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Skutki uboczne autologiczneqgo przeszczepu komoérek macierzystych

Skutki uboczne zalezne sg od typu chemioterapii wysokodawkowej, jakiej poddany
zostat pacjent. Zespot szpitalny opiekujgcy sie pacjentem udzieli wiecej informaciji o
tym, czego mozna sie spodziewac.

Wiekszosc¢ skutkow ubocznych spowodowana jest niskim poziomem krwinek. Kiedy
wyniki morfologii sie¢ poprawig, skutki uboczne zaczng ustepowac. Zmniejszy sie
ryzyko infekcji, poprawi sie apetyt oraz samopoczucie pacjenta. Pacjent otrzyma leki,
ktére zapobiegajg skutkom ubocznym lub je ograniczajg. Nalezy zawsze
poinformowac lekarza lub pielegniarke o zaobserwowanych skutkach ubocznych.
Moga oni przepisac inne leki, po ktorych pacjent bedzie sie czut lepie;j.

Ryzyko infekcji

Poziom biatych krwinek (tzw. ,neutrofili”) bedzie przez jakis czas bardzo niski. Niski
poziom biatych krwinek nazywamy ,neutropenig”.

Neutrofile petnig bardzo wazng role w walce z infekcja.

Podczas opisanego tutaj leczenia pacjent jest bardziej podatny na infekcje. Infekcje
mogg by¢ powodowane chocby przez normalne bakterie zyjgce na skorze lub w
przewodzie pokarmowym. Bakterie te sg zwykle przydatne dla naszego organizmu.
Moga one jednak powodowac infekcje, gdy uktad odpornosciowy nie funkcjonuje
prawidtowo.

Pielegniarki przepiszg leki majgce zapobiegac i zwalczaé infekcje. Bedg one
regularnie mierzy¢ temperature ciata pacjenta oraz sprawdzac, czy nie pojawity sie
oznaki infekcji. Pacjent zostanie rowniez poproszony o zgtaszanie wszelkich
symptomow, ktére mogg by¢ oznakg infekcji. Nalezg do nich:

uczucie zimna oraz dreszcze
bdl gardta

kaszel lub katar

bol podczas oddawania moczu
biegunka.



Personel szpitalny dotozy wszelkich staran, aby ochroni¢ pacjenta przed infekcjg. W
wiekszosci przypadkow pacjenci potrzebujg jednak antybiotykow, zanim wzmocni sie
ich uktad odpornosciowy.

Higiena

Kiedy pacjent przebywa w szpitalu, jego sala, toaleta oraz prysznic sg sprzatane
codziennie. Kazdego dnia zmieniana jest tez posciel.

Wazne jest, aby skéra pacjenta byta czysta. Pielegniarki doradzg, jak odpowiednio
bra¢ prysznic i my¢ rece. Pokazg rowniez, jak dbac o jame ustna.

Rozwazne odzywianie sie

W przypadku, gdy pacjent ma niski poziom krwinek, zaleca sie odpowiednig diete.
Pomoze to unikng¢ pokarmow, ktdre mogg zawiera¢ bakterie. Kazdy szpital wydaje
swoje wiasne zalecenia. Pielegniarka lub dietetyk objasni je pacjentowi.

Moga to by¢ zalecenia, aby:

Unika¢ miekkich seréw, pasztetéw oraz zywnosci niepasteryzowane;.
Nie jesc¢ jaj surowych lub ugotowanych na miekko.

My¢ owoce i warzywa.

Spozywac $wiezo przygotowane (nie odgrzewane) i dogotowane gorgce
positki.

e Unikac probiotykdw oraz jogurtéw i napojéw z certyfikatem bio.

e Unikac jedzenia na wynos.

Odwiedziny w szpitalu

Szpitale mogg mie€ rozne zasady dotyczgce odwiedzin. Dzienna liczba
odwiedzajgcych moze by¢ ograniczona do zaledwie kilku oséb. Pielegniarki
oddziatowe doradzg odwiedzajgcym, jak chroni¢ pacjenta przed infekcjami. Moze to
na przykfad oznaczac¢ mycie rgk przed wejsciem do sali, w ktorej przebywa chory,
lub noszenie fartucha ochronnego. Osoby, ktore nie czujg sie dobrze lub majg
infekcje, nie powinny odwiedzac¢ pacjenta.

Anemia

Na pewnych etapach leczenia poziom czerwonych krwinek moze by¢ niski.
Nazywamy to ,anemig”. Anemia moze spowodowac uczucie zmeczenia i braku tchu.
Pacjent moze potrzebowac transfuzji krwi, zanim jego organizm zacznie znéw
produkowac odpowiednig ilos¢ czerwonych krwinek.



Sinienie i krwawienie

Opisane tutaj leczenie zmniejsza liczbe ptytek krwi. Mozliwe, ze pacjent bedzie
potrzebowat transfuzji ptytek krwi, aby ograniczy¢ ryzyko krwawien lub sinien.

Lekarze i pielegniarki bedg regularnie sprawdzaé, czy na skorze pacjenta nie
pojawity sie siniaki lub niewielkie, czerwone plamki.

Nalezy natychmiast poinformowac lekarza lub pielegniarke, jesli pacjent
zaobserwuje:

siniaki powstate z nieznanych przyczyn
krwawienie z nosa

krwawienie z dzigset

krew w kale lub moczu.

Napromieniowana krew

Przez kilka miesiecy po zakonczeniu leczenia wszelkie transfuzje krwi lub ptytek krwi
bedg uprzednio poddawane dziataniu promieniowania (napromieniowane). Ma to na
celu zapobieganie problemom powodowanym przez biate krwinki zwane
Jlimfocytami” we krwi pochodzgcej od dawcéw. Napromieniowana krew nie jest
radioaktywna i nie bedzie szkodliwa dla pacjenta ani dla oséb z jego otoczenia.

Niektérzy pacjenci mogg potrzebowac transfuzji napromieniowanej krwi lub ptytek
krwi przez reszte zycia. Lekarz porozmawia o tym z pacjentem. Pacjent otrzyma
medyczng karte ostrzegawczg, ktdrg powinien mie¢ zawsze przy sobie na wypadek
potrzeby przetoczenia krwi w sytuacji awaryjnej lub w innym szpitalu.

Zmeczenie

Pacjent moze czu¢ sie bardzo zmeczony i duzo spa¢. Zmeczenie moze by¢ zbyt
silne, by skupi¢ sie na czytaniu lub choc¢by oglgdaniu telewizji.

Niekiedy pacjent moze nie czu¢ sie na sitach, aby ktokolwiek go odwiedzat lub aby
odwiedziny trwaty dtugo. Warto powiedzie¢ odwiedzajgcym o swoim samopoczuciu,
by nie zaktécali oni odpoczynku.

Cwiczenia fizyczne

Nawet jesli pacjent jest zmeczony, warto wykonywac tagodne ¢éwiczenia fizyczne, jak
np. rozcigganie. Fizjoterapeuta udzieli porad w tym zakresie. Dzieki éwiczeniom
fizycznym zmniejsza sie prawdopodobienstwo wystgpienia zakrzepu krwi, a miesnie
nie przestajg prawidtowo pracowaé i sg wzmocnione.

Niektére oddziaty transplantologii wyposazone sg w rowery stacjonarne, z ktérych
pacjent moze korzystac, gdy czuje sie lepiej, a jego wyniki morfologii sg
zadowalajgce.



Nudnosci

Pielegniarki beda regularnie podawac pacjentowi leki przeciwwymiotne. Jesli
nudnosci nadal nie ustepujg, nalezy poinformowac o tym pielegniarke lub lekarza.
Moga oni przepisac inny lek przeciwwymiotny, ktory bedzie skuteczniejszy dla
danego pacjenta.

B6l w jamie ustnej

Chemioterapia moze spowodowac bél w jamie ustnej i gardle. Pacjent moze
doswiadczac bolesnych owrzodzen jamy ustnej. Pielegniarki udzielg porad w
zakresie dbania o jame ustng oraz zeby, aby zmniejszy¢ ryzyko wystgpienia skutkow
ubocznych. Bedg one regularnie sprawdzac stan jamy ustnej pacjenta. Jesli pacjent
odczuwa bol w jamie ustnej, lekarz przepisze leki przeciwbodlowe, ktore pomogg
ztagodzic¢ te dolegliwos¢. Pacjent moze rowniez otrzymywac zele przeciwbdlowe.

Aby zapobiegac infekcjom, nalezy koniecznie utrzymywac jame ustng w czystosci.
Nalezy delikatnie czysci¢ zeby i/lub protezy rano i wieczorem oraz po positkach.
Zaleca sie stosowanie migkkiej szczoteczki do zebdw. Pielegniarki mogg zalecic
regularne ptukanie jamy ustnej lub przepisac stuzgce do tego ptyny.

Nalezy przestrzegac wszelkich wydanych zalecen i pi¢ duzo ptynow.
Problemy z jedzeniem

Opisane tutaj leczenie powoduje rézne skutki uboczne, ktére mogg sprawic, ze
spozywanie positkéw bedzie utrudnione. Sg to miedzy innymi: bol gardta, nudnosci,
utrata apetytu lub zmiany odczuwania smaku.

Pielegniarki udzielg pacjentowi porady w tym zakresie, mozna rowniez porozmawiac
o tym z dietetykiem. Wazne jest, aby pacjent nie stracit zbyt duzo na wadze. Pacjent
zostanie zachecony do jedzenia matych positkdw i przekgsek. Do czasu, gdy pacjent
bedzie mogt znow je$¢ prawidtowo, pomocne mogg okazaé sie napoje odzywcze.

Pacjent moze potrzebowa¢ dodatkowego wsparcia, aby uzyskac potrzebne sktadniki
odzywcze.

Czasem zachodzi potrzeba podawania pacjentom zywnosci w ptynnej postaci przez
cienka, miekka rurke wprowadzong przez nos do zotgdka. Rurke te nazywamy
»sondg zotgdkowqa”. W rzadkich przypadkach pacjenci mogg mie¢ podawane drogg
dozylng, przez wkiucie centralne lub wktucie typu PICC, specjalnie przygotowane
substancje odzywcze. Kiedy pacjent zacznie znéw prawidtowo jes¢, nastgpi
stopniowe zmniejszanie ilo$ci zywnosci podawanej w formie ptynne;.



Biegunka

Jesli pacjent ma biegunke spowodowang chemioterapig, lekarz moze przepisac leki,
ktére pomogaq jg ztagodzic¢. Jesli biegunka jest silna lub nie ustepuje, nalezy o tym
poinformowac personel medyczny. W przypadku biegunki nalezy pi¢ co najmniej
dwa litry (trzy i p6t pinty) ptynéw dziennie. Jesli z powodu bdlu gardta pacjent nie
moze pic¢ zbyt duzo ptynéw, moze mie¢ je podawane w postaci wlewu (kroplowki).

Utrata wlosow

Jest to powszechnie wystepujgcy skutek uboczny chemioterapii. Zazwyczaj
wypadajg wszystkie wiosy na gtowie. Brwi, rzesy oraz inne owtosienie na ciele
réwniez moze wypasc lub przerzedzi¢ sie. Niemalze zawsze utrata wtoséw jest
tymczasowa i odrastajg one po zakonczeniu chemioterapii. Pielegniarka moze
udzieli¢ porad na temat radzenia sobie z wypadaniem witosow. Po zakohczeniu
leczenia, do momentu odrosniecia wtoséw nalezy uzywacé nakrycia gtowy, aby
chroni¢ skore podczas przebywania na stoncu.

Poczatki powrotu do zdrowia

Kiedy wyniki morfologii osiaggng bezpieczny poziom, a stan pacjenta sie poprawia,
moze on wroci¢ do domu. Po powrocie do domu potrzebna bedzie pomoc cztonka
rodziny, przyjaciela, partnera lub partnerki. Szpital rowniez moze zorganizowac
osoby do pomocy. Pacjent otrzyma catodobowy numer kontaktowy do szpitala, na
ktory moze dzwonié, kiedy cos go zaniepokoi. Konieczne bedg regularne wizyty w
szpitalu w celu poddawania sie badaniom kontrolnym przeprowadzanym w trybie
ambulatoryjnym.

Samopoczucie pacjenta w trakcie leczenia

Przeszczep komdérek macierzystych jest dla pacjenta prawdopodobnie jedng z
najbardziej stresujgcych rzeczy, z ktérymi przyjdzie mu sie zmierzy¢. Jest to
doswiadczenie zarowno trudne pod wzgledem emocjonalnym, jak i fizycznie
obcigzajgce.

Czasami pacjent moze by¢ niespokojny, przestraszony lub zatamany. Moze
zadawac sobie rézne pytania, jak np.:

,Czy terapia dziata?”
,Czy moje wyniki morfologii kiedykolwiek sie poprawig?”
e ,Jak mam poradzic¢ sobie ze skutkami ubocznymi?”

Pomocna czesto jest rozmowa o swoich uczuciach z rodzing lub przyjaciétmi.
Pielegniarki i lekarze takze mogg udzieli¢ porad i wsparcia w tym zakresie. Mogg oni
umozliwi¢ kontakt z kims, kto réwniez miat przeszczep komoérek macierzystych. Dla
wielu pacjentéw jest to bardzo pomocne. W Spotecznosci Internetowej Macmillan
(Macmillan’s Online Community) pacjent moze spotkac ludzi, ktérzy przechodzg
przez podobne doswiadczenia.



Jesli trudno pacjentowi poradzi¢ sobie z tg sytuacjg, nalezy powiedzie¢ o tym
lekarzowi lub pielegniarce. Pomocna moze okazac sie rozmowa z psychologiem.
Personel szpitalny moze zorganizowac takg wizyte.

Oto stowa Grega, ktéry miat przeszczep komérek macierzystych:

,Walka psychiczna jest naprawde ciezka. Czutem, jakby Swiat sie zatrzymat, ale nikt
tego nie zauwazyt. Moge jedynie opisac ten proces jako haréwke. Czasem jedyne,
co mozna zrobic, to skupic sie na kolejnym nadchodzgcym dniu, godzinie, a nawet
minucie. Jedyne, co trzymato mnie przy zyciu, to mys$l, ze to, przez co sie
przechodzi, jest tylko tymczasowe. Jest to po prostu cos, przez co trzeba przebrngé,
zeby znalez¢ sie tam, gdzie chce sie by¢’/
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Przygotowanie sie na powrot do domu

Kiedy wyniki morfologii osiagng bezpieczny poziom, zespot transplantacyjny oméwi z
pacjentem kwestie jego powrotu do domu.

Pacjent wyjdzie do domu, kiedy:

skutki uboczne ustgpig w wystarczajgcym stopniu

bedzie normalnie jadt i pit

bedzie samodzielnie chodzit

bedzie w stanie potykac tabletki tak, aby nie byto konieczne podawanie lekow
przez wkiucie.

Kilka pierwszych miesiecy poza szpitalem

Po powrocie do domu konieczne bedg wizyty w szpitalu w celu poddawania sie
badaniom kontrolnym w trybie ambulatoryjnym. Na poczatek bedzie to jedna lub
dwie wizyty w krotkim odstepie czasu. Kolejne wizyty bedg odbywac sie rzadzie;.

Przez kilka kolejnych miesiecy pacjent bedzie miat niskg odpornosc¢. Odpornosé
pacjenta bedzie niska, nawet kiedy szpik kostny sie zregeneruje, a poziom neutrofili
wrdci do normy.

Mozliwe, ze pacjent bedzie musiat regularnie brac¢ antybiotyki lub leki antywirusowe,
aby obnizy¢ ryzyko infekciji.

Kiedy kontaktowac sie ze szpitalem
Pacjent powinien zawsze mie¢ przy sobie catodobowy numer telefonu do szpitala.

Jesli pacjent czuje sie czym$ zaniepokojony, moze zadzwoni¢ pod ten numer o
kazdej porze dnia i nocy.



Nalezy natychmiast skontaktowac sie ze szpitalem, dzwonigc pod otrzymany numer
telefonu, jesli:

e temperatura ciata pacjenta przekroczyta 37,5°C (99,5°F)

e pacjent nagle poczut sie niedobrze, nawet majgc prawidtowg temperature
ciata

e wystgpity oznaki infekciji, takie jak dreszcze lub brak tchu, bdl gardta lub
kaszel, biegunka lub potrzeba czestego oddawania moczu

¢ pacjent miat kontakt z osobg zarazong chorobg zakazng, np. ospg wietrzng
lub odrg

e pacjent nie radzi sobie z potykaniem tabletek.

Nalezy postepowac zgodnie z wszelkimi zaleceniami zespotu onkologicznego.

Jesli pacjent czuje sie Zle i nie moze skontaktowac sie ze szpitalem, powinien
natychmiast poprosi¢ kogos, aby zabrat go na najblizszy Szpitalny Oddziat
Ratunkowy (SOR).

Jedzenie i picie

Lekarz lub pielegniarka udzielg porad w zakresie utrzymania odpowiedniej diety
podczas pobytu w domu. Nalezy postepowacé wedtug ich zalecen.

W czasie, kiedy uktad immunologiczny pacjenta sie regeneruje, jego dieta powinna
by¢ zdrowa i zbilansowana. Nalezy unika¢ potencjalnego ryzyka infekcji wywotanej
przez zywnosc. Lekarz lub pielegniarka moze da¢ pacjentowi liste niewskazanych
produktow zywnosciowych, ktéra moze obejmowac:

niepasteryzowane mleko, miekkie sery i sery z niebieskg plesnig
jaja surowe lub na miekko

niedogotowane mieso, ryby, skorupiaki lub drob

pasztety

jedzenie na wynos

jedzenie, ktore nie jest zupetnie Swieze.

Zalecenia mogg rozni¢ sie w zaleznosci od szpitala. Zwykle zalecenia dotyczgce
jedzenia i picia wskazujg, aby:

catkowicie odmrazac¢ positki mrozone przed ich gotowaniem

myc¢ warzywa, skfadniki satatek oraz owoce przed spozyciem

nie je$¢ produktoéw zywnosciowych po uptywie daty minimalnej trwatoSci
przechowywac¢ oddzielnie surowe i ugotowane jedzenie.

Kiedy praca ukfadu odpornosciowego wréci do normy, pacjent moze jeS¢ wszystko.
Dietetyk lub pielegniarka udzielg porad w tym zakresie.

Kwestie spozywania alkoholu nalezy skonsultowac¢ z lekarzem. Spozywanie alkoholu
spowalnia proces regeneracji szpiku kostnego oraz zwieksza ryzyko krwawienia.
Ponadto alkohol moze wchodzi¢ w reakcje z niektorymi lekami, ktore bierze pacjent.



Radzenie sobie ze zmeczeniem

Odczucie spadku energii lub jej braku (zmeczenie) jest bardzo czestym
nastepstwem chemioterapii wysokodawkowej. Odczucie to staje sie zwykle bardziej
dokuczliwe pomiedzy 2 a 4 tygodniem po zakonczeniu leczenia, po czym zaczyna
ustepowac. Po uptywie pierwszego miesigca pacjent moze z kazdym tygodniem
wykonywac wiecej czynnosci. Powrét do zdrowia po leczeniu jest zwykle stopniowy i
wymaga czasu.

Pacjent powinien oszczedzac sie, pozytkujgc energie na czynnosci niezbedne oraz
te, ktore lubi wykonywac. Warto przyjmowac pomoc ze strony rodziny i przyjaciot.
Wykonywanie tagodnych ¢wiczen fizycznych, takich jak spacery, moze dodawac¢
energii.

W wiekszosci przypadkoéw pacjenci zauwazajg, ze ich energia wraca po 3
miesigcach. W niektorych przypadkach zmeczenie moze trwac diuze;j.

Wiecej aktywnosci fizycznej

Regularne, tagodne spacery sprawiajg, ze miesnie pozostajg wzmocnione. Jesli
wyniki morfologii nie sg jeszcze na odpowiednim poziomie, pewne rodzaje ¢wiczen
sg niewskazane. Mozna porozmawiac o tym ze specjalistg. Kiedy wyniki morfologii
wrocg do normy, pacjent moze zaczg¢ wykonywac¢ wiecej rodzajéw ¢wiczen.
Regularne ¢wiczenia mogg pomoc w regeneraciji organizmu oraz zaprocentowacé
zdrowiem w przyszitosci. Dobrze jest jednak zwiekszac ich ilos¢ stopniowo.

Zycie towarzyskie

Wazne jest, aby spedzac czas z rodzing, przyjaciétmi oraz, o ile pacjent pozostaje w
zwigzku, partnerem lub partnerka. Pacjent powinien rowniez przeznaczac czas na
czynnosci, ktére lubi. Nalezy unikac zattoczonych miejsc do czasu, gdy ukfad
odpornosciowy pacjenta sie wzmocni. Do miejsc takich nalezg sklepy, kina oraz
srodki transportu publicznego w godzinach szczytu.

Zycie towarzyskie powinno wrdcié do normy pomiedzy 3 a 6 miesigcem po
zakonczeniu leczenia.

Pacjent powinien nadal unika¢ kontaktow z dzie¢mi zarazonymi chorobg zakazna,
jak np. ospa wietrzna lub odra. Powinno sie rowniez unika¢ osob, ktore majg
wymioty lub biegunke. Jedli istnieje obawa, ze pacjent miat kontakt z osobg
zarazong chorobg zakazng, nalezy skontaktowac sie z zespotem transplantacyjnym.



Prowadzenie pojazdow mechanicznych
Jesli pacjent czuje sie bardzo zmeczony, mogg pojawic sie problemy z koncentracja.
Efektem tego moze by¢ obnizony poziom uwagi oraz spowolniony czas reakciji.

Jesli pacjent tak sie czuje, powinien zrezygnowac z prowadzenia pojazdéw. Nalezy
poprosi¢ kogos innego o poprowadzenie pojazdu. Mozna zapytac¢ zespot
transplantacyjny, czy szpital oferuje pomoc w formie transportu sanitarnego, tak aby
pacjent mogt by¢ przewozony na wizyty w szpitalu.

Skutki uboczne wywotane przez niektére leki mogg spowodowac, ze prowadzenie
pojazddéw stanie sie niebezpieczne. Jesli pacjent ma jakiekolwiek obawy, powinien
porozmawiac o nich z lekarzem.

Zycie seksualne

Opisane tutaj leczenie nie powoduje niezdolnosci do odbywania stosunkow
seksualnych. Zanim pacjent opusci szpital, nalezy zapyta¢ lekarza o potencjalne
przeciwwskazania do powrotu do zycia seksualnego. Moze mingc¢ troche czasu,
zanim pewne rzeczy wrécg do normalnosci.

Niski poped seksualny jest powszechnym nastepstwem leczenia. Moze sie tak dziac,
poniewaz pacjent jest zbyt zmeczony lub zaniepokojony. Powinno sie to poprawic
wraz z powrotem do zdrowia. Kobiety mogg doswiadczac¢ objawéw menopauzy, jak
np. suchos¢ pochwy.

Warto porozmawiac o swoich odczuciach z partnerem lub partnerkg. W przypadku
braku ochoty na zblizenie seksualne mozna zastosowac inne sposoby okazywania
mitosci i przywigzania. Mozna zaczekac do czasu, kiedy oboje partnerzy bedg
gotowi.

Niektdérzy pacjenci majg obawy zwigzane z wyglagdem swojego ciata, wynikajgce z
utraty wlosow lub wagi.

Jesli pojawig sie problemy w zyciu seksualnym, warto porozmawiac o tym z
lekarzem lub pielegniarkg. Moga oni zna¢ metody, ktére pomoga.

Antykoncepcja

Radioterapia moze mie¢ wptyw na mozliwo$¢ zajscia w cigze lub zostania ojcem
(ptodnosc¢). Mimo, ze podczas leczenia miesigczki mogg zanikngé, pacjentka w
dalszym ciggu moze zaj$¢ w cigze. Leczenie onkologiczne moze uszkodzié
rozwijajgcy sie ptdd. Nalezy uzywac srodkow antykoncepcyjnych, aby nie dopuscic
do cigzy podczas leczenia onkologicznego i przez jaki$ czas po jego zakonczeniu.

Lekarz lub pielegniarka poinformuje pacjenta, jak dtugo musi je przyjmowac.



Hormonalna terapia zastepcza (HTZ)

Leczenie tutaj opisane moze spowodowac wczesng menopauze.
Poza zatrzymaniem miesigczkowania mozliwe objawy obejmuja:
uderzenia gorgca i pocenie sie

suchos¢ pochwy

zmiany nastroju i problemy z koncentracja
niechec¢ do wspotzycia seksualnego (niski poped seksualny).

Wiekszosc¢ z tych symptomow moze ztagodzi¢ hormonalna terapia zastepcza.
Mozna porozmawiac na ten temat z lekarzem lub pielegniarka.

Powrét do pracy, szkoly i na uczelnie

Kiedy wyniki morfologii sie poprawig, mozna porozmawiac z lekarzem na temat
powrotu do pracy, szkoty lub na uczelnie. Powinno to nastgpi¢ stopniowo,
zaczynajgc od niepetnego wymiaru godzin. Warto poruszyc¢ te kwestie w rozmowie z
pracodawca, nauczycielem lub wyktadowcg. Warto rowniez zastanowic sie, czy
pacjent zyczy sobie, aby przed jego powrotem pracodawca, nauczyciel lub
wykftadowca poinformowat innych o jego terapii.

Szczepienia

W wyniku chemioterapii wysokodawkowej moze nastgpic¢ utrata odpornosci na
choroby, przeciwko ktorym pacjent byt zaszczepiony w dziecinstwie. Moze zajs¢
koniecznos¢, aby pacjent ponownie poddat sie niektérym z tych szczepien.

Potrzebne bedg réwniez szczepienia chronigce przed czesto wystepujgcymi
infekcjami, jak np. grypa. Hematolog moze réwniez zalecic, aby osoby mieszkajgce z
pacjentem poddaty sie szczepieniom, np. przeciwko grypie. Wskaze on optymalny
czas na przyjecie szczepionki przez pacjenta.

Niektoérych typow szczepionek (szczepionek zywych) nalezy unika¢ do czasu, kiedy
praca ukfadu odpornosciowego wréci do normy. Pacjent powinien staraé sie unikac
kontaktu z dzie¢mi, ktére miaty w ostatnim czasie podang szczepionke przeciwko
grypie w formie aerozolu donosowego. Jesli dziecko pacjenta miato w ostatnim
czasie podang szczepionke doustng przeciwko rotawirusowi, pacjent nie powinien
zmieniac ani dotykac brudnych pieluch.

Hematolog poinformuje pacjenta o tym, ktore szczepionki sg dla niego bezpieczne, a
ktorych powinien unikac.



Strony pochodzg z broszury ,Understanding stem cell transplants using our own cells (autologus)"
wydanej przez organizacje Macmillan Cancer Support w 2020 roku. Organizacja charytatywna
zarejestrowana w Anglii i Walii (261017), Szkocji (SC039907) oraz na Wyspie Man (604). Adres
siedziby: 89 Albert Embankment, London, SE1 7UQ.

Doktadamy wszelkich staran, aby przekazywane przez nas informacje byty doktadne, jednak nie
mozna zaktadac, ze odzwierciedlajg one obecny stan badan medycznych, ktéry nieustannie ulega
zmianom. Osoby, ktére martwig sie swoim stanem zdrowia, powinny skonsultowac sie z lekarzem.
Organizacja Macmillan nie ponosi odpowiedzialno$ci za jakiekolwiek szkody wynikajgce z niescistosci
podanych tutaj informacji lub informaciji pochodzgcych od oséb trzecich, takich jak informacje
przedstawione na stronach internetowych, do ktérych tgcza znajdujg sie w naszej witrynie.
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