Kaip ruapintis Sirdimi po onkologinés
ligos gydymo vaikystéje

Dauguma vaiky, patyrusiy onkologinés ligos gydyma, neturi jokiy
sirdies ligy. Taciau zinotina, jog kai kurie vaistai, vaikystéje skirti
onkologinei ligai gydyti, kartais gali sukelti Sirdies paZeidimg. Kadangi
Sirdies pazeidimas gali iSsivystyti praéjus daugeliui mety po
onkologinés ligos gydymo, labai svarbu zinoti, kokiais medikamentais
vaikas buvo gydytas. Tokiu atveju galima jvertinti numanoma rizika,
atlikti reguliarius sveikatos tikrinimus ir tinkamai stebéti Sirdies
funkcijg. Atsiradus Sirdies pazeidimui, jj galima laiku nustatyti ir anksti

pradéti gydyti.

Kaip veikia Sirdis?

Sirdis — tai raumeninis organas, zmogaus kraujotakos sistemos
centras. Sirdis pumpuoja deguonimi prisotintg krauja ir maitina
organizmo audinius. Sirdis turi keturias kameras (2 priesirdzius ir 2
skilvelius), kurios pumpuoja krauja. Voztuvai nukreipia kraujo tékme
i§ Sirdies kamery j stambigsias kraujagysles. Sirdies susitraukimy
daznis yra reguliuojamas nervinés sistemos, kuri siuncia impulsus i}

Sirdj. Plona plévé (perikardas) gaubia ir saugo Sirdj bei tvirtina ja
kratinés lastoje.
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NANAN

Kokij Sirdies paZeidima gali sukelti vaiky onkologinés ligos
gydymas?

Yra keliy rosiy Sirdies pazeidimas, kurj gali sukelti onkologinés
ligos gydymas:

v Sirdies raumens Igstelés gali biiti pazeistos, todél Sirdziai sunku
normaliai susitraukti ir atsipalaiduoti (kairiojo skilvelio
difsunkcija, kardiomiopatija).

v Gali buti pazeisti elektrinio laidumo takai, kuriais
perduodamas impulsas Sirdies susitraukimui. Tai sukelia
nenormaliai dazng, reta arba nereguliarig Sirdies veikla
(aritmijas).

v Gali buti pazeisti voztuvai ir kraujagyslés. Tai sukelia
pasunkéjusia kraujo tékme per voztuvus ar jy pralaiduma
(voZtuvy stenozé, nesandarumas).

v Sirdj gaubianti pléve perikardas gali tapti bati paveikta
uzdegimo (perikarditas) ar randuota (perikardo fibrozé).

v Sirdies kraujagyslés gali tapti paZeistos, uzsikimsti (vainikiniy
arteriju liga), tai trukdo pernesti deguonj ir maistines
medziagas §irdziai ir kitiems audiniams.



Retais atvejais Sie pazeidimai gali sukelti Sirdies audiniy Zzitj
(miokardo infarkta), pavojingy ritmo sutrikimy (aritmijy) i§sivystyma,
arba Sirdies raumens silpnuma, negebéjima uztikrinti adekvacios
kraujotakos (Sirdies nepakankamumas).

NAVAN,

Kokie onkologinio gydymo budai gali sukelti Sirdies pazeidima?

Sirdis gali bati pakenkiama kai kuriais onkologinés ligos gydymui
naudojamais vaistais arba spinduliniu gydymu.

Gydymas antraciklinais

Antraciklinai — grupé chemoterapiniy vaisty, skirty daugumai vaiky
onkologinéms ligoms gydyti. Sie vaistai kartais gali sukelti Sirdies
pazeidimg. Antraciklinams priklauso:

v doksorubicinas;
daunorubicinas / daunomicinas;
idarubicinas;
mitoksantronas;
epirubicinas ir kt.
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Spindulinis gydymas

Sirdies pazeidima taip pat gali sukelti spindulinis gydymas j $irdj ir
aplinkinius audinius, tai yra:
v | krutinés lasta (jskaitant tarpuplauti, pazasty sritj);
v | stubura (kratining jo dalj);
v ipilvg
¥ viso kiino $vitinimas.

AR

Kaip skirtingi gydymo budai gali paveikti Sirdj?

Antraciklinai gali paZeisti Sirdies raumens funkcija (kairiojo
skilvelio disfunkcija, kardiomiopatija) ir sukelti ritmo sutrikimus
(aritmijas).

Spindulinis gydymas gali sukelti audiniy kietéjima, randéjima. Tai
lemia Sirdies ritmo ir laidumo sutrikimus (aritmijas), raumens
pazeidimg (kardiomiopatijos), voztuvy pazeidima (voztuvy stenoze,
nesandarumas), kraujagysliy pazeidimg (koronariniy arterijy liga),
perikardo pazeidima (perikarditas, perikardo fibroze).

AR

Ar yra Kkity rizikos faktoriy vystytis Sirdies pazeidimui?

Kai kurios kitos medicininés biiklés gali padidinti rizika vystytis
sirdies pazeidimui taikant gydyma chemoterapija ar spinduline terapija.
Tai yra: nutukimas, aukstas kraujo spaudimas, didelé cholesterolio,
trigliceridy koncentracija kraujyje, diabetas, gretutinés ligos. Rizika
Sirdies pazeidimui vystytis didéja, jei Siomis ligomis serga vaiko
artimieji. Rizika vystytis Sirdies pazeidimui taip pat didina riikymas,
neaktyvus, sédimas gyvenimo biidas, didelis riebaly kiekis maiste.

AR

Kas lemia rizika vystytis Sirdies paZeidimui?

Rizika vystytis Sirdies pazeidimui po onkologinés ligos gydymo

vaikystéje priklauso nuo keliy faktoriy:
¥ paciento amziaus pradedant gydyma;

suminés antracikliny dozgs;
suminés spindulinio gydymo dozés;
Sirdies audiniy kiekio, patekusiy j spindulinio gydymo lauka;
gydymo kitais medikamentais, pazeidzianciais Sirdies
funkecija;
v kity bukliy, pazeidzianciy Sirdies funkcija, buvimo.
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Dauguma zmoniy, gydyty antraciklinais ar spinduline terapija,
neturi jokio Sirdies pazeidimo.
Kai kuriems gydytiems asmenims pasireiSkia labai neryskus Sirdies
dydzio ar funkcijos pakitimai, kurie laikui bégant neblogéja. Tik mazai
daliai gydyty asmeny iSsivysto Sirdies nepakankamumas ar pavojingi
ritmo sutrikimai. DidZiausia rizika vystytis Sirdies pazeidimui yra tiems
asmenims, kurie buvo gydyti didelémis antracikliny ar spindulinio



gydymo dozémis, ir ypac tie, kuriems chemoterapinis ir spindulinis
gydymas buvo pradétas jaunesniame amziuje.

Kadangi néra aisku, kodél vieniems nuo onkologinés ligos
pasveikusiems asmenims iSsivysto Sirdies pazeidimas, o kitiems — ne
(nors ir buvo taikytas toks pat gydymas), svarbu kiekviena, gydyta
antraciklinais ar spinduline terapija, reguliariai tikrinti. Tokiu atveju,
vystantis Sirdies pazeidimui, jis bus laiku aptiktas ir anksti pradétas

N AVAN,

Kokie gali biiti Sirdies pazeidimo simptomai?

Dusulys

Galvos svaigimas

Alpimas, presinkopé

Didelis nuovargis, nenoras zaisti, judéti

Krutinés skausmas, spaudimas, pilnumo jausmas, plintantis ]
ranka, skruostg, veida

Prakaitavimas, pykinimas, dusulys skausmo metu.

Astrus, duriantis skausmas kriitinés centre ar kairéje puséje,
pablogéjantis nuo gilaus kvépavimo

Pédy, kulkSniy rySkus tinimas (tvirtai jspaudus pirsta toje
srityje, kelias sekundes lieka duobutés)

UZtrukes kosulys, $vokstimas

Labai greitai, intensyviai plakancios Sirdies pojutis
Nereguliariai plakancios Sirdies pojiitis

Esant nedideliam ir vidutiniam Sirdies pazeidimui, gali nebiiti
jokiy simptomy. Toks Sirdies paZeidimas nustatomas tik
atliekant tyrimus, pvz., EKG ar Sirdies echoskopija.

N AVAN

Kaip fizinis kruvis veikia Sirdj?
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Aerobiniai pratimai (greitas &jimas, bégimas) yra saugis ir sveiki
Sirdziai. Taciau tam tikra fiziné veikla gali buti Sirdziai kenksminga.

Tai yra: intensyvis
izometriniali
pratimai, pvz.,

sunkiy svoriy \
kilnojimas, imtynés.
Kai zmogus lenkiasi OO

kelti labai sunky
svor], Sirdies darbas
pasunkéja, nes
zmogui jsitempiant
pakyla kraujospudis.
Saugiau kilnoti mazesnj svorj daug karty, tada apkrova Sirdziai
mazesné. Pratimai kartojami tol, kol juos daryti yra nesunku.

Asmenys, gydyti antraciklinais ar spinduliniu gydymu, turi biti
konsultuojami gydytojo prieS pradédami bet kokig treniruoCiy
programa. Intensyviy izometriniy pratimy turéty buti vengiama.
Asmenys, kurie nori uzsiimti sunkiu ar komandiniu sportu, turi aptarti
stebésenos plang su savo kardiologu.

N ANVAN

Kokios kitos biuiklés ar veiklos gali pabloginti Sirdies pazeidima?

Sirdis, paZeista antracikliny ir spindulinio gydymo, sunkiau
reaguoja | situacijas, kai smarkiai kyla Sirdies susitraukimy daznis,
kraujo spaudimas, kraujo tiiris kraujagyslése. Tokie pasikeitimai
stebimi néStumo, ligos, kar§¢iavimo metu. Antraciklinais ir spinduline
terapija gydytiems ligoniams reikia mazinti minéty bukliy sukelta
stresa Sirdziai. Kai kurie vaistai gali didinti stresa S§irdziai, pvz.,
kokainas, svoriui mazinti skirti maisto papildai, turintys efedros
(dietinis papildas, zinomas kaip mahuang), stimuliantai, fizinj
pajéguma didinantys preparatai. Sie medikamentai yra susije su
zmoniy, gydyty antraciklinais, Sirdies veiklos pablogéjimu ir net

ERVIVIV

Ar yra kokiy Kity specialiy atsargumo priemoniy?



Zmonéms su Sirdies voztuvy liga (nesandarumas ar stenozé) ir
aktyvia transplantato prie§ Seimininka liga (po hematopoetiniy lasteliy
transplantacijos) gali reikeéti profilaktinio gydymo antibiotikais pries
odontologing ar kitg invazing medicining procediirg (kvépavimo,
virskinimo, $lapimo taky) norint iSvengti bakterijy patekimo j kraujg ir
jo sukelto $irdies voztuvy uzdegimo — endokardito.

Pacientai, turintys voztuvy pakenkimag ar transplantato pries
Seimininkg liga, turéty pasitarti su savo gydytoju dél antibiotiky
vartojimo prie§ intervencines medicinines proceduras.

N AVAN,

Koks stebéjimas reikalingas?

Visi asmenys, gydyti antraciklinais ar kriitinés srities spinduline
terapija vaikysteje, turéty biiti tikrinami, atkreipiant démesj j Sirdies
veikla. Elektrokardiograma turi buti atlikta gydytam asmeniui
pradedant ilgalaikj stebéjimg (mazdaug dveji metai po aktyvaus
gydymo pabaigos). Sirdies echoskopija taip pat rekomenduojama
pradedant ilgalaikj stebéjima, véliau ji atliekama pagal schema:

- Spinduliné . . Rekomenduojamas
Amzius .. Suminé ve e
terapija g, Sirdies
pradedant _L antracikliny hoskopii
dyma * kritinés dozé * * echoskopijos
gyay srityje daZnis
Taip Bet kokia Kasmet
<1 metai Ne <200 mg/m? Kas 2 metus
>200 mg/m? Kasmet
Taip Bet kokia Kasmet
<100 mg/m? Kas 5 metus
1 -4 metali Ne >100 2- <300 s D T
mg/m
>300 mg/m? Kasmet
Tai <300 mg/m? Kas 2 metus
P >300 mg/m? Kasmet
2
S 5 [T <200 mg/m Kas 5 metus
Ne 2200 " | Kas 2 metus
<300mg/m?
>300 mg/m? Kasmet

* Amzius pradedant gydymg antraciklinais arba spindulinj gydyma (kas
pradéta pirmiau)

* *Remiamasi suminémis doksorubicino ar daunorubicino dozémis (ar
kity antracikliny ekvivalentais)

Asmenims, kurie gavo 40 ar daugiau Gy spindulinio gydymo j
kratinés sritj arba 30 ar daugiau Gy bei gydyma antraciklinais,
reikéty atlikti kriivio méginj praéjus 5-10 mety po baigto gydymo.
Véliau kriivio méginys kartojamas pagal kardiologo rekomendacijas.

Asmenims, kurie buvo gydyti spinduliniu gydymu j krttinés sritj,
turéty buti atlickamas kraujo tyrimas dél kity kardiovaskulinés
rizikos veiksniy (lipidograma, gliukozés koncentracija) kas 3-5 metus.

Papildoma kardiologo konsultacija rekomenduojama moterims,
kurios laukiasi ar planuoja néstuma ir gavo gydyma:
v antraciklinais >300 mg/m?;
v spinduline terapija 30 ar daugiau Gy ] Sirdj ar aplinkinius
audinius;
v bet kokia spindulinés terapijos doze Kkartu su chemoterapija
antraciklinais arba didelémis ciklofosfamido dozémis.

N ANVAN

Kokiais tyrimais tiriama Sirdis?

Elektrokardiograma (EKG) — tyrimas, skirtas jvertinti Sirdies
daznj ir ritma. Elektrodai (mazi lipnts pleistriukai) pritvirtinami prie
kratinés, ranky ir kojy. Prie elektrody pritvirtinami laideliai. Tada yra
fiksuojami elektriniai Sirdies impulsai.

Echokardiograma (Sirdies ultragarsinis tyrimas) naudojamas
jvertinti Sirdies raumens funkcijg — kaip gerai Sirdis susitraukinéja ir
varinéja kraujg. Tiriamasis guli ant kuSetés, ant kriitinés tepamas
specialus gelis. Tada ant kratinés dedamas daviklis (prietaisas,
skleidZiantis ultragarsines bangas) ir gaunami jvairts Sirdies vaizdai.
Daviklis spaudziamas su nedidele jéga, kartais tai gali sukelti tam tikrg
diskomforta. Tyrimo rezultatai iS§saugomi ir gydytojo analizuojami.
Tyrimo metu atlieckama daug jvairiy matavimy, kurie leidzia jvertinti,
ar Sirdies raumuo dirba gerai. Atliekant Sirdies echoskopija taip pat
jvertinama voztuvy veikla. Kartais ant kritinés dedami elektrodai,
monitoruojantys Sirdies elektrinius impulsus echoskopijos metu.



Kriivio testas vertina Sirdies funkcija tuo metu, kai gaunamas fizinis
kriivis ir $irdziai tenka didesné apkrova. Sio testo metu monitoruojama
Sirdies veikla ir kraujo spaudimas, kol zmogus patiria fizinj kravj
(vaziuoja specialiu dviraciu, eina ant bégimo takelio).

NAVAN,

Kas nutinka, jei nustatomas Sirdies paZeidimas?

Jusy gydytojas kardiologas sudaro Jums stebésenos plang
detalesniam Sirdies jvertinimui ir, jei reikia, — gydymui vaistais.

N AVAN

K3 galima padaryti norint iSvengti Sirdies paZeidimo?

Su amziumi kai kuriy Sirdies ligy (pvz., miokardo infarkto, arterijy
aterosklerozés) rizika didéja. Faktoriai, didinantys Sirdies pazeidimo
rizikg, yra rikymas, antsvoris, didelis riebaly kiekis maiste, fizinio
aktyvumo stoka. Medicininés biuklés, didinancios rizika, yra diabetas,
aukstas kraujo spaudimas, didelé cholesterolio koncentracija kraujyje.
Sirdziai padéti galima $iais budais:

v nerukyti (arba mesti rukyti, jei rikote);

v palaikyti normaly kiino svorfj;

v riboti riebaly kiekj maiste (kalorijos, gaunamos i$ riebaly
turéty sudaryti iki 30% visy kalorijy);

¥ mankstintis reguliariai bent 30 minuciy per dieng dauguma
savaités dieny.

Jei sergate diabetu, turite aukSta kraujo spaudimg, didele
cholesterolio koncentracija kraujyje, laikykités dietos, vartokite skirtus
medikamentus taip, kaip nurodé Jusy gydytojas. Praneskite apie bet
kokius simptomus, susijusius su $irdies veikla, savo gydytojui.

Parengé Santaros kliniky Vaiky ligoninés  gyd. rez. Monika
Daukintiené, gyd. rez. Karolina Tumeliené, gyd. Vilija Cerniauskiene.

Parengta pagal Children‘s Oncology Group rekomendacijas



