MACMILLAN
CANCER SUPPORT

Rak jelita: jezyk polski
Bowel cancer: Polish

Niniejsza broszura dotyczy raka jelita i sposobow jego leczenia.

Odpowiedzi na wszelkie pytania dotyczace przedstawionych tutaj informacji
mozna uzyskac¢ od lekarza lub pielegniarki w szpitalu, w ktorym odbywa sie
leczenie.

Mozna takze zadzwoni¢ do organizacji Macmillan Cancer Support pod darmowy
numer telefonu 0808 808 00 00 7 dni w tygodniu w godzinach od 08:00 do
20:00. Dysponujemy pomoca ttumaczy, wiec mozna z nami porozmawia¢ w
swoim jezyku. Po potaczeniu sie z naszg linig nalezy powiedzie¢ po angielsku, w
jakim jezyku chce sie kontynuowac rozmowe.

Wiecej informacji o nowotworach w jezyku polskim i innych jezykach znajduje sie
na stronie macmillan.org.uk/translations.

Niniejsza broszura zawiera informacje na nastepujgce tematy:
e Jelita
e Rakjelita
e Planowanie leczenia
e Rozmowa z zespotem opieki zdrowotnej
e Sposoby leczenia raka jelita
e Mozliwe skutki uboczne leczenia
e Badania kontrolne
e Uczucia pacjenta
e Wiasciwa opieka i wsparcie dla pacjenta
e Jak organizacja Macmillan moze pomoc
e Wiecej informacji w jezyku polskim
e Zrédta i podziekowania
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Jelita

Jelita sg czescig uktadu pokarmowego. W uktadzie pokarmowym pozywienie jest
rozktadane i wchtaniane, aby organizm mogt je wykorzystac.

Jelita sktadajg sie z dwoch czesci:
e jelita cienkiego,
e jelita grubego.

Jelito grube dzieli sie na 3 czesci. Sg to:
e okreznica,
e odbytnica,
e odbyt.

Przetyk

Zotadek
Jelito cienkie

Okreznica

Odbytnica
Odbyt

Rak jelita

Wszystkie czesci ciata sktadajg sie z mikroskopijnych komorek. Rak jelita pojawia
sie, gdy komorki w jelicie powiekszajg sie w niekontrolowany sposob i tworzg
grudke nazywang guzem.

Miejsce, w ktorym nowotwor zaczyna sie rozwijac w pierwszej kolejnosci,
nazywane jest rakiem pierwotnym. Rak pierwotny nosi nazwe miejsca w
organizmie, w ktorym sie rozwinat, np. rak jelita.

Rak jelita grubego to nowotwor atakujgcy okreznice lub odbytnice. Rak jelita
grubego nazywany jest rowniez rakiem jelita grubego i odbytu.

Komorki nowotworowe raka jelita czasami rozprzestrzeniajg sie poprzez krew lub
uktad limfatyczny na inne czesci ciata. Takie zjawisko nazywa sie przerzutem.

Rakiem jelita nie mozna sie zarazic i nie przenosi sie on na inne osoby.
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Nowotwor ztosliwy moze rowniez rozwijac sie w jelicie cienkim lub odbycie.
Nowotwory takie leczy sie inaczej niz raka jelita grubego. Posiadamy informacje
w jezyku angielskim na temat tych rodzajow raka.

Uktad limfatyczny

Uktad limfatyczny pomaga nam bronic sie przed infekcjami i chorobami. Jest on
zbudowany z cienkich przewodow nazywanych naczyniami limfatycznymi.
Naczynia te taczg sie z grupami matych weztow chtonnych w catym organizmie.

Wezty chtonne znajdujg sie tez w poblizu okreznicy i odbytnicy. Rak jelita moze
rozprzestrzeniac sie na wezty chtonne potozone blisko jelita.

Stadium zaawansowania i stopien ztosliwosci raka jelita
Stadium zaawansowania nowotworu okresla jego rozmiar i to, czy sie
rozprzestrzenit.

Stopien ztosliwosci nowotworu okresla, jak szybko moze sie on rozwijac.

Planowanie leczenia

Zespot opieki medycznej spotyka sie, aby zaplanowac najlepszy sposob leczenia
w konkretnej sytuacji. Nastepnie lekarz lub pielegniarka rozmawia z pacjentem na
nastepujace tematy:

e stadium zaawansowania nowotworu i stopien jego ztosliwosci,

e 0golny stan zdrowia pacjenta,

e sposoby leczenia i mozliwe skutki uboczne,

e co pacjent sadzi na temat dostepnych sposobow leczenia.

Rozmowa z zespotem opieki zdrowotnej
Nalezy zawsze omowic z lekarzem kazdg metode leczenia.

Szpital moze tez zamowic dla pacjenta ustugi ttumacza. W razie takiej potrzeby
nalezy poprosi¢ o to pielegniarke. Warto rozwazy¢ przyjscie na spotkanie z
osobg, ktora mowi zarowno po polsku, jak i po angielsku.

Po rozmowie lekarz zazwyczaj prosi pacjenta o podpisanie formularza, w ktorym
pacjent stwierdza, ze rozumie, na czym polega leczenie, i wyraza na nie zgode.
Jest to nazywane wyrazeniem zgody. Lekarz nie zastosuje zadnego leczenia, o ile
pacjent nie wyrazit na nie zgody.
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Pytania, ktore nalezy zadac na temat leczenia
Oto kilka pytan, ktore mozna zadac¢ swojemu zespotowi onkologicznemu na
temat leczenia:
e Co oznacza postawiona mi diagnoza?
e Co to jest stadium zaawansowania i stopien ztosliwosci nowotworu?
e Jakie leczenie zostanie zastosowane w moim przypadku?
e Jakie sg korzysci, zagrozenia i skutki uboczne kazdej metody leczenia?
e W jaki sposob leczenie wptynie na moje codzienne zycie?
e Z kim moge porozmawiac o tym, jak sie czuje?

Sposoby leczenia raka jelita

Sposoby leczenia raka jelita to:
e operacja (zabieg chirurgiczny),
e farmakoterapia (chemioterapia, terapia celowana lub immunoterapia)
e radioterapia

Wiele 0so6b leczy sie z uzyciem wiecej niz jednej metody leczenia, np.
operacyjnie, a nastepnie za pomoca chemioterapii lub radioterapii.

Zabieg chirurgiczny
Operacja w celu usuniecia nowotworu to najczestsza metoda leczenia raka jelita.

Niekiedy bardzo maty rak jelita w bardzo wczesnym stadium mozna
wyeliminowac za pomoca zabiegu zwanego wycieciem miejscowym. Usuwa sie
wowczas nowotwor za pomocg narzedzi chirurgicznych, ktore wprowadzane sg
przez odbyt. Chirurg nie musi przecinac¢ brzucha.

U wiekszosci chorych usuwa sie operacyjnie czesc jelita. Zazwyczaj chirurg
usuwa takze wezty chtonne znajdujgce sie w poblizu guza. Dzieje sie tak dlatego,
ze komorki rakowe moga rozprzestrzeniac sie na wezty chtonne.

Operacja moze zostac przeprowadzona jako:

e operacja otwarta - chirurg wykonuje jedno duze naciecie, przez ktore
usuwa guz,

e operacja laparoskopowa - chirurg wykonuje 4 lub 5 matych naciec. Przez
naciecia wprowadza narzedzia chirurgiczne, za pomoca ktérych usuwa
nowotwor. Zazwyczaj po zabiegu laparoskopowym pacjent szybciej
odzyskuje sity niz po operacji otwartej.
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Rodzaje operacji w przypadku raka okreznicy
e Hemikolektomia - usuniecie potowy okreznicy. Zabieg ten moze zostac
wykonany po prawej lub po lewej stronie, w zaleznosci od miejsca, w
ktorym znajduje sie nowotwor.
e Woyciecie esicy - usuniecie okreznicy esowatej (esicy).

Po usunieciu czesci jelita, w ktorej znajduje sie nowotwor, chirurg taczy ze soba
oba konce jelita. U niektorych pacjentow trzeba usungc cata okreznice. Taki
zabieg nazywa sie kolektomig catkowitg (radykalng/totalng). Jesli pacjent
wymaga takiego rodzaju operacji, dowie sie o tym od swojego lekarza.

Usuniety odcinek

Usuniety odcinek

Hemikolektomia lewostronna Hemikolektomia prawostronna

Usuniety odcinek

Wyciecie esicy
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Stomie
U niektorych pacjentow trzeba wykonac stomie. Zabieg ten polega na

chirurgicznym potgczeniu konca jelita z powierzchnig brzucha. Kat wydala sie
wowczas poprzez stomie do specjalnego, noszonego przy sobie woreczka.

Istniejg rézne rodzaje stomii:

Jelito grube

\

Kolostomia

o e N e e et

Worek do kolostomii

Stomia i worek stomijny (kolostomia)

Jelito cienkie

lleostomia

Worek do ileostomii

Stomia i worek stomijny (ileostomia)
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Pielegniarka stomijna pokaze pacjentowi, jak dbac¢ o stomie oraz przekaze mu
wiecej porad i informacji. Pielegniarka stomijna to pielegniarka specjalizujgca sie
W opiece stomijnej. Pomocna moze okazac sie rozmowa z inng osobg, ktora ma
stomie. Pielegniarka moze pomoc w nawigzaniu kontaktu z kims takim.
Pielegniarka nauczy pacjenta, jak dba¢ o stomie w domu. Czasami takie
rozwigzanie potrzebne jest tylko przez jakis czas po operacji, aby jelito mogto sie
zagoic. Niekiedy jednak jest wprowadzane na state. Lekarz poinformuje pacjenta,
jesli trzeba bedzie u niego wykonac stomie i ewentualnie na jak dtugo.

Rodzaje operacji raka odbytnicy

W przypadku bardzo matego raka odbytnicy moze zosta¢ wykonana operacja
zZwana wycieciem miejscowym. Raka mozna zwykle usung¢ przez odbyt. Oznacza
to, ze chirurg nie musi przecinac brzucha.

Konieczne moze by¢ wykonanie wiekszej operacji, aby usung¢ nowotwor oraz
czesc tkanki ttuszczowej i weztow chtonnych potozonych wokot odbytnicy.
Istniejg dwa rodzaje tej operacji:

e Resekcja przednia - chirurg usuwa czesc odbytnicy zaatakowana przez
nowotwor. Nastepnie tgczy dwa konce jelita ze soba.

e Resekcja brzuszno-kroczowa - stosowana zazwyczaj w przypadku raka
znajdujgcego sie w poblizu odbytu. W tym przypadku lekarz usuwa
odbytnice i odbyt. Po takiej operacji konieczne jest wykonanie stomii na
state.

Usuniety odcinek

Resekcja przednia
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Usuniety odcinek.

Resekcja brzuszno-kroczowa

Inne rodzaje zabiegow chirurgicznych

Czasami rak blokuje jelito i uniemozliwia przesuwanie sie katu. Moze to wywotac
bol brzucha i wymioty. Niekiedy lekarz jest w stanie wprowadzi¢ do jelita mata
rurke (tzw. stent), aby jelito pozostato drozne. U niektorych oséb trzeba usungc
zablokowany odcinek jelita podczas operacji chirurgiczne;j.

Jesli nowotwor rozprzestrzenit sie na inne czesci ciata, np. watrobe lub ptuca,
czasami mozna usung¢ nowotwor operacyjnie.

Wiecej informacji w jezyku polskim na temat operacji i niektorych mozliwych
skutkow ubocznych znajduje sie na naszej stronie internetowej:
macmillan.org.uk/translations

Chemioterapia

Chemioterapia polega na stosowaniu lekow przeciwnowotworowych w celu
zniszczenia komorek rakowych. W przypadku raka jelita we wczesnym stadium
chemioterapia nie jest zazwyczaj wymagana. Chemioterapia moze byc¢
stosowana:

e po zabiegu chirurgicznym, aby zmniejszy¢ ryzyko nawrotu choroby
nowotworowej;

e przed zabiegiem chirurgicznym, aby zmniejszy¢ guz i obnizy¢ ryzyko jego
nawrotu;

e jako gtodwna metoda leczenia raka z przerzutami.
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Chemioterapia moze wywotac skutki uboczne, ktére pogarszajg samopoczucie
pacjenta. Skutki uboczne zalezg od rodzaju leku. Nalezg do nich:

e wieksze prawdopodobienstwo infekcji,

e uczucie zmeczenia,

e nudnosci i wymioty,

e biegunka - wydalanie wiekszej niz zwykle ilosci stolca (katu) lub
oddawanie wodnistych albo luznych stolcow,

e owrzodzenie w obrebie jamy ustnej,

e utrata wtosow.

Lekarz moze omowic z pacjentem mozliwe skutki uboczne i sposoby radzenia
sobie z nimi. Wiekszos¢ skutkow ubocznych mozna ograniczyc¢ za pomoca lekow.
Wiekszosc¢ z nich ustepuje po zakonczeniu chemioterapii.

Wiecej informacji na temat chemioterapii w jezyku polskim znajduje sie naszej
stronie internetowej: macmillan.org.uk/translations

Radioterapia

Radioterapia polega na stosowaniu promieni rentgenowskich o duzej energii w
celu zniszczenia komorek nowotworowych. Zazwyczaj w leczeniu raka okreznicy
nie stosuje sie radioterapii. Jest to powszechna metoda leczenia w przypadku
raka odbytnicy.

Radioterapia moze zostac¢ zastosowana przed operacjg, ktorej celem jest
usuniecie raka odbytnicy. Moze sprawic, ze nowotwor zmniejszy sie i bedzie
tatwiejszy do usuniecia, a takze zmniejszy¢ ryzyko nawrotu raka odbytnicy.

Radioterapie zwykle nalezy zastosowac co najmniej 6 tygodni przed operacja.
Radioterapia moze zostac zastosowana po operacji, jesli istnieje ryzyko, ze
pewna czes¢ nowotworu nie zostata usunieta.

Jesli rak odbytnicy rozprzestrzenit sie lub nastgpit jego nawrot, pacjent moze
zostac¢ poddany radioterapii, aby zmniejszy¢ nowotwor. Moze ona takze pomoc
ztagodzi¢ objawy takie jak bol.

Skutki uboczne radioterapii w przypadku raka odbytnicy obejmuja:
e zmeczenie,
e zmiany skorne,
e zmiany w jelitach,
e zmiany w pecherzu moczowym.

Wiecej informacji w jezyku polskim na temat radioterapii i niektorych mozliwych
skutkow ubocznych znajduje sie na naszej stronie internetowej:
macmillan.org.uk/translations
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Chemioradioterapia

W przypadku raka odbytnicy konieczna moze by¢ chemioradioterapia. W tej
sytuacji pacjent jednoczesnie otrzymuje chemioterapie i radioterapie. Takie
leczenie moze byc¢ bardziej skuteczne niz sama chemioterapia lub radioterapia.
Potaczenie tych terapii moze nasili¢ skutki uboczne.

Terapia celowana

Leki w terapii celowanej dziatajg na komorke rakowa lub obszar wokot niej, aby
uniemozliwic jej przetrwanie i dalszy rozwoj. Niekiedy terapie celowane sg
stosowane w leczeniu raka jelita, ktory rozprzestrzenit sie na inne czesci ciata.

Terapia celowana moze byc¢ stosowana w potaczeniu z chemioterapig. Moze ona
powodowac rozne skutki uboczne. Mogg one obejmowac:

e wysuszong skore lub wysypke,

e biegunke,

e nudnosci,

e objawy grypopodobne.

Wiekszos¢ skutkow ubocznych mozna ograniczy¢ za pomocg lekow i skutki te
ustepujg po zakonczeniu leczenia.

Immunoterapia

Leki immunoterapeutyczne postuguja sie uktadem odpornosciowym w celu
odnajdywania i atakowania komoérek nowotworowych. Stosuje sie je do leczenia
raka jelita grubego z przerzutami na inne czesci ciata.

Dziatania niepozgdane immunoterapii obejmuja:
e biegunke,
e zmiany skorne
e bl stawow,
e uczucie zmeczenia.

Mozliwe skutki uboczne leczenia

Zmiany w jelitach
Przez jakis czas po leczeniu jelita moga inaczej funkcjonowac. Pacjent moze:
e miec biegunke;
e odczuwac potrzebe czestszego oddawania stolca;
e nie miec za duzo czasu pomiedzy poczuciem parcia i momentem, w
ktorym zaczyna sie oddawanie stolca;
e doswiadczac bolesnosci odbytu.

Zwykle z uptywem czasu objawy te ulegajg ztagodzeniu. Jesli odczuwa sie te
skutki uboczne lub jesli nie ulegajg one ztagodzeniu, nalezy poinformowac o tym
lekarza lub pielegniarke. Mogg oni poda¢ odpowiednie lekarstwa lub udzieli¢
porady.
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Ochrona skory
Luzny lub wodnisty stolec moze spowodowac bolesnosc skory wokot odbytu.
Wskazowki, ktore moga pomoc:

e Nalezy dbac, aby skora wokot odbytu byta czysta i sucha.

e Nalezy korzystac z wilgotnych, bezzapachowych chusteczek, poniewaz s3
one delikatniejsze niz papier toaletowy.

e Aby chroni¢ skore, nalezy uzywac wktadek i chusteczek lub sprayow
ochronnych. Pielegniarka specjalista moze udzieli¢ porady w zakresie
stosowanych wktadek i kremow.

e Nalezy uzywac bielizny bawetnianej, aby skora byta sucha i chtodna.

Zmiana diety
Zespot opieki zdrowotnej moze zalecic¢ przestrzeganie okreslonej diety w czasie
rekonwalescencji jelit po operacji.

W ciggu pierwszych kilku dni po zabiegu pacjentowi moze zostac¢ zalecona dieta
uboga w btonnik. Pokarmy o niskiej zawartosci btonnika obejmujg biaty chleb,
biaty makaron lub zwykte krakersy, obrane owoce i warzywa.

Spozywanie positkow o statych porach sprawi, ze jelita bedg pracowac bardziej
regularnie. Moze sie okazac, ze tatwiejsze bedzie spozycie kilku matych positkow
dziennie zamiast 1 lub 2 duzych positkow.

W przypadku utrzymujgcych sie problemow z zywieniem nalezy porozmawiac z
pielegniarka lub lekarzem.

Uczucie niepokoju

Uczucie niepokoju lub zmartwienia moze takze powodowac rozluznienie stolca.
Nauka relaksu moze pomaoc w uspokojeniu jelit. Ma ona rowniez dobry wptyw na
ogolny stan zdrowia.

Karta toaletowa Macmillan

Pacjent moze mie¢ obawy zwigzane z wychodzeniem z domu i nagtg potrzeba
skorzystania z toalety. W takim wypadku pomocne moze byc posiadanie
bezptatnej karty toaletowej Macmillan. Mozna jg okazac¢ w takich miejscach jak
sklepy, urzedy czy restauracje. Mamy nadzieje, ze pomoze ona uzyskac¢ dostep
do toalety, ale nie wszedzie moze by¢ ona honorowana.

Karta jest dostepna wytgcznie w jezyku angielskim i znajduje sie na nigj
nastepujaca informacja: ,Ze wzgledu na leczenie raka potrzebuje pilnie dostepu
do toalety. Czy moge prosi¢ o pomoc?”

Karte mozna otrzymac, dzwonigc na linie wsparcia organizacji Macmillan pod
numer 0808 808 00 00.
Mozna jg tez zamowic w naszej witrynie internetowej: orders.macmillan.org.uk
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Mozna takze korzystac z toalet dla niepetnosprawnych. Wyposazone sg one w
umywalke i miejsce do zmiany odziezy. Toalety dla niepetnosprawnych sg
czasami zamkniete na klucz. Klucz mozna kupi¢ od organizacji Disability Rights
UK.

Wiecej informacji na temat skutkow ubocznych

Mamy wiecej informacji na temat zmeczenia i problemow ze spozywaniem
pokarmow, ktore mogg okazac sie pomocne. Informacje te mozna znalez¢ online
na stronie macmillan.org.uk/translations.

Badania kontrolne

Po zakonczeniu leczenia pacjent powinien regularnie zgtaszac sie na kontrole i
moze byc¢ kierowany na badania. Zazwyczaj jest on objety takg opiekg az do 5
lat.

Jesli pacjent zauwazy jakiekolwiek nowe objawy miedzy wizytami kontrolnymi,
powinien jak najszybciej poinformowac o tym lekarza rodzinnego, onkologa lub
pielegniarke onkologiczna.

Uczucia pacjenta

Po otrzymaniu informacji, ze ma sie raka, mozna sie czu¢ przyttoczonym i
odczuwac wiele roznych emocji. W takiej sytuacji zadne emocje nie s3
niewtasciwe. Istnieje wiele sposobow radzenia sobie z emocjami. Pomocna moze
okazac sie rozmowa z bliskim przyjacielem lub krewnym. Pomoc moze takze
lekarz lub pielegniarka.
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Wtasciwa opieka i wsparcie dla pacjenta

Jesli ktos ma nowotwor i nie mowi po angielsku, moze sie obawiac, ze to
wptynie na jego leczenie i opieke. Zespot opieki zdrowotnej powinien jednak
zaoferowac kazdemu poziom opieki i wsparcia oraz informacje, ktore spetniaja
jego potrzeby.

Wiemy, ze czasami pacjenci mogg doswiadcza¢ dodatkowych trudnosci,
probujac uzyskac wtasciwe wsparcie. Na przyktad jesli ktos pracuje zawodowo
lub ma rodzine, moze by¢ mu trudno znalez¢ czas, aby zgtaszac sie na wizyty w
szpitalu. Moze takze martwic sie o pienigdze i koszty dojazdu. Wszystko to moze
wywotywac stres i mozna nie wiedziec, jak sobie z tym poradzic.

Osobom z nowotworami oferujemy takze dotacje od fundacji Macmillan. S3 to
jednorazowe kwoty pieniedzy, ktére mozna przeznaczyc na takie wydatki, jak
parking szpitalny, przejazdy, opieke nad dzie¢mi czy rachunki za ogrzewanie.

Jak organizacja Macmillan moze pomoc

W Macmillan wiemy, jak diagnoza nowotworu moze wptynac na cate zycie
pacjenta i dlatego jestesmy tu, aby wspierac¢ chorych.

Linia wsparcia Macmillan

Dysponujemy pomocg ttumaczy, wiec mozna z nami porozmawia¢ w swoim
wtasnym jezyku. Wystarczy powiedzie¢ po angielsku, w jakim jezyku chce sie
rozmawiac.

Mozemy odpowiedzie¢ na pytania natury medycznej, przekazac informacje na
temat wsparcia finansowego lub po prostu wystuchac pacjenta, jesli chce z kims
porozmawiac. Nasza bezptatna, poufna linia telefoniczna jest czynna 7 dni w
tygodniu w godzinach od 08:00 do 20:00.

Jej numer to 0808 808 00 00.

Witryna internetowa Macmillan

W naszej witrynie mozna znalez¢ mnostwo informacji w jezyku angielskim na
temat nowotworow. Mamy rowniez wiecej informacji w innych jezykach na
stronie macmillan.org.uk/translations.

Mozemy rowniez przettumaczyc¢ informacje na zyczenie pacjenta. Prosimy o
wiadomos¢ e-mail pod adresem: informationproductionteam@macmillan.org.uk,
aby podzieli¢ sie swoimi zyczeniami.
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Centra informacji

Nasze centra informacji i wsparcia sg zlokalizowane w szpitalach, bibliotekach i
punktach mobilnych. Zachecamy do wizyty w takim centrum, gdzie mozna
zasiegnac informacji i porozmawiac z kims w cztery oczy. Najblizsze centra
mozna znalez¢, wchodzac na strone macmillan.org.uk/informationcentres _lub
dzwonigc pod nasz numer 0808 808 00 00.

Lokalne grupy wsparcia

W grupie wsparcia mozna porozmawiac z innymi osobami zmagajgcymi sie z
chorobg nowotworows. Informacje na temat swoich lokalnych grup wsparcia
mozna znalez¢, wchodzac na strone macmillan.org.uk/supportgroups lub
dzwonigc pod numer 0808 808 00 00.

Spotecznosc internetowa Macmillan
Z innymi osobami dotknietymi nowotworem mozna porozmawiac na stronie:
macmillan.org.uk/community.

Mozna nawigzywac kontakt przez catg dobe. Mozna podzieli¢ sie swoim
doswiadczeniem, zadac pytania lub poczytac wpisy innych osob.
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Wiecej informacji w jezyku polskim
Dysponujemy informacjami w jezyku polskim na nastepujgce tematy:
Sposoby radzenia sobie z nowotworem

e Nowotwor a koronawirus

e Opieka nad osobami chorymi na nowotwor w Wielkiej Brytanii
e Zasitki dla 0sob cierpigcych na nowotwor

e Problemy zywieniowe a nowotwory

e U schytku zycia

e Opieka zdrowotna dla uchodzcow i osob ubiegajgcych sie o azyl
e Zdrowe zywienie

e Pomoc finansowa dla osob cierpigcych na nowotwor

e Jesli zdiagnozowano nowotwor

e Osoby LGBTQ+ i nowotwory

e Sepsa (posocznica) a nowotwory

e Skutki uboczne leczenia nowotworu

e Zmeczenie (Uczucie wyczerpania) a nowotwor

Rodzaje nowotworow

e Rak piersi

e Rak szyjki macicy

e Rak jelita grubego

e Rak ptuc

e Rak prostaty (gruczotu krokowego, stercza)

Metody leczenia

e Chemioterapia
e Radioterapia
e Zabieg chirurgiczny

Aby przejrzec te informacje, nalezy wejsc¢ na strone:
macmillan.org.uk/translations.
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Zrédta i podziekowania

Niniejsza broszura informacyjna zostata napisana oraz zredagowana przez zespot
Cancer Information Development organizacji Macmillan Cancer Support. Zostata
ona przettumaczona na jezyk polski przez profesjonalne biuro ttumaczen.

Informacje w niej zawarte opieraja sie na naszych materiatach na temat raka
okreznicy i odbytnicy dostepnych w jezyku angielskim w naszej witrynie
internetowe;.

Niniejsza broszura zostata przejrzana przez odpowiednich specjalistow i
zatwierdzona przez gtownego redaktora medycznego, doktora Paula Rossa,
specjaliste onkologa.

Dziekujemy takze osobom dotknietym chorobg nowotworowg, ktére pomogty w
redagowaniu tych informacji.

Nasze informacje s3 przygotowywane na podstawie najnowszych dowodow
naukowych. Aby uzyskac wiecej informacji na temat zrodet, z ktorych korzystamy,
prosimy skontaktowac sie z nami, piszac na adres:
informationproductionteam@macmillan.org.uk.

Ostatnia edycja tekstu: 2024
Nastepna planowana edycja tekstu: 2027

MAC15136_Polish_EO04

Doktadamy wszelkich staran, aby przekazywane przez nas informacje byty
doktadne i aktualne, jednak nie moga one zastgpic¢ specjalistycznej porady
lekarskiej udzielonej konkretnemu pacjentowi. W zakresie dopuszczonym przez
prawo organizacja Macmillan nie ponosi odpowiedzialnosci w zwigzku z
wykorzystaniem ktorychkolwiek z informacji zawartych w niniejszej publikacji,
informacji od 0sob trzecich ani informacji zawartych na podanych stronach
internetowych lub do ktérych przedstawiono odnosniki.

© Macmillan Cancer Support 2024 - organizacja charytatywna zarejestrowana w Anglii i Walii
(261017), Szkocji (SC039907) oraz na Wyspie Man (604), dziatajgca takze w Irlandii Potnocne;.
Spotka z odpowiedzialnoscig ograniczong do wysokosci gwarancji, zarejestrowana w Anglii i
Walii pod numerem 2400969. Numer rejestracyjny spotki na Wyspie Man: 4694F. Adres siedziby:
3rd Floor, Bronze Building, The Forge, 105 Sumner Street, London, SE1 9HZ. Numer VAT:
668265007

Trusted \

Information

Creator _|

Patient Information Forum

Strona 16 z 30 Broszura informacyjna Macmillan 2024: Rak jelita


mailto:informationproductionteam@macmillan.org.uk

MACMILLAN

CANCER SUPPORT

Bowel cancer: English

This information is about bowel cancer and treatments for bowel cancer.

If you have any questions about this information, ask your doctor or nurse at the
hospital where you are having treatment.

You can also call Macmillan Cancer Support on freephone 0808 808 00 00,

7 days a week, 8am to 8pm. We have interpreters, so you can speak to us in your
own language. When you call us, please tell us in English which language you
need.

There is more cancer information in your language and other languages at
macmillan.org.uk/translations

This information is about:
e The bowel
e Bowel cancer
e How treatment is planned
e Talking to your healthcare team
e Treatments for bowel cancer
e Possible side effects of your treatment
e Follow up
e Your feelings
e Getting the right care and support for you
e How Macmillan can help you
e More information in your language
e References and thanks
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The bowel

The bowel is part of the digestive system. The digestive system breaks down and
absorbs food so that the body can use it.

The bowel has 2 parts:
e the small bowel
e the large bowel.

The large bowel has three parts. These are:
e the colon
e therectum

e the anus.
Oesophagus
Stomach
Small bowel Colon
Rectum

Anus

Bowel cancer

All parts of the body are made up of tiny cells. Bowel cancer happens when the
cells in the bowel grow in an uncontrolled way and form a lump called a tumour.

The place where the cancer first begins to grow is the primary cancer. The
primary cancer is named after the place in the body where it started, for example
bowel cancer.

Bowel cancer is cancer that affects the colon or the rectum. Bowel cancer is also
called colorectal cancer.

Sometimes, bowel cancer cells spread to other parts of the body through the
blood and the lymphatic system. This is called secondary cancer.

Bowel cancer is not infectious and cannot be passed on to other people.
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Cancer can also affect the small bowel or the anus. These cancers are treated
differently to bowel cancer. We have information in English about these types of
cancer.

The lymphatic system

The lymphatic system helps protect us from infection and disease. It is made up
of fine tubes called lymphatic vessels. These vessels connect to groups of small
lymph nodes throughout the body.

There are lymph nodes close to the colon and rectum. Bowel cancer can spread
to the lymph nodes close to the bowel.

Stages and grades of bowel cancer
The stage of a cancer means how big it is and if it has spread.

The grade of a cancer is how quickly the cancer may grow.

How treatment is planned

Your healthcare team will meet to plan the best treatment for you. Your doctor
or nurse will then talk to you about:

e the stage and grade of the cancer

e your general health

e the treatments and possible side effects

e what you think about the available treatments.

Talking to your healthcare team
It is important to talk about any treatment with your doctor.

Your hospital can arrange an interpreter for you. Let your nurse know if you need
one. You may also want to take someone with you who can speak your language
and English.

After talking with you, your doctor will usually ask you to sign a form to show
that you understand what the treatment means and that you agree to having it.
This is called giving your consent. You will not be given treatment unless you
have agreed to it.
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Questions to ask about your treatment
Here are some questions you might want to ask your cancer team about your
treatment:

e What does my diagnosis mean?

e What is the stage and grade of the cancer?

e  What will my treatment be?

e What are the benefits, risks and side effects of each treatment?

e How will the treatment affect my daily life?

e Who can I talk to about how | am feeling?

Treatments for bowel cancer

Treatments for bowel cancer include:
e an operation (surgery)
e drugs (chemotherapy, targeted therapy or immunotherapy)
e radiotherapy

Many people have more than one type of treatment, such as an operation and
then chemotherapy or radiotherapy.

Surgery
An operation to remove the cancer is the most common treatment for bowel
cancer.

Sometimes, very small early-stage bowel cancers can be removed with an
operation called a local resection. This is where they remove the cancer using
surgical tools passed through the anus. The surgeon does not need to make a
cut in the tummy (abdomen).

Most people will have an operation to remove part of the bowel. The surgeon
will usually remove the lymph nodes that are near the cancer. This is because
cancer cells can spread to lymph nodes near the cancer.

You may have your operation as:
e open surgery - this is when the surgeon makes 1 large cut before
removing the cancer.
e keyhole (laparoscopic) surgery - this means the surgeon makes 4 or 5
small cuts. They put surgical tools through the cuts to remove the cancer.
You usually recover more quickly from keyhole surgery than from open
surgery.
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Types of operation for colon cancer
e Hemi-colectomy - half of the colon is removed. This may be the right or
left side, depending on where the cancer is.
e Sigmoid colectomy - the sigmoid colon is removed.

After removing the part of the bowel where the cancer is, the surgeon joins the
two ends of the bowel together. Some people may need to have all the colon
removed. This is called a total colectomy. Your doctor will tell you more about
this if you need this type of operation.

Area removed

Area removed

Left hemi-colectomy Right hemi-colectomy

Area removed

Sigmoid colectomy
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Stomas
Some people need to have a stoma. This is when the surgeon connects the end

of the bowel to the surface of the tummy (abdomen). You will pass poo (stools)
out through the stoma into a special bag you wear. There are different types:

N

Bowel

N NN e e

Colostomy

s

Colostomy bag

Stoma and stoma bag (colostomy)

Small bowel

lleostomy

lleostomy bag

Stoma and stoma bag (ileostomy)

A stoma nurse will show you how to look after the stoma and give you more
advice and information. A stoma nurse is a nurse who specialises in stoma care.
You may find it helps to talk to someone who has a stoma. Your nurse may be
able to arrange this for you. Your nurse will teach you how to manage your stoma
at home. You may only need a stoma for a short time after an operation, to allow
the bowel to heal. But sometimes it will be permanent. Your doctor can tell you if

you may need a stoma and how long you may have it for.
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Types of operation for rectal cancer

If you have a very small rectal cancer, you may have an operation called a local
excision. The cancer can usually be removed through the anus. This means the
surgeon does not have to make a cut in your tummy.

You may need a larger operation to remove the cancer and some of the fatty
tissue and the lymph nodes around the rectum. There are 2 types of operation:
e Anterior resection - the surgeon removes the part of the rectum that is
affected by the cancer. They join the two 2 ends of the bowel together.
e Abdominal perineal resection - this is usually used for cancers near the
anus. The doctor removes the rectum and anus. After this operation, you
will have a permanent stoma.

Area removed

Anterior resection

Area removed.

Abdominal perineal resection
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Other types of surgery

Sometimes, the cancer blocks the bowel and stops poo from passing through.
This can cause tummy pain and vomiting. The doctor may put a small tube called
a stent into the bowel to keep it open. Some people may need to have the
blocked part of the bowel removed during an operation.

If the cancer has spread to another part of the body, such as the liver or lungs,
you can sometimes have an operation to remove it.

We have more information in your language about surgery and some of the side
effects you may have on our website, visit macmillan.org.uk/translations

Chemotherapy
Chemotherapy uses anti-cancer drugs to destroy cancer cells. You do not usually
need chemotherapy for early-stage bowel cancer. Chemotherapy may be given:

e after surgery to reduce the risk of cancer coming back
e before surgery, to shrink the cancer and reduce the risk of it coming back
e as the main treatment for cancer that has spread.

Chemotherapy drugs can cause side effects that make you feel unwell. Different
drugs can cause different side effects. These include:

e being more likely to get an infection

e feeling tired

e feeling sick or being sick

e diarrhoea - passing more poo than usual, or loose or watery poo
e asore mouth

e hairloss.

Your doctor can talk to you about the side effects you may have and how to
manage them. Most side effects can be controlled with drugs. Most side effects
go away when chemotherapy is over.

We have more information about chemotherapy in your language on our
website, visit macmillan.org.uk/translations

Radiotherapy

Radiotherapy uses high-energy x-rays to destroy the cancer cells. You do not
usually have radiotherapy for colon cancer. It is a common treatment for rectal
cancer.

You may have radiotherapy before an operation to remove rectal cancer. It can
make the cancer smaller and easier to remove and reduce the risk of the rectal
cancer coming back.
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After the radiotherapy, you usually wait at least 6 weeks before having surgery.
Radiotherapy may be used after an operation if there is a chance that some
cancer remains.

If rectal cancer has spread or comes back, you may have radiotherapy to make it
smaller. It can also help with symptoms, such as pain.

Side effects of radiotherapy for rectal cancer include:
e tiredness
e changes to your skin
e bowel changes
e bladder changes.

We have more information in your language about radiotherapy and some of the
side effects you may have on our website, visit macmillan.org.uk/translations

Chemoradiation

If you have a rectal cancer, you may have chemoradiation. This is when you have
chemotherapy and radiotherapy at the same time. It can work better than having
either chemotherapy or radiotherapy on their own. Having the treatments
together can make the side effects worse.

Targeted therapy

Targeted therapy drugs target something in or around a cancer cell that is
helping it grow and survive. Targeted therapies are sometimes used to treat
bowel cancers that have spread to other parts of the body.

You may have a targeted therapy drug with chemotherapy. Side effects can vary.
They may include:

e dry skin or a rash

e diarrhoea

e feeling sick

e flu symptoms.

Most side effects can be controlled with drugs and go away when treatment is
over.

Immunotherapy

Immunotherapy drugs use the immune system to find and attack cancer cells.
They may be used to treat bowel cancer that has spread to other parts of the
body.

Side effects of immunotherapy include:
e diarrhoea
e skin changes
e joint pains
e feeling tired.
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Possible side effects of your treatment

Bowel changes
After treatment, your bowel may work differently for a while. You may:
e have diarrhoea
e need to poo more often
e not get much warning when you need to poo
e have a sore bottom.

These usually improve over time. Tell your doctor or nurse if you have these side
effects or if they do not improve. They can give you advice and medicines to
help.

Protect your skin
Having loose or watery poo can make the skin around your bottom sore. These
tips may help:
e Keep the skin around your bottom clean and dry.
e Use unperfumed wet wipes as they are softer on your skin than toilet
paper.
e Use pads and barrier wipes or sprays to help protect your skin. A specialist
nurse can advise you about pads and creams to use.
e Wear cotton underwear to keep your skin dry and cool.

Diet changes
Your healthcare team may advise you to follow a specific diet while your bowel
recovers from surgery.

For the first few days after surgery, you may be advised to eat a low-fibre diet.
Low fibre foods include white bread, white pasta or plain crackers, peeled fruit
and vegetables.

Eating at regular times will help your bowel to work more regularly. You may find
it easier to eat several small meals a day instead of 1 or 2 large meals.

If you continue to have problems with what you can eat, speak to your nurse or
doctor.

Anxiety
Feeling anxious or worried can make your poo looser. Learning how to relax may
help your bowel to settle. It is also good for your general health.

Macmillan toilet card

You may worry about going out if you need to use a toilet urgently. It may help
to carry a free Macmillan toilet card. You can show this in places such as shops,
offices and cafes. We hope it will help you get access to a toilet but it may not
work everywhere.
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The card is only available in English and reads 'due to my cancer treatment |
need urgent access to a toilet. Please can you help?’

You can get one by calling our Macmillan Support Line on 0808 808 00 00.
Or you can order one at orders.macmillan.org.uk

You can also use disabled toilets. They have a wash basin and space to change
your clothes. Disabled toilets are sometimes locked. You can buy a key from
Disability Rights UK.

More information on side effects
We have more information about tiredness and eating problems which you may
find helpful. You can find this information online at macmillan.org.uk/translations.

Follow up

After your treatment has finished, you will have regular check-ups and may also
have tests. These usually continue for up to 5 years.

If you notice any new symptoms between check-ups, tell your GP, cancer doctor
or nurse as soon as possible.

Your feelings

You may feel overwhelmed when you are told you have cancer. You may have
many different emotions. There is no right or wrong way to feel. There are many
ways to cope with this. Talking to a close friend or relative may help. Your doctor
or nurse can help too.

Getting the right care and support for you

If you have cancer and do not speak English, you may be worried that this will
affect your cancer treatment and care. But your healthcare team should offer you
care, support and information that meets your needs.

We know that sometimes people may face extra challenges in getting the right
support. For example, if you work or have a family it can be hard to find time to
go to hospital appointments. You might also have worries about money and
transport costs. All of this can be stressful and hard to cope with.

We also offer Macmillan Grants to people with cancer. These are one-off
payments that can be used for things like hospital parking, travel costs, childcare
or heating bills.

How Macmillan can help you

At Macmillan, we know how a cancer diagnosis can affect everything, and we are
here to support you.
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Macmillan Support Line
We have interpreters, so you can speak to us in your language. Just tell us, in
English, the language you want to use.

We can help with medical questions, give you information about financial
support, or be there to listen if you need someone to talk to. The free,
confidential phone line is open 7 days a week, 8am to 8pm.

Call us on 0808 808 00 00.

Macmillan website
Our website has lots of information in English about cancer. There is also more
information in other languages at macmillan.org.uk/translations

We can also arrange translations just for you. Email us at
informationproductionteam@macmillan.org.uk to tell us what you need.

Information centres

Our information and support centres are based in hospitals, libraries and mobile
centres. Visit one to get the information you need and speak with someone face
to face. Find your nearest centre at macmillan.org.uk/informationcentres or call
us on 0808 808 00 00.

Local support groups

At a support group, you can talk to other people affected by cancer. Find out
about support groups in your area at macmillan.org.uk/supportgroups or call us
on 0808 808 00 00.

Macmillan Online Community
You can talk to other people affected by cancer online at
macmillan.org.uk/community

You can access it at any time of day or night. You can share your experiences, ask
questions, or just read through people's posts.
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More information in your language
We have information in your language about these topics:
Coping with cancer

e Cancer and coronavirus

e Cancer care in the UK

e Claiming benefits when you have cancer
e Eating problems and cancer

e End of life

e Healthcare for refugees and people seeking asylum
e Healthy eating

e Help with costs when you have cancer

e If you are diagnosed with cancer

e LGBTQ+ people and cancer

e Sepsis and cancer

e Side effects of cancer treatment

e Tiredness (fatigue) and cancer

Types of cancer

e Breast cancer

e Cervical cancer

e Large bowel cancer
e Lung cancer

e Prostate cancer

Treatments

e Chemotherapy
e Radiotherapy
e Surgery

To see this information, go to macmillan.org.uk/translations
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This information has been written and edited by Macmillan Cancer Support's
Cancer Information Development team. It has been translated into this language
by a translation company.

The information included is based on our colon cancer and rectal cancer content
available in English on our website.

This information has been reviewed by relevant experts and approved by Senior
Medical Editor Dr Paul Ross, Consultant Medical Oncologist.

Thanks also to the people affected by cancer who reviewed this information.

All our information is based on the best evidence available. For more information
about the sources we use, please contact us at
informationproductionteam@macmillan.org.uk

Content reviewed: 2024
Next planned review: 2027
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We make every effort to ensure that the information we provide is accurate and
up-to-date but it should not be relied upon as a substitute for specialist
professional advice tailored to your situation. As far as is permitted by law,
Macmillan does not accept liability in relation to the use of any information
contained in this publication or third-party information or websites included or
referred to in it.

© Macmillan Cancer Support 2024, registered charity in England and Wales (261017), Scotland
(SC039907) and the Isle of Man (604). Also operating in Northern Ireland. A company limited by
guarantee, registered in England and Wales company number 2400969. Isle of Man company
number 4694F, Registered office: 3rd Floor, Bronze Building, The Forge, 105 Sumner Street,
London, SE1 9HZ. VAT no: 668265007
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