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4 Przedmowa

Droga Pacjentko, Drogi Pacjencie!

Immunoonkologia, zwana réwniez immunoterapia nowo-
twordw, jest nowg metoda leczenia choréb nowotworowych.
Immunoterapia jest od kilku lat coraz szerzej stosowana
w leczeniu nowotwordéw ztosliwych. Jest to dziedzina lecze-
nia nowotworéw skupiajaca sie na wykorzystaniu wiasne-
go uktadu immunologicznego pacjenta w celu zwalczenia
nowotworu. Niniejszy materiat poswiecony jest omoéwieniu
podstawowych informacji na temat mechanizmu dziatania
immunoterapii oraz objawéw, ktére moga wystapi¢ podczas
stosowania lekéw z tej grupy a takze sposobu postepowa-
nia w przypadku ich wystapienia. Immunoterapia jest przez
wiekszos¢ chorych dobrze tolerowana. U czesci chorych do-
chodzi jednak do wystapienia dziatan niepozadanych. Im-
munoterapia jest leczeniem dziatajgcym na caty organizm,
podobnie jak chemioterapia, ale mechanizm jej dziatania
i wptyw na organizm cztowieka s3 odmienne, dlatego tez
dziafania niepozadane immunoterapii sa inne. Niniejszy
poradnik zawiera praktyczne wskazowki, ktére pomoga
we wczesnym rozpoznaniu dziatan niepozadanych, celem
wdrozenia wtasciwego postepowania medycznego we wia-
$ciwym czasie. Podczas leczenia immunoterapia bardzo waz-
ne jest, aby pacjent posiadat stosowng wiedze, ktéra pozwoli
zminimalizowac ryzyko wystgpienia ciezkich, w tym zagraza-
jacych zyciu powiktan.

Twoje zaangazowanie w proces leczenia jest bardzo wazne,
bowiem jego powodzenie zalezy w olbrzymim stopniu wta-
$nie od Ciebie. Zawsze, gdy idziesz do lekarza innych spe-
cjalnosci zabieraj ze sobg informacje o leczeniu stosowanym
z powodu Twojego nowotworu. Pamietaj, ze powiktania im-
munoterapii moga wystapi¢ nawet po wielu miesigcach od
jej zakonczenia, nawet po uptywie roku.

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia



Stosowanie immunoterapeutykéw jest zwigzane z mozli-
woscig wystapienia dziatan niepozadanych, wynikajacych
ze zwiekszonej aktywnosci ukfadu immunologicznego.
Wczesne zidentyfikowanie dziatarn niepozadanych i odpo-
wiednia interwencja, majg istotne znaczenie dla prawidto-
wego stosowania procesu leczenia. Kazdy pacjent poddany
immunoterapii powinien zna¢ objawy dziatan niepoza-
danych pochodzenia immunologicznego. Jezeli zauwazy
jakikolwiek objaw niepozadany, powinien ten fakt zgtosi¢
lekarzowi prowadzacemu. Lekarz prowadzacy wdrozy odpo-
wiednie postepowanie.

Pamietaj prosze o:

« zadawaniu pytan @

Nie boj sie prosi¢ lekarza lub pielegniarke/koordynatora
o wyjasnienie wszelkich nurtujacych Cie watpliwosci, py-
tan czy problemow, tak aby$ czut/czuta sie komfortowo.
Jezeli czegos$ nie rozumiesz, dopytaj.

» wspotpracy i komunikacji z lekarzem @S
oraz pielegniarka

Koniecznie informuj lekarza o wszelkich zaobserwowanych
i niepokojacych objawach podczas stosowanego leczenia,
oalergiach, sposobie odzywiania, a takze o przyjmowanych
lekach, réwniez tych dostepnych bez recepty.

« dbaniu o swoje zdrowie emocjonalne

Staraj sie znalez¢ czas na odpoczynek i relaks, spacery na
Swiezym powietrzu lub inng aktywnos¢ fizyczng. W razie
potrzeby porozmawiaj z lekarzem, pielegniarka, przyjaciot-
mi lub rodzing badzZ innymi pacjentami. Poszukaj wsparcia
w swoim otoczeniu, dowiedz sie o mozliwosci konsultacji
z psychologiem, o grupy wsparcia.
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« przygotowaniu sie do wizyty i zaangazowaniu
opiekuna

Przygotuj notatki zawierajace pytania, ktére chcesz zadac
lekarzowi lub pielegniarce oraz informacje o Twoim samo-
poczuciu, obserwowanych objawach. Mozesz skorzysta¢
z tabeli znajdujacej sie w punkcie 4. tego poradnika. Na wi-
zyte mozesz zgtosi¢ sie z osoba towarzyszacg, ktéra rowniez
moze zadawa¢ dodatkowe pytania. Pamietaj o mozliwosci
udzielenia tej osobie formalnego upowaznienia wgladu do
dokumentacji medycznej, aby w razie potrzeby ta osoba
mogta sama kontaktowac sie w Twojej sprawie z persone-
lem medycznym.

Mamy nadzieje, ze w niniejszym Poradniku znajdziesz od-
powiedz na rézne pytania i watpliwosci, dotyczace lecze-
nia oraz iz utatwi Ci to wtasciwe leczenie choroby.

Wazne:

Przed przyjeciem jakichkolwiek lekow lub srodkow
dostepnych bez recepty, wprowadzeniem zmian
w sposobie odzywiania, trybie zycia lub podjeciem
wysitku fizycznego, nalezy zawsze wczes$niej skon-
sultowac sie z lekarzem prowadzacym.
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Wazne informacje
10 przed rozpoczeciem leczenia

Zanim Pan/Pani rozpocznie immunoterapie z po-
wodu choroby onkologicznej, ktora u Pani/Pana
rozpoznano, wazne jest, aby poinformowac lekarza
o chorobach wspétistniejacych.

W szczegolnosci bardzo wazne jest, aby poinformowac
lekarza czy:

+ pacjent ma jakakolwiek chorobe watroby
+ pacjent ma lub miat kiedykolwiek chorobe nerek

« u pacjenta wystepuja lub kiedykolwiek wystepowa-
ty choroby ptuc lub problemy z oddychaniem, w tym
trudnosci w oddychaniu, ktérym czesto towarzyszy/to-
warzyszyly suchy kaszel, dusznos¢ i uczucie zmeczenia

« u pacjenta wystepuja problemy z sercem, takie jak nie-
wydolnos¢ serca lub problemy dotyczace rytmu pracy
serca

« u pacjenta zdiagnozowano jakakolwiek chorobe auto-
immunologiczng, np. chorobe Lesniowskiego-Crohna,
wrzodziejace zapalenie jelit, autoimmunologiczne za-
palenie watroby

« u pacjenta zdiagnozowano jakakolwiek chorobe, wy-
magajaca przyjmowania lekéw z grupy sterydow lub
istniejg inne wskazania do ich stosowania

Podczas procesu ustalania planu i schematu leczenia nalezy
przekazac lekarzowi informacje o wszystkich przyjmowanych
lekach, w tym lekach dostepnych bez recepty (np. preparaty
ziotowe i witaminy). W trakcie leczenia nalezy informowac¢
lekarza o wszelkich zmianach w stosowanych lekach a takze
o dodatkowo wykonanych badaniach lub pomiarach (na przy-
ktad pomiar cisnienia tetniczego czy stezenia glukozy we krwi).
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Duze znaczenie ma doktadne zrozumienie zalecen wyda-
nych przez lekarza, dlatego tez istotne jest zadawanie pytan
w przypadku jakichkolwiek watpliwosci. Bardzo wazne jest
rowniez, zeby lekarze innych specjalnosci, pod ktérych opie-
ka pozostaje pacjent, zostali poinformowani przez pacjenta
w czasie nastepnych wizyt o fakcie stosowania u chorego im-
munoterapii, wazne jest podanie nazwy leku i schematu jego
stosowania oraz przekazanie informacji o tym leku. Zaréwno
prowadzacy lekarz onkolog kliniczny, jak i lekarze innych spe-
cjalnosci moga zaleca¢ stosowanie kilku lekéw, ktére maja na
celu ztagodzenie objawéw choroby lub w zwigzku z innymi
wspotistniejacymi schorzeniami. Prosze odnotowywac w ta-
beli zamieszczonej ponizej nazwe, dawkowanie, czestosc
i pore przyjmowania kazdego ze stosowanych lekéw, z po-
wodu innych niz czerniak choréb oraz lekéw dostepnych bez
recepty, witamin i preparatéw ziotowych. Chory rozpoczy-
najacy immunoterapie powinien otrzymac od lekarza tzw.
karte ostrzezen dla pacjenta, ktéra zawiera wazne informa-
cje dotyczace przebiegu leczenia oraz najczestszych dziatan
niepozadanych wraz ze wskazéwkami, na co nalezy zwracac
szczeg6lng uwage. Jest to prosty dokument przeznaczony
dla chorego, przygotowany przez producenta leku, ktéry po-
winien by¢ wydawany pacjentowi. Zawiera on ostrzezenia
zwigzane ze stosowaniem immunoterapii. Jezeli w trakcie
kwalifikacji do leczenia immunoterapia nie otrzymasz karty
ostrzezenia dla pacjenta lub innej informacji o stosowanym
leku, upomnij sie o nia.

W trakcie stosowania immunoterapii nie ma konieczno-
Sci stosowania szczegdlnej diety. Moga do niej jednak
istnie¢ wskazania w przypadku sklonnosci do luznych
stolcow, wystapienia biegunki, toksycznosci watrobo-
wej, cukrzycy lub zapalenia trzustki.

Pacjent poddawany immunoterapii nie stanowi zagrozenia dla
0s6b w jego otoczeniu, wtaczajac w to dzieci i kobiety w cigzy.
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Nazwa
przyjmowanego
leku

Dawkowanie leku

Data wizyty

Uwagi
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Podstawowe informacje
na temat ukladu immunologicznego
14 1 immunoterapii

Co to jest uktad immunologiczny?

Uktad immunologiczny cztowieka skfada sie z uktadu limfa-
tycznego, szpiku kostnego, sledziony oraz grasicy, ktére wyt-
warzaja i s miejscem przebywania wyspecjalizowanych ko-
mérek immunologicznych. Niektére struktury wchodzace
w skfad tego uktadu, takie jak skoéra, btona $luzowa wysciela-
jaca uktad pokarmowy i oddechowy, uktad moczowo-ptciowy
oraz rogéwka oka, stanowig swoistego rodzaju bariere fizycz-
na i chemiczng w obronie przed drobnoustrojami, takimi jak
wirusy, grzyby czy bakterie. W szpiku kostnym oraz grasicy
powstaja krwinki biate, ktére majg bardzo duze znaczenie dla
prawidtowej odpornosci organizmu. Ukfad immunologiczny
oprécz walki z drobnoustrojami, ma rowniez za zadanie wal-
czy¢ z komorkami nowotworowymi.

Jak dziataja chemioterapia, terapia ukierunkowana
molekularnie, radioterapia orazimmunoterapia?

Chemioterapia i terapia ukierunkowana molekularnie oraz
radioterapia dziatajg poprzez bezposredni wptyw na wzrost
i namnazanie sie komoérek nowotworowych.

Immunoterapia jest leczeniem o odmiennym mechanizmie
dziatania. Wptywa ona bowiem na naturalng odpowiedz ukta-
du immunologicznego cztowieka na nowotwdr, sprzyjajac
atakowaniu i niszczeniu komorek nowotworowych. Oznacza
to, ze immunoterapia stymuluje uktad immunologiczny do
walki z nowotworem.

Immunoterapia odgrywa coraz wieksza role w walce z nowo-
tworami. W 2018 roku Nagroda Nobla z obszaru medycyny
i fizjologii zostata przyznana prof. Jamesowi P. Allisonowi
z USA oraz Tasuku Honjo z Japonii. Zostali oni docenieni za ich
wktad w rozwoj immunoterapii nowotwordéw.

Nalezy zwrdci¢ uwage, iz nie wszyscy chorzy odnoszg korzys¢
terapeutyczng zimmunoterapii, nie wszystkie nowowory rea-
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guja na to leczenie. Ponadto szacuje sie, ze u okoto 10 proc.
chorych zastosowanie immunoterapii moze wrecz przyspie-
szy¢ chorobe (tzw. hiperprogresja). Zwiekszenie sie wielkosci
guza nie zawsze jednak $wiadczy o tym, ze immunoterapia
nie dziata, moze wystapic zjawisko przejsciowego zwieksze-
nia sie wielkosci nowotworu pod wptywem immunoterapii
(tzw. pseudoprogresja).

Nadal nie sa znane czynniki, ktére pozwalajg wskazac chorych,
ktérzy moga odnies¢ korzys¢ z zastosowania immunoterapii.

Nalezy réwniez pamietac¢ o dziataniach niepozadanych im-
munoterapii, ktére zwigzane sg z mechanizmem jej dziatania,
zwykle s3 odwracalne, jednak w nielicznych przypadkach
moga stanowi¢ bezposrednie zagrozenie zycia pacjenta.
Ukfad odpornosciowy cztowieka obejmuje caty organizm,
dlatego tez dziatania niepozadane immunoterapii moga
praktycznie dotyczy¢ wszystkich narzadéw. Moga one wysta-
pi¢ podczas leczenia, ale takze po jego zakoriczeniu, po upty-
wie wielu miesiecy, a nawet po roku.

Na czym polega odmiennos¢ dziatania immunoterapii
od innych metod leczenia onkologicznego?

W immunoonkologii zwanej réwniez immunoterapia stoso-
wane sg leki, ktére pobudzajag komérki Twojego uktadu im-
munologicznego do walki zkomérkami nowotworowymi, ale
niestety, moga one pobudzac réwniez komorki uktadu immu-
nologicznego do szkodliwego wptywu na zdrowe komérki.

I Immunoterapia (I-O) komorki nowotworowe

komorki prawidiowe

++
pobudza “ atakuja

komorki Twojego uktadu
immunologicznego
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Chemioterapia polega na stosowaniu lekéw, ktére hamuja
dzielenie komorek szybko dzielgcych sie, jakimi sa komorki
nowotworowe. Chemioterapia moze uszkadzac réwniez ko-
morki zdrowe, zwilaszcza te, ktére szybko sie dziela.

I Chemioterapia (C) komorki

nowotworowe

komorki prawidiowe

Terapia ukierunkowana molekularnie polega na wykorzysty-
waniu lekéw, ktore bardziej swoiscie wptywajg na komorki
nowotworowe anizeli chemioterapia, dziatajgc na okreslone
zaburzenie genetyczne zwigzane z komdrka nowotworowa.
Mimo to, leki ukierunkowane molekularnie mogga réwniez
uszkadza¢ zdrowe komorki cztowieka.

I Terapia ukierunkowana molekularnie komérki
nowotworowe

@ B Matdah 000. 8% '0'.‘.\.:'.
o 00yt @0 D 0%t T
...

komorki prawidiowe

Radioterapia polega na wykorzystywaniu wptywu wiazek
energii na okreslone zmiany chorobowe. Wymaga wczesniej-
szego przygotowania tzw. planu napromieniania, celem ob-
jecia napromienianiem okreslonego miejsca. Pomimo nawet
bardzo doktadnego planowania radioterapii, moze dojs¢ do
uszkodzenia zdrowych komérek.
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I Radioterapia

komorki
nowotworowe

komorki prawidlowe

Jak dziata immunoterapia?

Uktad immunologiczny (odpornosciowy) cztowiekachronigo
przed komoérkami nowotworowymi, niszczac je. To powodu-
je, ze w organizmie zachowana jest pewna réwnowaga.

komorki

prawidtowe ‘ .

komorki nowotworowe

L
A

ciato cztowieka

Czasami komorki nowotworowe wymykaja sie spod kontroli
ukfadu immunologicznego. Pozostaja wéwczas w organi-
zmie cztowieka i namnazajg sie, a nowotwor rosnie. To zabu-
rza rbwnowage w organizmie cztowieka.

komorki
prawidiowe

ciato cztowieka i nowotwor

komaorki nowotworowe

o
A

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia



18

Immunoterapia moze pomdc organizmowi odzyska¢ zdol-
nos¢ do odnalezienia komorek nowotworowych i walki z nimi.

I Immunoterapia (I-O)

komorki

L rs nowotworowe
komorki

prawidiowe

O
A

ciato cztowieka, nowotwdr i immunoterapia
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Dostepne leki
1 mechanizm ich dzialania

Nowotwdr jest strukturg, ktéra wymyka sie spod kontroli
uktadu odpornosciowego oszukujac mechanizmy ukfadu
odpornosciowego i staje sie dla niego nierozpoznawalny.
Na skutek tego komorki nowotworowe staja sie nieSmiertel-
ne, proces zmuszenia ich do obumarcia, nazywany progra-
mowang $miercig komdrkowa, nie funkcjonuje prawidtowo.
Dodatkowo nowotwor hamuje aktywnos¢ uktadu immuno-
logicznego (tzw. immunosupresja). Dlatego tez organizm
nie jest w stanie samodzielnie zwalczy¢ nowotworu. Immu-
noterapia ma na celu zablokowanie struktur odpowiedzial-
nych za blokowanie tych wtasnie funkcji uktadu odporno-
sciowego. Do struktur tych nalezg tzw. punkty kontrolne
uktadu immunologicznego, takie jak CTLA-4 (antygen, czyli
substancja pobudzajaca uktad odpornosciowy znajdujaca
sie na powierzchni cytotoksycznych limfocytow T, czyli ko-
morek, ktdre potrafig spowodowad smierc innych komorek),
PD-1 (receptor programowanej $mierci komérkowej) i PD-L1
(ligand receptora programowanej smierci komorkowej, czyli
substancja, ktéra z tym receptorem sie taczy, aby pobudzi¢
ukfad odpornosciowy). Aktualnie dostepne leki z tej grupy
to substancje (przeciwciata) bedace inhibitorami tzw. punk-
tow kontrolnych uktadu odpornosciowego (CTLA-4, PD-1
i PD-L1), czyli blokujace sygnaty pochodzace z punktéw kon-
trolnych uktadu odpornosciowego.

Rodzaj leku

Przyktad

Inhibitory CTLA-4

ipilimumab

Inhibitory PD-1

niwolumab, pembrolizumab

Inhibitory PD-L1

atezolizumab, durwalumab, awelumab

CTLA-4i PD-1

Terapia skojarzona inhibitorami

ipilimumab i niwolumab

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia
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Nalezy wspomnie¢, iz w badanich klinicznych ocenianych jest
aktualnie wiele nowych czasteczek o dziataniu podobnym do
wyzej wymienionych oraz o innych mechanizmach dziatania.
Badane sa réwniez liczne terapie skojarzone, w tym aktualnie
dostepnych lekéw z nowymi czasteczkami lub innymi me-
todami leczenia, jak np. chemioterapia, w celu ustalenia, czy
istniejg bardziej skuteczne metody leczenia. W ciggu najbliz-
szych lat czes¢ z nich stanie sie prawdopodobnie dostepna
do stosowania w leczeniu réznych nowotworow.

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia



Poradnik dla chorych na nowotwory ztosliwe leczonych immunoterapia




Monitorowanie leczenia




24

Monitorowanie leczenia

Po rozpoczeciu leczenia zwracaj prosze uwage na nasilenie
istniejacych objawdw i/lub dolegliwosci lub wystapienie no-
wych. Informacje te przekazuj lekarzowi i/lub pielegniarce
podczas kolejnej wizyty. Mozesz skorzystac z ponizszej tabeli

Datai godzina

Dziatanie
niepozadane

Stopien nasilenia

Czy ustapito?
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celem odnotowywania objawoéw i dolegliwosci. W dalszej czesci tego poradnika
dowiesz sie, jakie sytuacje wymagajg natychmiastowego poinformowania perso-
nelu medycznego celem wdrozenia szybkiego i wlasciwego postepowania.

Po jakim czasie
ustapito?

Lista dodatkowych

?
Co pomogto? lekéw

Czy nawrocito?
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Data i godzina

Dziatanie
niepozadane

Stopien nasilenia

Czy ustapito?
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Po jakim czasie
ustapito?

Lista dodatkowych

?
Co pomogto? lekéw

Czy nawrocito?
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Wszelkie przypadki podejrzenia wystapienia dziatania niepozadanego zwigzanego

ze stosowaniem produktéw leczniczych nalezy zgtasza¢ do Urzedu Rejestracji Produktéw
Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktow Biobojczych, korzystajac z nastepujacych
danych kontaktowych:

Departament Monitorowania Niepozadanych Dziatart Produktéw Leczniczych

Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych

Al. Jerozolimskie 181C
02-222 Warszawa

tel: (22) 49 21 301
faks: (22) 49 21 309
email: ndl@urpl.gov.pl

W celu zgtoszenia podejrzenia wystapienia dziatania niepozadanego produktu leczniczego
firmy Bristol-Myers Squibb oraz uzyskania dodatkowych informacji dotyczacych stosowania
tych produktéw leczniczych nalezy skontaktowac sie z Informacjg Medyczna firmy
Bristol-Myers Squibb dostepna pod numerem telefonu: 22 579 67 26 lub emailem:
informacja.medyczna@bms.com
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Mozliwe dziatania niepozgdane
1 podstawowe zasady postepowania
w przypadku ich wystgpienia

Leczenie immunoterapia, podobnie jak kazde inne leczenie,
niesie ze soba ryzyko wystapienia dziatar niepozadanych, ktére
moga miec rozne nasilenie. W zaleznosci od ich rodzaju, nasile-
nia i czasu ich trwania, lekarz moze zaleci¢ czasowe przerwanie
stosowania immunoterapii lub odstawienie leku na state. Dziata-
nia niepozadane zwigzane z immunoterapia réznig sie od dzia-
tar wywotanych przez klasyczna chemioterapie. Bardzo wazne
jest ich wczesne rozpoznanie i wdrozenie odpowiedniego
postepowania. Umiarkowane i ciezkie dziatania niepozadane
moga prowadzi¢ do powaznego pogorszenia funkcjonowania
roznych narzadoéw i jakosci zycia chorych, moga réwniez prowa-
dzi¢ do smierci. Dlatego tak wazna jest znajomos¢ najczestszych
z nich oraz zasad postepowania w przypadku ich wystapienia.
Konieczne jest réwniez zgtaszanie wszystkich dziatan niepoza-
danych lekarzowi zaréwno tych wymienionych w tym materia-
le, jak i tych, ktdre nie zostaty tutaj wymienione. W szczegélno-
$ci nalezy zapoznac sie z aktualng ulotka leku, ktéra jest zrédtem
informadji rejestracyjnej o leku przeznaczonej dla pacjenta. Pro-
sze zgtasza¢ lekarzowi wszystkie nowe objawy i dolegliwosci
oraz nasilenie wczesniej obserwowanych objawéw i dolegliwo-
$ci. Ponizej opisano najczesciej wystepujace dziatania niepo-
zadane i podstawowe zasady postepowania w przypadku ich
wystapienia. W przypadku dziatari niepozadanych immunote-
rapii, w zwigzku z mechanizmem ich powstawania, wazne jest,
aby zostaty wczesnie rozpoznane, aby zahamowac ich dalszy
rozwoj poprzez wdrozenie wiasciwego postepowania, ktére w
zaleznosci od dziatania niepozadanego i stopnia jego nasilenia
moze polegac na wstrzymaniu immunoterapii i dalszej kontroli,
wstrzymaniu immunoterapii i wdrozeniu leczenia hamujacego
aktywnos¢ uktadu immunologicznego np. za pomoca kortyko-
steroidow. Niekiedy, w zwiagzku z leczeniem powiktarh immuno-
terapii, niezbedne jest pozostanie w szpitalu.

Ogolnie, podczas i po stosowaniu zaréwno inhibitoréw anty-
-CTLA-4, jak i anty-PD-1/anty PD-L1 najczesciej wystepujg ob-
jawy niepozadane ze strony skory, objawy ze strony przewodu
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pokarmowego wystepuja czesciej po terapii anty-CTLA-4, zas
objawy ze strony ptuc i tarczycy czesciej wystepujg podczas
i po leczeniu anty-PD-1/anty-PD-L1. Toksycznos¢ watrobowa
wystepuje rzadziej i rownie czesto po obu grupach lekow.
Ryzyko wystgpienia dziatan niepozadanych jest wieksze
w przypadku stosowania terapii skojarzonejanty-CTLA-4ianty-
-PD-1/anty-PD-L1. Dziatania niepozadane immunoterapii moga
dotyczy¢ wiecej niz jednego narzadu, co oznacza w praktyce,
ze u jednego chorego moga wystapi¢ jednoczesnie rézne
dziatania niepozadane.

Mozliwe dziatania niepozadane w trakcie immunoterapii

Objawy ze strony
gruczotow ()
wytwarzajacych
hormony:

uczucie zmeczenia,
zmiany masy ciata,
béle gtowy, zaburzenia
widzenia, zmiany

w zachowaniu,
drazliwos$¢*.

Zapalenie skory:

o Swiad, wysypka,
pecherze, owrzodzenie,
ztuszczenie*.

Zapalenie nerek:
® zmniejszona objetos¢
- moczu*.

Objawy ze strony

pluc: U
trudnosci w oddychaniu,
dusznos¢ lub kaszel*.

Zapalenie jelita

Objawy ze strony grubego:
watroby: wodniste, luzne lub
zazotcenie oczu O miekkie stolce, bol
lub skory, bol brzucha, biegunka,

obecnos¢ sluzu lub krwi
w stolcu®,

w nadbrzuszu po
prawej stronie lub
uczucie zmeczenia*.

*Charakterystyka Produktu Leczniczego Opdivo, wrzesier 2019.
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Szacunkowa czestos¢ wystepowania najczestszych dzia-
fan niepozadanych w trakcie i po leczeniu immunotera-

pia (na podstawie Haanen i in., 2017).

Dzialanie niepozadane

Inhibitory anty-CTLA-4

Inhibitory anty-PD-1/
anty-PD-L1

Osutka skorna

24%

15%

Swiad skéry

25%-35%

13%-20%

Biegunka

27%-54%

bardzo rzadko

Zapalenie jelit

8%-22%

bardzo rzadko

Kaszel/dusznos¢é

bardzo rzadko

20%-40%

tarczycy

Zapalenie ptuc bardzo rzadko 2%-4%
Uszkodzenie watroby 5%-10% 5%-10%
Zaburzenia funkcji 19%-5% 506-10%

Zapalenie przysadki

1%

bardzo rzadko

Do innych dziatan niepozadanych immunoterapii, ktére
wystepuja rzadko, ale trzeba o nich pamietac naleza:

« objawy neurologiczne (np. ostabienie sity miesni, dretwie-
nie, trudnosci w oddychaniu), wystepujace u 2%-6% cho-
rych leczonych jednym lekiem oraz do 12% chorych leczo-
nych terapig skojarzong anty-CTLA-4 i anty-PD-1/anty-PD-L1

« objawy reumatologiczne o charakterze tagodnego
lub umiarkowanego bdélu migsni lub stawoéw wystepuja
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u 2%-12% chorych leczonych inhibitorami punktéw kon-
trolnych, czescciej na skutek leczenia anty-PD-1

« zapalenie miesni jest rzadkim powikfaniem immunotera-
pii, ale moze mie¢ ciezki charakter i prowadzi¢ do smierci;
czesciej wystepuje w wyniku leczenia anty-PD-1/anty-PD-L1
niz anty-CTLA-4

« uszkodzenie nerek wystepuje u mniej niz 1% chorych le-
czonych jednym lekiem i u okoto 5% chorych leczonych
dwoma inhibitorami

« objawy ze strony serca w tym zapalenie mies$nia serco-
wego - stwierdzane s u mniej niz 1% oséb leczonych inibi-
torami CTLA-4 lub inhibitorami PD-1

« objawy ze strony oczu wystepuja u mniej niz 1% chorych
leczonych jednym lekiem

Poszczegodlne dziatania niepozagdane immunoterapii
i wskazowki dla pacjentow

ZMIANY SKORNE | W OBREBIE BLON SLUZOWYCH

Zmiany skérne moga objawiac sie suchoscia, sSwigdem skory,
zaczerwienieniem, tuszczeniem sie, zmianami tradzikopo-
dobnymi, bielactwem (biate plamy na skérze w réznych oko-
licach ciata, najczesciej obserwowane u chorych na czernia-
ka), zwiekszona wrazliwoscig na promieniowanie stoneczne,
tysieniem, zapaleniem btony $luzowej jamy ustnej.

OBJAWY

+ Osutka skorna, suchos¢ skéry i sSwigd moga pojawic sie juz
w ciggu pierwszych tygodni leczenia

« Osutka ma najczesciej postac zaczerwienienia, zmian grud-
kowych lub grudkowokrostkowych, czasem swedzacych
oraz ztuszczajacych sie

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia
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« W rzadkich przypadkach zmiany skérne polegaja na wysta-
pieniu pecherzy, ztluszczania naskorka, niekiedy moga wy-
stepowac zmiany w obrebie btony sluzowej np. jamy ustnej

RADY

« Regularnie myj cate cialo z zastosowaniem emolientéw,
unikaj stosowania tradycyjnych mydet.

« Unikaj ggbeki ostrych myjek, ktore dodatkowo podraz-
niaja skore. Delikatnie osuszaj skore po umyciu reczni-
kami oraz aplikuj emolient na lekko wilgotna skére, tuz
po kapieli.

« W przypadku suchosci i/lub swiadu skory, stosuj co naj-
mniej dwukrotnie w ciaggu dnia emolienty. Unikaj stoso-
wania ttustych preparatow.

« Wrazie wystapienia objawu, skontaktuj sie z lekarzem.

BIEGUNKA I/LUB ZAPALENIE JELITA GRUBEGO

Biegunka polega na zwiekszeniu czestotliwosci wypréznien
i/lub objetosci wypréznien, ktére moga by¢ luzniejsze i/lub
bardziej wodniste. Biegunka moze by¢ rowniez wywotywana
przez inne czynniki, w tym czynniki infekcyjne lub leki.

OBJAWY

+ Zwiekszenie czestotliwosci wyprdznien
+ Stolec bardziej wodnisty

+ Bol brzucha

+ Obecnosc krwi i sluzu w kale

» Goraczka

RADY

- Gdy pojawia sie objawy, niezwlocznie skontaktuj sie
zlekarzem.
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« Pij8-12 szklanek wody dziennie. Biegunka moze prowa-
dzi¢ do odwodnienia. Jesli Twoj mocz jest ciemny jest to
oznaka, ze nie pijesz wystarczajaco duzo.

« Unikaj produktow o wysokiej zawartosci btonnika (np.
nasiona roslin straczkowych, kasza gryczana, kasza
jeczmienna, ryz brazowy, pieczywo zytnie, pieczywo
pszenne z maki graham, platki zbozowe pszenne i zyt-
nie, otreby, orzechy, suszone owoce).

» Spozywaj pokarmy lekkie i zapierajace, takie jak: bana-
ny, biaty ryz, mus jabtkowy, tosty - najlepiej stone (tzw.
dieta BRAT - bananas, rice, apples, toasts).

» Ogranicz spozywanie mlekaijego pochodnych (mozesz
spozywac produkty mleczne niezawierajace laktozy).

 Jezeli lekarz zalecit przyjmowanie lekow przeciwbie-
gunkowych, nalezy rozpocza¢ ich przyjmowanie zgod-
nie z zaleceniem.

CHOROBY PLUC/IMMUNOLOGICZNE ZAPALENIE PLUC

Choroby ptuc sg czesto obserwowanymi w praktyce klinicz-
nej powiktaniami immunoterapii, najczesciej wystepuja pod
postacig zapalenia ptuc. Objawiajg sie kaszlem, uczuciem
przewlektego zmeczenia, postepujaca dusznoscig wysitko-
wa i nastepnie spoczynkowg, zmianami w obrazie radiolo-
gicznym ptuc i zaburzeniami wentylacji.

OBJAWY

« Dusznos¢, czyli brak tchu podczas wysitku lub w spoczynku
« Suchy kaszel

+ Przyspieszenie oddechu

« Goraczka

« Bole miesni i stawoéw

- Ostabienie
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RADY

Skontaktuj sie niezwlocznie z lekarzem, jesli wystapity
ktorekolwiek z powyzszych objawow.

ZAPALENIE WATROBY

Wystepuje u 5%-10% chorych leczonych jednym lekiem.
Zwykle ujawnia sie po ok. 6-12 tygodniach stosowania im-
munoterapii.

OBJAWY

. Zbtte zabarwienie skéry lub biatek oczu

+ Nasilone nudnosci lub wymioty

+ Bol po prawej stronie brzucha

» Wzmozona sennos¢

 Ciemne zabarwienie moczu

+ Wzmozona sktonnos¢ do krwawien lub do powstawania
siniakow

+ Istotne pogorszenie apetytu

RADY

Skontaktuj sie niezwlocznie z lekarzem, jesli wystapity
ktorekolwiek z powyzszych objawow.

ZABURZENIA ZE STRONY OCZU

Zaburzenia ze strony oczu to rzadkie dziatania niepozadane
immunoterapii, moga one jednak by¢ szczegdlnie dokuczli-
we i powazne. Dlatego nie nalezy lekcewazyc¢ zadnych obja-
woOw ze strony narzadu wzroku.

OBJAWY

« Niewyrazne widzenie

« Zaburzone widzenie kolorow

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia
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« Fotofobia (Swiattowstret)

« Znieksztatcenie obrazu

+ Zaburzenia ostrosci widzenia

+ Zmiany w polu widzenia

« Podwojne widzenie

+ Tkliwos¢ przy dotyku

+ Bol podczas ruchéw gatki ocznej
+ Obrzek powiek

« Wytrzeszcz gatek ocznych

RADY

Natychmiast skontaktuj sie z lekarzem, jesli wystapity
ktorekolwiek z wymieniowych objawow.

NIEWYDOLNOSC SERCA | ZABURZENIA RYTMU SERCA

Niewydolnos¢ serca i zaburzenia rytmu serca to wyjatkowo
rzadko obserwowane powiktanie immunoterapii spowodo-
wane zapaleniem mieénia sercowego. Nie nalezy lekcewazy¢
objawoéw, wskazujacych na niewydolnosc serca. Zaburzenia
rytmu serca w trakcie tej terapii obserwowane s3 czesciej
u chorych przyjmujacych niektore leki z powodu innych
choréb, w tym niektdre antybiotyki, u 0s6b ze zbyt niskim
stezeniem magnezu i potasu we krwi oraz 0séb z pewnymi
wczesniej rozpoznanymi zaburzeniami rytmu serca.

OBJAWY
« Dusznos¢, brak tchu, napadowa dusznos¢ nocna

« Zmeczenie, znuzenie, pogorszenie tolerancji wysitku, wy-
dtuzony czas odpoczynku po wysitku fizycznym, obrzmie-
nia lub obrzeki stop

« Nocny kaszel, swisty podczas oddychania, przyrost masy
ciata >2 kg/tydzien lub postepujgca utrata masy ciata,
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uczucie wzdecia, przepetnienia, utrata apetytu, zaburze-
nia orientacji

Nierowne bicie serca, uczucie kotatania serca

RADY

Skontaktuj sie niezwlocznie z lekarzem, jesli wystapity
ktorekolwiek z powyzszych objawow.

ZABURZENIA FUNKCJI GRUCZOLOW WYDZIELANIA
WEWNETRZNEGO (DOKREWNYCH)

Najczesciej jest to niedoczynnos¢ tarczycy, rzadziej wyste-
puje nadczynnos$¢ tego gruczotu, ktéra zwykle przechodzi
nastepnie w niedoczynnos¢. Zaburzenia ze strony innych
gruczotéw wydzielania wewnetrznego wystepuja rzadzie;j.

OBJAWY

Szybkie bicie serca

Wzmozona potliwos¢

Ekstremalne zmeczenie lub ostabienie

Bdle miesni

Zwiekszenie masy ciata lub utrata masy ciata
Zawroty gtowy lub omdlenia

Béle gtowy, ktore nie ustepuja lub maja nietypowy cha-
rakter

Zaburzenia widzenia
Wzmozony apetyt i pragnienie
Wypadanie wtosow

Zmiany nastroju lub zachowania, takie jak zmniejszenie
popedu seksualnego, drazliwos¢ lub zapominanie

Uczucie zimna

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia



Zaparcia

« Oddawanie moczu czesciej niz zwykle

Nudnosci lub wymioty

Bole brzucha

RADY

Skontaktuj sie niezwlocznie z lekarzem, jesli wystapity
ktorekolwiek z powyzszych objawow.

Ogolne zasady klasyfikacji dziatan niepozadanych wed-
tug kryteriow CTCAE v. 5.0, ktorymi w codziennej prakty-
ce postuguja sie lekarze

W codziennej praktyce lekarze postuguja sie okreslonymi wy-
tycznymi oceny nasilenia dziatan niepozadanych, ktére stoso-
wane sg m.in. do powiktart immunoterapii. Ponizsze kryteria sg
nastepnie dostosowane do poszczegolnych dziatan niepozada-
nych i niejednokrotnie zmodyfikowane w zaleznosci od danego
dziatania, jednak ogélne zasady klasyfikacji pozostaja zblizone.

Stopien 1 -tagodne, bezobjawowe lub objawy stabo nasilo-
ne, wskazana jedynie obserwacja kliniczna lub diagnostyczna,
nie ma wskazan do podejmowania leczenia/interwencji

Stopien 2 - umiarkowane, wskazana minimalna lub tzw. nie-
inwazyjna interwencja, dziatanie to ogranicza odpowiednie
dla wieku aktywnosci zycia codziennego (np. robienie zaku-
pdw, przygotowywanie positkow)

Stopien 3 - ciezkie lub istotne klinicznie, ale nie stanowiace
bezposredniego zagrozenia zycia, wskazane jest przedtuzenie
aktualnej hospitalizacji lub nowa hospitalizacja, powodujace
uniemozliwienie normalnego funkcjonowania, ograniczaja-
ce mozliwos¢ wykonywania czynnosci samoobstugowych
(np. ubieranie i rozbieranie sig, spozywanie positkdw, przyjmo-
wanie lekéw, korzystanie z toalety)

39
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Stopien 4 - konsekwencje zagrazajace zyciu, wymagajace
natychmiastowego wdrozenia odpowiedniego postepowania

Stopien 5 - Smier¢ zwigzana z dziataniem niepozadanym

W przypadku zmian skérnych o charakterze osutki, ocene
nasilenia przeprowadza sie najczesciej w oparciu o pole po-
wierzchni ciafa zajete przez zmiany.

Stopien 1 - osutka zajmuje mniej niz 10% pola powierzchni
ciata

Stopien 2 - osutka zajmuje od 10% do 30% pola powierzchni
ciata, wptywa na normalne funkcjonowanie pacjenta

Stopien 3 - osutka zajmuje ponad 30% pola powierzchni ciata
i utrudnia prawidtowe funkcjonowanie pacjenta w zakresie
wykonywania podstawowych czynnosci samoobstugowych

Stopien 4 - osutka zajmuje ponad 30% pola powierzchni
ciata, stwierdza sie zakazenie lub inne powiktania, z powodu
ktérych chory wymaga pobytu w oddziale intensywnej opieki
medycznej

Ogolne zasady postepowania w przypadku wystapienia
dziatan niepozadanych zwigzanych zimmunoterapia

Przede wszystkim pacjenci oraz osoby sprawujace nad nimi
opieke powinni otrzymac aktualne informacje na temat immu-
noterapii, mechanizmu jej dziatania, objawoéw klinicznych zwia-
zanych z potencjalnymi dziataniami niepozadanymi. Informacje
te powinny by¢ aktualizowane w miare mozliwosci, w trakcie le-
czenia i po jego zakonczeniu. Osoby te powinny réwniez zapo-
znac sie z materiatami informacyjnymi o leku zatwierdzonymi
w procedurze rejestracji, przede wszystkim z aktualna ulotka.

Wszelkie nowe objawy, ktdre wystapig u pacjenta w trakcie
lub po zakonczeniu immunoterapii mogg by¢ z nig zwigzane
i wymagaja dalszej oceny.
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Zawsze konieczne jest wykluczenie innych przyczyn objawéw
wystepujacych u pacjenta, zwtaszcza przyczyn infekcyjnych,
czyli zakazen bakteryjnych, wirusowych czy grzybiczych oraz
niekorzystnego wptywu innych lekéw stosowanych przez pa-
cjenta lub innych czynnikéw.

Na ogdt, w przypadku dziatah niepozadanych w stopniu 1.,
mozna kontynuowac leczenie pod warunkiem scistego mo-
nitorowania pacjenta, za wyjatkiem niektérych powiktan
neurologicznych, powikfan ze strony uktadu krwiotwérczego
oraz serca.

W przypadku wiekszosci dziatan niepozadanych 2. stopnia
konieczne jest wstrzymanie leczenia, a powrét do leczenia
rozwazany jest przy zmniejszeniu nasilenia do stopnia nie
wiecej niz 1. Konieczne moze byc¢ stosowanie kortykostery-
doéw w dawce poczatkowej od 0,5 do 1 mg/kg masy ciata
prednizonu lub innego w odpowiedniej dawce.

W przypadku dziatan niepozadanych w stopniu 3. koniecz-
ne jest wstrzymanie leczenia immunoterapia i wdrozenie le-
czenia kortykosterydami w duzych dawkach poczatkowych.
Dawki sterydéw sg nastepnie stopniowo zmniejszane w ciggu
4 do 6 tygodni. W przypadku braku skutecznosci sterydéw
tj. braku poprawy po utywie 48 do 72 godzin od rozpoczecia
ich podawania, lekarz moze rozwazy¢ wdrozenie innego leku
o dziataniu silniejszym od kortykosterydéw w zakresie ha-
mowania funkgji uktadu immunologicznego (np. infliksymab
czy mykofenolan mofetylu). Stosowanie tych lekéw, podob-
nie jak stosowanie kortykosterydow, jest leczeniem podczas
ktérego mozliwe sg inne powiktania, takie jak np. cukrzyca,
zakazenia tzw. oportunistyczne (tj. takie, ktore sg przyczyna
objawéw chorobowych wytacznie u 0séb z obnizong odpor-
noscig). Lekarz bedzie nadzorowat cisle taka terapie, jesli
bedzie ona konieczna, réwniez pod katem jej potencjalnych
powiktan. Jezeli na skutek zastosowanego leczenia dziatania
niepozadanego w stopniu 3. nastapi poprawa i zmniejszenie
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nasilenia tego dziatania do stopnia nie wiekszego niz 1., lekarz
moze rozwazy¢ powrdt do immunoterapii. Wymaga to jednak
zachowania ostroznosci, szczegdlnie w przypadku dziatan
niepozadanych, ktére rozwinety sie szybko po rozpoczeciu
immunoterapii. Nie zaleca sie redukcji dawki immunoterapii.
W niektérych przypadkach konieczne sa konsultacje z inny-
mi specjalistami i dodatkowe badania, m.in. badanie jelita
grubego za pomoca urzadzenia wprowadzanego do jego
$wiatfa (tzw. kolonoskopia) czy biopsja (pobranie fragmentu
tkanki) chorego narzadu (np. biopsja watroby, ptuca, skéry
czy biopsja zmian w $cianie jelita podczas kolonoskopii) celem
potwierdzenia rozpoznania.

Na ogo6t toksycznos¢ w stopniu 4. wymaga na state zakon-
czenia leczeniaimmunoterapia. Nie dotyczy to dziatan niepo-
zadanych ze strony gruczotéw wydzielania wewnetrznego,
takich jak na przykfad tarczyca (np. niedoczynnos¢ tarczycy),
ktére moga by¢ skutecznie leczone poprzez podawanie hor-
monow, ktorych na skutek toksycznosci immunoterapii bra-
kuje w organizmie.

W przypadku powiktan skérnych i w obrebie bton sluzowych,
postepowanie zalezy od stopnia nasilenia zmian skérnych
ocenianych na podstawie pola powierzchni ciata zajetego
przez zmiany chorobowe i ich rodzaju. Postepowanie to, w za-
leznosci od rodzaju i stopnia toksycznosci, moze obejmowac
stosowanie preparatéw miejscowo na skoére, w tym tzw. emo-
lientéw i masci/kremoéw z kortykosterydami oraz unikanie
narazenia na substancje draznigce i ekspozycji na promienio-
wanie stoneczne, stosowanie doustnych lekéw przeciwaler-
gicznych, doustnych i dozylnych kortykosterydéw. Konieczna
moze by¢ konsultacja dermatologiczna, biopsja skéry a nie-
kiedy rowniez leczenie w warunkach szpitalnych.

W przypadku wystapienia jakichkolwiek dziatan niepozada-
nych kazdy pacjent powinien skontaktowac sie z lekarzem
prowadzacym.

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia






44 Terminarz wizyt

Po ustaleniu przez lekarza prowadzacego schematu leczenia,
konieczne beda regularne wizyty celem kontynuacji lecze-
nia i oceny tolerancji stosowanego leczenia oraz kontrolne
badania obrazowe celem oceny jego skutecznosci. Czestos¢
tych wizyt oraz zakres procedur wykonywanych w ich trakcie
moze ulec zmianie w razie potrzeby.

Na kazdej wizycie lekarz ustali termin kolejnych badan kon-
trolnych (badania krwi, moczu, tomografii komputerowej lub
inne, w zaleznosci od wskazan) oraz kolejnej wizyty. Ponizszy
terminarz umozliwia zapisanie szczegétéw, dotyczacych ko-
lejnych wizyt, jak i nurtujacych pytan oraz odpowiedzi udzie-
lonych przez lekarza.
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Wizyta 1

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

*przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 2

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

* przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 3

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

*przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 4

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

* przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 5

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

*przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 6

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

* przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 7

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

*przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 8

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

* przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 9

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

*przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wizyta 10

Data wizyty

Zaplanowane
badania

Miejsce wizyty
(szpital, przychodnia,
numer gabinetu)

Dane lekarza

Wyniki badan

Notatki

Pytania
do lekarza*

Odpowiedzi
udzielone przez
lekarza na pytania
pacjenta

* przed kazda wizyta w przychodni lub w szpitalu wskazane jest zapisanie wszelkich pytan
do lekarza, aby mie¢ pewnos¢, ze zadne wazne pytanie nie zostanie pominiete w trakcie
odbywajacej sie wizyty.
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Wazne kontakty




56 Wazne kontakty

Rozdziat,Wazne kontakty” stuzy do zapisywania danych kon-
taktowych lekarzy, sekretarek medycznych, pielegniarek oraz
wszystkich innych informacji teleadresowych przydatnych
w procesie leczenia.

W przypadku wystapienia dziatan niepozadanych, nie-
zwlocznie skontaktuj sie z zespotem prowadzacym Twoje
leczenie immunoterapia.

Funkcja: Lekarz prowadzacy

Imie i nazwisko

Telefon
kontaktowy

Pozostate dane
teleadresowe

Notatki

Funkcja: Lekarz prowadzacy

Imie i nazwisko

Telefon
kontaktowy

Pozostate dane
teleadresowe

Notatki
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Funkcja: Pielegniarka

Imie i nazwisko

Telefon
kontaktowy

Pozostate dane
teleadresowe

Notatki

Funkcja: Pielegniarka

Imie i nazwisko

Telefon
kontaktowy

Pozostate dane
teleadresowe

Notatki

Funkcja: Sekretarka medyczna

Imie i nazwisko

Telefon
kontaktowy

Pozostate dane
teleadresowe

Notatki
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Funkcja: Lekarz POZ

Imie i nazwisko

Telefon
kontaktowy

Pozostate dane
teleadresowe

Notatki

Funkcja: Pielegniarka POZ

Imie i nazwisko

Telefon
kontaktowy

Pozostate dane
teleadresowe

Notatki
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Wskazéwki dla oséb opiekujgcych sie
chorymi poddawanymi immunoterapii

Opiekowanie sie chorym na nowotwér ztosliwy moze stano-
wic istotne zrodto stresu i wymaga poswiecenia sporej ilosci
czasu. Wazne jest, aby osoba opiekujaca sie chorym pozy-
skata podstawowe informacje na temat procesu terapeu-
tycznego, czestosci wizyt u lekarza, czestosci i rodzaju badan
kontrolnych oraz informacji o potencjalnych dziataniach
niepozadanych z uwzglednieniem objawow, ktére moga na
nie wskazywac. Rola opiekuna osoby chorej moze stanowic
duze wyzwanie. Sprawowanie opieki nad osoba chorg moze
obejmowac wiele réznych aktywnosci, w tym:

« pomoc w podejmowaiu decyzji dotyczacych procesu
diagnostyczno-terapeutycznego

- dowozenie osoby chorej na wizyty u lekarza
+ uczestniczenie w wizytach u lekarza

- zapewnianie codziennej opieki, jak na przyktad przy-
gotowywanie positkow, podawanie lekow

« pomoc w przypadku wystapienia dolegliwosci

« pomoc finansowa lub w znalezieniu sposobu finanso-
wania

« wsparcie psychiczne, polegajace na przyktad na roz-
mowach o samopoczuciu

Bardzo waznym elementem w byciu opiekunem osoby cho-
rej jest rozmowa, dzieki ktérej opiekun moze dowiedzie¢ sie
0 samopoczuciu chorego, jego obawach i oczekiwaniach.
Informacje te pozwalajg na zastanowienie sie nad realnymi
mozliwosciami pomocy osobie chorej tj. w czym opiekun
jest, a w czym nie jest w stanie pomodc i ewentualnie, czy
istnieje mozliwos¢ skorzystania z pomocy innych oséb lub
instytucji, jak na przyktad hospicjum domowe. Warto takze
rozmawiac z osoba chorg o tym, czy jego oczekiwania i po-
trzeby sg we wtasciwy sposob zaspokojone.

Poradnik dla chorych na nowotwory zlosliwe leczonych immunoterapia
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Osoba sprawujaca opieke nad chorym moze by¢ pomocna
od samego poczatku procesu terapeutycznego. Pomoc ta
moze polegac na pozyskiwaniu informacji o mozliwosciach
leczenia i dzieleniu sie tymi informacjami, uczestniczeniu
w wizytach u lekarza, przyjezdzaniu z chorym na wizyty,
towarzyszeniu mu podczas wizyt u lekarza oraz podawaniu
leku. Warto zabrac ze soba ksigzke, czasopismo lub rozwazy¢
inng opcje wykorzystania czasu oczekiwania na wizyte, wy-
niki badan, podanie leku i odbiér dokumentacji medycznej.

Jezeli chory upowazni pisemnie w dokumentacji medycznej
swojego opiekuna, opiekun moze w imieniu chorego pozys-
kiwac¢ informacje od lekarza i pozostatego personelu me-
dycznego o stanie zdrowia chorego oraz procesie leczenia.

Przed zadaniem pytan personelowi medycznemu warto spi-
sa¢ pytania, aby w trakcie rozmowy niczego nie pomingc.
W przypadku uzyskania niejasnych odpowiedzi, nalezy o tym
powiedzie¢ i dopytac. Warto robi¢ notatki, aby niczego nie
zapomnie¢. Wizyty zwigzane z leczeniem sa powodem du-
zego stresu u pacjenta i jego opiekuna, co powoduje, ze za-
pamietywane sg tylko niektére informacje. Nie nalezy bac sie
zadawania pytan. Mozna takze poprosi¢ o wskazanie zrédet
informacji na temat stosowanego u chorego leczenia.

Przyktady pytan, ktore mozna zada¢ lekarzowi w trakcie
wizyty:

+ Czy lek ten byt stosowany juz u innych chorych na te sama
chorobe?

+ Skad bedzie wiadomo czy leczenie to pomaga choremu?

« Co robi¢, kiedy chory w trakcie immunoterapii bedzie czut
sie gorzej?

« Co nalezy zrobi¢, jesli chory zdecyduje sie zrezygnowac
z dalszego leczenia?
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- Jakie informacje nalezy przekazywac innym lekarzom np. le-
karzowi rodzinnemu czy innym specjalistom, u ktorych z po-
wodu innych choréb leczony jest chory, o immunoterapii?

« Jak czesto bedg sie odbywaty wizyty i jak dtugo beda trwaty?

+ W jakiej kolejnosci i gdzie nalezy wykonywac poszczegélne
procedury w trakcie wizyt np. pobranie krwi, badanie lekar-
skie, podanie leku, odebranie dokumentacji medycznej?

- Jak beda wygladaty kolejne wizyty?
« Czy w trakcie wszystkich wizyt bedzie podawany lek?

« Jak nalezy przygotowac sie do pierwszej i kolejnych wizyt,
na ktdéra godzine i gdzie nalezy sie zgtosic?

« Czy w trakcie wizyty opiekun moze pozosta¢ z chorym?

+ Co sie stanie i co nalezy zrobi¢, jezeli z jakiego$ powodu
chory nie bedzie mdgt sie zgtosi¢ na wizyte w terminie?

« Jakie moga wystapic¢ dziatania niepozadane stosowanego
leczenia?

- Kiedy i kogo nalezy powiadomi¢, jesli wystapia dziatania
niepozadane?

+ O czym nalezy poinformowac personel medyczny, jesli cho-
ry trafi do innego szpitala?

Mozna réwniez poprosi¢ o pomoc psychologa lub, w razie
potrzeby, pracownika socjalnego.

Bardzo wazne s3 réwniez samopoczucie i codzienne
funkcjonowanie osoby opiekujacej sie chorym na nowo-
twor. W razie potrzeby powinna ona znalez¢ dodatkowa
pomoc i wsparcie. Osoba opiekujaca sie chorym réwniez
powinna dba¢ o swoéj stan emocjonalny oraz regularny
wypoczynek.
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Strony internetowe:

IMMUNO-ONKOLOGIA.PL

NOWA STRATEGIA LECZENIA NOWOTWORGW

www.immuno-onkologia.pl

Akademi_a
-\ Czerniaka

www.akademiaczerniaka.pl
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Haka
fuca

www.forumrakapluca.pl

GOOD SCIENCE
BETTER MEDICINE
BEST PRACTICE

WWW.eSsmo.org

‘| National
Comprehensive

NCCN | Cancer
/) Network®

www.nccn.org

Doctor-Approved Patient Information from ASCO*

www.cancer.net

Ol s
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& Stowarzyszenie Mezczyzn z Ghorobami Prostaty ,GLADIATOR™
g im. Profesora Tadeusza Koszarowskiego

GLAD,

www.gladiator-prostata.pl

%Z% Bristol-Myers Squibb

www.bms.com/pl
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Slowniczek

Antygen: substancja majaca wiasciwos¢ wywotywania od-
powiedzi odpornosciowe;.

Badanie kliniczne: badanie naukowe poswiecone oce-
nie stosowania nowej formy leczenia lub leku, prowadzone
u ochotnikow.

Choroba Lesniowskiego-Crohna: zapalna choroba jelit
o dokfadnie nieznanej przyczynie.

CTLA-4: antygen, czyli substancja biatkowa pobudzajaca
ukfad odpornosciowy, znajdujgca sie na powierzchni cyto-
toksycznych limfocytow T - czyli komérek, ktére potrafig
spowodowac smier¢ innych komorek.

Emolienty: specjalistyczne kosmetyki do skéry wykorzystu-
jace w swoim skfadzie substancje, ktére pomagaja utrzymac
odpowiednie nawilzenie skéry, nattuszczaja ja, niweluja po-
draznienia i odbudowujg ptaszcz hydrolipidowy naskorka,
wystepuja w wielu postaciach, takich jak kremy, balsamy,
emulsje, zele czy szampony.

Gen: podstawowa jednostka dziedzicznosci odpowiadajgca
za powstawanie okreslonego biatka.

Hiperprogresja: przyspieszenie postepu choroby pod wpty-
wem zastosowanego leczenia.

Immunoterapia podawana dozylnie: lek stymulujacy uktad
immunologiczny podawany bezposrednio do zyly.

Limfa (in. chtonka), czyli ptyn limfatyczny: przezroczysty
ptyn krazacy w uktadzie limfatycznym, w ktérym transpor-
towane sa komorki pomagajace zwalczac infekcje oraz inne
choroby.

Limfocyty T: rodzaj biatych krwinek wytwarzanych w grasi-
cy, petnigcych wazna role w powstawaniu odpowiedzi immu-
nologiczne;j.

Narzad, czyli organ: cze$¢ ciafa, ktdéra petni okreslong funk-
cje, np. nerki, serce.
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Nowotwor: tkanka, ktéra powstaje wskutek nadmiernego
namnazania sie nieprawidtowych komorek i/lub zaburzen
w ich eliminowaniu; nowotwoér moze by¢ tagodny lub ztosliwy

Onkolog kliniczny: lekarz specjalista zajmujacy sie lecze-
niem nowotworéw za pomocg lekdéw

PD-1: receptor programowanej $mierci komorkowe;j.

PD-L1: ligand receptora programowanej $mierci komérko-
wej, czyli substancja, ktéra sie z tym receptorem taczy, aby
pobudzi¢ uktad odpornosciowy.

Progresja: inaczej postep choroby.

Przeciwciata: biatka, ktére wigza sie z okreslong strukturg
np. antygenem.

Pseudoprogresja: pozorny, wczesny postep choroby, po
ktérym czesto nastepuje dtugotrwata regresja.

Szpik: substancja znajdujaca sie we wnetrzu kosci, odpowia-
dajaca za wytwarzanie komaorek krwi.

Sledziona: najwazniejszy narzad wchodzacy w sktad uktadu
chtonnego czyli limfatycznego, potozony w jamie brzusznej
po stronie lewe;.

Terapia biologiczna: inna nazwa immunoterapii.

Terapia ukierunkowana molekularnie: leczenie, ktérego
celem sa swoiste geny lub biatka nowotworu, lub srodowisko
tkankowe, ktére sprzyja rozwojowi nowotworu.

Uktad limfatyczny: ukfad naczyn i przewodow, ktérymi pty-
nie limfa wraz z komérkami uktadu odpornosciowego.

Uktad wydzielania wewnetrznego (dokrewny): zespét na-
rzadow sktadajacy sie z wyspecjalizowanych narzagdéw oraz
komérek, ktére wydzielajg substancje hormonalne; uktad
ten skfada sie z przysadki mézgowej, podwzgorza, szyszynki,
tarczycy, przytarczyc, grasicy, trzustki, nadnerczy, jajnikéw
lub jader.
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Wezty chtonne: struktury znajdujace sie w przebiegu naczyn
chtonnych in. limfatycznych; petniag wazna funkcje w odpor-
nosci organizmu, uczestnicza w produkcji przeciwciat oraz
filtruja chtonke.

Wrzodziejace zapalenie jelita grubego: zapalenie jelita
grubego o doktadnie nieznanej przyczynie.
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