


STANDARDNI LECBA OBECNE 1/

Cil
potlaceni aktivity choroby
zmirnéni az odstranéni priznaku choroby

navozeni dlouhodob¢ho, bezpriznakoveho
obdobi - remise




STANDARDNI LECBA OBECNE 2/

* Protinadorova « Podpirna

 redukce poctu e nedilnd soudast
nadorovych bunck protinadorové 1éCby
» Chemoterapie (zamezeni C1 oslabeni
, 1 nezadoucich ucinku)
* systémova leCba

* Radioterapie vzniku projevi nemoci

(0zarovanti) (bolesti, zlomeniny,
* lokalizovana lécba infekce, chudokrevnost,

ledvinna nedostateCnost)

e oslabeni ¢1 zamezeni




CHEMOTERAPIE

* Vyuziva cytostatika, 1¢ky, kter¢ zasahuji predevsim
rychle se délici bunky v jejich bunécném cyklu

* mezi né patfi:

* nadorové¢ bunky

* krvetvorn¢ bunky

 bunky sliznic

* bunky vlasovych vacku

» zarodecné¢ bunky







NEZADOUCI UCINKY
CHEMOTERAPIE

spojené se samotnym
podavanim cytostatik
* Oddalené
cytotoxicky ucinek

utlum tvorby krvinek

* posSkozeni:

bunék sliznic

bunék vlasovych vacku
zarodecnych bunck

* Projevy

nevolnost, zvraceni
unava

* snizena fyzicka zdatnost
* krvaceni, infekce

* mukositis
* vypadavani vlasu
e poSkozeni, neplodnost



RADIOTERAPIE (OZAROVANI)

* Cilem radiaCniho poskozeni je DNA v jadru
nadorove bunky

* Druhy ionizujiciho zarent.

e zafeni X (rentgenove)

e zareni gamma

» Zdroje ionizujiciho zarent.

* rentgenka, urychlovace

elektronu
 radionuklidy (Co,Cs)
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NEZADOUCI UCINKY

RADIOTERAPIE
* Lokalni * Projevy
podrazdéni kuze zanét, hyperpigmentace

ozareni okolnich organit  poruchy chuti, polykani,
nevolnost, zvraceni, prujem

* Celkove

e Unava




STANDARDNI CHEMOTERAPIE
V LECBE MYELOMU 1/

Z.ahajeni terapie dle klinického stadia a aktivity
choroby:

 [. klinické stadium s negativnimi prognostickymi
faktory

o II. a III. klinické stadium

Volba terapie dle véku a aktivity choroby (obecné):
* do 65 (70) let : kombinovana chemoterapie + ASCT
* nad 65 (70) let : standardni 1¢cba




STANDARDNI CHEMOTERAPIE
V LECBE MYELOMU 2/

e Indikovana u pacientu:
e« >65(70) let véku

e <65 let se zavaznym onemocnénim, znemoZiujicim pouZiti
transplantacni metody

Typy konvencni chemoterapie:
1/ Monoterapie

* melfalan (Alkeran) - vyjimecné, Castéj1 v kombinaci
» cyklofosfamid - aletrnativa melfalanu

 kortikoidy (Prednison, Dexametazon) - nedostatek krvinek,
ledvinna nedostatecnost

1é¢ba peroralni, ambulantni



STANDARDNI CHEMOTERAPIE
V LECBE MYELOMU 3/

2/ Kombinovana

* Melfalan + Prednison (MP) - ,zlaty standard*

* polychemoterapeutické reZimy (napr. VCMP, M2, VAD)
rychlejsi leCebna odpoveéd’, ale vice nezadoucich uc¢inkt
urCena pro pacienty s vysokou aktivitou onemocnéni

3/ Nove léky

* Thalidomid (Myrin), bortezomib (Velcade) probihaji
klinicke studie s nad¢jnymi predb&éznymi vysledky




RADIOTERAPIE (OZAROVANI)
V LECBE MYELOMU

Pouziti:
 lokalizované onemocnéni (jednotlivé lozisko)
o zmenseni, odstranéni bolesti kosti

* chemorezistentni nemoc s mnohocetnym
postizenim skeletu (polotélove ozareni - HBI)

* Doba ozarovani - jednorazove, frakcionované
(5 dni v tydnu po dobu 1 - 5. tydnu)




PODPURNA TERAPIE 1/

Bisfosfonaty pi1 dlouhodobém podavani brani
odvapnovani kosti a tlumi jejich bolest.

Analgetika tlumi, odstranuji bolest. Neobavat se
jejich nasazeni vCetné opiatu.

Protiinfek¢ni l1éky k aktivni 1¢¢bé infekci nasadi
odborny I¢kar pr1 objeveni se teplot (nevahat s jeho
navstévou).

Erytropoetin podporuje tvorbu cervenych krvinek,
podavan pokud je na zaCatku 1€Cby chudokrevnost.




PODPURNA TERAPIE 2/

Elimina¢ni metody:

* hemodialyza (,,uméla“ ledvina) - pf1 zavazném
poskozeni ledvin

« plazmaferéza pii1 vysokém mnozstvi paraproteinu
a zahuSténi krve snizi mnozstvi paraproteinu

Ortopedicka lécba:

 zevnli stabilizace (korzety, ortezy)

e ,,vnitini“ stabilizace (operacni zpevnéni kosti dlahami)

* Rehabilitace, cviCeni k udrzeni t€lesn¢ aktivity, svalové
a kostni hmoty
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OBECNA OPATRENI V OBDOBI
CHEMOTERAPIE 1/

Rezimova

 protiinfekCni opatieni (vyhybat se lidem s pfenosnym
infekCnim onemocnénim, omezit hromadnou dopravu)

* objevi-li se teplota nad 38°C kontaktovat 1¢kare

» omezit narocnou fyzickou a psychickou ¢innost, ale
dodrzovat pravidelny pohyb (cviceni, prochazky)

Dietni

VVVVV

o Cast¢jSi prijem energeticky bohaté, nedrazdivé stravy
» omezeni prisunu cukru (kortikoidy)

 dostateCny, pravidelny prijem tekutin

e pece o pravidelné vymeéSovani



OBECNA OPATRENI V OBDOBI
CHEMOTERAPIE 2/

Hygienicka
 pravidelna péce o dutinu ustni (brana vstupu infekce)
* uzkostliva intimni hygiena (brany vstupu infekce)

* omezit pohlavni styky (riziko pfenosu infekce,
poraneni)

Pozorovani (osobné, rodina)

« zmény v d.0. (bilé povlacky, defekty, bolesti pri
polykani) infekce - vyhledat 1¢kare




OBECNA OPATRENI V OBDOBI
CHEMOTERAPIE 3/

Pozorovani (osobné, rodina)

e zm¢ény na kuzi napriklad drobné modrinky,
vyrazka (krvaceni, infekce)

 otok dolnich koncetin symetricky (nedostateCnost
srdecni, ledvinna), asymetricky (hluboky zanét zil)

 vystouplé povrchové Zily na dolnich koncetinach
(hluboky zanét z1l)
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