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Informacie pre pacientov na zéklade ESMO odporucani z klinickej praxe

Tato prirucka bola vytvorena, aby pomohla Vam, Vasim priatelom, rodine a poskytovatelom starostlivosti,
lepSie pochopit nadorovu bolest a jej lie¢bu. Obsahuije informéacie o dostupnych moznostiach liecby a
informacie o vedlajSich ucinkoch.

Lekarske informacie opisané v tomto dokumente st zalozené na ESMO odporucaniach z klinickej praxe
na lie€bu nadorovej bolesti u dospelych, aby pomohli lekarom pri liecbe nadorovej bolesti. Vetky ESMO
odporucania z klinickej praxe pripravuju a posudzuju veduci odbornici na zéklade dokazov ziskanych z
najnovsich klinickych skusani, vyskumu a nézorov expertov.

Informacie zahrnuté v tejto prirucke nesupluju rady Vasho lekara, ktory pozna celt Vasu anamnézu a bude sa
0 Vas starat podla toho, aka lie¢ba je pre Vas najlepsia.

Slova vyznacené farebne, st vysvetlené na konci dokumentu.

Prirucku pripravili a recenzovali:

Zastupcovia European Society for Medical Oncology (ESMO):
Marie Fallon; Carla Ripamonti; Claire Bramley; Svetlana Jezdic; a Jean-Yves Douillard

Zastupcovia European Oncology Nursing Society (EONS):
Anita Margulies a Antje Koller

Zastupcovia European Cancer Patient Coalition (ECPC):
Francesco de Lorenzo a Kathi Apostololidis

Zastupcovia pracovnej skupiny advokatov ESMO pre pacientov:
Pam MacKay a Konstatin Kamenev

Slovensky preklad a reviziu textu zabezpecil Narodny onkologicky institut v Bratislave v spolupraci s
ob¢ianskym zdruzenim Liga proti rakovine.

Viac informécii o European Society for Medical Oncology: www.esmo.org
Viac informécii o Narodnom onkologickom institute: www.noisk.sk

Viac informacii o ob&ianskom zdruZzeni Liga proti rakovine: www.lpr.sk
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Nadorova bolest: Suhrn délezitych informacii

Téato kapitola poskytuje prehlad informécii v Pacientskej prirucke o nadorovej bolesti. Nasledujice informacie
budu podrobnejSie popisané v hlavnych Castiach prirucky.

Uvod do nadorovej bolesti

Pacienti s nadorovym ochorenim ¢asto trpia bolestou spdsobenou samotnou rakovinou, alebo
protinadorovou lie¢bou, alebo kombinaciou ochorenia a liecby.

Intenzita bolesti, ktord pacient zaziva, nemusi byt nutne spojena s rastom nadoru. Je velmi ddlezité
informovat svojho lekara alebo sestru o bolesti, vratane akejkolvek novej bolesti vznikajucej v novej
alebo neznamej oblasti.

Bolest by sa mala rutinne vyhodnocovat v ramci starostlivosti o pacienta s nddorovym ochorenim.
Existuju rozne metddy hodnotenia bolesti, Casto sa pouzivaju Ciselné Skaly bolesti. Pacient moZe byt
poziadany, aby odstuprioval svoju bolest na Ciselnej Skale (napr. 0-10, kde skére 0 znamena Ziadnu
bolest a skdre 10 najhorsiu predstavite/nt bolest) a nasledne sa zacne s primeranou lieCebnou
stratégiou na zmiernenie bolesti. Pacienti by mali poziadat lekara alebo sestru, aby im vysvetlil ¢iselnu
Skalu bolesti a mali by zhodnotit' svoju najhorsiu bolest ako aj priemernu bolest.

Nadorova bolest méze vzniknut z réznych pric¢in a moze mat rozne prejavy. Preto je doleZité, aby pacient
opisal lekarovi alebo sestre ¢o najpresnejsie, akym typom bolesti trpi, potom bude lekér lepsie vediet,
aku liecbu proti bolesti ma predpisat.

Existuje mnozstvo efektivnych sposobov, ako ulavit od bolesti vo vietkych Stadiach a typoch rakoviny.
Pacienti by nemali trpiet bolestou.

Liecba nadorovej bolesti

Je vela roznych sposobov ako zvladnut rézne typy bolesti spojenej s rakovinou. Ponuknuté moznosti
liecby bolesti zavisia od typu a zavaznosti bolesti, ako aj od celkového zdravotného stavu pacienta a
miery jeho vykonnosti. Pacienti by mali byt pine informovani a mali by mat moznost podielat sa na
rozhodovani o lie¢ebnych moznostiach.

Na lieCbu nadorovej bolesti sa pouzivaju neopioidné analgetika, opioidné analgetika, radioterapia a v

niektorych pripadoch chirurgicka lie€ba. Adjuvantné lieky st tiez délezitou su¢astou kontroly bolesti.

Jednotlivi pacienti m6zu mat réznu lieCbu bolesti, ale vo vSeobecnosti:

- Mierna nadorova bolest sa moze lie€it neopioidnymi analgetikami, ako je paracetamol, alebo
nesteroidnymi protizapalovymi lieckmi (NSAIDs, ako je aspirin, ibuprofen, diklofenak). Tieto lieky
sa mdzu pouzivat samotné, alebo v kombinacii s opioidmi.

Mierna az stredne silna bolest sa moze lie€it slabymi opioidmi ako je kodein, dihydrokodein alebo

tramadol. Tieto lieky sa m6Zu kombinovat s neopioidnymi liekmi.

Stredne silna a silna bolest sa zvy¢ajne lieci silnymi opioidmi, vratane morfinu, oxykodonu,

fentanylu, hydromorfonu a metadonu. Morfin je naj¢astejSie pouzivany opioid pri stredne silnej a

silnej nadorovej bolesti.
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Epizddy prelomovej nadorovej bolesti sa vacsinou liecia rychlo ucinkujacimi opioidmi, zvy&ajne
morfinom alebo fentanylom.

Nadorova kostna bolest zapricinena metastazami v kostiach sa moze lie€it radioterapiou,
bisfosfonatmi, denosumabom ako aj analgetikami. Bisfosfonaty a denosumab sa nepovazuiju za lieky
proti bolesti ako také, ale mézu oddialit nastup kostnej bolesti a predchadzat kostnym komplikaciam, ako
su zlomeniny. Zmiernit bolest chrbtice mdZe aj perkutanna vertebroplastika tym, Ze zastabilizuje stavce.

Bolest spdsobena utlakom miechy metastazou sa vacsinou lieéi radioterapiou s pouzitim alebo bez
pouzitia kortikoidov, a niekedy aj chirurgicky, odstranenim nadoru alebo stabilizovanim stavcov.

Neuropaticka bolest’ mdZe byt vyvolana rakovinou samotnou, alebo protinddorovou lie¢bou, alebo
infekciami (ako je herpes zoster). Spdsobuje neprijemné pocity a tazko sa lie¢i. Neuropaticka bolest u
onkologickych pacientov sa lieci opioidmi ako aj adjuvantnymi liekmi, ktoré mézu zmiernit bolest nervov,
vratane antikonvulziv, antidepresiv a naplasti s lidokainom.

Refraktérna bolest’ (pretrvavajlca bolest, ktora sa nezmierni Standardnou medikamentdznou lie¢bou)

sa moze zriedkavo riesit invazivnejSimi postupmi, ako je intratekalne podavanie opioidov, periférna
nervova blokada, neurolytické blokada, stimulacia miechy alebo chordotomia.

Neziaduce ucinky liecby nadorovej bolesti

NeZiaduce Ucinky liekov na nddorovu bolest su zvyCajne mierne a nezévazné.

Zvyc€ajné neziaduce Ucinky NSAIDs zahrfiuju U¢inky na traviacu sustavu, paracetamol moze sposobit
kozné vyrazky alebo svrbenie.

Bezné neziaduce Ucinky opioidov st zapcha, suchost v Ustach, nevolnost a vracanie. Potrebny je
dostato¢ny prijem tekutin, aby sa zabezpecilo primerané odstrariovanie metabolitov opioidov oblickami.
Vela neziaducich cinkov opioidov sa da zmiernit znizenim davky opioidu, zmenou na iny opioid, alebo
uzivanim $pecifickych pridavnych liekov na lie¢bu neziaducich Gcinkov.

Mozné neziaduce Ucinky radioterapie zahffiaju slabost a podrazdenie koze v ozarovanej oblasti. Ob¢as
sa stane, ze radioterapia spdsobi do¢asné zhorSenie bolesti.

Emocna podpora

Psychologovia mbzu pacientom pomdct vyrovnat sa s emocionalnymi vyzvami, ktoré prinasa rakovina a
nadorova bolest.

Existuju podporné skupiny pre Specifické typy rakoviny. Tieto skupiny, ktoré mézu byt lokalne, narodné
alebo medzinarodné, sa snazia pomdct pacientom lepSie pochopit chorobu, umoziuju im zdielat svoje
skusenosti s ostatnymi pacientami a pomahaju im vysporiadat sa s rakovinou.
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Co je nadorova bolest’ a ako éasto sa vyskytuje?

Bolest sa u onkologickych pacientov vyskytuje pomerne
Casto. Moze byt vyvolana rakovinou samotnou, ale aj
protinaddorovou lie¢bou, alebo ich kombinaciou.

W\

¥

V pokrocilych Stadiach rakoviny sa bolest objavuje
CastejSie, pricom postihuje viac ako 60 % pacientov s
pokro€ilym, metastatickym alebo konecnym $tadiom
rakoviny. Nadorové bolest sa vSak ¢asto vyskytuje aj vo
vCasnejsich Stadiach nadorového ochorenia - priblizne
tretina pacientov, ktori podstdpili kurativnu liecbu (teda
lie€bu veducu k vylie¢eniu) pocitovala bolest. Pri niektorych typoch nadorovych ochoreni sa bolest objavuje
obzvlast Casto aj vo v€asnych Stadiach, ako napriklad pri rakovine pankreasu alebo pri rakovine hlavy a krku
(Fallon et al, 2018). Je ddlezité uvedomit si, Ze intenzita bolesti ktort mate, nie je nevyhnutne viazana na velkost
nadoru - aj velmi maly nador tlaciaci na nerv moze byt extrémne bolestivy, zatial ¢o aj velmi velky nador na
inom mieste nemusi spdsobovat Ziadnu bolest.

Zavaznost bolesti nemusi byt imerna
rastu nadoru

Protinadorova lie¢ba ako je operacia alebo radioterapia, tieZ moze sposobit bolest. Bolest moze byt aj
dlhodobym neZiaducim u¢inkom chemoterapie, bolest navodena liecbou sa méZe objavit, alebo zhorsit a
mesiace az roky po ukonceni liecby. Bolest moze pacientom a ich pribuznym spdsobovat Uzkost a strach,
ale treba vediet, Ze existuje dostatok ucinnych liekov na Ufavu od bolesti pri vSetkych typoch a Stadiach
nadorovych ochoreni. Je délezité uvedomit si, ze nadorovu bolest mdézeme Ucinne zvladnut, a Ze sl
dostupné rézne moznosti lieCby a pacienti by nemali trpiet’ bolestou.
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Ako sa hodnoti nadorova bolest'?

Zhodnotenie bolesti by malo byt Standardnou sucastou starostlivosti o onkologického pacienta. Vas lekar
alebo sestra Vam mozu polozit napriklad nasledujucu otazku:

,Aka bola Vasa najhorsia bolest za poslednych 24 hodin na stupnici od 0 po 10, kde 0 znamena Uplne bez
bolesti a 10 znamena najhorsiu bolest, aku si len dokazete predstavit?”

Dolezité je dat lekarovi alebo sestre ¢o najpresnejSiu
odpoved, aby Vam zaistili adekvatnu ufavu od bolesti. Ak
sa VVam zda tazké ocislovat svoju bolest, moZete ju opisat
slovne, napriklad: ,mam mierne bolesti” (to zodpoveda
Cislam 1-3 na stupnici bolesti), ,mam stredne silné bolesti”
(zodpoveda Cislam 4-6), ,mam hroznd bolest” (Cisla 7-10).

Ak ste na vysSie uvedenu otazku odpovedali, ze Vasa
najhorsia bolest bola na rovni menej ako 3, budete dalej
sledovany a lekar Vam méze predpisat lieky proti bolesti.
Ak ste mali bolest na Urovni 3 a viac, alebo ak VVam bolest
sposobuje nepohodlie, je potrebné podrobnejie zhodnotenie (typu, lokalizacie a natasovania) bolesti a
nasledne Vam ponuknu vhodné rieSenie. Ked uz raz zaénete uzivat analgeticku liebu, lekar alebo sestra
pravidelne prehodnotia jej ucinnost a budu sa Vas pytat aj na rézne neziaduce Ucinky, ktoré méze sposobit
lie¢ba bolesti. Potom, ak to bude potrebné, upravia Vasu liecbu (Fallon et al, 2018).

Je velmi dolezité povedat VaSmu lekérovi alebo sestre vSetko o bolestiach, ktoré méte, vratane novovzniknutych
bolesti, alebo bolesti z nového alebo neznameho zdroja. Lekar alebo sestra sa Vas moZe opytat na podrobnejsi
opis pocitov, ktoré méate, napriklad ¢i je bolest ,bodava”, ,paliva”, ,vystrelujuca” alebo ,Sokujuca”. MéZe byt
zloZité opisat bolest, ktort pocitujete, ale pokuste sa opisat ju najpresnejsie, ako dokazete.

Na uc¢inné zvladnutie nadorovej bolesti je potrebné
ju pravidelne hodnotit’
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Ako sa stanovuje lie€ba nadorovej bolesti?

V kazdom $tadiu nadorového ochorenia Vas bude podporovat zdravotnicky tim a poméze Vam zvladnut bolesti.
Existuje vela spdsobov, ako ulavit od bolesti spdsobenej nadorovym ochorenim. Aky spdsob Ulavy od bolesti
Vam ponuknu, zavisi od typu a zavaznosti bolesti, ako aj od Vasho celkového zdravotného stavu a od stavu
vykonnosti. Zdravotnicky tim s Vami prediskutuje vhodné moznosti lie€by s prihliadnutim na VaSe preferencie.

V kazdom Stadiu ochorenia existuje vefa spésobov
ulavy od bolesti

Je dolezité, aby boli pacienti zahrnuti do rozhodovania

o lieCbe v pripade, Ze je viacero dostupnych moznosti.
Lekari mdzu ponuknut pacientom moznost zapojit sa

do rozhodovania o spdsobe ufavy od bolesti, takze si
pacienti mozu zvolit spdsob, ktory naplini ich potreby a
zohladni to, ¢o je pre nich délezité. Toto sa vola ,zdielané
rozhodovanie”.

Je velmi délezité, aby boli pacienti zapojeni do
diskusie a rozhodovania o ich liecbe

Vas lekar Vam rad odpovie na otazky ohladom liecby bolesti. Existuju Styri jednoduché otazky, ktoré Vam mozu
pomoct, ked sa rozpravate s lekarom, alebo zdravotnikom, ktory sa o Vas stara:

+ Pre€o mam bolesti?

+ Aké st moznosti Ulavy od mojej bolesti?

+ Aké st mozné vyhody a nevyhody tychto moznosti?

+ Ako pravdepodobné je, Ze sa u ma vyskytnu tieto vyhody alebo nevyhody?

Lekar Vam moze odporucit jeden alebo viacero z nasledujucich postupov v liecbe bolesti:
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Analgetika

Analgetika su lieky, ktoré zmierfiuju bolest. Pouzivaju sa velmi ¢asto v lieCbe nadorovej bolesti a vSeobecne
sa delia na ne-opioidy a opioidy.

+ Ne-opiodné analgetika zahrfiuji paracetamol a nesteroidné protizapalové lieky (NSAIDs) ako su
aspirin, ibuprofen a diclofenac. Tieto lieky sa uZivaju v tabletkach, kvapkach, injekciach alebo ako
capiky a zvyCajne sa pouzivajl na zvladnutie miernej bolesti (Fallon et al., 2018).

+  Opioidné analgetika su silnejSie lieky od bolesti a bezne sa pouzivaju na zvladnutie nadorovej bolesti,
najma stredne silnej a silnej bolesti. Existuju rozne typy opioidov (Fallon et al., 2018):
- Slabé opioidy zahriuju: kodein, dihydrokodein a tramadol.
- Silné opioidy zahrriuju: morfin, metadon, oxykodon, hydromorfon, fentanyl, alfentanyl, buprenorfin
a diamorfin. Legislativa jednotlivych krajin je rézna, preto nie vSetky silné opioidy st dostupné vo
vetkych krajinach.
Opioidy sa zvy&ajne uzivaju Ustami (ako tabletky, kapsuly, suspenzie), ale existuju aj iné spésoby podavania,
vratane transdermalneho, intravenézneho, subkutanneho alebo su dostupné c¢apiky, ak je to potrebné.

Pri lieCbe nadorovej bolesti sa naj¢astejSie pouzivaju
neopioidné analgetika a opioidy uzivané ustami

Dolezité je uzivat analgetika pravidelne v spravnom ¢ase podla odport¢ania oSetrujuceho lekara alebo
sestry. Niekedy sa stava, ze pacienti odkladaju uzitie analgetik, az kym bolest neovplyviuje ich bezné denné
aktivity, toto ale méze viest k nedostatoCnej lave od bolesti, preto je velmi délezité uzit dalSiu davku liekov
od bolesti tak, ako bolo odporuc¢ané a ne¢akat az do navratu bolesti. Beznou chybou sa stava zvyk uzivat
lieky od bolesti v ¢ase hlavnych jedal, o mdze mat za nasledok dlhé pauzy medzi jednotlivymi davkami
liekov a tym neupInd dlavu od bolesti.

Radioterapia

Radioterapia moze v niektorych pripadoch zmiernit nadorovu bolest zmen$enim nadoru a ufavit od bolesti
spbsobenej tlakom nadoru na kost alebo miechu. Radioterapia sa preto ¢asto pouziva na zmiernenie bolesti
sposobenej kostnymi metastazami a utlakom miechy metastazami (Fallon et al., 2018).

Chirurgicka liecba
Zriedkavo sa stava, Ze je mozné chirurgicky odstranit metastazy, ktoré sposobuiju bolest ttlakom miechy (Falion

etal, 2018). Chirurgické odstranenie metastazy ulavi od bolesti tym, ze zmierni tlak nadoru na miechu. M6ze sa
zvazit aj stabilizacia stavca.
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Aké su moznosti lie€by ré6znych typov nadorovej bolesti?

Vas lekar Vam odporuci liecbu bolesti podla toho, ktora je najvhodnejsia na Vas typ a intenzitu bolesti.

Aké su moznosti liecby miernej nadorovej bolesti?

Mierna nadorova bolest sa méze lieCit neopioidnymi analgetikami, ako je paracetamol, alebo NSAIDs. Tieto
lieky sa mozu uzivat samotne, alebo v kombinacii s opioidmi, ak je to potrebné (Fallon et al., 2018).

Mierna nadorova bolest’ sa ¢asto lie¢i neopioidnymi
analgetikami

Neopioidné analgetika su sice U¢inné na lieCbu miernej bolesti, ale pri dlhodobom uZzivani mézu mat zavazné
neziaduce U¢inky na obli¢ky alebo pecen. Preto maju tieto lieky stanovené maximalne denné davky a ak
nestacia, mozu sa pridat silnejSie analgetika, ako st opioidy.

Mierna bolest

NSAIDs

Paracetamol

Pravidelné
prehodnotenie bolesti

Graf znézorfujuci lieCebny pristup pre miernu nadorovu bolest
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Aké su moznosti liecby stredne silnej nadorovej bolesti?

Pacientom s miernou az stredne silnou nadorovou bolestou mozno odporucit’ slabé opioidy, ako je kodein,
dihydrokodein alebo tramadol (Fallon et al, 2018). Tieto sa mdzu podévat v kombindcii s neopiodnymi
analgetikami.

Mierna az stredne silna nadorova bolest sa moze
lie€it' slabymi opioidmi

Mierna az stredne
silna bolest

Slabé opioidy+ NSAIDs

Paracetamol

Pravidelné prehodnotenie
bolesti
UZitie zachrannej liecby,
v pripade potreby

Graf znézorfiujuci liecebny pristup pre miernu az stredne silnd nadorovi bolest

1
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Aké su moznosti liecby stredne silnej az silnej nadorovej bolesti?

Standardnou liegbou strednej az silnej nadorovej bolesti st silné opioidy (Fallon etal, 2018). \/ takomto pripade
sa najCastejSie pouziva morfin. Morfin sa va¢sinou uziva Ustami (orélne), ale moze sa uzivat aj intravenézne
alebo subkutanne, ak je potrebné dosiahnut rychlu ufavu od bolesti. Beznymi alternativami k oralnemu
morfinu st oxycodon, hydromorfon a metadon (metadon sa na Slovensku nepouziva). Transdermalne
naplaste s obsahom fentanylu alebo buprenorfinu mézu poméct pacientom so stabilizovanou bolestou, tieto
naplaste zaistuju kontinualnu davku analgetika bez potreby denného uzivania liekov.

Bezne sa pouzivaju silné opioidy na zvladnutie
stredne silnej a silnej nadorovej bolesti

Casom mdze dojst k znizeniu G&innosti opioidu (tomuto javu sa hovori opioidna tolerancia), alebo ku vzniku
neprijemnych neziaducich tcinkov. Ked sa to stane, lekar Vam moze navrhnut zmenu na iny opioid. Zmena
opioidu (tiez sa jej hovori rotacia opioidov) médZze zlepsit lieebnu odpoved na opioid a ulavit od bolesti
alebo zmenSit neziaduce Ucinky. Je tiez mozné znovu pouzit predtym uzivany opioid (po rotacii) u niektorych
pacientov a prediZit jeho uZivanie. Vas lekar dsledne prepogita potrebni davku nového opioidu, aby sa
zabrénilo narastu bolesti alebo neZiaducim ucinkom.

Pacienti, ktori nemodzu dostavat opioidy oralne alebo transdermalne, ich mdzu dostavat subkutanne. Ak nie
je mozné ani subkutanne podavanie alebo, ak je potrebna okamzita Ulava od silnej bolesti, moézu sa podat
lieky intravendzne.
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stredne silna az
silna bolest

Silné opioidy+
NSAIDs
Paracetamol

ZvySenie davky
silného opioidu

NeZiaduce Ucinky Pretrvavanie bolesti

\ v

Zmen opioid

Prehodnotenie bolesti a liecby
Zvazenie invazivnych zékrokov

alebo sposob
podavania

UZitie zachrannej lieCby
na prelomovu bolest
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Aké su moznosti liecby prelomovej bolesti?

Prelomova bolest je epizdda silnej bolesti, ktora vznikne u pacientov, ktori uz su lie¢eni opioidmi pre
pretrvavajlcu bolest. Na lie€bu prelomovej bolesti sa va¢Sinou uzivaju rychlo G¢inkujuce opioidy, najma
morfin. Na rychlu Ulavu od nepredvidatelnej prelomovej nadorovej bolesti sa mozu pouzivat aj rézne formy
fentanylu, vratane orélnej, bukalnej (medzi dasnom a licom), subligvalnej (pod jazyk) a intranazalnej
(nosom) formy podavania (Fallon et al., 2018).

Na epizddy silnej prelomovej nadorovej bolesti sa
bezne pouziva morfin a fentanyl

Aké su moznosti liecby kostnej nadorovej bolesti?

Kostna bolest je zvy€ajne u onkologickych pacientov spdsobena metastazami v kostiach. V liecbe kostnej
bolesti sa vyuziva radioterapia, cielena liecba aj analgetika (Fallon et al., 2018).

Bisfosfonaty su lieky, ktoré mézu predchadzat alebo spomalovat rednutie kosti pri osteoporoze.
Pouzivaju sa tiez ako prevencia kostnych komplikacii, napriklad zlomenin pri nadorovych ochoreniach,
spolu s radioterapiou alebo bez radioterapie (ak je dostupna).

Denosumab je injekéna cielena liecha, ktora pomaha predchadzat kostnym komplikaciam u pacientov
s0 solidnymi nadormi, ktoré sa rozsirili do kosti. Denosumab sa tiez pouziva na prevenciu a lieCbu
osteopordzy u pacientov, ktori dostavaju hormonalinu lie¢bu pri nddoroch prsnika alebo prostaty.

Externa radioterapia je velmi G¢inny spdsob liecby nadorovej kostnej bolesti, pri ktorom zo zariadenia
mimo tela pacienta smeruju fotonové lice na metastazy. Pacientom, ktori maju len jednu alebo dve
metastazy, moze byt odporucena stereotakticka radioterapia.

Liecha radioizotopom radium-223 je dalSou formou radioterapie, ktord mdZe zmiernit bolesti kosti
pacientom s karcindmom prostaty. Radium-223 je mierne radioaktivny prvok, ktory rychlo absorbuje
aktivne kostné bunky, €o je dobry spdsob ako Specificky zasiahnut nadorové bunky v kostiach. Ked sa
uz radium-223 absorbuje, uvolfiuje radioaktivitu, ¢im poskytuje vnitornu radioterapiu priamo v kostiach.
U vybranych pacientov sa mézu zvazit aj iné typy radioizotopovej liecby (napr.: stroncium, samarium,
rhenium).
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Nekomplikované kostné
metastazy

Bez bolesti kosti S bolestou kosti

Analgetika
Denosumab
Bisfosfonaty

Externa radioterapia
Stereotakticka

Denosumab
Bisfosfonaty

radioterapia

Externa radioterapia

Graf znézorfiujuci liecebné pristupy pri nédorovej bolesti kosti

Perkutanna vertebroplastika je postup, ktory sa tieZ moze pouzit na zmiernenie bolesti chrbtice spdsobenej
rakovinou. Robi sa to injektovanim $pecialneho typu cementu do jedného alebo viacerych stavcov, ¢o zmierni
bolest vyvolani kompresivnymi fraktirami stabilizovanim kosti (Filippiadis et al., 2017).

Aké su moznosti liecby nadorovej kompresie miechy?
Takmer vSetci pacienti s nadorovou kompresiou
miechy citia neustupujucu bolest v chrbte alebo v krku.
Radioterapia je pre va&sinu pacientov s nadorovou
kompresiou miechy prvou liniou liecby, ale u niektorych
pacientov je mozné najprv chirurgické odstranenie
nadoru, po ktorom nasleduje radioterapia. Okamzite
ako sa zdiagnostikuje utlak miechy, podava sa kortikoid
(zvy€ajne dexametazon), aby sa zmiernil opuch a zapal
(Fallon et al., 2018).
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Aké su moznosti liecby nadorovej neuropatickej bolesti?

Neuropaticka cnadorova bolest je spdsobena poskodenim nervov a €asto ju pacienti opisuju ako neprijemné
pocity - ako je palenie, vystrelovanie alebo mravencenie, ktoré mozu byt pritomné stale alebo su ob&asné
(Casto pripominaju elektricky Sok). V lie¢be sa vyuZzivaji kombinacie opioidov a ak je to potrebné aj dalSie lieky
zmierfiujuce neuropatickd bolest, ako st antikonvulziva (gabapentin, pregabalin), antidepresiva (lieky na
zmiernenie Uzkosti a depresie, napriklad duloxetin a tricyklické antidepresiva) (Fallon et al. 2018). Je dolezité
vediet, Ze ked' Vam lekar predpise antikonvulziva alebo antidepresiva na lie€bu nadorovej bolesti,

nie je to preto, ze by ste trpeli epilepsiou alebo depresiou. Vyskum dokazal, ze tieto lieky st G¢inné na
neuropaticku bolest u pacientov, ktori nemaju epilepsiu alebo depresiu (Fallon et. al, 2018; Smith et al, 2013; Jiang et
al, 2019). Davkovanie antikonvulziv a antidepresiv sa moze postupne zvySovat v priebehu dni alebo tyzdnov,
aby sa zlepSila kontrola bolesti, preto je dolezité pravidelne ich uzivat, aj ked nemaji okamzity ucinok.

Pre niektorych pacientov s neuropatickou bolestou su tieZ vhodné aj transdermalne naplaste s lidocainom
(typ lokalneho anestetika), ktoré mézu neinvazivne a efektivne ulavit az 80 % vybranej skupine pacientov
(Lopez Ramirez, 2013).

Pridanie antikonvulziv a antidepresiv ku opioidom
moze pomdct zmiernit’ neuropaticki nadorovi bolest’

Aké su moznosti liecby refraktérnej nadorovej bolesti?

Refraktérna bolest je typ bolesti, ktora neustupuje ani po pouziti Standardnych lieCebnych moznosti.
Nasledujuce postupy sa bezne nepouzivaju a méze ich poskytovat iba Specialista, ale je to na zvazeni
pacientov, ktori stale pocituju vyrazna bolest a vSetky ostatné postupy zlyhali (Fallon et al., 2018):

+ Intratekalne podavanie liekov zvyc€ajne vyuziva infiziu opioidov priamo do priestoru okolo miechy.

+  Periférna nervova blokada je injekcia lokalneho anestetika okolo nervu, ktora blokuje prenos bolestivého
signalu do mozgu.

+ Neurolyticka blokada je injekcia chemickej latky okolo nervu, ktora ho poskodi, ¢o zablokuje prenos
bolestivého signalu do mozgu na 3-6 mesiacov.

+ Stimulacia miechy vyuZziva implantaciu malého zariadenia, ktoré vysiela slabé elektrické impulzy do
miechy, ¢o zmierfiuje a maskuje prenos bolestivych signalov do mozgu.

+  Chordotémia je operacia, ktorou sa prerusia vybrané drahy prenosu bolesti v mieche.
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Co je klinické skisanie a mal(a) by som sa ho zuéastnit'?

Vas lekar sa VVas moze spytat, ¢i by ste sa chceli z(¢astnit
klinického skusania. Klinické skusanie je vyskum
realizovany na pacientoch s cielom (ClinicalTrials.gov, 2017):

¢+ Otestovat nové lieky.

+ Preskumat nové kombinacie existujlcich spésobov
lie€by, alebo zmenit spdsob podavania, aby sa
dosiahla lep$ia ucinnost alebo, aby sa zmiernili
neziaduce Ucinky.

+ Porovnat efektivitu liekov.
+  Zistit ako lie¢ba funguje.

Klinické skusania pomahaju rozvinut vedomosti o nadorovej bolesti a objavit nové liecebné postupy,
zUCastnit sa na klinickom skuSani moze priniest viaceré vyhody. Pocas skusania, aj po iom budete dosledne
klinicky sledovany a nova liecba moze byt vyhodnejSia ako doterajSie spdsoby liecby. Ale aj tak je potrebné si
uvedomit, Ze niekedy sa ukaze, Ze nova lieCba nie je az tak dobra ako uz existujuce spdsoby liecby, alebo ma
vedlajsie Ucinky, ktoré prevazia nad jej vyhodami (ClinicalTrials.gov, 2017).

Klinické skusania pomahaju zlepsit vedomosti o
chorobach a vyvinit nové lieky - zacastnit' sa na
skasani méze priniest' mnohé vyhody

Napriklad: lie¢ebne pouzivané kanabinoidy s novou skupinou liekov, ktora sa skuma v klinickych
skusaniach na lie€bu nadorovej bolesti. V pripade pacientov s pokro€ilym nadorovym ochorenim niektoré
Stidie dokazali, ze kanabinoidy méZzu poskytnat vacsiu Ulavu ako placebo, ked sa podavaju v kombinacii s
opioidmi (Johnson et al. 2010; Portenoy et al, 2012). Ale na druhej strane iné $tldie zase dokazuju, ze kanabinoidy
neboli u€innejSie ako placebo (Fallon et al, 2017: Lichtman et al, 2018). Potrebné su velké klinické skusania, aby
bolo mozné posudit efektivitu liecby bolesti zalozenej na kanabise. Kanabinoidy ako také, zatial nie st
odport¢ané na lie¢bu nadorovej bolesti (Fallon et al. 2018).

Mate pravo prijat alebo odmietnut G¢ast v klinickej skusani bez akychkolvek nasledkov na kvalitu Vasej
lie€by. Ak chcete o tejto moznosti zistit viac, mozete sa spytat svojho lekara, ¢i vo VaSej blizkosti prebieha
klinické skusanie o nadorovej bolesti (ClinicalTrials.gov, 2017).
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Aké su mozné vedlajsSie ucinky liecby?

Ako pri akomkolvek inom lieku, aj pri liecbe nadorovej bolesti,
mozete pocitit vedfajSie (¢inky. Kazdopadne, zavazné LY

neziaduce UCinky pri lieCbe bolesti su relativne zriedkavé a \ = 4
véc&Sina neZiaducich ucinkov je slaba alebo mierna. & ‘
-~

NajcastejSie neziaduce U€inky su zvyraznené nizsie, ”
zaroven aj s informaciou ako sa daju ovplyvnit. M6Zu sa
u Vas objavit aj iné vedlajSie ucinky ako tie, o ktorych sa
tu piSe. Je ddlezité hovorit' s Vasim lekarom o vSetkych
moznych neZiaducich ucinkoch, ktorych sa obavate.

S
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Lekari hodnotia neZiaduce ucinky priradenim Cisla pre kazdu neziaducu udalost na stupnici od 1 do 4,
podla stupfia zavaznosti. Vo vSeobecnosti, neziaduci u¢inok 1.stupnia je slaby, 2. stupia je mierny, 3.
stupiia je zavazny a 4.stupna je velmi zavazny. Presné kritéria pouzivané na hodnotenie stupna zavaznosti
Specifickych neziaducich U¢inkov zavisia od toho, ktory konkrétny neZiaduci U¢inok sa hodnoti. Cielom

je odhalit a liecit kazdy neziaduci Ucinok skor, ako sa stane zavaznym, preto by ste mali oznamit svojmu
lekarovi kazdy neprijemny priznak hned, ako je to mozné.

Je délezité oznamit' VaSmu lekarovi neziaduce Ucinky v
suvislosti s lieCbou, ktoré Vas znepokojuju

Ne-opioidné analgetika

Zavazné neziaduce U¢inky sposobené ne-opioidnymi analgetikami st zriedkavé. Bezné neziaduce ucinky
sposobené NSAIDs su U¢inky na gastrointestinalny systém, ako je palenie zahy, pocit zlého travenia a vredy
na Zaltdku. Niektorym pacientom lieGenym paracetamolom méZzu vyniknat kozné vyrazky alebo svrbenie.
NiZSie uvedena tabulka sumarizuje dolezité neziaduce Uc¢inky neopioidnych analgetik, o ktorych by ste mali
vediet. Je délezité si pamatat, ze niektoré z tychto neziaducich U¢inkov su zriedkavé.

Zavazné neziaduce Ucinky ne-opioidnych analgetik
su zriedkavé, avSak je potrebné sledovat funkciu
obliciek a pecene
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LIEKOVA DOLEZITE NEZIADUCE AKO SA DAJU OVPLYVNIT NEZIADUCE UCINKY
SKUPINA UCINKY

NSAIDs

Zlyhanie obli¢iek
Zhor3enie zrazania
dosticiek
Zalidogné vredy a
gastrointestinalne
krvéacanie

Ak vam opuchnt nohy, ¢lenky alebo chodidla, informujte
okamZite svojho lekara, alebo sestru. V pripade poSkodenia
obli¢iek sa zastavuje lie¢ba s NSAID. Oblicky sa zvy¢ajne
zotavia do povodného stavu pred lie¢bou, ked sa zastavi
lie¢ba s NSAID.

Pravdepodobne nebudete lieeny s NSAID, ak mate poruchu
zrézania krvi, alebo ak uzivate lieky na zniZenie zrazania krvi.

Povedzte svojmu lekarovi alebo sestre, ak by sa Vam zacali
neobvykle lahko robit modriny, alebo ak by ste mali krvacanie
z dasien/nosa, predizené krvacanie z drobnych poraneni alebo
neobvykle silné menstruacné krvacanie - mozu to byt priznaky
zhorSeného zrazania dosticiek.

Okamzite informuijte svojho lekara alebo sestru, ak by ste

mali tmavu kolomaZovitu stolicu, ak by ste vracali krv alebo
pocitili nahlu ostra bolest Zaludka, lebo to mézu byt priznaky
gastrointestinalneho krvacania. Niektorym pacientom sa
podavaju enterosolventné, teda rozpustné az v ¢reve NSAIDs,
ktoré maju Specialny povrch, ten chrani zalidocnu sliznicu
pred podrazdenim, alebo sa im pridavaju lieky na ochranu
zalldocnej sliznice pocas uzivania NSAIDs.

Paracetamol

Poskodenie pecene
Znizenie zrazania
dosticiek

PoSkodenie pecene je zriedkavy neziaduci Ucinok, ktory
sa zvyc&ajne prejavi pri uzivani vysokych dennych davok
a dlhodobom uZivani paracetamolu. Informujte svojho
lekara alebo sestru, ak by ste mali nevolnost, zvracanie,
bolesti brucha, alebo ZIté sfarbenie koze a o¢nych bielok.
Pri podozreni na po$kodenie pecene méze byt potrebna
hospitalizacia v nemocnici. Ak uz mate ochorenie pecene,
budete désledne sledovany.

Povedzte svojmu lekarovi alebo sestre, ak by sa Vam zacali
neobvykle lahko robit modriny, alebo ak by ste mali krvacanie
z dasien/nosa, predizené krvacanie z drobnych poraneni
alebo neobvykle silné menstruacné krvéacanie - mozu to byt
priznaky zhor§eného zrazania dosticiek. Krvné poruchy, ako
je zhor3ené zrazanie dosticiek su zriedkavé neziaduce U¢inky
paracetamolu. Ak mate poruchu zrazania krvi alebo uzivate
lieky na znizenie zrazania krvi, budu dosledne sledované
priznaky znizenia zrazanlivosti dosticiek.

Dalezité neziaduce ucinky spojené s uZivanim ne-opioidnych analgetik v lieche nadorovej bolesti. Najaktuélnejsi suhrn
informécii o lieku (SPC) pre kaZdy konkrétny liek najdete na: http://www.ema.europa.eu/ema/
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Opioidné analgetika

NeZiaduce Ucinky opioidov zavisia od konkrétneho lieku a podavanej davky. Hlavné Casti tela, ktoré
ovplyvnuju opioidy su gastrointestinalny trakt a centralny nervovy systém. Na zaciatku uzivania opioidov
alebo pri zvySovani davky opioidov sa méze vyskytovat prechodna ospalost. Zapcha, nevolnost a zavraty

st velmi asté neziaduce U¢inky na zaCiatku lieby opioidmi, ale spravidla st prechodné. Potrebny je
dostatocny pitny rezim, aby sa zarucilo adekvatne vyplavovanie odpadovych produktov opioidov oblickami
bez spdsobenia tazkosti. NizSie uvedena tabulka sumarizuje ddlezité neziaduce Ucinky opioidov, o ktorych by
ste mali vediet. Ddlezité je uvedomit si, ze niektoré z tychto neziaducich U¢inkov su zriedkavé.

Informujte svojho lekéra o vSetkych moznych
neziaducich uc€inkoch v suvislosti s uzivanim
opioidov, vacsinu z nich je mozné zvladnut

LIEKOVA DOLEZITE NEZIADUCE AKO SA DAJU OVPLYVNIT NEZIADUCE UCINKY
SKUPINA UCINKY

Opioidy *  Nevolnost *  Vas lekar Vam moze odporudit uzivanie liekov (typicky
« Zapcha metoklopramid alebo antidopaminergny liek) na zmiernenie
, opioidmi vyvolanej nevolnosti a vracania.
e Zévraty ] T o )
. Ospal *  Zapcha je velmi ¢asty neZiaduci G¢inok opioidov. Zapcha sa
'spa ost lie¢i prehanadlami (ktoré sa mozu uzivat preventivne, aby

* Unava sa zabranilo vzniku zapchy) a Upravou Zivotného Stylu, ako je
* Nocné mory zvySeny prijem vlakniny a tekutin v strave (ak ste schopny/a

dostatocne pit) a cvi¢enim, kolko je len mozné. Ak napriek
tomu pretrvava zapcha, moze Vam lekar odporugit lieky zo
skupiny periférne ucinkujucich antagonistov Mi-opioidnych
receptorov (PAMORAS), ako je naloxegol. Naloxon je tiez
liek zo skupiny PAMORA, ktory je dostupny v kombinovanych
pripravkoch spolu s opioidmi, aby sa zniZilo riziko zapchy.

*  Zmatenost/halucinacie

*  Zavraty, ospalost a unava zvy¢ajne odozneju v priebehu
niekolkych dni, ale v tomto Case je doleZité neSoférovat a
nepracovat so strojmi, ked sa citite ospalo. Pretrvavajicu
ospalost je mozné lie€it psychostimulacnymi liekmi (napr.
metylfenidat).

*  Povedzte svojmu lekérovi alebo sestre, ak si Vy alebo [udia

okolo Vas v8imnu, Ze ste zméteni, alebo ak mate neprijemné
nocné mory.

Délezité neziaduce ucinky spojené s uZivanim opioidnych analgetik v lie¢be nadorovej bolesti. Najaktualnejsi sihrn informéacii
o lieku (SPC) pre kazdy konkrétny liek najdete na: http://www.ema.europa.eu/ema/.
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Bisfosfonaty a denosumab

Liecba bisfosfonatmi moze viest k neZiaducim ucinkom, ako su chripke podobné priznaky a nizka hladina
vapnika. Ak trpite ochorenim obli¢iek, budete dostévat nizSie davky, alebo nebude mozné podavanie
niektorych bisfosfonatov. BeZnym neziaducim u¢inkom denosumabu je nizka hladina vépnika. Pred
zatiatkom lie¢by bisfosfonatmi alebo denosumabom by ste mali absolvovat stomatologické vySetrenie,

lebo to vyznamne znizuje riziko poSkodenia eluste (Ripamonti et al, 2009). NizSie uvedena tabulka sumarizuje
dolezité neziaduce ucinky bisfosfonatov a denosumabu, o ktorych by ste mali vediet. Je doleZité si pamatat,
Ze niektoré z tychto neziaducich ucinkov su zriedkavé.

LIEKOVA DOLEZITE NEZIADUCE AKO SA DAJU OVPLYVNIT NEZIADUCE UCINKY
SKUPINA UCINKY

Bisfosfonaty Poskodenie ¢elustnej Mali by ste si pravidelne a dosledne ¢istit zuby, akékolvek
kosti (osteonekréza problémy s Ustnou dutinou treba oznamit' svojmu lekarovi a
cefuste) zubarovi.

*  Podrazdenie pazeraka * Ak uzivate peroralne bisfosfonaty, mali by ste zostat sediet vo

(peroralne bisfosfonaty) vzpriamenej polohe alebo stat, aby sa predislo podrazdeniu
pazeraka. Ak by ste mali palenie zahy, alebo iné problémy s
pazerakom, ako je bolest alebo stazené prehitanie, povedzte
to svojmu lekarovi alebo sestre.

Denosumab *  Poskodenie ¢elustnej * Mali by ste si pravidelne a dosledne ¢istit zuby, akékolvek
kosti (osteonekréza problémy s tstnou dutinou treba ozn&mit svojmu lekarovi a
celuste) zubarovi.

Délezité neziaduce ucinky spojené s uzivanim bisfosfonatov a denosumabu v lie¢be nadorovej bolesti. Najaktualnejsi sihrn
informécii o lieku (SPC) pre kazdy konkrétny liek najdete na: http://www.ema.europa.eu/emal.

Antikonvulziva

Beznymi neZiaducimi u€inkami antikonvulziv pouzivanych v liecbe nadorovej bolesti st zavraty, tinava,
neobvykle dihy spanok (somnolencia), optchanie rik a noh, prirastok na hmotnosti, slabost (asténia), a
suchost' v Ustach pri gabapentine, zavraty, somnolencia a opuchanie pri pregabaline (Esin and Yalcin, 2014).
NiZ3ie uvedena tabulka sumarizuje dolezité neziaduce Ucinky antikonvulziv, o ktorych by ste mali vediet. Je
dolezité si pamatat, ze niektoré z tychto neziaducich U¢inkov st zriedkavé.

LIEKOVA DOLEZITE NEZIADUCE AKO SA DAJU OVPLYVNIT NEZIADUCE UCINKY
SKUPINA UCINKY

Antikonvulziva *  Zavraty *  Povedzte svojmu lekarovi alebo sestre, ak mate zavraty,
halucingcie, alebo spite neobvykle dlho. Va$ lekar moze
rozhodnt o znizeni davky antikonvulziv alebo opioidov, alebo
moZe zmenit analgeticku liebu.

* Halucinacie

*  Neobvykle dihy spanok
(somnolencia)

Délezité neziaduce ucinky spojené s uzivanim antikonvulziv v lie¢be nadorovej bolesti. Najaktualnejsi sihrn informécii o lieku
(SPC) pre kazdy konkrétny liek najdete na: http://www.ema.europa.eu/emay.
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Antidepresiva

Tricyklické antidepresiva bezne spdsobuju suchost v Ustach, poruchy spanku, neostré videnie a retenciu
mocu. Naj¢astejSim neziaducim U¢inkom duloxetinu je nevolnost, ale ta je znacne znizena uzivanim lieku
po jedle. NizSie uvedena tabulka sumarizuje ddlezité neziaduce Ucinky antidepresiv, o ktorych by ste mali
vediet. Je dolezité si pamétat, Ze niektoré z tychto neziaducich U¢inkov su zriedkavé.

LIEKOVA DOLEZITE NEZIADUCE AKO SA DAJU OVPLYVNIT NEZIADUCE UCINKY
SKUPINA UCINKY

Antidepresiva * Zapcha *  Zapcha sa moze liecit laxativami a zmenami v Zivotnom $tyle
. Zavraty ako je zvySeny prijem viakniny a cvienim, kolko je len mozné.
* Ak by ste mali pocit zavratov, poruchy pozornosti a

*  Agitovanost o - hle e )
koncentracie, nemali by ste Soférovat ani pouzivat stroje.

* Poruchy paméte a
myslenia

Délezité neziaduce ucinky spojené s uZivanim antidepresiv v lie¢be nadorovej bolesti. Najaktualnejsi sihrn informacii o lieku
(SPC) pre kazdy konkrétny liek najdete na: http://www.ema.europa.eu/emal.

Steroidy

Zavazné neziaduce UCinky steroidov su zriedkavé. Beznymi neZiaducimi u¢inkami steroidov st zmeny
hladiny cukru v krvi, problémy so spankom, zhor$ené travenie a opuch tvare. NizSie uvedena tabulka
sumarizuje dolezité neziaduce ucinky steroidov, o ktorych by ste mali vediet. Je dolezité si pamétat, ze
piaktard 7 tichta naZiaducich idinkov a1t zriadkava

LIEKOVA DOLEZITE NEZIADUCE AKO SA DAJU OVPLYVNIT NEZIADUCE UCINKY
SKUPINA UCINKY

Steroidy *  Zvy3ené riziko infekcii

Okamzite informuijte svojho lekara alebo sestru, ak pocitite

* Zvygena chut do jedla a priznaky infekcie ako je hortcka, bolesti hlavy, bolesti svalov,
priberanie na vahe kasel, bolesti hrdla, bolesti pri moceni alebo pocit zimnice Ci

triasky. Infekcie sa zvyCajne liecia antibiotikami. Je dolezité

ohlasit vietky priznaky infekcie, lebo steroidy znizuju aktivitu

¢ Osteoporéza imunitného systému, €o vedie k zvy$enému riziku infekcie.

*  Opuchanie rtk a néh

*  Zmeny nalady

Steroidy ¢asto zvySuju chut do jedla, o mdze zhorSovat
kontrolu Vasej hmotnosti. MoZete sa poradit's diétnou sestrou ako
bezpecne kontrolovat svoju hmotnost pogas uZivania steroidov.
Va3 apetit sa vrati do normy, ked prestanete uzivat steroidy.

*  Beznym neZiaducim U¢inkom steroidov je pocit Uzkosti alebo
néladovosti - povedzte svojmu lekérovi alebo sestre, ak ste
mali Vy alebo niekto z rodiny v minulosti depresiu alebo
bipolarnu poruchu, aby mohli rozhodnut, €i je pre Vas uzivanie
steroidov vhodnou lie¢bou.

* U pacientov s rizikom osteoporoézy (napriklad postmenopauzaine
Zeny) sa sleduju znamky oslabenia kosti. MoZete znizit riziko
vzniku osteoporézy ukoncenim fajéenia, znizenim prijmu alkoholu,
cvicenim a uzivanim vyzivovych doplnkov s kalciom a vitaminom D.

*  Vyhybaijte sa dihému statiu a vykladajte si nohy vyssie, ked sedite,
aby ste zmiernili opuchy néh.

Délezité neziaduce ucinky spojené s uZivanim steroidov v liecbe nadorovej bolesti. Najaktuélnejsi suhrn informécii o lieku (SPC)
pre kazdy konkrétny liek néjdete na: http://www.ema.europa.eu/ema/
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Lidokain

Lidokainoveé naplaste maju malo neziaducich Uc¢inkov, najCastejSie su to kozné reakcie, ako je svrbenie,
zaCervenanie, palenie, vyrazka, opuch a dermatitida v oblasti nalepenia naplaste. Tieto reakcie st va&sinou
kratkodobé a odzneju po odlepeni naplaste. NizSie uvedena tabulka sumarizuje doleZité neziaduce ucinky
lidokainovych naplasti, o ktorych by ste mali vediet. Je doleZité si pamétat, ze niektoré z tychto neziaducich
Ucinkov s zriedkave.

LIEKOVA DOLEZITE NEZIADUCE AKO SA DAJU OVPLYVNIT NEZIADUCE UCINKY
SKUPINA UCINKY

Lidokainové * Podrazdenie koze *  Podrazdenie v oblasti aplikacie naplaste je beznym neziaducim

naplaste «  Hypersenzitivna reakcia c¢inkom lidocainovych naplasti, ale ak by bolo bolestivé,
mozete ndplast odlepit a informovat svojho lekara alebo sestru,
aby Vam zaistili int lieCbu bolesti.

¢ lhned informujte svojho lekara alebo sestru, ak by ste mali vyrazky
alebo horticku, lebo to mdzu byt priznaky hypersenzitivnej
reakcie a lidokainovii naplast bude mozno potrebné odstranit.

Délezité neZiaduce ucinky spojené s uzivanim lidokainu v lie¢be nadorovej bolesti. Najaktuélnejsi suhrn informdcii o lieku (SPC)
pre kazdy konkrétny liek néjdete na: http://www.ema.europa.eu/emal.

Radioterapia

NeZiaduce ucinky radioterapie podavanej na lavu od bolesti st zvyCajne mierne a zavisia od oblasti
tela, ktord je lieCend. Medzi mozné neziaduce ucinky patri inava a podrazdenie koze v lie¢enej oblasti.
Radioterapia cielena na oblast rebier, zalidka, panvu alebo lebku mdze spdsobit nevolnost, ale ta sa

da zmiernit podanim liekov proti vracaniu pred lie¢bou. Radioterapia cielena na oblast panvy alebo criev
moZze sposobit hnaCku, aviak st dostupné lieky na zmiernenie tohto neziaduceho ucinku. Ob¢as sa moze
stat, ze radioterapia spdsobi doCasné vzplanutie bolesti na 1-2 dni po lieCbe, kedy st potrebné dodatocné
davky liekov proti bolesti. U pacientov, ktori preZili rakovinu, sa mdze objavit radioterapiou spdsobena
neuropaticka bolest, ako neskory neziaduci G¢inok radioterapie.
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Co mézem urobit,, aby som zlepsil svoj pocit zdravia?

Pocas a po absolvovani protinadorovej lie¢by sa méZete citit velmi unaveny a rozladeny. Poskytnite svojmu
telu Cas na regeneraciu a uistite sa, Ze si doprajete dostatok odpocinku. Ak sa citite dobre, nie je dévod
obmedzovat sa v aktivite. DoleZité je dobre sa o seba postarat a prijat podporu, ktoru potrebujete.

Poriadne jedzte a zostante aktivni: Zdrava strava a udrZiavanie aktivity Vam méze pomoct citit sa
zdravsie. Dolezité je zacat byt aktivny pozvolne a ked sa zaCnete citit lepSie, mdZete postupne jednotlivé
aktivity pridavat. Bolo dokazané, ze aerdbna aktivita, ako je chddza, moze zlepsit pocit zdravia. Velmi
ddlezité je uzivat lieky na zmiernenie bolesti, ktoré potrebujete na to, aby ste zostali aktivny.

Doprajte si dostatok oddychu, ked’ ho potrebujete: Poskytnite svojmu telu ¢as na regeneraciu a
uistite sa, Ze mate dostatok spanku. Doplnkové liecby, ako je hypnoterapia, masaze a meditacia, Vam
mozu pomoct relaxovat a lepSie sa vysporiadat s bolestou. Opytajte sa svojho lekéara na poskytnutie
doplnkovej lieCby vo Vasej nemocnici.

Doplnkova lie€ba mdéze poméct zvladnut’ bolest’

Velmi dolezité je spravne uzivat lieky proti bolesti podla odportcanti, ktoré Vam pomézu zostat aktivny a
zdravy. NavySe, nasledujtcich osem odpordcani je zakladom pre zdravy zivotny Styl a pocas a po liecbe
rakoviny (Wolin et al., 2013):

Nefajcite.

Vyhnite sa aj pasivnemu fajéeniu.

Pravidelne cvicte.

Vyhnite sa priberaniu.

Jedzte zdravu stravu.

Alkohol pite s mierou (ideélne vobec).

UdrZiavajte vztahy s priatelmi, rodinou a inymi fudmi, ktori prezili rakovinu.
Absolvuijte pravidelné kontrolné vySetrenia a preventivne prehliadky.

Zdravy zivotny Styl pomaha zlepSovat’ Vase telesné a
dusevné zdravie
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Stadie dokazali, ze pravidelné cvicenie je dolezitou
sucastou zdravého zivotného $tylu, pomaha udrziavat
fyzicku kondiciu a predchédza priberaniu na vahe.
Délezité je pozorne pocuvat odporucania svojho lekara
alebo sestry a hovorit s nimi o akychkolvek tazkostiach,
ktoré mate pri cvieni.

Bolest mdze byt dlhodoby neziaduci nasledok
protinadorove;j liecby. Dolezité je povedat svojmu lekarovi
alebo sestre o akejkolvek pretrvavajlcej alebo novej
bolesti, aby Vam ju pomohli zvladnut. Vas lekar alebo
sestra Vam vypracuju osobny plan starostlivosti po vylieCeni.

Dal3ie informacie a rady o tom, ako sa vratit k beznému Zivotu o najsker,
ako je to mozné po liecbe rakoviny, ndjdete v ESMO prirucke pre pacientov

(o TP - ,Zivot po stanoveni onkologickej diagnézy”
? (https:/lwww.esmo.org/for-patients/patient-guides/patient-guide-on-survivorship).

i Dalsie informacie a rady o $pecifickom type rakoviny, najdete v ESMO prirugkach
pre pacientov (https://www.esmo.org/for-patients/patient-guides).

ot
e

Emocna podpora

Casto sa stava, Ze ste ochromeny svojimi pocitmi, ked
podstupujete lie¢bu alebo ste po lieCbe rakoviny. Ak
pocitujete Uzkost alebo depresiu, hovorte o tom so svojim
lekarom alebo sestrou — odporucia Vam psychologa,
ktory mé& skusenosti so zviadanim emoc&nych problémov
u fudi, ktori sa vysporiadavaju s rakovinou a s nadorovou
bolestou. Tiez Vam mdze pomdct ucast v podpornej
skupine, aby ste sa mohli porozpravat s dalSimi ludmi,
ktori presne chapu, ¢im si prave prechadzate.
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Podporné skupiny

V Eurdpe existuji podporné skupiny pre pacientov, ktoré
pomahaju chorym a ich rodinam zorientovat sa v oblasti
rakoviny.

Existuju podporné skupiny pre Specifické typy rakoviny.
Tieto skupiny, ktoré mozu byt lokalne, narodné alebo
medzinarodné, sa snazia, aby pacienti dostali primerany a
v€asnu starostlivost a vzdelanie. Mézu VVam pomdct lepSie i
pochopit chorobu a naucit sa, ako sa s fou vyrovnat a zit

alebo sestru o informéacie o podpornych skupinach pre pacientov s Vasim typom rakoviny.

European Cancer Patient Coalition je velka asociacia eurépskych pacientov s rakovinou, ktora podporuje a
reprezentuje pacientov postihnutych vSetkymi typmi rakoviny v mnohych eurépskych krajinach.

Dalsie informacie o European Cancer Patient Coalition najdete na webovej stranke: http://www.ecpc.org/
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VYSVETLIVKY

ADJUVANTNA (LIECBA)

Liecba pridavana navyse ku zakladnej lie¢be - napriklad
antikonvulziva moZu byt pridavané ako adjuvantna lie¢ba
popri opioidoch

ALFENTANIL

Typ opoidného analgetika

ANALGETIKUM
Liek proti bolesti

ANTIKONVULZIVUM
Liek alebo ina latka pouzivana na prevenciu alebo zastavenie
ki€ov alebo z&chvatov

ANTIDEPRESIVUM
Liek pouzivany na liecbu depresie

ANTIDOPAMINERGIKUM
Liek, ktory zabrafuje vzniku alebo pdsobi proti u¢inku
dopaminu

ASPIRIN
Typ ne-opioidného analgetika - aspirin je NSAID

ASTENIA
Abnormalny pocit slabosti alebo nedostatku energie

BISFOSFONATY

Lieky, ktoré pomahaju predchadzat osteoporoéze alebo ju
spomalujd, a predchadzaju zlomeninam kosti a inym kostnym
problémom spdsobenym metastazami v kostiach

BUKALNY
Podavany medzi dasno a lice

BUPRENORFIN
Typ opioidného analgetika

CENTRALNY NERVOVY SYSTEM
Mozog a miecha

CHEMOTERAPIA

Typ protinadorovej liecby, ktora vyuziva lieky, ktoré
usmrcuju nadorové bunky ich destrukciou, aby sa nemohli
rozmnozovat a $irit

CHORDOTOMIA

Chirurgicka procedura na deaktivaciu vybranych nervov
veducich bolest v mieche, bez poskodenia inych nervovych
drah v tele

CIELENA LIECBA

Novsi typ protinadorovej liecby, ktory pouziva lieky alebo
latky presne identifikujlce a napadajice nadorové bunky,
zvy€ajne menej poskodzuju zdravé bunky

CiPOK, CAPIK
Forma tuhého lieku, ktory sa topi pri telesnej teplote. Na
Uravu od nadorovej bolesti sa €ipky podavaju do kone¢nika.

DENOSUMAB

Liek pouzivany na liecbu osteoporézy a na prevenciu
zlomenin kosti a inych problémov spésobenych
metastazami v kostiach

DEXAMETAZON
Typ steroidu

DIAMORFIN
Typ opioidného analgetika

DIKLOFENAK
Typ ne-opioidného analgetika — diklofenak je NSAID

DIHYDROKODEIN
Typ opioidného analgetika
KRVNE DOSTICKY

Drobné krvné bunky, ktoré pomahaju v tele vytvorit
zrazeninu na zastavenie krvacania.

DULOXETIN
Liek pouzivany na liecbu depresie

ERYTEM
Zacervenanie koze

EXTERNA RADIOTERAPIA

Typ radioterapie, ktora pouziva pristroj mimo tela - cieli l0¢e
s vysokou energiou na nador

FENTANYL

Typ opioidného analgetika

FOTONOVE LUCE

Rdntgenové luce pouzivané na destrukciu nadorovych
buniek po¢as radioterapie

GABAPENTIN
Antikonvulzivum

GASTROINTESTINALNY SYSTEM

Tréviaca sUstava - systém organov zodpovednych za prijem
potravy do tela a vylu¢ovanie z tela, a vyuzitie jedla na
udrzanie zdravého tela, zahrfiuje pazerak, zaludok, Creva...

HERPES ZOSTER

Virusové infekcia charakterizovana bolestivou vyrazkou s
pluzgiermi - tieZ znama ako pasovy opar
HYDROMORFON

Typ opioidného analgetika
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HYPERSENZITIVITA
Prehnana odpoved imunitného systému na liek alebo latku

IBUPROFEN
Typ ne-opioidného analgetika - ibuprofen je NSAID

INTRANAZALNY
Podéavany nosom

INTRATEKALNY
Podavany injekciou do priestoru vypineného tekutinou
okolo miechy

INTRAVENOZNE
Podavané do Zily

KANABINOID
Typ chemickej latky v kanabise

KLINICKE SKUSANIE

Studia, ktora porovnava acinok jednej liecby vodi druhej
liecbe

KODEIN

Typ opioidného analgetika

KOMPRESIA MIECHY

Stlaéenie miechy, ktoré moze byt spdsobené nadorom

KOMPRESIVNA FRAKTURA
Zlomenina kosti vyvolana tlakom, ktory spdsobi
skolabovanie kosti

KURATIVNA
Liecba s cielom vyliecit rakovinu

LAXATIVUM

Latka zrychlujica érevné pohyby - prehanadlo
LIDOKAIN

Typ lokalneho anestetika

LOKALNE ANESTETIKUM
Liek spdsobujuci reverzibilnd stratu vnimania bolesti
okolo miesta podania

MALATNOST
Obrovska tnava

METADON
Typ opioidného analgetika

METASTASTAZY
Rakovinové nadory, ktoré pochadzaju z primarneho
(p6vodného) nadorul rast v inej Casti tela

ESMO prirucka pre pacientov

METASTATICKA (RAKOVINA)

Rakovina, ktora sa $iri z pdvodného (primarneho) miesta do
inych ¢asti tela

METHYLFENIDAT

Liek, ktory stimuluje centralnu nervovu ststavu

METOKLOPRAMID
Liek na lie€bu nevolnosti a vracania

MORFIN
Typ opioidného analgetika

NALOXEGOL
Liek ur€eny na lie¢bu zapchy spésobenej opioidmi

NALOXON
Liek ur€eny na lie¢bu zapchy spdsobenej opioidmi

NADOR

Tkanivo s nadmernym rastom, tiez oznaované ako tumor
a deli sa na maligny (zhubny - rakovinovy), ktory sa méze
roz$irit do vzdialenych tkaniv alebo benigny (nezhubny),
ktory méZze lokalne rast

NEUROLYTICKA BLOKADA

Injekcia chemickej latky okolo nervu, ktora sposobi jeho
poskodenie, ¢im zablokuje prenos bolestivych signalov do
mozgu

NEUROPATICKA BOLEST

Bolest spdsobena poskodenim alebo poranenim nervov,
ktoré prenasaju informacie medzi centralnym nervovym
systémom a ostatnymi ¢astami tela

NESTEROIDNE PROTIZAPALOVE LIEKY -NON-
STEROIDAL ANTI-INFLAMMATORY DRUG (NSAID)
Typ ne-opioidnych liekov, ktoré znizuju hortcku, opuch,
bolest a zaCervenanie

PAZERAK

Trubica, ktora spéja hrdlo so Zalidkom

OSTEONEKROZA
Strata krvného prietoku do kosti, ktora spdsobi odumretie kosti

OSTEOPOROZA
Pokles mnoZzstva a hrabky kostnej hmoty, ¢o spésobuje
oslabenie kosti a ulah&uje vznik ziomenin

OXYCODON
Typ opioidného analgetika

PARACETAMOL
Typ ne-opioidného analgetika
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PERIFERNA NERVOVA BLOKADA
Injekcia lokalneho anestetika okolo nervu na zablokovanie
bolestivych signalov iducich do mozgu

PERIFERNE UCINKUJUCI ANTAGONISTI
Mi-OPIOIDNYCH RECEPROROV (PAMORAS)

Liekova skupina pouzivana na lie¢bu opioidmi spdsobenej
zapchy

PERKUTANNA VERTEBROPLASTIKA

Zakrok pouzivany na opravenie zlomeného stavca v chrbtici.

Do zlomeného stavca sa injektuje (vstrekne) cement, aby
sa spevnil

PLACEBO
Neuginna latka, ktora vyzera rovnako a podava sa rovnako
ako Uginny liek alebo liecba, ktora sa testuje

PREGABALIN
Typ antikonvulziva

PRURITUS
Zavazné svrbenie koze

PRVA LINIA

Prva (inicialna) liecba podavana pacientovi
PSYCHOSTIMULANT

Liek, ktory povzbudzuje centralny nervovy systém

RADIOIZOTOPOVA TERAPIA

Liecba, ktora pouziva nestabilné formy chemickych prvkov,
ktoré vyzaruja radiaciu pri tom, ako sa rozpadavaju na
stabilnej$ie formy

RADIOTERAPIA
Lie¢ba vyuzivajuca vysoko - energetické Ziarenie, ¢o sa
bezne vyuziva na lieCbu rakoviny

RADIUM-223
Réadioaktivna tekutina pouzivana na lieébu rakoviny prostaty,
ktora sa rozsirila do kosti

REFRAKTERNA BOLEST
Bolest, ktora nereaguje na liecbu

RETENCIA MOCU
Neschopnost vyprazdnit mocovy mechdr

SOMNOLENCIA
Neobvykle dihy spanok

STEREOTAKTICKA TELOVA RADIOTERAPIA
Typ vonkaj$ej radioterapie, ktora pouziva Specialne

vybavenie na polohovanie pacienta a velmi presné zacielenie

Ziarenia na nador

STEROID
Typ lieku, ktory zmierfiuje opuch a zapal. Niektoré steroidné
lieky maju aj protinadorovy efekt

STIMULACIA MIECHY

Podéavanie miernych elektrickych impulzov do miechy na
zmierfiovanie a maskovanie bolestivych signalov cestujucich
do mozgu

SUBKUTANNE
Podanie lieku pod kozu

SUBLINGVALNE
Podanie lieku pod jazyk

SUSPENZIA
Tekutina obsahujuca malé Giastocky lieku. Liek nie je celkom
rozpusteny v tekutine

STAVCE
Malé kosti, ktoré vytvaraju chrbticu

TOLERANCIA
Stav, kedy pacient nereaguije na liek tak dobre, ako spogiatku,
ked ho zacal uzivat

TRAMADOL
Typ opioidného analgetika

TRANSDERMALNY
Vstrebavanie lieku cez neporusent kozu

TRICYKLICKE ANTIDEPRESIVA
Typ lieku na liebu depresie

TUMOR

Nador - hr¢ka alebo rast abnormalnych buniek. Tumory
méZzu byt benigne (nezhubné) alebo maligne (zhubné -
rakovinové). V tejto prirucke sa tumorom (nddorom) mysli
rakovinovy rast, pokial nie je uvedené inak

ZRAZANIE DOSTICIEK
Zhlukovanie dosticiek v krvi. Zrazanie dosticiek je z faz
veducej k vytvoreniu zrazeniny
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Tato prirucka bola vytvorena, aby pomohla Vam, Vasim priatelom a rodine lepSie pochopit podstatu nadorovej
bolesti a jej dostupnu lie¢bu. Odborné informéacie opisané v tomto dokumente su zalozené na odportcaniach
z klinickej praxe spolo¢nosti European Society for Medical Oncology (ESMO) na lie€bu nadorovej bolesti.
Odportcame opytat sa Vasho lekara na moznosti lie¢by nadorovej bolesti, ktoré st dostupné vo Vasej krajine.

Tato prirucku pripravila v mene ESMO spolo¢nost Kstorfin Medical Communications Ltd.
© Copyright 2019 European Society for Medical Oncology. All rights reserved worldwide.
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GOOD SCIENCE
BETTER MEDICINE
BEST PRACTICE

Pomézeme Vam pochopit’ nadorovu bolest’ a dostupné
moznosti liecby.

Této prirucka bola vytvorena, aby pomohla Vam, VasSim priatelom,
rodine a opatrovatelom lepSie pochopit podstatu nadorovej bolesti a
jej dostupnd lie€bu. Odborné informacie opisané v tomto dokumente
su zaloZené na odporucaniach z klinickej praxe spolo¢nosti European
Society for Medical Oncology (ESMO) na lie¢bu nadorovej bolesti.

Viac informéacii najdete na webovej stranke www.esmo.org




