltalanossagban az alabbiak mondhatdk el:

— Az enyhe daganatos fajdalmat nem-opiat fajdalomcsillapitokkal lehet kezelni, ilyen a paracetamol
vagy a nem-szteroid gyulladasgatiok (NSAID-ok; pl. aszpirin, ibuprofen, diklofenak). Ezeket lehet
onmagukban alkalmazni vagy opiatokkal egyiitt szedni.

— Az enyhe vagy mérsékelt daganatos fajdalmat gyenge opidtokkal lehet kezelni, ilyen példaul a kodein,
a dihidrokodein, illetve a tramadol. Ezeket a készitményeket nem-opidt gyogyszerekkel is lehet egyitt adni.

— A mérsékelttdl sulyosig terjedd erdsségli daganatos fajdalom kezelésére dltaldban erds opidtokat
alkalmaznak, ide tartozik a morfium, az oxikodon, a fentanil, a hidromorfon és a metadon. A morfium
a leggyakrabban hasznalt opiat a mérsékelt-stlyos daganatos fdjdalom esetén.
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o Az ttor6 fajdalommal jaré eseményeket leginkdbb gyorshatdsu opidtokkal, dltaldban morfiummal vagy
fentanillal kezelik.

o A daganattal 6sszefliggé csontattétek okozta fajdalmat sugarterapiaval, biszfoszfonatokkal és
denoszumabbal, valamint fajdalomesillapito gydgyszerekkel lehet kezelni. A biszfoszfonatok és a
denoszumab nem fajdalomcsillapitd gydgyszerek, azonban késleltethetik a csontfajdalom kialakuldsat
és megeldzhetik a csonttal dsszefliggd szovédmeények, példaul a torések kialakuldsat. A perkutan
vertebroplasztika is képes csokkenteni a fajdalmat a csontok stabilizalasa révén.

o Az attétek okozta gerincveldi kompresszio miatt kialakult fajdalmat tipusosan sugarterapiaval kezelik,
szteroidok alkalmazésaval vagy azok nélkiil, valamint eseténként mitéttel, amely sordn a tumort eltévolitjak
vagy a csigolyakat stabilizaljak.

» A neuropatias fajdalmat onmaga a rak is kivalthatja, de okozhatjak a daganatellenes kezelések vagy fert6zés
(példaul a herpes zoster). Ez kellemetlen érzést okoz és kezelse is nehéz lehet. A neuropatias fajdalom
a rakbetegeknél opidtokkal kezelhetd, valamint adjuvans gydgyszerekkel, amelyek csékkenthetik az idegi
fajdalmat. Ezek kozé tartoznak az antikonvulziv szerek, az antidepresszansok és a lidokain tapaszok.

o Arefrakter fajdalom (allanddsult fajdalom, amelyet a szokdsos gyogyszeres kezelés nem sziintet meg) ritkan
invazivabb beavatkozasokat igényel, ilyen példaul az intratekalis opidt kezelés, a periférias idegblokad,
a neurolitikus blokad, a gerincveldi stimulacio vagy a kordotomia.

A daganatos fajdalom kezelésének mellékhatasai
e A daganatos fajdalom kezelésével kapcsolatos mellékhatasok altaldban enyhék és nem stlyosak.

e Az NSAID-ok gyakori mellékhatésai kizé tartoznak a gyomor-hélrendszerrel kapcsolatos hatdsok és
a paracetamol addsa bérkilitéssel és viszketéssel jarhat egyiitt.

o Az opiat fajdalomesillapitok gyakori mellékhatdsai kdzé tartozik a székszorulds, a szédiilékenység,
a hdnyinger és a hanyas. Folyadékpdtldsra is sziikség lehet annak biztositasara, hogy az opiatok
melléktermékei gond nélkil dthaladjanak a vesén. Az opidtok szamos mellékhatdsa kezelhet6 az opiat
adagjanak csokkentésével, més opidtra vald dttéréssel vagy a mellékhatas kezelésére szolgéld specidlis
kiegészitd gyogyszerek alkalmazésaval.

o A sugarterapia lehetséges mellékhatéasai kozé tartozik a faradékonysag és a bér irritacio a kezelt teriilet
kornyékeén. Esetenként a sugarterapia a fajdalom atmeneti fokozodasat okozhatja.

Erzelmi tamogatas

e Tanacsado szakemberek vagy pszicholdgusok segithetnek a betegeknek a rakbetegséggel és a daganattal
0sszefiiggd fajdalommal jard érzelmi kihivasok kezelésében.

o Helyi, orszagos és nemzetkdzi betegtdmogatd csoportok miikddnek a kiilldnbdz6 fajta rakos betegségekben.
Ezek a csoportok segitséget nyujthatnak a betegek szamdra, hogy jobban megértsék betegségiiket, lehet6vé
teszik szamukra, hogy megosszak tapasztalataikat mds betegekkel, és segitenek megtanulni, hogyan
birkdzzanak meg a rosszindulat daganatos betegséggel.
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Mi a daganatos fajdalom és mennyire gyakori?

A rdkos betegek gyakran tapasztalnak fajdalmat.
Ezt kivalthatja a rak maga, a rakra adott kezelés vagy
a ketté kombinacidja.

A féjdalom kiilondsen gyakori az eldrehaladott stadiumu
rakokndl, az attétes vagy végstadiumban 1év6 betegségben
szenvedd betegek mintegy 60%-at érinti. Azonban a
daganatos fdjdalom a korai stadiumu betegségnél is
gyakran el6fordulhat: a kurativ kezelésen éates6 betegek
kozel egyharmada szamol be fajdalomrdl. Bizonyos tipust
rakoknal a betegség korai stadiumaiban a fajdalom
kifejezetten gyakori jelenség, beleértve a hasnyalmirigyrakot és a fej-nyaki rakot (Faflon és munkatdrsai, 2018). Fontos
megértenie, hogy a tapasztalt fajdalom mértéke nem feltétleniil van 6sszefliggéshen a rakja novekedésével, hisz
egy nagyon kicsi tumor, amely egy ideget nyom rendkiviili médon fajdalmas lehet, mikdzben egy hatalmas tumor
mashol meglehet, hogy egyaltalan nem okoz fajdalmat.

A tapasztait fajdalom mértéke nem feltétleniil all
kapcsolatbhan a rakja nivekedésével

A rdk kezelése, tobbek kozott a m(itét és a sugarterapia fajdalmat okozhatnak. A fajdalom ugyanakkor lehet a
kemoterapia hosszabb tavi mellékhatésa is, a fajdalom megjelenhet vagy rosszabbodhat kozvetleniil a kezelés
utan, vagy akdr honapokkal, évekkel a kezelést kéveten. A daganatos féjdalom sok kellemetlenséget okozhat

a betegeknek és a csalddjuknak, ugyanakkor hatékony kezelési lehet6ségek sora all rendelkezésre a fajdalom
enyhitésére a rak minden stadiumaban és minden tipusandl. Fontos ramutatni arra, hogy a daganatos fajdalmat
hatékonyan lehet kezelni, sokféle kezelés all rendelkezésre, igy a betegeknek nem kell a fajdalmat elviselniiik.
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Hogyan meérik fel a daganatos fajdalmat?

A daganatos fajdalmat a rakbetegek elldtdsanak integralt részeként mérik fel. Az orvosa vagy az pold az
alabbihoz hasonld kérdéseket tehet fel:

,Mi volt a legrosszabb fdjdalma az elmdilt 24 draban egy 0 €s 10 kizétti skdldn, ahol a 0 érték a fdjdalom hidnyat,
a 10-es pedig az elképzelheld legrosszabb fdjdalmat jeloli?’

Fontos, hogy az orvosénak vagy az dpolénak pontos valaszt
adjon, hogy ennek alapjan a megfeleld fajdalomcsillapitast
tudjék biztositani. Ha nehéz szammal kifejeznie a fajdalmét,
leirhatja szavakkal is, mint példdul ,a fajdalmam enyhe”

(ez a skaldn 1-3 beosztasnak felel meg), ,a fajdalmam
mérsékelt” (ez a 4-6 kozotti érték a skaldn), vagy

,a fajdalmam stlyos” (ez a skalan 7-10-nek megfeleld).

A fenti kérdést alkalmazva, ha a legrosszabb féjdalmi
szintje 3-nal alacsonyabb, akkor dltaldnosan megfigyelés
ald vonjak, rendszeresen Ujraértékelik a fajdalomszintjét és
fajdalomcsillapité kezelést irnak fel. Amennyiben a legrosszabb fajdalmi szintje 3 vagy annal magasabb, vagy a
fajdalom nagyobb kellemetlenséget okoz, részletesebb kiértékelésre keriil sor (beleértve a fajdalom tipuséval,
helyével és idejével kapcsolatos részletek feltarasat), és az eredmények alapjan rendelkeznek a megfelel§
fajdalomcsillapitasrdl. Miutan a fajdalomesillapito kezelést megkezdték, az orvosa vagy az polo Ujra felméri
a fajdalomszintjét, és kikérdezi barmilyen mellékhatasrol, amelyet a fajdalomesillapitd gyégyszer szedése soran
tapasztal. Erre alapozva szlikség szerint modositjdk a kezelést (Fallon és munkatarsai, 2018).

Nagyon fontos, hogy beszdmoljon az orvosénak vagy az dpolénak minden olyan fajdalomrol, amelyet tapasztal,
beleértve barmilyen tjonnan keletkez6 fajdalmat, amely Uj vagy ismeretlen forrashdl ered. Az orvosa vagy az
apold megkeérheti arra, hogy részletesen irja le a megtapasztalt érzeteit, mint példaul ,szdr¢”, ,égd”, ,nyilallg”
vagy ,sokkold” fajdalom. Ezt nehéz lehet leirni, de fontos, hogy a lehetd legtdbb informéciot nyujtsa.

A daganatos fajdalmat rendszeresen felmérik
a hatékony kezelés érdekében




Daganatos fajdalom

Hogyan hatarozzak meg a daganatos fajdalom
kezelését?

A rak minden stadiumaban a gyogyitd munkacsoport tamogatast nydjt Onnek és segiti a fajdalma kezelését. A rékkal
kapcsolatos kiilonféle fajdalomtipusok kezelésének sokféle modja lehet. A felajanlott fajdalomesillapitas formdja attol
fiigg, hogy milyen tipust és stlyossagu fajdalmat tapasztal, tovabba milyen az altaldnos egészségi allapota és a
fittségi szintje. A lehetséges kezelési mdokat megheszélik Onnel, és szamitdsba veszik az egyéni igényeit is.

A betegség minden stadiumaban tobbféle
fajdalomcsillapitasi lehetdség all rendelkezésre

Fontos, hogy a betegeket teljesen bevonjak a kezeléssel
kapcsolatos dontéshozatalba, amikor tébbféle lehetség
is szOba johet. Az orvosoknak be kell vonniuk a betegeket
a fdjdalomcsillapitdssal kapcsolatos dontésekbe, hogy
ezéltal a betegek kivdlaszthassak azt az ellatast, amely a
sziikségleteikhez leginkabb igazodik és kifejezi, hogy mi
fontos szdmukra. Ezt 'k6z0s dontéshozatalnak’ nevezziik.

™

Fontos, hogy a betegeket teljesen bevonjak
a kezelésiikkel kapcsolatos megheszélésekbe
és dontésekbe

Az orvosa készséggel megvdlaszolja barmilyen kérdését a fajdaima csillapitdsdval kapcsolatban. Az alébbi
négy egyszer( kérdés segitségére lehet, amikor az orvoséval vagy a kezelésében érintett egyéb egészségligyi
személyzettel beszélget:

e Mi okozza a fajdalmamat?

e Milyen fajdalomcsillapitasi lehet6ségeim vannak?

o Melyek a lehetséges el6nyei és hétranyai ezeknek a lehetéségeknek?

e Milyen valészin(iséggel tapasztalom meg ezeknek a lehetdségeknek az el6nyeit vagy hatranyait?

Az orvosa az aldbbi fajdalomkezelési megkozelitések kozil egyre vagy akar tobbre is tehet javaslatot:



ESMO irdnyelv betegeknek

Fajdalomesillapitok

Afajdalomesillapitok csokkentik a fajdalmat. Ezeket széles korben alkalmazzak a daganatos fajdalom

kezelésében, és tobbnyire két nagy kategdridba soroljak be: nem-opidtok és opidtok.

¢ A nem-opidt fajdalomesillapitok csoportjaba tartoznak a paracetamol és a nem-szteroid gyulladasgatiok
(NSAID-ok), mint példaul az aszpirin, az ibuprofen és a diklofenak. Ezeket a gyogyszereket be lehet juttatni
tabletta, folyadék, injekcié formajaban, vagy kupkeént is lehet alkalmazni és altaldban az enyhe fajdalom
kezelésére hasznaljak ket (Fallon és munkatarsai, 2018).

o Az opiat fajdalomesillapitok erdsebb fajdalomcsillapitok, és szokésosan a daganatos fdjdalom kezelésére
hasznaljak 6ket, kiilondsen a mérsékelt vagy slyos fajdalomra. Az opiatok szamos tipusa dll rendelkezésre
(Fallon és munkatarsai, 2018):

— Gyenge opidtok, mint példaul a kodein, a dihidrokodein és a tramadol.

— Er6s opiatok, mint példaul a morfium, metadon, oxikodon, hidromorfon, fentanil, alfentanil,
buprenorfin és diamorfin. Az orszagonként eltérd jogszabdlyok miatt nem minden erds opiat érhetd el
minden orszagban.

Az opidtokat dltaldban szdjon &t adagoljdk (pl. tablettdk, kapszuldk, szuszpenziok formajaban), de sziikség

esetén az adagolds mas formai is alkalmazhatok, mint példaul a transzdermalis, intravénas, szubkutan vagy
kuip formdjaban térténd bevitel.

A daganatos fajdalom leggyakoribb kezelése a
nem-opiat és opiat fajdalomesillapitéok szajon at
torténd bevitelét foglalja magabha

Fontos, hogy a fajdalomesillapitokat rendszeresen és a megfeleld id6ben vegye be, az orvosa vagy az

apold javaslata szerint. Esetenként a betegek késleltetik a fajdalomesillapitok bevételét mindaddig, amig a
fajdalom nem kezdi el akaddlyozni 6ket a normalis napi tevékenységeikben, azonban ez a fajdalomesillapitas
egyenetlenségéhez vezet, éppen ezért fontos, hogy a kdvetkezd adagot az utasitas szerint vegyék be és

ne varjak meg, amig a fajdalom visszatér. Gyakran eldforduld hiba a betegek részér6l az a szokds, hogy a
fajdalomcsillapitdt étkezési id6ben veszik be, mivel ez azt eredményezheti, hogy a dozisok kozott hosszu id6 telik
el, ami a fajdalomcsillapitas hidnyosségahoz vezethet.

Sugarterapia

A sugarterapia bizonyos esetekben enyhitheti a fajdalmat azdltal, hogy a tumor méretét lecsokkenti, és ezdltal
enyhiti a tumor altal a csontszovetekre vagy a gerincveldre kifejtett nyomast. A sugarterapiat éppen ezért
gyakran hasznaljak a csontattétek és az attét kovetkeztében kialakult gerincveldi kompresszio ltal okozott
fajdalom csékkentésére (Fallon és munkatarsai, 2018).

Miitét
A betegek kis részénél az attétet eltavolitd miitét alkalmazhatd az attét dltal kivaltott gerincveldi kompresszio miatt

kialakult fajdalom enyhitésére (allon és munkatérsai, 2018). Az attétek miitéti eltdvolitdsa azaltal csokkenti a fajdalmat,
hogy enyhiti a tumor dltal a gerincveldre kifejtett nyomast. A csigolyak stabilizalasa is széba johetd eljaras.
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Melyek a daganatos fajdalom kiilonféle tipusainak
kezelési lehetdségei?

Barmilyen tipusti fjdalmat is tapasztal, orvosa vagy apoléja a fajdalom intenzitdsanak legmegfelelsbb
fajdalomesillapitd gyogyszerrel kezdi meg a kezelést.

Melyek a kezelési lehetdségek enyhe daganatos fajdalom esetén?

Az enyhe daganatos fajdalom kezelhetd a nem-opiét fajdalomesillapitokkal, mint példaul a paracetamol vagy az
NSAID-ok. Ezek 6nmagukban vagy sziikség szerint opidtokkal kombindlva is haszndlhatdk (ralion és munkatérsai, 2018).

Az enyhe daganatos fajdalmat gyakran nem-opiat
fajdalomesillapitokkal kezelik

Bar enyhe fajdalom esetén hatdsosak, a nem-opiat fajdalomcsillapitok hosszu tavi adagjanak névelése sulyos
mellékhatdsokat okozhat a vesékben vagy a majban. Ezért ezeknek a gydgyszereknek maximalis ajanlott napi
adagja van, amely utan er6sebb fajdalomesillapitok, példaul opidtok adhatok mellgjiik.

Enyhe fajdalom

NSAID-ok

Paracetamol

A fdjdalom rendszeres
Ujraértékelése

Folyamatdbra az enyhe daganatos fdjdalom terdpids lehetdségeirdl.



ESMO irdnyelv betegeknek

Melyek a kezelési lehetiségek az enyhe-mérsékelt daganatos fajdalomnal?

Az enyhe-mérsékelt daganatos féjdalmat tapasztalo betegeknek gyenge opidtokat, mint példdul a kodein,
a dihidrokodein vagy a tramadol ajanihatnak fel (Fallon és munkatérsai, 2018). Ezeket lehet nem opidtokkal
kombindciéban is adni.

Az enyhe-mérsékelt daganatos fajdalom gyenge
opiatokkal kezelhetd

Enyhe-mérsékelt
fdjdalom

Gyenge opiatok =

NSAID-ok
Paracetamol

A fajdalom rendszeres
Ujraértékelése
Szilkség esetén mentd-
gyogyszerek alkalmazasa

Folyamatdbra az enyhe-mérsekelt daganatos fajdalom terdpids lehetdségeirdl.
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Melyek a kezelési lehetdségek a mérsékelt-sillyos daganatos fajdalomnal?

Az er6s opiatok jelentik a szokdsos kezelést a mérsékelt-stilyos daganatos fajdalom esetében (Fallon és munkatérsai,
2018). A morfium a leggyakrabban alkalmazott opidt ennél az dllapotndl. A morfiumot dltaldban szajon keresztil
adagoljdk, de adhatd intravénasan vagy szubkutan, amennyiben azonnali fajdalomesillapitasra van szikség.
Az oxikodon, a hidromorfon és a metadon a szdjon 4t adhatd morfium szokasos alternativai. Miutan a
fajdalmat stabilizaltdk naluk, némely beteg kaphat transzdermalis fentanil vagy buprenorfin tapaszokat,
amelyek biztositjék a fajdalomcsillapitd egyenletes dozisat anélkiil, hogy figyelni kellene a gyogyszer bevételére.

A mérsékelt-siilyos daganatos fajdalomra
altalaban az erds opiatokat hasznaljak

Egy id6 utdn az opiat hatdsossdga csokkenhet (ezt opidt tolerancianak nevezziik), vagy kellemetlen
mellékhatdsok Iéphetnek fel. Amennyiben ez bekdvetkezik, az orvosa javaslatot tehet egy masik opidtra

val valtasra. Az opidt cseréje (opidt rotacioként is ismert) javithatja az opiatokra adott vélaszt azaltal, hogy
noveli a fajdalomesillapitast, vagy azaltal, hogy csokkenti a mellékhatasok intenzitdsat. Az is lehetséges,

hogy egy korabban alkalmazott opiatot (a rotaciot kovetéen) Ujra bevetnek bizonyos betegeknél a haszndlat
meghosszabbitasa érdekében. Az orvosa gondosan kiszamolja az Uj opidt megfeleld dozisat annak érdekében,
hogy a fajdalom vagy a mellékhatésok ndvekedése kikiiszobdlhetd legyen.

Azok a betegek, akik nem képesek az opiatokat ordlisan vagy transzdermalisan alkalmazni, szubkutan
megkaphatjak azokat. Amennyiben a szubkutan adagolds nem lehetséges vagy azonnali fajdalomcsillapitasra
van sziikség sulyos fdjdalom esetén, az intravénas adagolds johet szdmitésba.



Mérsékelt-stlyos
fajdalom

Erds opidtok +
NSAID-ok
Paracetamol

Az opiét adagjanak
emelése

Mellékhatasok

ESMO irdnyelv betegeknek

Allandésult fajdalom

\

Az opiat valtasa vagy

az adagolds
megvaltoztatasa

v

A fajdalom és a kezelés
Ujraértékelése
Invaziv beavatkozasok megfontoldsa

Ment6-gydgyszerek

alkalmazdsa az attoréses
fajdalom kezelésére

Folyamatdbra a mérséekelt-stilyos daganatos fdjdalom terdpids lehetdségeird.
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Melyek a kezelési lehetdségek az attoro daganatos fajdalomra?

Az 4ttor6 daganatos fajdalom a stlyos fdjdalom egy olyan epizodja, amely olyan betegeknél jelentkezik, akiket

a tartos fdjdalom miatt mar opidtokkal kezelnek. Az dttor6 daganatos féjdalom kezelése dltaldban gyors hatésu
opiatok alkalmazdsaval torténik, kifejezetten morfiummal. A fentanil kiilonboz6 formédi szintén nyUjthatnak
gyors féjdalomenyhilést a vératlan &ttoré daganatos fajdalomnal, ideértve az ordlis, a bukkalis (az iny és az
orca kozétti), a szublingvalis (a nyelv alatti) és az intranazalis (az orron keresztiili) adagoldsi médokat (Fafion és
munkatdrsai, 2018).

A morfium és a fentanil a szokasos kezelések
a stilyos attord daganatos fajdalom esetén

Melyek a kezelési lehetdségek a daganatos csontfajdalomra?

A rdkos betegeknél a csontfajdaimat altaldban az attétek okozzak. A sugarterapia, a célzott terapia és
a fajdalomesillapitok egyarant alkalmazhatok a csontféjdalom kezelésére (Fallon és munkatérsai, 2018).

o A biszfoszfonatok olyan gyogyszerek, amelyek megelézhetik vagy lelassithatjdk a csonts(iriség csokkenését,
azaz a csontritkulast. Arra is hasznaljdk 6ket, hogy megeldzzék a csontkomplikacidkat, beleértve a rdk dltal
kivaltott toréseket, sugarterapiaval (ha ez hozzaférhet6) vagy anélkiil.

e Adenoszumab egy injekcidban adott célzott terapia, amely segiti a csontkomplikéciok megel6zését az olyan
szolid tumoros betegeknél, akiknél a rdk a csontokba szérodott. A denoszumab arra is alkalmazhatd, hogy
megel6zzék vagy lelassitsék a csontritkulast azoknal a betegeknél, akik hormonterapiat kapnak mellrakra
vagy prosztatarakra.

e Akiilso sugarterapia a foton sugarzast az attétekre iranyitja egy, a testen kiviil dll6 gépbdl, és ez
nagyon hatdsos lehet a rak &ltal kivaltott csontfajdalom esetében. A sztereotaxias test sugarterapia olyan
betegeknek ajanlhatd fel, akiknél csak egy vagy két attét van jelen.

o A radium-223-mal végzett radioizotop terapia egy olyan formdja a sugarterapianak, amelyet a fajdalom
csokkentésére hasznalnak bizonyos prosztatarakkal €16 betegeknél. A radium-223 enyhén radioaktiv és
kénnyen felszivadik az aktiv csontsejtekben, s ezdltal alkalmassa valik a csont rakos sejtjeinek specifikus
megcélzasédra. Miutan a radium-223 felszivadik, kibocséjtja a sugarzast, s ezzel belsd sugarterapiat nyujt
kozvetleniil a csontban. A radioizotdp terapia mas tipusait szintén fontoléra lehet venni a betegek egyes
csoportjainal (pl. stroncium, szamdrium vagy rénium).
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Szovédmeénymentes
csontéttétek

Nincs csontfajdalom Csontfajdalom

Féjdalomesillapitok
Denoszumab
Biszfoszfonatok
EBRT

Denoszumab
Biszfoszfonatok

SBRT

Folyamatdbra a daganatos csontfdjdalom terdpids lehetdségeirdl.
EBRT, kiilsé sugarforrdsti sugdrterapia; SBRT, sztereotaxias test sugdrterapia.

A rékkal 6sszefliggé gerincfdjdalom csokkentésére a perkutan vertebroplasztikat is lehet alkalmazni.
Ez tulajdonképpen azt jelenti, hogy egyfajta cementet fecskendeznek be egy vagy tobb csigolyaba, ami enyhiti
a kompresszios toréshdl eredd fajdalmat azdltal, hogy stabilizalja a csontokat (Filippiadis és munkatérsai, 2017).

Melyek a kezelési lehetiségek daganattal dsszefiiggd gerincveldi kompresszmnal"

Csaknem minden beteg, aki attétek altal okozott
gerincveldi kompresszioval kiizd, el nem mal6 fajdalmat
tapasztal a hatban vagy a nyaktajékon. A sugarterapia
jelenti az elsd vonalbeli kezelést a gerincveldi
kompressziotol szenvedd betegek tébbségénél, habdr

a betegek kisebb csoportja mitéten esik &t a tumor
eltdvolitasara, amit sugarterapia kovet. Annak érdekében,
hogy csokkentsék a dagadast és a gyulladast, egy
szteroidot (dltaldban dexametazont) is adnak miutan

a gerincveldi kompressziot diagnosztizaltak (rallon és
munkatdrsai 2018).
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Melyek a kezelési lehetdségek daganattal dsszefiiggd neuropatias fajdalomnal?

A neuropatias daganatos fajdalmat az idegek kdrosoddsa okozza, és gyakran olyan rendellenes érzésként
jelentkezik, mint az g6, l6vésszer(i vagy bizsergd érzés, amely lehet folyamatos vagy id6szakos (gyakran
aramiitésre emlékeztetd). A kezelések kozé tartoznak az opidt kombindciok és szilkség esetén tovahbi
gydgyszerek, amelyekrdl kimutattdk, hogy csékkentik az idegi fajdalmat, példaul antikonvulziv szerek
(gabapentin és pregabalin) és antidepresszansok (szorongds és depresszio kezelésére haszndlt szerek,
beleértve a duloxetint és a triciklikus antidepresszansokat) (Fallon és munkatarsai 2018). Fontos megjegyezni,
hogy ha kezeldorvosa antikonvulziv szereket vagy antidepresszansokat javasol a daganatos fajdalom
kezelésére, az nem azért van, mert tigy gondolja, hogy Onnek epilepsziaja vagy depressziéja van.
Kutatasok kimutattak, hogy ezek a gyogyszerek hatékonyak az idegfdjdalom kezelésére olyan betegeknél,
akiknek nincs epilepsziajuk vagy depresszijuk (Faflon és munkatérsai, 2018; Smith és munkatérsai, 2013; Jiang és munkatérsai,
2019). Az antikonvulziv szerek és antidepresszansok adagjdt napok vagy hetek alatt fokozatosan kell névelni
a fdjdalomcsillapitdshoz, ezért nagyon fontos, hogy akkor is folytassa a szedésiiket, ha nem hatnak azonnal.

A transzdermalis, lidokint tartalmazo tapaszok (a helyi érzéstelenités egyik fajtdja) szintén kezelési
lehetdséget jelentenek a neuropatias fajdalomban szenvedd betegeknek, nem-invaziv, hatékony
fajdalomesillapitast biztositva a betegek kozel 80%-anak (Ldpez Ramirez, 2013).

Az opiatok mellett az antikonvulziv szerek
és az antidepresszansok hozzajarulhatnak a
neuropatias daganatos fajdalom ellatasahoz

Melyek a refrakter daganatos fajdalom kezelési lehetdségei?

A refrakter fajdalom olyan fajdalmat ir le, amelyet a szokdsos kezelési stratégidk nem enyhitenek. A kovetkez6
maddszerek nem dltalanosan hasznaltak, és csak szakemberek dltal végezhetdk, de megfontolhatok olyan betegek
esetében, akiknek minden mas mddszer kiprobaldsa utan is jelentds fajdalmuk van (Fallon és munkatérsai 2018):

o |ntratekalis gyogyszer beadas, altaldban inflzidban juttatnak egy opidtot kozvetleniil a gerincveld korili térbe.

o A periférias idegblokad sordn helyi érzéstelenitot adnak be injekcioban az ideg kéré, annak érdekében,
hogy blokkoljak a fajdalomjel eljutdsét az agyba.

A neurolitikus blokad sordn vegyi anyagot adnak be injekcioban az ideg koré, hogy karositsdk azt, s igy
3-6 hoénapig gatoljdk a fajdalomjel eljutasét az agyba.

A gerincveldi stimulacio sordn kis szerkezetet Ultetnek be, amely enyhe elektromos ingereket visz a
gerincvel6hdz, hogy igy modositsa és megvaltoztassa az agyba haladd fajdalomjeleket.

A kordotomia egy olyan miitét, amely a kivalasztott fajdalomvezet6-palyat gatolja a gerincvelGben.
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Mi a klinikai vizsgalat és részt kell-e vennem henne?

Az orvosa megkérdezheti majd, hogy szeretne-e részt venni
klinikai vizsgalatban. Ez egy olyan kutatasi vizsgdlat,
amelyet betegekkel folytatnak az aldbbi célokkal
(ClinicalTrials.gov, 2017).

o Uj terapidk tesztelése.
o A mar létez6 terdpidk Uj kombindciéjanak kiprobalasa,
vagy a kezelési modok megvaltoztatdsa a nagyobb

hatdsossdg vagy a mellékhatasok csokkentése
érdekében.

o A gyoégyszerek hatdsossaganak dsszehasonlitdsa.
e Annak vizsgélata, hogyan mUikédik a kezelés.

A klinikai vizsgalatok segitenek abban, hogy a rékrol valo tudasanyag fejlédjon és Uj kezeléseket fejlesszenek
ki, ennélfogva barkinek sok elénye szarmazhat a részvételbdl. Ont kériiltekinté megfigyelésben részesitik a
vizsgalat ideje alatt és utan, s a felajdnlott (] terapia a mar 16tez6 terapiakhoz képest sokféle egyéb elényt
nytjthat Onnek. Fontos észben tartani ugyanakkor azt is, hogy sok Uj terpiard! kiderdl, hogy nem olyan jok, mint
a mar létez6 kezelések vagy olyan mellékhatasaik vannak, amelyek feliilirjak az elényoket (ClinicalTrials.gov, 2017).

A klinikai vizsgalatok segitik a betegségekrol
szerzett tudas bhovitését és ij terapiak
kifejlesztését — ennélfogva a részvételnek sok
eldnye lehet

A terapias kannabinoidok példdul egy Uj tipusu gyogyszert jelentenek, amelyet a daganatos fajdalmak
kezelésére klinikai vizsgalatoknak vetnek ald. El6rehaladott rdkos betegeknél egyes vizsgalatok azt mutattak,
hogy a kannabinoidok nagyobb fajdalomcsillapitast biztosithatnak, mint a placebd, ha opidtokkal kombindlva
adjak 6ket (Johnson és munkatérsai, 2010; Portenoy és munkatarsai, 2012). Mas vizsgélatok azonban arrél szamoltak

be, hogy a kannabinoidok nem voltak hatékonyabbak a placebonal (Falion és munkatarsai, 2017 Lichtman és
munkatérsai, 2018). NagyszamU beteget bevoné klinikai vizsgalatokra van sziikség a kannabisz-alapu terépiak
fajdalomesillapitd hatékonysaganak értékeléséhez. Mint ilyenek, jelenleg nem ajanlottak a daganatos fajdalom
kezelésére (Fallon és munkatarsai, 2018).

Onnek joga van ahhoz, hogy elfogadja vagy visszautasitsa a klinikai vizsgalatban vald részvételt anélkiil, hogy a
dontésének barmilyen kovetkezménye lenne a kezelése minGségére. Amennyiben tobbet szeretne megtudni errél
a lehet6ségrdl, akkor megkérdezheti az orvosat, hogy van-e a daganatos fajdalom csillapitaséval kapcsolatos
vizsgdlat a kbzelben (ClinicalTrials.gov, 2017).
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Melyek a kezelés lehetséges melléhhatasai?

Mint minden orvosi kezelésnek, a daganatos

fajdalom csillapitdsanak is lehetnek mellékhatasai.

A fajdalomcsillapitok stlyos mellékhatdsai azonban
viszonylag ritkdk, és a legtébb mellékhatas enyhe vagy
kozepes mérték.

A leggyakrabban el6forduld mellékhatdsokat az egyes
kezelgsi formakndl az aldbbiakban kiemelve taldlja, a
kezelgstikre vonatkozd informaciokkal egyiitt. Tapasztalhat
az itt ismertetett mellékhatésok mellett masokat is.
Fontos, hogy beszéljen az orvosdval azokrdl a potencidlis
mellékhatdsokrol, amelyek aggodalomra adnak okot.

Az orvosok a mellékhatdsokat gy osztalyozzak, hogy az egyes eseményeket egy 1-t6l 4-ig terjedd skaldn,
névekvé stlyossag szerint ,0sztalyozzak”. Altaldban az 1. fokozatt mellékhatésokat enyhének, a 2. fokozattiakat
mérsekeltnek, a 3. fokozatuakat stlyosnak, a 4. fokozattakat pedig nagyon stlyosnak tekintik. Az egy adott
mellékhatds fokozatba soroldsahoz hasznélt pontos kritériumok azonban attol fiiggéen valtoznak, hogy milyen
mellékhatasrdl van szd. A cél mindig az, hogy a mellékhatdsokat még azel6tt felismerjék és kezeljék, miel6tt
azok stlyossa valnanak, ezért minden aggaszto tlinetet a lehetd leghamarabb jelezzen kezelGorvosanak.

Fontos, hogy beszéljen kez__elc'iorvoséval
a kezeléssel kapcsolatos, Ont aggaszto
mellékhatasokrol

Nem-opiat fajdalomcsillapitok

A nem-opiat fajdalomcsillapitok sulyos mellékhatésai ritkak. Az NSAID-ok gyakori mellékhatésai kozé
tartoznak a gyomor-bélrendszerre gyakorolt hatasok, mint a gyomorégés, emésztési zavarok és gyomorfekély.
Néhany paracetamollal kezelt betegnél bérkilités vagy viszketés jelentkezhet. Az alabbi tablazat dsszefoglalja
a nem-opiat fajdalomcsillapitok fontos mellékhatésait, amelyekkel tisztaban kell lennie. Fontos megjegyezni,
hogy ezek kozill egyes mellékhatasok ritkan fordulnak eld.

A nem-opiatok sillyos mellékhatasai ritkak,
de a betegeket a vese és maj mellékhatasok
miatt ellendrizni kell




GYOGYSZER- FONTOS HOGYAN LEHET A MELLEKHATASOKAT KEZELNI
CSOPORT MELLEKHATASOK

NSAID-ok

o Gyomorfekélyek és
gyomor-bélrendszeri
VErzés

o \lese elégtelenség

o Vérlemezke aggregacio
csokkenése

ESMO irdnyelv betegeknek

e Azonnal tdjékoztassa kezelGorvosat vagy az apolét, ha a labai,

bokéi vagy labfeje megduzzadnak. Vesekarosodas esetén a NSAID-
kezelgst le kell dllitani. A vesem(ikddés a NSAID-kezelés elhagydsa
utan altalaban helyredll a kezelés el6tti funkciora.

Amennyiben Onnek véralvadési rendellenessége van, vagy a
véralvadést cskkent§ gyogyszert szed, Ont ltaldban nem kezelik
NSAID készitményekkel.

Téjékoztassa kezelGorvosét vagy az &poldt, ha a szokdsosndl
kénnyebben alakulnak ki Onnél véralafutdsok, vagy ha inyvérzést/
orrvérzést, a vagasi sértiléseknél hosszan tartd vérzést vagy
szokatlanul erds menstrudciot tapasztal — ezek a csékkent
vérlemezke aggregacio jelei lehetnek.

Azonnal tajékoztassa kezelGorvosat vagy az dpolét, ha sotét
kétranyszer(i széklet, véres hanyds vagy hirtelen éles gyomorfajda-
lom jelentkezik, mivel ezek a gyomor-bélrendszeri vérzés tlinetei
lehetnek. Egyes betegeknek specidlis bevonattal rendelkez6, bélben
oldddo NSAID készitményeket ajanihatnak, hogy megakaddlyozzak a
gyomornyalkahdrtya irritéciojét, vagy tovabbi gydgyszereket, amelyek
védhetik a gyomornyalkahartyat a NSAID-kezelés sordn.

Paracetamol

o Majkarosodas
¢ Vérlemezke aggregacio
csokkenése

A méajkérosodas ritka mellékhatds, amely éltalaban akkor alakul

ki, ha a paracetamolt nagy napi adagban és hossz( tavon alkal-
mazzak. Tajékoztassa kezelGorvosat vagy az poldt, ha hanyingert,
hanyast, hasi fajdalmat tapasztal, vagy borét, illetve a szeme fehérjét
séarganak latja. Amennyiben méjkarosodds gyanuja mertil fel, el6for-
dulhat, hogy kérhazi kezelésre van sziiksége. Szorosan figyelemmel
fogjék kisérni, ha méar meglévé majbetegsége van.

Tajékoztassa kezelGorvosét vagy az polét, ha a szokdsosndl
kénnyebben alakulnak ki Onnél véralafutésok, vagy ha inyvérzést/
orrvérzést, a vagasi sértiléseknél hosszan tartd vérzést vagy szokat-
lanul er6s menstrudciot tapasztal — ezek a csokkent vérlemezke
aggregacio jelei lehetnek. A vérlemezke aggregacio csokkenésé-
hez hasonlé vérképz6rendszeri zavarok a paracetamol alkalmazasa-
nak ritka mellékhatasai. Ha Onnek véralvadési rendellenessége van,
vagy a véralvaddst csokkentd gyogyszert szed, gondosan ellendrizni
fogjék a vérlemezke aggregacio csokkenésének jelei miatt.

A daganatos fdjdalom kezelésére hasznalt nem-opiat fajdalomcsillapitokkal kapcsolatos fontos mellékhatasok. A legujabb

alkalmazasi eldirdsok (SPC) az egyes gydgyszerekre vonatkozoan a kévetkezd honlapon taldlhatok: hitp.//www.ema.europa.eu.
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Opiat fajdalomesillapitok

Az opidtok mellékhatdsai a gydgyszerek és az alkalmazott ddzisok fliggvényében véltoznak. Az opiatok altal
érintett 6 testtdjak a gyomor-bélrendszer és a kozponti idegrendszer. Atmeneti dlmossag jelentkezhet az
opiatok alkalmazéasanak megkezdésekor vagy az adag ndvelésekor. Székrekedés, hanyinger és szédiilés nagyon
gyakran el6fordul, amikor a betegek el6szor kezdik el szedni az opidtokat, de ezek altaldban &tmeneti tiinetek.
Folyadékpdtldsra lehet sziikség ahhoz, hogy az opiatok melléktermékei gond nélkiil athaladjanak a vesén.

Az aldbbi téblazat dsszefoglalja az opidtok azon fontos mellékhatdsait, amelyekkel tisztaban kell lennie. Fontos
megjegyezni, hogy e mellékhatasok némelyike ritka.

Tajékoztassa kezeldorvosat az opiatokkal
kapcsolatbhan tapasztalt mellékhatasokrél -
a legtobb hatékonyan kezelhetd

GYOGYSZER- FONTOS HOGYAN LEHET A MELLEKHATASOKAT KEZELNI
CSOPORT MELLEKHATASOK

Opiatok o Almossag o Kezel6orvosa javasolhatja, hogy szedjen valamilyen gydgyszert
o Faradékonysag (altalaban metoklopramidot vagy antidopaminerg gy6gyszert)
e Hanyinger az opiatok okozta hanyinger és hanyas csokkentésére.
* Szédilés o Aszékrekedés az opidtok nagyon gyakori mellékhatasa.
* Székrekedés A székrekedés hashajtokkal (amelyeket eldre is be lehet szedni
° Rémdlmok ~ a székrekedés megeldzésére) és életmddbeli véltoztatasokkal
* Zavartsag/hallucinaciok kezelhets, példdul a rostok és a folyadék mennyiségének

névelésével az étrendben (ha képes eleget inni) és a lehetd legtobb
testmozgdssal. Tartos székrekedés esetén orvosa javasolhatja

a perifériasan haté mu-opiat receptor antagonistaknak
(PAMORA) nevezett gyogyszercsoport alkalmazésat, példdul
naloxegollal torténd kezelést. A naloxon egy PAMORA, amely
egyes opiatokkal kombinalt készitményekben kaphatd a székrekedés
kockézatdnak csokkentése érdekében.

o Aszédilés, az dmossdg és a faradékonysdg altalaban néhany
nap alatt elmdlik, de fontos, hogy dimossag esetén ne vezessen
gépjarmdivet, illetve ne kezeljen gépeket. A tartds dimossag
pszichostimulansokkal (példdul metilfenidattal) kezelhetd.

* Tajékoztassa kezel6orvosat vagy az apoldt, ha On vagy az Ont
kor(ilvevs személyek azt észlelik, hogy zavarodottnak érzi magét,
vagy ha zavar6 rémalmok gybtrik.

A daganatos fdjdalom kezelésére hasznalt opiat fajdalomcsillapitokkal kapcsolatos fontos mellékhatdsok. A legujabb
alkalmazasi el6irdsok (SPC) az egyes gydgyszerekre vonatkozdan a kivetkezd honlapon taldlhatok: http://www.ema.europa.eu.
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Biszfoszfonatok és denoszumah

A biszfoszfonatokkal torténd kezelés okozhat mellékhatdsokat, ezek kdzé tartoznak az influenzaszer( tiinetek
és az alacsony kalciumszint. Amennyiben Onnél vesebetegség all fenn, az On adagjét csdkkenteni fogjak,

vagy el6fordulhat, hogy bizonyos tipust biszfoszfonatokat nem tud szedni. A denoszumab-terdpia gyakori
mellékhatdsa az alacsony kalciumszint. A biszfoszfonat- vagy denoszumah-kezelés megkezdése el6tt
fogorvosnak meg kel vizsgélnia Ont, mivel ez jelentGsen csokkenti az dllkapocscsont kérosodésénak kockézatat
(Ripamonti és munkatarsai, 2009). Az aldbbi tablazat foglalja 6ssze a biszfoszfonatok és a denoszumab fontos
mellékhatdsait, amelyekkel tisztaban kell lennie. Fontos megjegyezni, hogy e mellékhatéasok némelyike ritka.

GYOGYSZER- FONTOS HOGYAN LEHET A MELLEKHATASOKAT KEZELNI
CSOPORT MELLEKHATASOK

ESMO irdnyelv betegeknek

Biszfoszfonatok o Allkapocscsont o Afogakat rendszeresen és gondosan tisztitani kell, és minden
karosoddsa (allkapocs szdjiiregi problémat jelenteni kell kezelGorvosanak és fogorvoséanak.
oszteonekrozis) e Amennyiben szdjon 4t szedett biszfoszfonatokat alkalmaz,

* Nyel6esd initacio a gydgyszer bevétele utdn egy oran &t allva vagy iilve kell maradnia,
(szdjon &t alkaimazott hogy elkeriilie a nyeldcsd irritdciojat. Tajékoztassa kezeldorvosét
biszfoszfonatoknal) vagy az 4poldt, ha gyomorégése van, vagy barmilyen tiinet jelentkezik

a nyeldcsovében, példaul fajdalom vagy nyelési nehezitettség.

Denoszumab o Allkapocscsont e Afogakat rendszeresen és gondosan tisztitani kell, és minden
kérosoddsa (dllkapocs szajliregi problémét jelenteni kell kezel6orvosanak és fogorvosanak.
oszteonekrozis)

A daganatos fdjdalom kezelésére hasznalt biszfoszfonatokkal és denoszumabbal kapcsolatos fontos mellékhatdsok. A leg-
Ujabb alkalmazasi el6irdsok (SPC) az egyes gydgyszerekre vonatkozdan a kévetkezd honlapon taldlhatok: htto.//www.ema.europa.eu.

Antikonvulziv szerek

A daganatos fajdalom kezelésére haszndlt antikonvulziv szerek gyakori mellékhatésai kozé tartozik a szédiilés,
faradékonysag, szokatlanul hosszu ideig tartd alvas (aluszékonysag), a kezek és labak megduzzadasa,
slilygyarapodas, gyengeség (gyengeséqg) és szdjszarazsag a gabapentin esetében, valamint szédllés,
aluszékonysag és duzzanat a pregabalin esetében (Esin és Yalcin, 2014). Az alabbi tablazat foglalja dssze az
antikonvulziv szerek fontos mellékhatdsait, amelyekkel tisztdban kell lennie. Fontos megjegyezni, hogy

e mellékhatasok némelyike ritka.

GYOGYSZER- FONTOS HOGYAN LEHET A MELLEKHATASOKAT KEZELNI
CSOPORT MELLEKHATASOK

Antikonvulziv o Hallucindciok o Téjékoztassa kezelGorvosat vagy az dpoldt, ha szédiilést,
szerek o Szédilés hallucindciokat vagy hosszu ideig tarto alvési iddszakokat tapasztal.
o Szokatlanul hosszU ideig KezelGorvosa donthet igy, hogy csokkenti az antikonvulziv szer
tarto alvési id6szakok vagy az opiat adagjét, vagy mas fajdalomesillapitora valt.
(aluszékonysag)

A daganatos fdjdalom kezelésére hasznalt antikonvulziv szerekkel kapcsolatos fontos mellékhatdsok. A legujabb
alkalmazasi eldirdsok (SPC) az egyes gydgyszerekre vonatkozoan a kévetkezd honlapon taldlhatok: http.//www.ema.europa.eu.
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Antidepresszansok

Atriciklikus antidepresszansok alkalmazasa mellett gyakori a szdjszdrazsdg, az alvaszavarok, a homalyos
latas és a vizelet retencio. A duloxetin kezelés leggyakoribb mellékhatdsa a hanyinger, de ez jelent6en csokken,
ha a gyogyszert étkezések utdn veszik be. Az alabbi tablazat foglalja 6ssze az antidepresszansok fontos
mellékhatdsait, amelyekkel tisztaban kell lennie. Fontos megjegyezni, hogy e mellékhatasok némelyike ritka.

GYOGYSZER- | FONTOS HOGYAN LEHET A MELLEKHATASOKAT KEZELNI
CSOPORT MELLEKHATASOK

Antidepresz- | Azemlékezésés | e A székrekedés hashajtokkal és életmddbeli valtoztatdsokkal kezelhetd, példaul

szansok a gondolkodas arost- és folyadékmennyiség novelésével az étrendben és a lehetd legtobb
kérosoddsa testmozgéssal.
e |zgatottsag

U o Tapasztalhat némi szédiilést, valamint az altaldnos figyelem és koncentracio
* Szédilés romlasat — amennyiben ez eléfordul, nem szabad vezetni vagy gépeket kezelni.

e Székrekedés

A daganatos fijdalom kezelésére hasznalt antidepresszansokkal kapesolatos fontos mellékhatdsok. A legujabb alkalmazdsi
eldirasok (SPC) az egyes gydgyszerekre vonatkozdan a kovetkezd honlapon taldlhatok: http.//www.ema.europa.eu.

Szteroidok

A szteroidoknak ritkdn vannak stlyos mellékhatésai. A szteroidok gyakori mellékhatdsai kizé tartozhatnak

a vércukorszint ingadozasa, az alvaszavarok, az emésztési zavarok, valamint az arc megduzzadésa. Az aldbbi
tablazat foglalja 0ssze a szteroidok fontos mellékhatasait, amelyekkel tisztaban kell lennie. Fontos megjegyezni,
hogy e mellékhatasok némelyike ritka.

GYOGYSZER- | FONTOS HOGYAN LEHET A MELLEKHATASOKAT KEZELNI
CSOPORT MELLEKHATASOK

Szteroidok o Az étvagy fokozd- | » Azonnal téjékoztassa kezelGorvosét vagy az dpolét, ha a fertdzés jeleit tapasztalja,
ddsa és testsuly példaul laz, fejfajas, izomfajdalom, kdhogés, torokfdjds, fajdalmas vizelettirités,
novekedés vagy hideg érzése és horzongés. A fert6zéseket dltaldban antibiotikumokkal

e Akézésaldb kezelik. Fontos, hogy minden fert6zésre utald tiinetet jelentsen, mivel a szteroidok
megduzzaddsa csokkentik az immunrendszer aktivitasat, ami fokozott fert6zés kockdzatot

o Csontritkulas eredményez.

* Fertdzések e Aszteroidok gyakran novelik az étvagyat, ami megnehezitheti a teststly

nagyobb kockdzata | megtartasat. Beszélhet egy dietetikussal arrdl, hogyan szabélyozhatja

e Hangulatvaltozdsok | piztonsagosan a teststlyat a szteroidok szedése alatt. Etvagya visszadll a
normalis szintre, amikor abbahagyja a szteroidok szedgsét.

o Aszorongés vagy érzékenység a szteroidok gyakori mellékhatésa — téjékoz-
tassa kezel6orvosat vagy az apolét, ha On vagy csaladjéban valaki korabban
depressziéban vagy bipoldris zavarban szenvedett, hogy el tudjdk donteni, hogy
a szteroidok megfeleld kezelést jelentenek-e az On szdmara.

o Azokndl a betegeknél, akiknél magas a csontritkulds kockdzata (pl. a meno-
pauza utdni nék) a csontgyenglilés barmely jelét figyelemmel fogjak kisérni.

A csontritkulas kockdzatat csokkentheti a dohdnyzds abbahagyasaval,
az alkoholfogyasztas korldtozasdval, tohb testmozgassal és étrend-kiegészitokkel,
amelyek biztositjak, hogy elegend6 kalciumot és D-vitamint kapjon.

o Aldbdagadas cstkkenthetd a hosszu ideig tarto allas kertilésével, valamint azzal,
hogy (ilve felteszi a labat.

A daganatos fdjdalom kezelésére hasznalt szteroidokkal kapcsolatos fontos mellékhatasok. A legUjabb alkalmazasi eldirdsok
(SPC) az egyes gydgyszerekre vonatkozdan a kvetkezd honlapon taldlhatok: hitp.//www.ema.europa.eu.
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Lidokain

A lidokain tapaszok alkalmazésa kevés mellékhatdssal jar; a leggyakoribbak kozé tartoznak a bérreakciok,
mint amilyen példaul a viszketés, az erythema, az ég0 érzés, a kiiités, a duzzanat és a dermatititsz a tapasz
felragasztasanak helyén. Ezek a mellékhatdsok dltalaban atmenetiek és a tapasz eltavolitdsaval megsz(innek.
Az aldbbi tablazat foglalja 6ssze a lidokain fontos mellékhatésait, amelyekkel tisztaban kell lennie. Fontos
megjegyezni, hogy e mellékhatasok némelyike ritka.

GYOGYSZER- FONTOS HOGYAN LEHET A MELLEKHATASOKAT KEZELNI
CSOPORT MELLEKHATASOK

Lidokain tapaszok | ® Bdr irritacio o Alidokain tapaszok gyakori mellékhatdsa a tapasz felhelyezési

o Tilérzékenységi reakcio terliletének irritdcidja, de ha ez tdlsagosan fajdalmassa valik, akkor el
kell tavolitania a tapaszt, és szolnia kell orvosanak vagy az épolénak,
hogy gondoskodhassanak masfajta fajdalomcsillapitasrol.

e Azonnal tdjékoztassa kezelGorvosat vagy az dpoldt, ha kilités vagy laz
jelentkezik, mivel ezek tulérzékenységi reakcio jelei lehetnek, és a
lidokain tapaszt esetleg el kell tavolitani.

A daganatos fdjdalom kezelésére hasznalt lidokainnal kapcsolatos fontos mellékhatasok. A legujabb alkalmazasi elGirdsok
(SPC) az egyes gydgyszerekre vonatkozdan a kivetkezd honlapon taldlhatdk: htto.//www.ema.europa.eu.

Sugarterapia

A fajdalomesillapitas céljaval adott sugarterapia mellékhatésai dltaldban enyhék és attdl fiiggenek, hogy a test
mely részét kezelték. A lehetséges mellékhatasok kozé tartozik a faradékonysag és a bér irritacioja a kezelt
teriileten. A borddkra, a gyomor ter(iletére, a medencére, illetve a koponyara adott sugarterapia hanyingert
okozhat, azonban ezt a kezelés el6tt adott hdnydscsillapitd gydgyszerekkel csokkenteni lehet. A medencére
vagy a belek teriiletére adott sugarterapia hasmenést okozhat, azonban ebben az esetben is vannak olyan
gydgyszerek, amelyek ezt a mellékhatdst ellensulyozzék. Eléfordulhat, hogy a sugarterapia a kezelést kovetd
1-2 napban felldngold fajdalmat okozhat, ilyenkor atmenetileg tovabbi fajdalomesillapitokra lehet sziikség.

A sugarterapiaval 0sszefligg6 neuropatias fajdalom a sugarterapia kés6i mellékhatasaként jelentkezhet

a raktuléloknél.
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Mit tehetek a jollétem javitasaért?

A rakbetegséggel kapcsolatos kezelés alatt és utan nagyon faradtnak és érzékenynek érezheti magat. Adjon
id6t a szervezetének a regeneralddasra, és gondoskodjon arrdl, hogy eleget pihenjen, de nincs oka korlatoznia
a tevékenységeit, amennyiben jol érzi magat. Fontos, hogy joI gondoskodjon magdrol és megkapja a sziikséges
tamogatast.

o Etkezzen egészségesen és maradjon aktiv: Az egészséges taplalkozés és az aktivitds megérzése
eldsegitheti a jollétének a javitasét. Fontos, hogy lassan kezdjen hozza, és akkor erdsitsen tobbet, amikor mar
jobban érzi magat. Az aerob aktivitdsokrol, példaul a sétarol kimutattak, hogy javitja a kozérzetet. Nagyon
fontos, hogy alkalmazza a sziikséges fajdalomcsillapitast annak érdekében, hogy aktiv maradjon.

* Pihenjen sokat, amikor arra sziiksége van: Adjon id6t a szervezetének, hogy felépiiljon, és gondoskodjon
arrdl, hogy eleget aludjon. Az olyan kiegészit6 terapiak, mint példdul hipnoterépia, a masszazs és a meditacio
segithetnek a relaxaldshan és a fajdalommal vald megkiizdésben. A kérhdz kiegészitd terapiakat nyujthat;

a részletekrdl kérdezze meg orvosat.

A kiegészito terapiak segithetnek a fajdalom
kezeléséhen

Nagyon fontos, hogy az utasitdsoknak megfelel6en szedje a megfeleld fajdalomcsillapité gydgyszereket, hogy
aktiv és egészséges maradhasson. Ezenkiviil az aldbbi nyolc ajanlds j6 alapot biztosit az egészséges életmddhoz
a rakbetegség alatt és utan Woiin és munkatérsai, 2013):

e Ne dohdnyozzon.

o Kerllje el a passziv dohdnyzést.

e Mozogjon rendszeresen.

Kertilje el a stlygyarapoddst.

Taplalkozzon egészségesen.

Mértékkel igyon alkoholt (ha egyaltaldn iszik).

Maradjon kapcsolatban a baratokkal, a csaladtagokkal és mas raktulélékkel.

Vegyen részt rendszeresen ellendrz6- és szlirévizsgalatokon.

Az egészséges életmod segit javitani az On
fizikai és mentalis jollétét




ESMO irdnyelv betegeknek

Vizsgélatok kimutattdk, hogy a rendszeres testmozgas
fontos része az egészséges életmodnak, segit megdrizni

a fizikai fittséget és elkeriilni a stlygyarapodast. Nagyon
fontos, hogy figyelmesen hallgassa meg orvosa vagy apoléja
ajanldsait, és beszéljen veliik a testmozgéssal kapcsolatos
esetleges nehézségeirdl.

A fajdalom a rakkezelés hosszu tavi mellékhatdsa lehet.
Fontos, hogy tajékoztassa kezelGorvosat vagy az apoldt a
tartos vagy Ujonnan jelentkezd fajdalmakrdl, hogy segiteni
tudjanak azok kezelésében. Orvosa vagy dpoldja személyre
szabott tdlélési gondozasi tervet is kidolgoz Onnel.

Tovabbi informdciokért és tanacsokért arra vonatkozoan, hogy hogyan nyerje
vissza megszokott életét a rakkezelés alatt és azt kovetden, keresse fel az
ESMO tilélésre vonatkozo betegtdjékoztatojat: (https://www.esmo.org/content/
download/260885/5030843/1/ESMO-Betegtajekoztato-Raktuleles.pdf).

Az On specidlis raktipusdra vonatkozé informacidkat és tanécsokat taldl az ESMO
betegtdjékoztatd kiadvanyaiban (https://www.esmo.org/for-patients/patient-guides).

Erzelmi tamogatas

Altalanos, hogy a rakos megbetegedss kezelése alatt,
vagy annak befejezése utén az érzései eluralkodnak Onén.
Ha szorong vagy depresszios, beszéljen az orvosaval
vagy az dpoldjaval, akik tovabb kiildhetik olyan specialista
tanacsadohoz vagy pszicholdgushoz, akik megfeleld
tapasztalattal rendelkeznek a rakkal és a daganatos
fajdalommal kiizd6 betegek emocionalis probléméainak
kezelésében. Az is segithet, ha csatlakozik egy tdmogatd
csoporthoz, ahol olyanokkal beszélgethet, akik pontosan
tudjék min megy keresztil.
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Tamogato csoportok

Eurdpéban léteznek betegképviseleti csoportok, amelyek
segitik a betegeket és a csaladtagokat, hogy eligazodjanak
a rakos meghetegedések problémakérében.

Tamogatd csoportok killénbdzd rakbetegségekben alinak
rendelkezésre. Ezek lehetnek helyi, nemzeti vagy akar
nemzetkozi szervezetek, akik azért dolgoznak, hogy a
betegek megkapjak a megfeleld ellatast és oktatast a
megfeleld idoben. Ezek a csoportok megadhatjak Onnek
mindazokat az eszkozoket, amelyekre szilksége lehet, hogy
a betegségét jobban megérthesse, és hogy megtanulhassa,
miként kiizdhet meg vele, mikdzben a lehetséges legjobb életmindségben él. Kérjen tdjékoztatast orvosatol vagy
az &poléjatél az On daganattipuséban szenvedd betegek szdmara létrehozott tdmogatd csoportokrdl.

Az European Cancer Patient Coalition (Eurpai Rakbetegek Koalicidja) egy nagy eurdpai betegszervezet, amely
szadmos eurdpai orszagban tdmogatja és képviseli az dsszes réktipusban érintett betegeket.

Az Eurdpai Rakbetegek Koalicidjaval kapcsolatos tovabbi informaciokeért latogasson el a http://ecpc.org
weboldalra.


https://ecpc.org/
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SZOTAR

ADJUVANS (KEZELES)

Kiegészitd kezelés az elsddleges kezelés mellé — példaul
antikonvulziv szereket lehet adni az opiatok mellé
adjuvans kezelésként

ALFENTANIL
Az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtaja

ALUSZEKONYSAG
Szokatlanul hosszl ideig tartd alvas

ANTIDEPRESSZANS
A depresszio kezelése szolgald gydgyszer

ANTIDOPAMINERG
A dopamin hatdsait megel6z6 vagy kivédd gyogyszer

ANTIKONVULZIV SZER

Gydgyszer vagy mas anyag, amelyet a gorcsrohamok
vagy konvulziok megel6zésére vagy megsziintetésére
haszndlnak

ASZPIRIN
A nem-opiat fajdalomesillapito gyogyszerek egyik fajtja,
az aszpirin egy NSAID

ATTETEK/METASZTAZISOK
Rékos tumorok, amelyek az elsddleges tumorbol
szarmaznak és a test mas részében novekednek

ATTETES (RAK)
Olyan rak, amely a kialakulds (elsédleges) helyérdl terjedt el
a test killénbdz6 részeibe

BISZFOSZFONATOK

Olyan gydgyszerek, amelyek segitenek megeldzni vagy
lassitani a csontritkulds kialakuldsat és megel6zik a
csonttoréseket és egyéb csonttal kapcsolatos problémakat,
amelyeket a csontattétek okoznak

BUKKALIS
Az iny és az orca kozotti alkalmazas

BUPRENORFIN
Az opiat fajdalomcsillapitd gydgyszerek egyik fajtdja

CELZOTT TERAPIA

A rékkezelés egy olyan (j tipusa, amely gyogyszereket

vagy mas anyagokat hasznal a rakos sejtek pontos
azonositasara és megtdmaddsdra, mikdzben dltalaban csak
kis mértékben kdrositja a normal sejteket

CSIGOLYAK
Kis csontok, amelyek a gerincet alkotjak

CSONTRITKULAS

A csontszovet mennyiségének és vastagsaganak
csokkenése, aminek kovetkeztében a csontok gyengévé
valnak és konnyebben tornek

DENOSZUMAB

A csontritkulas kezelésére és a csontattétek dltal okozott
csonttérések és egyéb csontproblémak megel6zésére
haszndlt gyégyszer

DEXAMETAZON
A szteroidok egyik fajtdja

DIAMORFIN
Az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtaja

DIHIDROKODEIN
Az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtaja

DIKLOFENAK
A nem-opiat fajdalomcsillapito gydgyszerek egyik fajtdja
— a diklofenak egy NSAID

DULOXETIN
A depresszi6 kezelésére szolgald gyogyszer

ELS( VONAL
A betegnek adott kezdeti kezelés

ERYTHEMA
A bér kipirosodasa

FAJDALOMCSILLAPITO
Gydgyszer, amely csokkenti a fajdalmat

FARADEKONYSAG
Nagyon erds faradtsag

FENTANIL
Az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtaja

FOTON SUGARZAS
Rontgen-sugarakat hasznalnak a raksejtek elpusztitdsara
a sugarterapia soran

GABAPENTIN
Az antikonvulziv szerek egyik fajtaja

GERINCVELGI KOMPRESSZIO
A gerincvelére nehezedd nyomas, amelyet tumor okozhat

GERINCVELGI STIMULACIO

Enyhe elektromos impulzusok alkalmazasa a gerincveldre
az agyba juto fajdalomjelek modositasa és elfedése
érdekében

GYENGESEG
A gyengeség koros érzése vagy az energia hidnya




SZOTAR

GYOMOR-BELRENDSZER

Az a szervrendszer, amely felelds a tapldléknak a
szervezetbe jutasaért és a szervezetbdl valo kijuttatasaért,
valamint a taplalék felhasznalasaért, a szervezet
egészségének megdrzése érdekében — ide tartozik a
nyeldcsd, a gyomor és a belek

HASHAJTO
A bélmozgasokat serkenté anyag

HELYI ERZESTELENITES
Olyan gydgyszer, amely visszafordithatd fajdalomérzés
mentességet okoz a beadas helye korill

HERPES ZOSTER
Egy virusfert6zés, melyet fajdalmas, hdlyagos kilitések
jellemeznek — ovsomorként is ismert

HIDROMORFIN
Az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtaja

IBUPROFEN
A nem-opiat fajdalomcsillapito gydgyszerek egyik fajtdja
— az ibuprofen egy NSAID

INTRANAZALIS
Orron keresztiili alkalmazés

INTRATEKALIS
A gerincveld koriili folyadékkal teli térbe adott injekcid

INTRAVENAS
Beadds egy vénaba

KANNABINOID
A kannabisz egyik kémiai 0sszetevdje

KEMOTERAPIA

Rékkezelés egy olyan gydgyszeres kezeléssel, amely azaltal
pusztitja el a rakos sejteket, hogy kérositja azokat, igy azok
nem tudnak szaporodni és terjedni

KLINIKAI VIZSGALAT
Olyan tanulmany, amelyben egy kezelés hatasat hasonlitjak
Ossze egy masik kezeléssel

KODEIN
Az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtdja

KOMPRESSZIOS TORES
Nyomas hatédsara kialakult csonttorés, mely sordn a csont
Osszeesik

KORDOTOMIA

A gerincvel6ben Iéve kivalasztott fajdalomidegek
kikapcsolasara szolgalé mditéti eljaras, a test mas
idegeinek érintése nélkiil

ESMO irdnyelv betegeknek

KOZPONTI IDEGRENDSZER
Az agy és a gerincvel§

KULSO SUGARFORRASU SUGARTERAPIA

A sugarterapia egy olyan tipusa, amely egy gép
segitségével nagy energidju sugarakat iranyit a rdkra

a testen kivilrél

KUP

Kemény formaju gyogyszer, amely testhémérsékleten
olvad fel. A daganatos fajdalom csokkentésére a kupot
a végbélbe nyomjak fel

KURATIV
Kezelés, amelynek célja a rak gydgyitasa

LIDOKAIN
A helyi érzéstelenitdk egyik fajtaja

METADON
Az opiat fajdalomcsillapito gydgyszerek egyik fajtdja

METILFENIDAT
A kozponti idegrendszert serkenté gydgyszer

METOKLOPRAMID
Olyan gydgyszer, amelyet a hanyinger és a hanyéas
kezelésére hasznalnak

MORFIUM
Az opiat fajdalomcsillapito gydgyszerek egyik fajtdja

NALOXEGOL
Olyan gydgyszer, amelyet az opidtok okozta székrekedés
kezelésére hasznalnak — a naloxegol egy PAMORA

NALOXON
Olyan gydgyszer, amelyet az opiatok okozta székrekedés
kezelésére haszndlnak — a naloxon egy PAMORA

NEM-SZTEROID GYULLADASGATLO (NSAID)
Egyfajta nem-opiat tipusu gyégyszer, amely csokkenti
a lazat, a duzzanatot, a fajdalmat és a bérpirt

NEUROLITIKUS BLOKAD
Karosodast el6idéz6 vegyi anyag befecskendezése az
idegek koré, hogy blokkolja az agyba érkezd fajdalomjeleket

NEUROPATIAS FAJDALOM

A kozponti idegrendszer és a test mas részei kozott
informacidt tovabbitd idegek kdrosodasa vagy sériilése altal
okozott fajdalom

NYELGCSG .
A tapcsatorna része; az a csd, amely dsszekoti az On torkat
a gyomraval




Daganatos fajdalom

SZOTAR

O0SZTEONEKROZIS
A csontszovet vérellatasanak megsziinése, amely a csont
elhaldsat okozza

O0XIKODON
Az opiat fajdalomcsillapito gydgyszerek egyik fajtdja

PARACETAMOL
A nem-opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtaja

PERIFERIAS IDEGBLOKAD
Helyi érzéstelenitd injekcio beadasa egy ideg koré, hogy
blokkolja az agyba juté fajdalomjeleket

PERIFERIASAN HATO MU-OPIAT RECEPTOR
ANTAGONISTAK (PAMORA)

Az opiatok okozta székrekedés kezelésére hasznalt
gyo6gyszercsoport

PERKUTAN VERTEBROPLASZTIKA

A gerinc torott csontjanak helyredllitdsara hasznalt eljards.
A torott csontba csontcementet fecskendeznek, hogy
megerdsitsék

PLACEBO

Olyan inaktiv anyag, amely ugyanutigy néz ki, mint a vizsgalt
aktiv gyogyszer vagy kezelés, és ugyantgy adjék be, mint a
vizsgdlt aktiv gyogyszert vagy kezelést

PREGABALIN
Az antikonvulziv szerek egy fajtaja

PSZICHOSTIMULANS
Olyan gydgyszer, amely serkenti a kdzponti idegrendszert

RADIOIZOTOP TERAPIA

Olyan kezelés, amely soran kémiai elem nem stabil formajat
haszndljak, amely sugarzast bocsat ki, amikor lebomlik és
stabilabba valik

RADIUM-223
Olyan radioaktiv folyadék, amelyet a csontba éttétet ado
prosztatarak kezelésére hasznalnak

REFRAKTER FAJDALOM
A kezelésre nem reagélo fajdalom

SUGARTERAPIA
Nagy energidju sugarzast alkalmazé kezelés, amelyet
gyakran hasznalnak a rak kezelésére

SZTEREOTAXIAS TEST SUGARTERAPIA

A kiils6 sugarterapia egy olyan tipusa, amely
specidlis berendezéseket hasznal a beteg helyzetének
meghatarozésara és a sugdrzast pontosan a tumorra
iranyitja

SZTEROID
Duzzanat és gyulladds enyhitésére hasznalt gy6gyszerfajta.
Néhany szteroid gyogyszernek tumor-ellenes hatdsa is van

SZUBKUTAN
A bér ald torténd beadas

SZUBLINGVALIS
A nyelv alatti alkalmazds

SZUSZPENZIO
Apré gydgyszer részecskéket tartalmazo folyadék.
A gydgyszer nem teljesen oldddik fel az oldathan

TOLERANCIA
Amikor egy beteg mar nem reagal egy olyan gyégyszerre,
amelyre kordbban reagalt

TRAMADOL
Az opiat fajdalomcsillapito gyogyszerek egyik fajtéja

TRANSZDERMALIS
A gydgyszer felszivodasa az ép béron keresztil

TRICIKLIKUS ANTIDEPRESSZANSOK
Olyan gydgyszer, amelyet a depresszié kezelésére
haszndlnak

TULERZEKENYSEG
Az immunrendszer tulzott valasza egy gyégyszerre vagy
mads anyagra

TUMOR

Rendellenes sejtek csomdja vagy novekedése. A tumorok
lehetnek joindulatiak (nem rakosak) vagy rosszindulattiak
(rakosak). Ebben az ttmutatdban a ,,tumor” kifejezés rakos
novekedésre utal, hacsak masképp nem jelezziik

VERLEMEZKE
Aprd vérseijt, amely segit a szervezetnek vérrogoket képezni
a vérzés megdllitdsa érdekében

VERLEMEZKE AGGREGACIO

A vérlemezkék dsszecsomdsodasa a vérben.

A vérlemezke aggregacio az egyik olyan esemény,
amely a vérrog kialakulasahoz vezet

VISZKETES
Sllyos viszketés

VIZELET RETENCIO
A hagyhdlyag kitiritésének képtelensége




ESMO irdnyelv betegeknek

Ez a kiadvany azért késziilt, hogy segitséget nytjtson Onnek, a baratainak és a csalddtagjainak, hogy jobban
megértsék a daganatos fajdalom természetét és az elérhetd kezelési lehetéségeket. Az ebben a dokumentumban
taldlhatd orvosi informaciok az European Society for Medical Oncology (ESMO) daganatos fajdalom kezelésére
vonatkozd Klinikai gyakorlatanak irdnyelveire tdmaszkodnak. Azt javasoljuk, hogy kérdezze meg kezelGorvosdt az
On orszagaban a daganatos féjdalommal kapcsolatban elérhet6 vizsgélatokrol és kezelési madokral.

Ezt az Utmutatét az ESMO nevében a Kstorfin Medical Communications Ltd. készitette.
© Copyright 2019 European Society for Medical Oncology. Minden jog fenntartva vilagszerte.
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Segitiink Onnek megérteni a daganatos fajdalmat és
az elérhetd kezelési lehetdségeket.

Ez az Utmutat6 azért késziilt, hogy segitséget nydjtson Onnek,
a barétainak, a csaladjanak és a gondozdinak, hogy jobban megértsék
a daganatos fajdalmat és annak kezelését. Az ebben a kiadvanyban
taldlhato orvosi informéciok az European Society for Medical Oncology
(ESMO) Klinikai gyakorlatanak azon iranyelveire tdmaszkodnak, amelyek
a daganatos fajdalom kezelésével foglalkoznak.

Tovabbi informaciokért ldtogasson el az aldbbi honlapra:
WWW.esmo.org
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