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Chimioterapia in cancerul pulmonar
Chimioterapia este un termen general pentru
tratamentul cancerului cu ajutorul
medicamentellor numite citostatice. Ele sunt
create sa distrugd celulele canceroase dar
afecteaza si celulele normale. Citostaticele pot fi
folosite individual sau in combinatii. Pacientii cu
tipuri diferite de cancer pulmonar vor primi
diferite combinatii de citostatice.

Tratamentul diferd in functie de tipul de cancer
pulmonar. Daca suferiti de un cancer pulmonar cu
celule mici (CPCM), tratamentul standard este
chimioterapia. Celulele CPCM cresc repede si se
pot raspandi provocand metastaze. Cel mai
eficient mod de a trata acest tip de cancer
pulmonar este chimioterapia, deoarece trece prin
circuitul sangvin si distruge celulele canceroase
din intreg organismul. De obicei aceasta conduce
la o usurare a simptomelor si o ratd crescutd de
supravietuire. Chimioterapia este foarte eficienta
la aproximativ 80% din pacientii cu CPCM. Daca
boala raspunde foarte bine la acest tratament,
chimioterapia va fi combinatd cu radioterapia
pentru a stopa si impiedica revenirea bolii.

Medicamentele folosite in tratarea CPCM includ
Cisplatin, Etoposide, Adriamycin, Ifosfamide si
Vincristine. Unele din aceste medicamente sunt
folosite in combinatii. Decizia exacta depinde de
starea dvs generald de sandtate si de cat de
avansat este cancerul pulmonar de care suferiti.

Chimioterapia poate fi, de asemenea, folosita
pentru a trata cancerul pulmonar cu celule non-
mici (CPCNM). Este foarte eficient la
aproximativ 20-30% din pacienti, ducand Ia
micsorarea tumorii si prelungirea vietii. Este
partial eficient la alti 20-30%, ducand la usurarea
simptomelor, ex: tusea si senzatia de sufocare.

Variate combinatii de medicamente chimiotera-
pice pot fi folosite pentru a trata CPCNM. Cele
mai cunoscute dintre acestea sunt Cisplatin si
Carboplatin. Nu se folosesc niciodatd medica-
mente ca Docexatel, Gemcitabine, Paclitaxel si
Vinorelbine. Oricum, medicul poate decide daca
medicamente ca: MitomycinC Ifosfamide si
Vinblastine vor fi mai potrivite pentru dvs. Pand
nu demult, chimioterapia era singura folositd in
cazul pacientilor cu CPCNM care nu puteau fi
operati sau supusi radioterapiei, dar este tot mai



mult oferitd in combinatie cu aceste tratamente, in
speranta cresterii sansei de vindecare.

Daca aveti senzatia de frica la gandul injectiilor
sau tratamentului — stati de vorba cu personalul
medical care dispune de multe metode de a va
reduce temerile. Senzatia de rau la gandul
tratamentului, sau poate la imaginea si mirosul
spitalelor se numeste greata si voma anticipatorie
si poate fi inlaturatd cu o varietate de metode,
incluzand tehnici de relaxare, consiliere si
medicatie. Discutati optiunile cu echipa dvs de
tratament si luati legatura cu Societatea Romana
de Cancer din Cluj, care deruleazd grupe de
suport si consiliere psihologica.

Cele mai multe tehnici de chimioterapie pentru
cancerul pulmonar presupun internare pentru una
sau douad zile, cu toate cd uneori tratamentul poate
fi prescris a fi efectuat ambulatoriu (fara
internare). Inainte de tratament, medicii se vor
asigura ca nu exista riscul unor efecte secundare.
De aceea vi se va recolta o proba de sange pentru
a se asigura cd sangele, rinichii si ficatul
functioneaza normal.

Aproape toate chimioterapiile pentru cancerul
pulmonar sunt administrate intravenos, de obicei
in dosul mainii sau antebratului. Un ac mic de
plastic (canuld) este introdus intr-o vend si atasat
branulei. Veti primi medicatie Tmpotriva gretei
prin branuld Tnainte de a incepe chimioterapia.
Dupa terminarea chimioterapiei veti primi
medicamente pentru a preveni orice senzatie
neplacutd In urmatoarele cateva zile.

In general, perioada de timp dintre doua
tratamente este de 3 - 4 saptdmani. Aceastd
perioadd permite reducerea toxicitatii din corp
inainte de administrarea urmadtoarei doze
chimioterapice. Medicii vor evalua efectele
secundare pe care le prezentati dupd fiecare
tratament si vor face ajustari la noul tratament
dupa caz.

Efectele secundare ale chimioterapiei
Toate formele de tratament pentru cancer au
efecte secundare. Efectele citostaticelor variaza in
functie de tipul lor. Cele mai multe citostatice au
rolul de a impiedica divizarea §i cresterea
celulelor. Celulele canceroase se divid foarte
repede si pot fi distruse prin aceste medicamente.
Vi se vor face regulat analize de sange, pentru a
vedea daca globulele albe (celule care luptda cu
infectia), globulele rosii (celule care transportd
oxigen) si placutele sangvine (celule care
coaguleazd sangele) sunt In numar suficient si au
o structurd normald. Majoritatea celulelor din
corp vor fi afectate de chimioterapie.

Tabelul urmator contine sfaturi practice privind
cele mai comune efecte secundare pe care le
puteti experimenta. Oricum, este important s va
amintiti ca citostaticele produc diferite efecte
secundare si este improbabil sa le trditi pe toate.

Efecte secundare
posibile

Sfaturi practice

Oboseala

Este ceva normal. Odihna va va ajuta, dar daca simtiti ca nu puteti respira,
ca va dor picioarele, sunteti ingrijorat din cauza oboselii, cereti sfatul
medicului de familie sau a echipei de la spital.

Rau si greata

Existd medicamente antiemetice, care reduc starea de greata la majoritatea
pacientilor. Amintiti-vd sd le luati. Dacd nu functioneaza, adresati-va
medicului, acesta putand sa va indice o alternativa. Starea de greatd poate




fi declansata si de alimentatie sau mirosul mancarii. Consultati sectiunea
pentru dietd, care furnizeaza sfaturi practice.

Ulcer bucal

Pastrati-va gura curatd si proaspata, cu spdlarea regulata a dintilor. Daca
limba este incdrcatd sau observati pete albe sau ulcere, cereti sfaturi
medicului de familie sau spitalului.

Caderea parului si
slabirea

Este o nepldcere temporard care apare dupd administrarea anumitor
citostatice. Daca observati ca incepe sa va cadd parul, purtati o plasa
pentru par noaptea si o caciuld/esarfa ziua. Nu va periati parul prea des si
nu folositi vopsea de par sau bigudiuri. Cele mai multe spitale va vor
sfatui cum sd intrati in posesia unei peruci de calitate.

Infectiile

Este important sa realizati ca sunteti expus unui risc mai mare decat de
obicei. In acest sens, daci aveti contact cu persoane care prezinti o
infectie (rdceald, varicela, zona Zoster etc.) ar fi mai bine sd va feriti.
Febra, transpiratia abundenta si frisoanele sau tremuratuile incontrolabile
pot fi semne de infectie. Masurati-va temperatura si contactati medicul de
familie pentru a primi un sfat imediat.

Diarea

Exista o varietate de motive pentru care puteti avea diaree, incluzdnd
infectiile §i o dietd necorespunzatoare. Oricum, daca suferiti de acest
simptom mai mult de 24 de ore, ar trebui sa primiti ingrijire medicala.
Daca este posibil, Incercati sa beti suficiente lichide pentru a preveni
deshidratarea.

Constipatia

Incercati si beti mai multe lichide (in special sucuri de fructe) si sa
mancati suficiente fructe, legume si fibre. Dacd devine dureroasa,
contactati medicul de familie sau spitalul deoarece pot s va dea un sfat
sau sa recomande medicatia potrivita.

Rénirea si singerarea

Incercati sa evitati ranirea §i infectarea. Dacd observati rdni sau va
sangereaza nasul, contactati medicul de familie sau spitalul.

Schimbarea gusturilor

Vedeti sectiunea cu dieta.

Furnicaturi in degetele
de la maini/picioare sau
tiuitul urechilor

S-ar putea sa simtiti furnicaturi in degetele de la maini sau picioare, sau sa
observati o schimbare in auz. Acest lucru nu este neobisnuit, dar ar trebui
sd-1 comunicati doctorului la urmatoarea vizita.

Efectele secundare scad ca intensitate in timp, cu
toate ca la unii pacienti dureaza mai mult sau apar
mai tarziu. Daca va veti simti rau, aceasta este de
obicei 1n prima saptamana dupa tratament.
Globulele albe din sange si plachetele ating cel
mai scazut nivel in 10-15 zile dupa tratament.
Adesea singurul efect secundar este oboseala,
chiar si cea mai mica sarcind parand ca cea mai
grea munca. Acesta este totodatd perioada cand
sunteti cel mai mult expus infectiilor.

In general, efectele secundare incep sa se reduci
in a treia saptamanda dupa chimioterapie si ar
trebui sa incepeti sd va simtiti mai bine. Acesta
este momentul in care corpul se reface pentru
tratamentul urmator. Din pacate, unele efecte
secundare, ca oboseala, gustul neplacut si

furnicaturile In degetele de la maini §i picioare
pot continua un timp dupa tratament.

Schimbarea dietei.
Este un fapt comun sa va pierdeti apetitul in
cursul chimioterapiei. Gustul s-ar putea sa va fie
afectat, fie prin pierderea gustului fie prin
senzatia de gust metalic. Puteti simti mai bine
gustul mancarii daca:
e Consumati doar mancaruri al caror gust va
place evitandu-le pe celelalte.
e Incercati mancaruri noi, pe care nu le-ati
mai mancat inainte.
e Verdeturile si condimentele va vor ajuta
sd addugati savoare mancarii.



Marinarea mancarii inainte de preparare
poate sd ajute la Tmbunatatirea savorii,
precum castravetii si sosurile la carnea
rece.

Mancarurile cu gust tdios ca sucul de
fructe, ananasul si grapefruit-ul vd vor
lasa un gust revigorant in gura.

Bauturile acidulate sau ceaiurile de
lamaie/fructe pot aduce o schimbare
placuta

e Mancarea rece are adesea un gust mai bun
decat cea calda.

e Evitati mancareacu miros puternic §i
prajelile.

e [Evitati consumul prea mare de lichide
inainte de masa, deoarece baloneaza.

Efectul chimioterapiei

Pare dificil sa stabilesti exact efectul, desi se face
o evaluare la un anumit moment al tratamentului
(de obicei dupda doua trei cicluri de
chimioterapie). Va fi facutda o radiografie
pulmonara, un CT sau bronhoscopie. Daca e
evident raspunsul cancerului pulmonar la
chimioterapie, tratamentul va continua (atat timp
cat nu exista efecte secundare intolerabile). Daca
nu raspunde, se va trece la un tratament
alternativ, dar nu fiti dezamagiti, deoarece
chimioterapia poate impiedica cresterea tumorii si
va veti simti mai bine.



