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A LEGJOBB TAMOGATO
KEZFELES

BSC - Best supportive care

A fenti fogalom azokat a beavatkozasokat foglalja dssze, amelyeket
azon betegek kaphatnak, akik fizikai allapotuk, a betegség
stadiuma, vagy egyéb okok miatt mar nem részesulhetnek aktiv
daganatellenes kezelésben. Ide  tartozik a megfeleld
fajdalomcsillapitas, a pszichés segitségnyujtas, a megfeleld taplalas,
légzés fenntartasa, ill. minden egyéb olyan kezelés, amely a beteg
életmindségének javitasat, megtartasat célozza.

Sajnos el6fordulhat, hogy egy beteg a rossz altalanos allapota (pl.
tarsbetegségei - sziv-, és érrendszeri, tuddbetegségek stb.) miatt
nem képes a daganatellenes kezelés (akar sebészi-, sugar-, vagy
gyogyszeres terapia) mellékhatasainak elviselésére, tovabba
talalkozhatunk olyan esettel is, ahol a daganatellenes kezelések
“fegyvertara” mar kiurult, minden lehetséges gyogymaodot
bevetettunk, de a betegség sajnos nem reagal semmire. Ezekben a
fenti esetekben alkalmazzak a BSC-kezelést.

Szupportiv terapia

A szupportiv kezelés egy tag gyuljtéfogalom: minden olyan kezelés
beletartozik, amelynek célja a daganat, illetve a daganatellenes
kezelések kdvetkeztében kialakulo panaszoknak,
mellékhatasoknak a megelbzése, kezelése. Hallhatod igy is:
szupportacio.
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A fej-nyaki daganattal érintett betegeknek specialis szupportiv
gondozasra van szukséguk, a lelki-érzelmi és fizikai megterhelés
mellett sokszor kozmetikai elvaltozasokkal is meg kell kUzdeni.

A szupportiv ellatashoz a kovetkezdk tartoznak:

o Pre-habilitacio

A pre-habilitacio a beteg felkészitése, el6készitése a mutét, ill. a nem
sebészi kezelések elbtt, amelynek célja a terapia utani gyogyulas
mindségének javitasa. Magaban foglalja a paciens el6készitését a
mutét eldtt, a mutét miatti stressz csokkentését, a
sugar/kemoterdpia okozta taplalkozéasi/taplalasi problémak
megelbzését, a megfeleld tagassagu légutak fenntartasat, a
szovédmeények megeldzését, és a korabbi mukddéshez vald gyors
visszatérést. Fontos a kulonbozd szakemberek egyuttmukodeése,
illetve az aktiv egyuttmukodés.

. Fertézések megelbzése

A mutéti terulet fertézése ritkan, de nem extrém ritkan elé6forduld
szovédmeény, amely barmilyen tipusu sebészeti beavatkozast
kovethet, és potenciadlisan késleltetett sebgyogyulast, sebszétvalast,
sipolyképzddést és kedvezdbtlen szoveti rekonstrukciot
eredményezhet.

A szajUregi és szajgarati nyalkahartya-gyulladas, valamint az un.
nyaki radiodermatitisz (sugarkezelés okozta bdérgyulladas) lokalis
megkozelitéssel torténd megeldzése kulcsfontossagu. A sugarzas
altal okozott hamfolytonossag megbomlasa szintén a fertézések
bejarati kapuja lehet. Ezenkivul a kemoterapia altal kivaltott
neutropénia (alacsony fehérvérsejtszam) is megkonnyitheti a
virusok és baktériumok kénnyebb bejutasat a szervezetbe. A
fehérvérsejtek ugyanis a fert6zések elleni védekezésben jatszanak
fontos szerepet. A fehérvérsejtek egyik tipusa a neutrofil
granulocita. Ha ezek szama a vérben tul alacsony, akkor beszélunk
neutropéniarol), ami tovabb ronthatja a fertézések elleni kUzdelem
képességeét. Ezenkivul egyes orvosi eszkdzok, példaul az intravénas
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katéterek tovabbi jelentdés kockazati tényezdk Ilehetnek a
szisztémas fertézések szamara. Antimikrobalis gyogyszerek
adhatok, ezek fajtajat a kezelborvos hatarozza meg.

. Fajdalomcsillapitas

Rettentdéen fontos a fajdalom megfelelé csillapitasa mind a
kezelések elbtt, azok alatt, és azt kovetden is. A csillapithatatlan erds
fajdalom hatassal van a beteg teljes életére, emberi kapcsolataira,
befolyasolhatja a taplalkozasat, alvasat, fokozza a szorongast,
depressziohoz vezethet, és megneheziti a betegséggel vald
megkuzdést. A fajdalmat folyamatosan értékelni kell szabvanyos
skalak, példaul numerikus értékelési skala vagy vizualis analdg skala
segitségével. A fajdalom jellemzdit (hattér-, attoréses és nyelési
fajdalom) rogziteni és részletezni is kell. Mindez azért fontos, hogy a
legmegfelelébb, leghatékonyabb és legkevesebb melléekhatassal
jaro fajdalomcsillapitot adhassa a szakember.

A sugarzas altal kivaltott nyalkahartya-gyulladas sulyos fajdalmat és
gyakran nem tervezett kezelési szuneteket, klinikai |atogatasokat és
korhazi kezelést eredmeényez.

A sugarkezelés alatti fajdalom altalaban a kezelési idészak masodik
felében rosszabbodik, majd 1-2 héttel annak befejezése utan javul.

Fontos a megfelel6 szajhigiénia és a specialis szajoblités, amelyet
mar a kezelések megkezdésekor el kell kezdeni. Ha fajdalom van,
azt a lidokain vagy egyéeb felUleti érzéstelenitd helyi alkalmazasa
javithatja.

A megfelelé fajdalomcsillapitd programnak tartalmaznia kell a
tunet, illetve annak fokozddasanak korai felismeréséet és az
erélyesebb fajdalomcsillapito terapia azonnali megkezdését.

A fajdalomcsillapitd terapia felépitése piramis-szerd: nem
folyamatos fajdalom esetén un. nem-szteroid gyulladascsdokkentd
tipusu fajdalomcsillapitok alkalmazhatok (ellenjavallat - pl.
vesekarosodas - hianyaban), szukség szerint, de a maximalis napi
dozis alatt. Folyamatos vagy erdsebb fajdalom esetén un. minor
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opioid szarmazékokat alkalmazhatunk, amelyeknek érdemi
almosité hatasa nincs. Erés fajdalom esetén, amennyiben az elébb
ismertetett modszerekkel kielégitd fajdalomcsillapitas nem érhetd
el, major opioid alkalmazasa valhat szUkségessé, amely megfeleld
dozisanak beadllitasahoz idénként korhazi felvétel valhat
szUkségessé. Az opioid szarmazékok, ill. a nem szteroid
gyulladascsokkentd tipusu fajdalomcsillapitok kombinalhatok: az
elébbiek altal felallitott bazisterapia mellett jelentkezd attoréses
fajdalom esetén az utdbbiak alkalmazasaval érhetunk el megfelelé
eredmeényt.

Specialis megfontolast igényel a fej-nyaki daganatos betegek
fajdalomcsillapitasanak beadllitasa abbdl a szempontbdl, hogy
gyakran a szajon keresztuli gyogyszerbevétel nem megoldhatd, igy
egyéb, vizben oldddo, a gyomorszondaba beadhatd gyogyszereket,
esetleg specialis, béron keresztul felszivodo, tapasz formajaban
alkalmazhato hatéanyagokat kell alkalmazni.

« Nyelésterapia

A fej-nyaki régidban elhelyezkedé daganatok, illetve az ezen a
teruleten végzett beavatkozasok jelentésen befolyasolhatjak a
nyelési funkciét. Amennyiben a megfelelé kaldria-, és/vagy
folyadékbevitel szajon  keresztul nem  megoldhatd, un.
szondataplalast alkalmaznak.

El6fordulhat, hogy a kezelés kovetkeztében megvaltozik a
nyelésben  résztvevdé  szervek  strukturdja (pl. részleges
gégeeltavolitas esetén) vagy funkcidja (pl. idegbénulas
kovetkeztében nyelv- vagy gégebénulds). Ezekben az esetekben
foniater szakorvos, illetve nyelésterapiaban jartas logopédus szoros
egyuttmukodésével, megfelel6 hozzaallassal és turelemmel a
nyelés jelentdsen javithato.

. Légzési tdmogatas

A daganat jelenléte okozta léguti szlkulet, esetleg a mutét vagy
sugarterapia okozta duzzanat/6déma miatt kialakulhat fulladasos
panasz. Fontos ennek az idejében torténd felismerése (altalaban
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belégzéskor jelentkezd hangos légzés, uan. inspiracios
stridor kiséretében jelentkezik), lehetéség szerint megeldzése.
El6fordulhat, hogy a daganat dnmagaban még nem okoz olyan
foku szUkuletet, hogy fulladasos panasz jelentkezzen, de a terapia —
altalaban atmenetileg - tovabb sziUkitheti a légutat. A fenti
esetekben a kezelborvos légcsémetszést
(tracheotomidt/tracheosztomidt) fog javasolni.

A beavatkozas |ényege, hogy a nyak alsé harmadaban, a
kdzépvonalban a bért atvagva, a lagyszdveteket kettévalasztva egy
ablakot képeznek a légcsé felsd szakaszan, amelybe egy vékony
csovet, un. kanult helyeznek be. A beavatkozassal a szUkult teruletet
“athidaljak”, a levegé még teljes fels6léguti szukulet esetén is
zavartalanul aramolhat a tuddébe.

Amennyiben a kanulviselésre hosszabb tavon van szukség, a
kezelborvos ellat majd kandullel (illetve recepttel), és még a
korhazban megtorténik a kanulviselés alapjainak, a kanul
apolasanak, valamint cseréjének betanitasa.

Tobbféle kanul létezik: a leggyakrabban hasznalt tipusok:

. ‘“egyszerd” kanul

« beszédszelepes kanul - a kanul felsé oldalan lyukak, a kanul
bels6 részének nyildsan pedig szelep helyezkedik el:
belégzéskor a szelep kinyilik, a levegd a tuddbe aramlik,
kilégzéskor a szelep zarodik, és az emlitett lyukakon keresztul
a levegd a gége iranyaba halad, lehetéséget adva a
hangképzésre, beszédre. Fontos, hogy a beszédszelepes kanul
alkalmazasanak akkor van értelme, ha van funkcionaldé gége,
amellyel a hangadas kivitelezhets, tovabba fontos
megemliteni, hogy a légcsémetszést kdvetd korai iddszakban
altaldban nem alkalmaznak beszédszelepes kanult a fokozott
valadékképzédés miatt, illetve amiatt a tény miatt, hogy a
megfeleldé hasznalathoz a tracheotomias seb gyogyulasa
szUkséges.

« Specidlisan hosszitott kanulok: eléfordulhat, hogy a lyuk a
legcsdvon meélyen kerult kialakitasra, ahhoz pedig, hogy a
kanul megfelelé hosszan beérjen a légcsébe, nem elegendd a
hagyomanyos kanul, annal hosszabb csére lehet szUkség.
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A Kkezelés végeztével, ha a légutak megfeleld tagassaga helyreallt,
és nincs fenyegetd léguti szukulet, fulladasveszély, a nyilas
megszuntethetd: az esetek nagy részében a kanul eltavolitasaval a
nyilas magatol bezarodik néhany hét alatt, de eléfordulhat, hogy
mutéti zarasra kerul sor.

. Taplalkozasi tamogatas

A nyelésfunkcidé romlasa esetén, eléfordulhat, hogy a beteg nem
tud megfelel6 mennyiségl tapanyagot bevinni a szervezetébe.
Amennyiben a folyadék fogyasztasa akadalytalan, ihato
tapszerekkel a megfelel6 mennyiségl kaldria elfogyaszthato. Ha
azonban a nyelési nehezitettség kifejezett, az fogyashoz vezet -
tehat szUkség lehet a taplalas megoldasahoz szondataplalasra.

Atmenetileg alkalmazhatnak orrszondat (nazogasztrikus szondat),
amely egy, az orron keresztul, a garaton-nyelécsévon at a gyomorba
juttatott végu vékony cs6, és amely lehetdséget nyujt a ,problémas”
szakasz (a garat) athidalasara. Az orrszonda maximum néhany hétig
tarthaté bent, amennyiben hosszabb tavon szukséges a
szondataplalads, vagy egyaltalan nem tudsz nyelni, ugy orvosod
javasolhatja a perkutan endoszképos gasztrosztomias (PEG) cs6
hasznalatat.

Ebben az eljarasban egy csdvet vezetnek be a hasfalon keresztul a
gyomorba. A tapfolyadékokat a csévon keresztul juttatjak a
szervezetbe. Kezeléorvosod mindent el fog mondani ezzel
kapcsolatban. A belltetés torténhet egy gyomortukrézés
keretében, illetve torténhet altatdsos mutét soran is (sebészi
gasztrosztoma).

A taplalas beallitasa a kezelborvos, valamint a dietetikus feladata,
akik a tarsbetegségek (pl. cukorbetegseg) figyelembevételével
megallapitjak a szUkséges kaldriaigényt, ennek megfeleléen allitjak
fel a taplalasi tervet.
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« Pszicholégiai tAmogatas

A daganatos diagnodzis, a megvaltozott életfunkciok (nyelés, legzés,
beszéd), a mindennapi rutinbdl valo kiesés hatalmas lelki terhet ro
a betegre, valamint a hozzatartozokra. Sokszor a pszichés nyomas
nem is tudatosul az emberekben, mégis jelentésen befolyasolja az
életmindséget: a tarsas kapcsolatok hattérbe szorulnak,
ingerlékenység jelentkezik, alvaspanaszok, inditékszegényseg
jelentkezhet.

Nagyon fontos kiemelni, hogy hiaba sikerul a “testi gyogyitas”
maradéktalanul, hidba tlnik el a daganat, ha a paciens nem érzi
magat jol pszichésen, az életmindsége jelentds kart szenved.

A daganatos betegek kezelésének szerves része a pszichés
tamogatas.

A daganatos megbetegedés hire, tele olyan félelmetes jelzbkkel,
mint példaul a ,rosszindulatd”, mar &nmagaban jelentdsen
megterhelheti pszichés allapotodat. Még a sikeresen kezelt
rakbetegség esetén is leirtak az un. ,Damoklész kardja effektust”,
vagyis azt, hogy a paciens a betegség allandd észlelt
fenyegetettségében kénytelen élni. Csakugy, mint Il. DionUszosz
kegyence, akit a turannosz a legenda szerint — hogy megértse a
meégoly fénylzd kiralysaggal jaro felel6sség nyomasat — tronjara
Ultetett, mindenféle finomsaggal traktalt, de kdzben éles kardot
fuggesztett a feje folé, egyetlen l6szbrrel...

Amikor a rossz hirt megkapod, mar akkor is tul vagy egy bizonytalan
ideig tartd, idegdrldé varakozason. Amikor pedig legrosszabb
sejtésed valik valdra, az sokkold lehet a szamodra. Ha pedig mar
.€lérkezett hozzad”, vagyis felfogtad a betegség tényét, akkor
szoronghatsz a folytatastdl: a kezelésektdl, a fajdalomtol, a testi
funkciok vagy kinézet megvaltozasatol, fuggetlenséged és
szerepeid elvesztésétdl, a kiszolgaltatottsagtdl. Es — sokszor
onmagadnak is bevallatlanul - retteghetsz az esetleges
legnegativabb végkifejlettdl: a halaltol.

A diagnézis nem egyenld a halalos itélettel!

A gyogyulas sok tényez6tol fugg, de van ra esély. Ennek pedig az is
része, hogy lelki eréforrasaidat is mozgositani tudd.
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Mit tehet a pszicholégus?

Semmi esetre sem azt, hogy a betegség allitélagos ,lelki okait”
keresi! Valdban hozzajarulhatnak a betegség létrejottéhez egyes
rossz szokasok, és lehet lelki oka annak, hogy valaki onkarosité
életmodot folytat — példaul tartos rosszkedvét alkoholmamorba
fojtja, vagy dohanyfusttel nyugtatja le magat —, de nincs olyan
pszichés tényezd, mely dnmagaban rakot okozna! Még a sokat
emlegetett stressz is legfeljebb athangolja az arra érzékeny
szervrendszerek mukodését, befolyasolhatja az immunvalaszt, és
hajlamosithat egyes karos folyamatokra, de csak ha kronikusan all
fenn, kontrolldlhatatlannak tdnik, és tehetetlenul allunk vele
szemben. Es a fentieken kivil még sok mas tényezd — példaul a
kornyezeti artalmak vagy a genetikai hajlam - vesz részt e
folyamatban, mely az esetek nagy részében nem
visszafordithatatlan.

Attdl sem kell tartanod, hogy a pszicholdgus a sok gyogyszer mellé
még egy ,dilibogydt” is felir: nem is teheti, hiszen nem orvos. Ha
hosszabb kdzds beszélgetés utan ugy itéli meg, hogy erre szukség
lehet, akkor egyutt korbejarhatjatok ezt a lehetdséget, de csakis a
Te beleegyezéseddel.

Sokkal inkabb abban segithet a szakember, hogy:

. feldolgozd a rossz hir okozta megrazkdodtatast

. egyuttérzo legyél bnmagaddal, és igy nézz ra félelmeidre

. tudd nyugodtabban atgondolni lehetdségeidet és részt venni
a téged érint6 dontésekben

« konnyebben bird a kezelésekkel jaré megprobaltatasokat

. legyen tébb erdd kitartani a terapia mellett

. elkezdhess megbékélni tested valtozasaival

. Kképes legyél bizakodni

« és végul legyen batorsagod oly mdédon és mennyiségben
kommunikalni szeretteiddel betegségedrdl, ahogy neked a
legmegfelelébb.

A pszicholdgiai segitség érkezhet egy vagy tobb egyéni beszélgetés,
esetleg csoportos tamogatas formajaban. Nem kdénnyld persze
segitséget kérni egy olyan kulturaban, ahol még tartja magat a
kdzhiedelem, hogy ,,csak az megy pszicholdégushoz, aki bolond”. De
nem kell bolondnak lenni ahhoz, hogy egy ilyen élethelyzet
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megviseljen, és atmenetileg nemcsak testi, hanem lelki uton is
elfogadd a segitséget.

Osszességében tehat a pszicholdgus vagy egyéb ezen a terlleten
jartas mentalis segité (példaul mentalhigiénés szakember) is
hozzateheti a tudasat ahhoz, hogy az életminéséged javuljon. igy s,
ebben a helyzetben is, akar mar holnap.

. Palliativ ellatas

Az Egészségugyi Vilagszervezet (WHOQO) 2002-ben a
kovetkezoképpen fogalmazta meg a palliativ ellatast:

»A palliativ ellatas olyan megkozelités, amely az életet megroviditd
betegség kisér6é problémaitél szenvedd paciens és csaladja
életmindségét javitja azaltal, hogy megeldzi és csillapitja a
szenvedést a fajdalom, a fizikai, pszichoszocialis és spiritualis
problémak meghatarozasaval, kifogastalan értékelésével és
kezelésével.”

A palliativ ellatas holisztikus megkozelitést alkalmaz, figyelembe
véve a beteg, gondozdi és csaladja fizikai, pszicholdgiai, szocialis és
lelki szUkségleteit. A palliativ ellatasban megfelelé beavatkozasok
kozé tartoznak az onkoldgiai és sebészeti megkozelitések, a
gyogyszerkezelés, a pszicholégiali tamogatas, amely a beteg és
csaladja szukségleteire iranyul. Alkalmazhatdé a betegség korai
stadiumaban, az életet meghosszabbitd terapiakkal egyutt — mint a
kemoterapia és radioterapia -, és magaban foglalja azokat a
vizsgalatokat is, amelyek szukségesek a Kklinikai komplikaciok,
mellékhatasok jobb kezeléséhez.

A megfelelé idében elkezdett palliativ ellatas soran nemcsak életet
adhatunk a napoknak, hanem napokat is adunk az életnek, hiszen
a koran megkezdett palliativ ellatds soran egy olyan
multidiszciplinaris csoport foglalkozik a betegekkel, amely a
betegek allapotahoz és igényeihez igazodo ellatast képes nyujtani.



