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GYOGYSZERES KEZELES

Kemoterdpia/Immunterapia/Célzott terdpia

Amennyiben a beteg altalanos allapota lehetbvé teszi, a kezelés
részét képezhetik kemoterapias szerek, célzott (bioldgiai) terapias
szerek, ill. Un. iImmunterapias gyogyszerek.

A betegek tobbsége gydgyszeres kezelés alatt tablettak szedésére
gondol, pedig nem ezt jelenti. A gyogyszeres kezelés lehet:

1. Kemoterapia

Kemoterapiat harom esetben lehet alkalmazni fej-nyaki daganatok
kezelése soran:

1.

indukcids (vagy neoadjuvans) kemoterapia: mutét, vagy
sugarterapia el6tt adhato, 2 vagy 3 ciklus kezelést jelent.
Korabban gyakran alkalmaztak, ma mar meglehetdsen
beszUkult az indikacios kore.

sugarkezelés mellé alkalmazott kemoterapia: Helyileg
el6érehaladott, de tavoli attétet még nem képzett daganatok
esetén, a sugarkezelés mellé adhato altalaban 3 hetente 1
alkalommal, dsszesen 3 napon at adva (ritkabban hetente,
kisebb ddzisokban), valamint operalt, de kedvezdtlen
szovettani tulajdonsagokat mutatd daganatoknal, a mutétet
kovetden, posztoperativ sugarkezeléssel kombinalva.
palliativ kemoterapia: azokban az esetekben, amikor helyileg
alkalmazott kezeléssel (muUtét vagy sugarkezelés) gyogyulas
nem varhato, kemoterapias kezeléssel javithato a betegek
varhato tulélése. Egyrészt helyileg kiujuld, ill. tavoli attétes
stadiumban, altalaban bioldgiai terapiaval (immunterapia
vagy célzott terapia) kombinalva alkalmazhatd, masrészt
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olyan sebészileg nem eltavolithatd daganatoknal, amelyek a
sugarkezelést kovetdéen nem gyogyultak meg.

Kemoterapias szereknek nevezzuk azokat a gyogyszereket, melyek

hatasmechanizmusuk soran karositjak a szervezet osztoédo sejtjeit.
Ezek a gyogyszerek ugyan minden sejtunkre hatnak, azonban
lényegesen kisebb fokban karositjak a normal sejteket, mint a
daganatsejteket, amelyekkel szemben harcolnak. A kezelés soran
elpusztul az éppen osztdédo sejtek nagy része, azonban a kezelés
utani iddszakban az egészséges sejtek az eredeti, normalis
mennyiségre szaporodnak, mig a daganatsejtekbdl kevesebb lesz,
és szamuk lassabban emelkedik a kiindulasi értékhez képest.

A kezelés célja a daganatos beteg teljes gyogyulasa, a
daganatmentes iddszak elérése, vagy ennek elmaradasa esetén a
daganat novekedésének lassitasa, ledllitasa. Meg kell jegyeznunk
azt is, hogy olykor csak a tunetek enyhitésére van lehetdség.

Kemoterapia csak a daganat szovettani tipusanak tisztazasat
kovetden, szakbizottsagi (onkoteam) javaslatnak megfeleléen
adhato, hiszen minden kezelést szerv- és szdvetspecifikusan
valasztanak ki az orvosok. A kezelési tervet az onkoldgus allitja fel, ez
mindig az adott esettdl és a kezelések hatékonysagatdl fugg. A
kemoterapiat minden alkalommal a paciensre dozirozzak
(adagoljak) testfelszin vagy specialis képlet alapjan.

A kemoterapianak bizony vannak mellékhatasai. Mint minden
gyogyszerkészitményre, a kemoterapiara is lehet allergidas a
paciens. Sajnos a tenyérviszketéstdl, a kipirosodastol a
nehézlégzésen, a szivdobogasérzésen, a deréktdji fajdalmon at, a
sulyos anafilaxias reakciokig barmi el6fordulhat, azonban
szakképzett személyzet all rendelkezésre, akik ezeket a reakciokat
azonnal kezelni tudjak.

Amennyiben a beteg rosszul toleralja a kezelést, a panasz
sulyossagatol  fuggbden akar a kemoterapias készitmény
valtoztatasara is sor kerulhet. A panaszok enyhitésére, kivédésére a
kezelés elbtt eldkészité gyogyszereket alkalmaznak, amelyek
gondoskodnak a gyomor védelemérdl, illetve allergia elleni
antihisztamint, szteroidot és hanyingercsillapitdo gyogyszert is kap a
beteg. Szamitani kell arra is, hogy a paciens otthonaban tovabbi
mellékhatasok varhatoak. A hanyinger, a hanyas, a hasmenés és a
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székrekedés gyakori panasz. Vannak készitmények, melyek
alkalmazasa a bdr, a haj és a korém allapotat is érintik, mint a haj
elvesztése, vagy a kormok elszinezbédése, gombasodasa.
Nyalkahartya-gyulladas, szajszarazsag is jelentkezhet. A vérsejteket
érinté mellékhatasok fokozddnak a felvett kemoterapiak szamaval,
igy csokkent fehérvérsejt, vordsvérsejt és vérlemezke szamot
mutatnak a laborvizsgalatok eredmeényei. A kemoterapia és a
daganat maga is fokozza a trombozis-készséget, igy az orvosok
vérhigito készitmeényt alkalmaznak ennek megel&zésére.

Szivizomkarosodas a kardiotoxikus készitmeények esetében varhato,
igy szivultrahang vizsgalattal figyelemmel Kkisérik a sziv
pumpafunkcidjat, hiszen csak adott hatarérték felett adhatdak ezek
a készitmeények. Vannak olyan gyogyszerek, melyek a periférias
idegeket bantjak, igy a talp- és az ujjbegyek zsibbadasat okozzak.
Maj- és vesefunkcios eltérések abbdl adodhatnak, hogy a
kemoterapias hatdéanyagok vagy a majon vagy a vesén keresztul
valasztodnak Ki.

A kemoterapia menete

Minden kezeléssorozat egy megbeszéléssel indul, ahol az orvos és a
beteg meghatarozzak a célt, és megtervezik a kezeléseket.
Megbeszélik, hogy milyen mellékhatasok varhaték, és minden
felmerllé kérdésre valaszt adnak. Sz esik arrdl is, hogy a
taplalkozason keresztul hogyan védjuk ki a panaszokat, és mivel
segithetd6 meég a gyogyulas. llyenkor felirjdk az el6készitd
gyogyszereket is, és megbeszélik az adagolasukat. Az elsé
kezeléskor beleegyezé nyilatkozatot kell a paciensnek alairnia,
esetenként a szivultrahang eredmeény is szukséges. Minden kezelés
elétt friss laborvizsgalatot végeznek, mely tartalmazza a vérképet,
maj- és vesefunkcios paramétereket, ionokat, vizeletvizsgalatot.
Amennyiben ezek megfelelnek a kezeléshez, sulymérést kdvetben
kiszamoljak a kemoterapia dozisat. A betegnek ilyenkor lehetésége
van arra, hogy megbeszélje a panaszait orvosaval, és megoldast
keresnek ra. Ezek utan a kemoterapias kezel6be iranyitjak a
beteget, ahol a gyogyszertarbdl megrendelt gyogyszer
megérkezését kovetbéen a névér bekdti az eldirt készitmeényt,
amennyiben a beteg vitalis paraméterei rendben vannak. A kezeld
helyiségek jol felszereltek a beteg ellatasara és kényelméhez
igazodva.
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Az 6nmagaban alkalmazott kemoterapiat harom-éthetente 1-5
napig adjak. Ezalatt az idé alatt a kérhazban kell tartézkodnod,
minden kijeldlt napon fogsz kezelést kapni. A kezelés és a korhazi
tartozkodas az altalanosnal tobb elékészuletet nem igényel.

Kezelést kovetdéen vérkép laborvizsgalat szuUkséges, annak
ellendrzésére, hogy a kemoterapia milyen mértékben karositotta a
csontveldt, és amennyiben szukséges, lehetdség van a csontveld
tamogatasara. Nagyon fontos, hogy amennyiben a kemoterapias
kezelést kovetod napokban/hetekben a beteg
belazasodik, haladéktalanul jelentkezzen a kezeld intézményében!

Kéros értékek: fehérvérsejtszam 2,0 G/l alatt; abszolut neutrofil szam
1,5 G/I alatt; hemoglobin 9,0 g/dl alatt; vérlemezke 100 G/I alatt. A
mellékhatasok a kezelést kdvetdé masod-harmadnap jelentkeznek
valtozo intenzitassal. A paciensek a megbeszélteknek megfeleléen
jarnak el a mellékhatasok megjelenésekor, de olykor eléfordul, hogy
orvosi segitségre van szUkséguk ezek megoldasara, ilyenkor az
egészségugyi személyzet a betegek rendelkezésére all a megadott
elérhetdségeken.

A kezelések hatékonysagat képalkotd vizsgalattal (CT, MR, PET),
bizonyos tumorok esetén tumormarkerrel kovetik. Amennyiben
rezisztencia alakul ki egy készitménnyel szemben, terapiavaltasra
kényszerulnek, ezzel kapcsolatban az orvos kimeritd tajékoztatast
fog adni betegének.

Nagyon fontos, hogy kemoterapia alatt erdsitsd a szervezetedet
vitaminokkal, @ fontos  tapanyagokkal (peéldaul megfeleld
mennyiségu fehérjével, vaspotlassal).
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2. Immunterdpia

Az onkoldégiai immunterapia, vagy immunellendrzépont-gatlé
kezelés az utdbbi évtized egyik legnagyobb, Nobel-dijjal jutalmazott
tudomanyos attorése volt: azon a felismerésen alapszik, hogy a
daganatok képesek termelni olyan fehérjéket, amelyek
segitségével elbujnak az immunrendszer eldl, ill. gatoljak a
kUlonboézd immunsejtek mukodését, igy a szervezetUnk nem
pusztitia el &ket (normal esetben, a naponta keletkezé
daganatsejteket az immunrendszerlUnk felismeri és semlegesiti). A
kezelés célja ezen fehérjék gatlasa, ezaltal az immunrendszernek a
daganat ellen valo forditasa.

Fej-nyaki daganatok kezelésében tébb indikacidban
alkalmazhatunk ilyen terapiat: a helyileg kidjulo, ill. tavoli attétes
stadiumban kemoterapiaval kombinalva vagy anélkul, valamint
olyan sebészileg nem eltavolithatd daganatoknal, amelyek a
sugarkezelés és kemoterapia kombinacidjat kovetéen nem
gyogyultak meg.

A kezelés sok esetben fugg a daganat egyes tulajdonsagaitdl (un.
PD-L1-statuszatdl), amelyre a patologusok tudnak valaszt adni a
korabbi szévetminta feldolgozasabdl.

3. Célzott terapia

A daganatok kialakulasaban nagy szerepe van egyes molekularis
eltéréseknek (mutaciok, kromoszéma-eltérések stb.). Tobb
daganattipus (pl. tudoérak, emld) kezelésében jelentds szerepet
jatszik ezeknek az eltéréseknek a célzott tamadasa. Fej-nyaki
laphamrakok esetében egy térzskonyvezett ilyen gyogyszer érhetd
el, amelyet cetuximabnak neveznek, hatasmechanizmusaban az
egyik ndvekedésifaktor-receptorhoz vald kétddés jatszik szerepet.

Két indikacidoban alkalmazhatjuk: a helyileg el6rehaladott rakok
esetében, sugarterapiaval kombinalva (kemoterapia helyett, ha aza
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mellékhatasok miatt nem adhatd), valamint a helyileg kidjuld vagy
tavoli attétes daganatoknal, ha immunterapia nem adhato.

Jellemzd, de nem veszélyes mellékhatasa a testszerte megjelend
kiUtések. J6 hir, hogy akiknél ez a mellékhatas megjelenik, azoknal
nagyobb eséllyel hat a gyogyszer.



