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Badanie histopatologiczne - lekarz patomor-
folog bada pod mikroskopem i ocenia materiat
tkankowy pobrany od chorego (fragment tkanki,
guza). Okresla typ zmian, ztodliwosce, rodzaj no-
wotworu, co pozwala na podjecie skutecznego
leczenia. Najwazniejsze i najpewniejsze badanie
w dzisiejszej onkologii.

Badania przesiewowe (skriningowe) — ich celem

jest wykrycie stanu przednowotworowego lub no-

wotworu we wczesnym stadium u 0osob, ktére nie
majg objawow (np. mammografia, testy HPV, HR,

kolonoskopia). Mozna wtedy zaoferowac¢ wczesng

diagnostyke i szybkie podjecie leczenia, ktére u
niektorych oséb moze przyniesc lepsze efekty.
Biopsja — pobranie probki tkanki do badania
histopatologicznego.

Chemioterapia — metoda leczenia, ktora polega
na podawaniu lekéw przeciwnowotworowych,
aby zniszczy¢ nieprawidtowe komorki w orga-
nizmie pacjenta. Leki podaje sie doustnie lub
dozylnie.

Cytologia — badanie, podczas ktérego lekarz
ginekolog lub potozna pobierajq szczoteczkg
wymaz z szyjki macicy, ktory nastepnie jest oce-

niany cytologicznie pod mikroskopem. Badanie to
pozwala na wykrycie standw przedrakowych oraz

nowotwordow szyjki macicy, takze we wczesnym
stadium choroby.

Karta Diagnostyki i Leczenia Onkologicznego
(DiLO) — dokument, ktory utatwia szybkie i skoor-
dynowane diagnozowanie oraz leczenie nowo-
twordow. Powstata, by zapewni¢ pacjentkom

i pacjentom krotszy czas oczekiwania na

SEOWNICZEK

badania i rozpoczecie leczenia. Wystawia jg
lekarz, ktéry podejrzewa lub stwierdza nowo-
twor.

Hospicjum — migjsce, w ktérym pacjent otrzy-
muje opieke paliatywna.

Kolonoskopia — badanie umozliwia wstep-

ng diagnoze raka jelita grubego. Polega na
wprowadzeniu do jelita elastycznego, cien-
kiego przewodu (kolonoskopu) wyposazonego
w kamere i zZrédto $wiatta. Lekarz oglgda jelito
od $rodka, usuwa niektére zmiany, jak polipy
oraz pobiera wycinki do dalszych badan.

Mammografia —badanie obrazowe piersi z
wykorzystaniem promieni rentgenowskich,
umozliwiajgce wykrycie zmian w tkance piersi,
w tym we wczesnym stadium choroby.
Nowotwér (potocznie rak) — powstaje w wyniku
niekontrolowanego namnazania niektorych
komorek ciata, wskutek czego powstajg np.
guzy. Niektore z nich mogg dawac przerzuty
do réznych organow.

Onkolog - lekarz zajmujgcy sie rozpoznawa-
niem i leczeniem nowotwordw.

Opieka paliatywna (hospicyjna) — dziatania,
ktore majg usmierzac bol i dokuczliwe objawy
choroby oraz podtrzymac jakos¢ zycia pacjen-
ta na mozliwie najwyzszym poziomie.

Radioterapia — metoda leczenia, w ktorej
poprzez naswietlanie komorek nowotworowych
promieniowaniem jonizujgcym uszkadza sie ich
DNA, co prowadzi do zahamowania podziatu
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Wyszukiwarka
placéwek

i Smierci komorek rakowych.

Skorzystaj z wyszukiwarki NFZ, znajdz
placowki, w ktorych mozesz rozpoczgce

lub kontynuowac leczenie w ramach
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.



https://gsl.nfz.gov.pl/GSL/
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Opieka paliatywno-hospicyjna

Szanowni Panstwo,

zalezy nam na jakosci i dostepnosci $wiadczen.
Rownie wazne jest rzetelne informowanie pacjentow
o ich uprawnieniach i o profilaktyce. Realizujemy to
zadanie m.in. poprzez wydawanie magazynu NFZ
.Ze Zdrowiem" — praktycznego przewodnika po sys-
temie zdrowia i zasadach zdrowego zycia.

17 numer magazynu poswiecilismy tematyce onko-
logii. Choroby nowotworowe obecnie nazywane sg
cywilizacyjnymi. Az 90-95% nowotwordw wynika ze
stylu zycia. Duzy wptyw na czestos¢ ich wystepowa-
nia majg miedzy innymi: brak aktywnosci fizycznej
uzywki, stres, zanieczyszczenie srodowiska.

W ogromnej czesci od nas zalezy, czy bedziemy
zdrowi. Swiatowa Organizacja Zdrowia wskazuje,

ze w przypadku przestrzegania przez wszystkich
Europejczykow zalecen Europejskiego kodeksu
walki z rakiem, uniknelibysmy w Europie nawet 50%
wszystkich smierci nowotworowych. Kodeks podpo-
wiada, jakie 12 prostych zasad trzeba stosowac, aby
zapobiec wielu nowotworom. Mozesz je stosowac
na co dzien. Wdrazane programy badan i dziatania
profilaktyczne majg wptyw na zapobieganie, jakose
wykrywania chordb, ograniczanie wptywu choroby
na zycie pacjenta, spowalnianie jej postepu.

W ramach Narodowej Strategii Onkologicznej (NSO)
w Polsce wdrazana jest reforma systemu opieki
onkologicznej. Powstat rowniez Narodowy Portal
Onkologiczny, ktory przedstawia rzetelng wiedze

o nowotworach. Daje kompleksowe wsparcie dla
pacjentow i ich bliskich.

Skorzystaj z mozliwosci, jakie masz w zasiegu reki.
Zadbaj o zdrowie swoje i bliskich. Zapraszamy do
lektury.

Z wyrazami szacunku
Redakcja ,Ze Zdrowiem”
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Nowotwory — choroba cywilizacyjna

Nowotwory ztosliwe w 2022 roku stanowity drugq przyczyne smierci
w Polsce i spowodowaty 23% zgondw mezczyzn i 20% zgonow kobiet.

Trendy zachorowalnosci i umieralnosci

w wyniku chorob nowotworowych wynika-
jg m.in. ze zmian zwigzanych z ekspozycjg
na czynniki rakotwaorcze. Gtéwnie doty-
czy to papierosow — zwieksza sie liczba
palgcych kobiet, a mtodzi ludzie coraz
czesciej siegajqg po nowe formy palenia,
jak e-papierosy.

Meiczyzni -
nowotwory:

(/

1. gruczotu krokowego — 23,3% zachorowan

2. pluca - 13,7% zachorowan, najczestsza
przyczyna zgonow w wyniku nowotworu

3. jelita grubego (okreznicy i odbytnicy) —
1,7% zachorowan

4. pecherza moczowego - 5,7 %

W 2023 roku odsetek palgcych mezczyzn i kobiet
wyréwnat sie — 21% dorostych codziennie pali
papierosy. W 2022 roku po raz kolejny z powodu
raka ptuca umarto wiecej kobiet niz w wyniku raka
piersi (0 20%). W ostatnich latach obserwowane sg
takze zmiany tendencji wystepowania nowotwo-
row tytoniozaleznych. U mezczyzn widoczny jest
spadek, a u kobiet — wzrost.

— NAJCZESTSZE NOWOTWORY ZLOSLIWE W POLS

Kobiety —
nowotwory:
1. piersi—236%

2. ptuca - 92% zachorowan, najczestsza
przyczyna zgonow w wyniku nowotworu
jelita grubego (okreznicy i odbytnicy) —
8,6% zachorowan

4. trzonu macicy - 6,6%.

Przeczytaj wiecej: Nowotwory
ztosliwe w Polsce. Krajowy
Rejestr Nowotwordw:

Program Moje Zdrowie to bilans
zdrowia dorostego cztowieka.
Mozesz wzig¢ w nim udziat:

Wypetnij ankiete:

Wskazany przez Ciebie lekarz POZ
wystawi odpowiednie skierowanie
na badania. ]

Moje  Skorzystaj z bezptatnych
Zdrowie badan diagnostycznych.

co 5 lat (jesli masz 20-49 lat)

co 3 lata (jesl masz
50 i wiecej lat). Lata
liczone sq rocznikowo,
a nie od daty urodzin.

przez Internetowe Konto b ]
Pacjenta lub aplikacje moj eIKP P!

w swojej przychodni podstawowej | '
opieki zdrowotnej (POZ).

9

' IKP — ma kazda o0soba, ktora ma PESEL. Wystar-

WP iy Mojelep

Mozesz korzystac z dwdch bezptatnych aplika-
cji Ministerstwa Zdrowia:

Q

Internetowego Konta Pacjenta (IKP),
na ktore logujesz sie przez strone
pacjent.gov.pl

mojelKP — aplikacji, ktérg instalujesz
na telefonie komdrkowym.

czy sie zalogowac i sprawdzac m.in. e-recepty,
historie wizyt u lekarzy, e-zwolnienia, e-skiero-
wania, elektroniczng dokumentacje medyczng i
inne wiadomosci o swoim zdrowiu, Twoich dzieci
i bliskich osob, ktére Cie upowazniq.

mojelKP daje dostep do wiekszosci funkgji IKP,
zacheca rowniez do dziatan profilaktycznych.


https://onkologia.org.pl/sites/default/files/publications/2025-02/Nowotwory_2022.pdf

Proﬁlciktyko rate)

zdrowie, gdy czujesz sie F

dobrze i nie masz zadnych dolegliwdsci.
Sprawdzaj swoj stan zdrowia.
Stosuj zasady zdrowegosstylu Acia

Profilaktyka
polegana
dbatosci o swoje

Badania wykazujq, ze az 90-95% nowotworéw ztosliwych ma zwigzek ze stylem zycia.

Réb to, na co masz wplyw. Mozesz dbaé o swojq diete,
codzienny ruch, unikanie palenia i uzywek, zdrowe
srodowisko i regularne badania,
kiedy nic Ci nie dolega.

Sq dwa giéwne rodzaje profilaktyki
nowotworéw zlosliwych:

® pierwotna, ktora dotyczy
zapobiegania chorobom,
unikania czynnikow ryzyka,
dbania o swoje zdrowie,
szczepien, np. przeciw HPV

® wtorna, ktorg jest wczesne
wykrywanie nowotworow
i zapobieganie ich skutkom
poprzez jok najszybsze

rozpoczecie leczenia.
Przyktadem jest mammografia
w grupie ryzyka, czyli dla
kobiet w wieku 45-74 lat.

R prawidtowo
wykonac

Idz na badania, aby upewni¢ sig, ze nic sig nie zmienito,
a moze trzeba szybko zareagowaé na jaki$ wynik. Wiek-
szo$¢ oséb potwierdza swoje zdrowie podczas badan!

Bierz udziat w badaniach przesiewowych w ramach
programow profilaktycznych: patrz strona 12.

Weczesne wykrycie raka daje szanse na catkowite
wyleczenie.

Samokontrola - samobadanie

Mozesz kontrolowa¢ swoje zdrowie poprzez samobada-
nie piersi lub jgder, a wyczujesz kazdqg niewielkg zmiane,
bo znasz swoje ciato. Najlepiej zacznij juz od okresu
dojrzewania i kontynuuj regularnie. Powiedz swoim dzie-
ciom o tym, a stanie sie ich nawykiem.

Regularnie, raz w miesigcu oglgdaj swoje znamiona

— ocen ich wielkos¢, kolor, ksztatt. Obserwuj skore w miej-
scach, ktére nie majg znamion i skonsultuj sie z lekarzem,
gdy zauwazysz nowe zmiany, pieprzyki, narosla. Reaguj,
gdy zobaczysz guzki, wrzody, rany lub otarcia, ktore

sie nie regenerujq. Jesli cos Cie niepokoi, zgtos sie do
lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, dermatologa
lub onkologa.

Przeczytaj, jok

prawidtowo wykonac 5



https://pacjent.gov.pl/aktualnosc/jak-prawidlowo-wykonac-samobadanie-piersi
https://pacjent.gov.pl/aktualnosc/profilaktyka-raka-jader-samobadanie
https://pacjent.gov.pl/aktualnosc/skora-zawsze-zdrowa

roste zmiany w codziennym zyciu mogq znaczgco zmniejszy¢ ryzyko nowotworéw. Europejski

kodeks walki z rakiem to zbiér 12 zalecen, ktére pomagajg chroni¢ zdrowie. Obejmujq one
zdrowq dietg, aktywnos¢ fizyczng, ograniczenie uzywek i regularne badania profilaktyczne.
Oparte sq na badaniach naukowych.

1. Nie pal.

Palenie tytoniu jest gtéwng przyczyng okoto 20
nowotwordw i przedwczesnej Smierci. Nie ma
bezpiecznej liczby wypalanych papieroséow, nawet
elektronicznych. Najlepiej rzu¢ palenie.

2. Zadbaj o sSrodowisko

wolne od dymu tytoniowego.

Bierne palenie jest szkodliwe i zwieksza ryzyko no-

wotwordw oraz innych chordb, szczegodlnie u dzieci. . A
Dom wolny od dymu tytoniowego oznacza zakaz rost Ch iz’
palenia w jakiejkolwiek formie, rowniez na balkonie

czy przy oknie.

Palenie tytoniu lub bierny kontakt z dymem jest b ~
bezposrednio zwigzany z wystepowaniem 80% s poso ow
przypadkow raka ptuca. Dym papierosowy od-

powiada takze za wystepowanie m.in. raka gtowy

i szyi, raka zotgdka, raka dolnych drég moczowych,
raka jelita grubego, odbytnicy, jajnika, trzonu maci-
cy, trzustki, raka nerki i biataczki szpikowej.

3. Utrzymuj prawidlowq mase ciata.

Nadwaga i otytose zwiekszajg ryzyko zachorowania na
wiele nowotworow, choroby serca i cukrzyce. Jest to
m.in. zwigzane z wystgpowaniem nowotwordw takich
jak rak okreznicy, gruczolakorak przetyku, rak trzustki,
rak pecherza moczowego czy rak nerki. Nadmierna
masa ciata zwieksza rowniez ryzyko wystgpienia raka
piersi u kobiet po menopauzie.

4, Codziennie zazywaj ruchu.

Aktywnosc fizyczna zapobiega nadmier-
nej masie ciata i chroni m.in.przed rakiem
jelita grubego, piersi oraz btony sluzowej
magcicy. Staraj sie poswiecac co najmniej
30 minut dziennie na aktywnosc fizyczng
i ograniczaj czas spedzany w pozycji

siedzqgcej.

Choroby nowotworowe powodowane sg

najczesciej przez wiele czynnikow, ktére

dziatajg rownolegle. Niektoére z nich mogg

potegowac swoje dziatanie (np. palenie i alkohol).

Nawet mate zmiany, jak zwickszenie aktywnosci fizycznej §
lub ograniczenie uzywek mogg zmniejszy¢ ryzyko nowo-

tworéw. 50% nowotworéw mozna unikngé, przestrzegajqc ‘l

zasad Europejskiego kodeksu walki z rakiem.
90-95% nowotworéw wynika ze stylu zycia, na ktéry masz
wplyw. Tylko ok. 5% ma podtoze genetyczne.


https://onkologia.pacjent.gov.pl/pl/profilaktyka/12-sposobow-na-zdrowie-czyli-zalecenia-europejskiego-kodeksu-do-walki-z-rakiem

nowotworowqg

5. Przestrzegaj zalecen
prawidlowego sposobu
odzywiania.

ste, warzywa, owoce i rosliny strgcz-
kowe obniza ryzyko nowotworow.
Jedz jak najwiecej zywnosci najmniej
przetworzonej, czytaj etykiety i unikaj

Ogranicz w swojej diecie ilos¢ migsa
czerwonedo, przetworzonego, soli,
stodkich napojéw oraz wysokokalo-
rycznych produktow.

6. Ogranicz alkohol
lub z niego zrezygnuj.

Alkohol zwieksza ryzyko zachorowania

na wiele nowotwordw, w tym jamy

ustnej, gardta, przetyku, krtani, wgtroby
i piersi. Potgczenie alkoholu z paleniem
tytoniu zwieksza ryzyko zachorowania

na nowotwor. Szacuje sie, ze alkohol
odpowiada za 4-8% wszystkich przy-
padkow nowotwordw. Kazdy alkohol
jest szkodliwy.

Dieta bogata w produkty petnoziarni-

barwnikdw, konserwantow, aromatow.

7. Unikaj nadmiernej ekspozyciji

na promienie stoneczne.

Chron sie przed stoncem, unikaj go miedzy godzing 10
a 16. Uzywaj produktoéw przeznaczonych do ochrony
przeciwstonecznej. Nie korzystaj z solarium. Szczegol-
nie zadbaj o ochrone dzieci i 0sob o jasnej karnacii.
Nadmierna ekspozycja na promieniowanie UV, zardw-
no ze stonca, jak i solarium, zwieksza ryzyko raka skoéry,
w tym najgrozniejszego z nich — czerniaka.

8. Chron sie przed dzialaniem substanciji
rakotwérczych w miejscu pracy

Narazenie na substancje rakotworcze w migjscu pracy,
takie jaok chrom, nikiel, arsen czy azbest, zwieksza ry-
zyko wystgpienia nowotworodw. Przestrzegaj przepisow
BHP.

9. Chron sie przed promieniowaniem
radonu w domu.

Dowiedz sie, czy w domu jeste$ narazony na naturalne
promieniowanie spowodowane wysokim stezeniem
radonu. Patrz kod QR na 6 str.

10. Jestes$ kobietq — karm piersiq.

Karmienie piersiqg zmniejsza ryzyko zachorowania

na raka piersi, jajnika i btony sluzowej macicy. Jesli
mozesz, karm swoje dziecko piersiq przez co najmnigj
6 miesiecy. Hormonalna terapia zastepcza (HTZ)
powinna by¢ dobrana indywidualnie do potrzeb zdro-
wotnych pacjentki. Decyzje o koniecznosci stosowa-
nia HTZ podejmuje lekarz, uwzgledniajgc korzysci ze
stosowania terapii i istniejgce przeciwwskazania.

11. Zaszczep dzieci przeciw wirusowemu
zapaleniu wqtroby (WZW) typu B oraz
wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV).
Te szczepienia zmniejszajg ryzyko raka wagtroby, szyjki

macicy i innych nowotwordow kobiet i mezczyzn. Czytaj
str. 1.

12. Bierz udziat w programach badan
przesiewowych.

Regularne badania przesiewowe, takie jak kolonosko-
pia, mammografia i cytologia, pozwalajg na wczesne
wykrycie raka jelita grubego, piersi i szyjki macicy oraz
zmian przedrakowych. Wczesne wykrycie nowotworu
zwieksza szanse na wyleczenie. Patrz str. 12.

7



pierwsze miejsce

Obecnie wiadomo, ze tyton wywotuje okoto
20 réznych nowotworéw. Jest najczestszym
) : czynnikiem rakotworczym. Substancj
oddziatuje rakotworcze z dymu papierosowego moga
niemal na wywotac proces nowotworowy. W efekcie
kazdy norzqd uszkodzert DNA komaorki rosng i dzielg sie
ez ograniczen.

Dym tytoniowy

wewnetrzny

N ie ma bezpiecznej liczby papieroséw. Nie ma tez bezpiecznej formy
palenia. E-papierosy poczgtkowo wydawaty sie by¢ zdrowszym
zamiennikiem dla osoéb, ktére probowaty rzuci¢ palenie. Dzis wiadomo,
ze rowniez uzalezniajg i niosg powazne konsekwencje zdrowotne. Palenie
cygar i fajki jest réwnie grozne, jak palenie papieroséw. Zucie i ssanie lisci
tytoniowych takze zwiekszajqg ryzyko rozwoju nowotworow, zwtaszcza raka
jamy ustnej.

Nie ma zdrowych papieroséw! Srednio blisko 35 proc. wszystkich zgondw
z powodu nowotwordw mozna przypisac paleniu tytoniu. Rak ptuca
wystepuje niemal wytgcznie u palaczy i oséb narazonych na bierne
palenie.

W krajach europejskich co pigty przypadek raka jest powodowany przez
palenie papierosow. Natodg ten jest przyczyng ponad 80 procent
zachorowan na raka krtani i ptuca, odpowiada za co drugi nowotwor
gardta, co trzeci jamy ustnej i przetyku, co czwarty nowotwor
wgtroby, co pigty rak zotgdka, co drugi przypadek raka
dolnych drég moczowych i jedno na dziesie¢ zachorowan
na raka nosa i zatok. Dym papierosowy jest takze
przyczyng raka jelita grubego, odbytnicy, jajnika, trzonu
macicy, trzustki, raka nerki i biataczki szpikowe).

Palacze majg tez schorzenia uktadu oddechowego, jak astma,
przewlekta obturacyjna choroba ptuc (POChP), zapalenie
oskrzeli i ptuc oraz choroby uktadu krgzenia — udar mézgu,
choroba wiencowa, zawat serca.

Przeczytaj wiecej
o szkodliwosci palenia:


https://onkologia.org.pl/pl/palenie-tytoniu

Bierne palenie

i Dlaczego wdychanie dymu przez osoby postronne jest szkodli-
Z_"\I‘B we? Dym unoszqcy sie z papierosa jest czterokrotnie bardziej
7)< toksyczny niz ten, ktérym zacigga sie palacz. Bierne palenie
podnosi ryzyko zachorowania na raka ptuca o jedng czwartg,
zwieksza takze zagrozenie rakiem krtani i przetyku.

Najbardziej narazone sq dzieci, ktorych domownicy palqg. Szko-
dliwe jest nawet przebywanie w pomieszczeniach przesyconych
zapachem dymu tytoniowego.

Najbardziej zagrozeni

? ¢ J L‘- Rak ptuca najbardziej zagraza tym, ktérzy wpadli w natog
bR AN\ W miodym wieku. Pierwsze objawy choroby pojawiajq sie po

".\ £ ) kilkudziesieciu latach. Zapadalno$é na raka ptuca roénie po 40
¥

roku zycia, najwiecej oséb zaczyna chorowac po ukonczeniu 70
lat.

Najlepiej skonczyé

z natogiem jak najszybciej
Wiekszosci chorob powodowanych przez nikotyne mozna
zapobiec zrywajgc z natogiem przed czterdziestkg. Juz po
pieciu latach zycia bez papierosow zmniejsza sie ryzyko za-
chorowania na tytoniozalezne nowotwory. Po 10 latach jest juz
0 potowe nizsze niz to, ktére ma osoba palgca.

Leczysz sie onkologicznie -
rzu¢ palenie i alkohol

Dym tytoniowy zawiera substancje chemiczne,
ﬁ ktore mogg zmniejszac skutecznose lekow
é onkologicznych, w tym chemioterapii. Palenie

utrudnia leczenie. Przy radioterapii spowalnia regeneracije
po naswietleniach. Proces zdrowienia jest stabszy. Uzywki
ostabiajg réwniez odpornosc.

Palenie podnosi prawdopodobienstwo nawrotu choroby lub
rozwoju nowych nowotworéw (np. ptuca, gardta, krtani).

\ Palisz tyton i chcesz skonczy¢, przeczytaj

o programie profilaktyki chordb odtyto-
niowych. Skorzystaj z niego lub nakton
swoich bliskich , skorzystaj z poradni
stacjonarnej lub telefonicznej porad-
ni pomocy palgcym +48 801108 108



https://pacjent.gov.pl/program-profilaktyczny/program-profilaktyki-chorob-odtytoniowych

\

drugie miejsce
na podium

Nadmierna masa ciata jest w Polsce drugim po paleniu
tytoniu czynnikiem ryzyka rozwoju Nowotworow.

Badania dowodzq, ze wysokie BMI moze takze zwiekszaé¢ prawdopodobienstwo nawrotéw
raka, ostabia skutecznosé chemoterapii i zwieksza umieralnosé spowodowang przez nowo-
twory. BMI — (ang. Body Mass Index) to wskaznik proporcji wagi do wzrostu.

Mechanizmy procesu stymulowania guzow w wyniku otytosci sq bardzo zto-
zone. Tkanka ttuszczowa nie tylko magazynuje nadwyzki energii, ale takze
produkuje rozne substancje. Otytos¢ jest rodzajem przewlektego stanu
zapalnego. Procesy zapalne zwiekszajg ryzyko rozwoju raka.
Podstawq leczenia otytosci jest zmiana nawykow zywieniowych

i zwiekszenie aktywnosci fizycznej. W niektorych przypadkach lekarz
moze zaleci¢ leczenie chirurgiczne.

Co jesé, czego unikaé

Na Twoim talerzu w kazdym positku powinny sie znalez¢ w od-
powiednich proporcjach:

e warzywa, owoce - Yz talerza, z przewagq warzyw

e produkty biatkowe (ryby, niskottuszczowe produkty mleczne,
jaja, migso i nasiona roslin strgczkowych) — Y talerza

e produkty zbozowe petnoziarniste (m.in. pieczywo pet-
noziarniste, razowe, ptatki owsiane, kasza gryczanaq, ryz
brgzowy, makaron razowy) - % talerza

e jako uzupetnienie — niewielki dodatek ttuszczéw roslin-
nych (np. olej rzepakowy i oliwa z oliwek), orzechy, pest-
ki, nasiona, awokado, z wyjgtkiem olejéw tropikalnych
- kokosowego, palmowego.

Ogranicz produkty przetworzone, jak herbatniki, fast food,
X wedliny, batony, stone przekgski, czerwone mieso, sél

(do w ptaskiej tyzeczki dziennie, czyli 5 g). Najlepiej wyeliminu;j
réwniez alkohol.
Wedtug Miedzynarodowej Agencji ds. Badan nad Rakiem (IARC)
nadwaga i otyto$e wigzq sie z podwyzszonym ryzykiem zachorowania
na raka okreznicy, gruczolaka, raka przetyku, raka piersi po menopauzie,
trzonu macicy, trzustki, nerki i prawdopodobnie pecherza moczowego.

Podwyzszone BMI nie zawsze oznacza nadmierng mase ciata: moze
wynikac¢ z podwyzszonej zawartosci tkanki miesniowej. Najczesciej jed-
nak swiadczy o zbyt duzej zawartosci tkanki ttuszczowej
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Wirusowe zapalenie wgtroby

Wirusowe zapalenia wgtroby (WZW) typu B i C
zwiekszajqg ryzyko rozwoju raka wgtrobowoko-
morkowego. Przez wiele lat mogq nie dawac ob-
jawow, a wirusy stopniowo uszkadzajg wgtrobe.

Do wiekszosci zakazer HBV dochodzi przez
kontakt z zakazong krwig, ale nasienie, $lina

i wydzielina szyjki macicy rowniez mogg by¢
zakazne. Zakazny wirus HBV moze przetrwac na
powierzchniach nawet ponad 3 tygodnie. Do
zakazenia HBV i HCV dochodzi podczas kontaktu
z zakazonq krwig, kontaktéw seksualnych, prze-
niesienia wirusow z zakazonej matki na dziecko
podczas porodu.

Na szczescie mamy szczepionke przeciw WZW B.
Standardowe szczepienie zapewnia ochrone

u ponad 96% zdrowych noworodkdw, dzieci i mto-
dziezy oraz u ponad 90% zdrowych osdb doro-
stych. Szczepienie przeciw WZW B jest obowigz-
kowe dla wszystkich niemowlqgt oraz zalecane dla
wczesniej niezaszczepionych dorostych.

HPV - ludzki wirus brodawczaka

Ludzki wirus brodawczaka (HPV) odpowiada za
prawie wszystkie przypadki raka szyjki macicy.
Przetrwate zakazenie HPV moze réwniez pro-
wadzi¢ do raka odbytu, pochwy, sromu, prgcia,
przestrzeni ustno-gardtowej oraz okolic gtowy

i szyi. Zakazenia wirusem wystepujg u obu pici.
Wirus jest rowniez przyczyng wystepowania
nieztosliwych brodawek na narzgdach ptciowych
(tzw. ktykcin konczystych). Przenoszony jest drogg
ptciowq.

Szczg:ioriki
Qr;eg\:ivv

NOWOtworom

\

Wynalezienie szczepionki przeciw nowotworom jest wcigz wyzwaniem
dla naukowcoéw. Jednak juz dzis mozesz ustrzec siebie i swoich
najblizszych przed niektdrymi nowotworami, stosujgc szczepionki
przeciw wirusom HBV (wirusowemu zapaleniu wgtroby typu B) i HPV
(wirusowi brodawczaka ludzkiego).

o Il_‘ b
O &

Osoby do 18 lat mogg by¢ bezptatnie za-
szczepione jednq z dostepnych szczepionek

w ramach refundaciji. Potrzebna jest recepta na
refundowangq szczepionke. Preparat odbierzesz
w aptece. Potem umow dziecko na szczepienie
w przychodni POZ.

Program bezptatnych szczepien dla dzieci
w wieku 9-14 lat

Szczepienia przeciw HPV sq zalecane i bezptat-
ne dla dziewczgt i chtopcdw w wieku od 9 roku
zycia do ukonczenia 14 lat. Nie potrzebujesz
recepty. Mozesz zapisac dziecko przez Interne-
towe Konto Pacjenta oraz aplikacje mojelKP.

Szczepionka HPV o nazwie Cervarix jest bez-
ptatna dla wszystkich osdb od 9 do ukoncze-
nia 18 roku zycia. Dla dorostych szczepionka
jest dostepna z 50% refundacjq. Zapytaj o nig
lekarza.

Ryzyko zakazenia i choroby nowotworowej
wywotanej HPV dotyczy zaréwno mezczyzn,
jak i kobiet. Najlepiej szczepi¢ dziewczynki i
chtopcéw zanim bedq mieli kontakt z wirusem.
U osodb dorostych szczepienie jest wartosciowe,
ale skutecznos$¢ moze by¢ mniejsza ze wzgle-
du na ewentualny wczesniejszy kontakt z HPV

i zakazenie.

Przeczytaj wiecej

O programie: 1



https://szczepienia.pzh.gov.pl/szczepionki/hpv/

/rob sobie

orezent — ZbCIdClj SIQ!

Poprzez regularne badania profilaktyczne upewnisz sig, czy nie
zmienia sie stan Twojego zdrowia i nie trzeba podjg¢ wczesnego
leczenia. Badania profilaktyczne realizowane w ramach programow
zdrowotnych stanowiq profilaktyke wtorng. Polega ona na wczesnym
wykryciu stadium choroby, gdy leczenie jest skuteczniejsze, wskazniki
przezycia wyzsze, a liczba powaznych nastepstw choroby mniejsza.
Mozesz unikng¢ powiktan i wielu skutkéw ubocznych. Szybciej wrocisz
do pracy, hobby czy innych zaje¢ sprzed choroby.

Bezptatne badania przesiewowe w kierunku nowotworéw w Polsce,
finansowane przez NFZ: mammografia (dla kobiet 45-74 lat), test
HPV i cytologia (dla kobiet 25-64 lat) i kolonoskopia (dla kobiet -

i mezczyzn 50-65 lat).

Nie potrzebujesz skierowania, badania sq bezpieczne
i pozwalajq wykryé zmiany nowotworowe we wczesnym stadium.

95% wszystkich zachorowan na nowotwory ztosliwe powodowanych
jest przez czynniki zewnetrzne, ktérych dziatanie mozemy ograniczac,

a nawet catkowicie eliminowac.

Program profilaktyki raka szyjki macicy

Rak szyjki macicy na wczesnym etapie

jest wyleczalny w ponad 99% przypadkow.
Niewykryty i nieleczony moze prowadzi¢

do $mierci. Regularne badania pozwalajg
wykry¢ zmiany przedrakowe i raka we
wczesnym — uleczalnym — stadium choroby.

Skorzystaj, jesli:
® masz od 25 do 64 lat
i w ciggu ostatnich 3 lat nie

miatas$ przesiewowego badania
cytologicznego.

Dostepne sq dwa rodzaje badan
przesiewowych:

® klasyczna cytologia, co 3 lata

® test HPV HR z genotypowaniem,
ktory wykrywa DNA lub RNA wirusal
brodawczaka ludzkiego (HPV)
o wysokim ryzyku onkogennym
w wymazie z szyjki macicy, co 5 lat
» jesli wynik testu HPV HR jest

dodatni, z tego samego pobranego
materiatu wykonuje sie dodatkowo

cytologie na podtozu ptynnym (LBC).
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Czym jest test HPV

® Test HPV HR z genotypowaniem to ba-
danie molekularne, ktére wykrywa DNA
lub RNA wirusa brodawczaka ludzkiego
(HPV) o wysokim ryzyku wywotywania
raka szyjki macicy. Materiat do badania
pobiera sie wymazem z szyjki macicy.

® Cytologia ptynna (LBC) wykonana
bedzie tylko wtedy, gdy masz dodatni
wynik testu HPV HR. Nie trzeba wtedy
ponownie pobiera¢ wymazu.

® Zakres i czestotliwosc badan zalezy od
wynikow testow.

Gtéwnym czynnikiem ryzyka rozwoju raka szyj-
ki macicy jest przetrwate zakazenie wirusem
brodawczaka ludzkiego (HPV) o wysokim po-
tencjale onkogennym (HR HPV). Zalecane jest
stosowanie testu HPV HR jako podstawowego
badania przesiewowego w profilaktyce raka
szyjki macicy w triage z LBC. Triage oznacza
pobranie materiatu z szyjki macicy, aby wy-
kona¢ przesiewowy test molekularny HPV HR,
a jesli wynik jest pozytywny, zrobi¢ badanie
cytologii na podtozu ptynnym (LBC). Daje to
wyzszq skutecznose niz w klasycznej cytologii.
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Program profilaktyki raka piersi (mnammografia)

Rak piersi to najczesciej wystepujgcy nowotwor ztosliwy u kobiet. Odpowiada za prawie 24%
wszystkich zachorowan wsrdd nowotwordw. Przyczynia sie do prawie 15% wszystkich zgonow
kobiet z powodu nowotwordw ztosliwych.

Rak piersi na

W Polsce okoto 10% przypadkoéw raka piersi wystepuje u kobiet poczqtku nie dcue
z mutacjg w obrebie gendw, najczesciej w BRCA 1. zadnych objawéw,
Skorzystaj z badania (programu), jesli: a jeS|I jest wczesnie
® jestes$ kobietg w wieku od 45 do 74 lat i spetniasz jedno wykrytyl mozna
z ponizszych kryteriow: go wyleczy¢.
» W ciggu ostatnich 2 lat nie miata$ mammografii w ra- Regularne badania
mach profilaktyki zdrowotnej (liczy sie rok urodzenia) | [ oo s
» zakonczytas okres 5 lat od leczenia chirurgicznego raka P SIS .
piersi | pozostajesz w trakcie uzupetniajgeej hormono-  hawet mate zmiany.
terapii (HT) — zalecenie badania co 12 miesiecy

» zakonczytas leczenie raka piersi i 5-letni proces monito-
rowania po zakoriczonym leczeniu — zalecenie badania
co 12 miesiecy.

Ryzyko zachorowania znacznie wzrasta po 50 roku zycia.

Na badanie w ramach programu profilaktyki raka piersi Wyszukiwarka

i raka szyjki macicy mozesz umowic sie poprzez Inter- badan ¥
netowe Konto Pacjenta dostepne na stronie pacjent. przesiewowych:
gov.pl lub za pomocg aplikacji mobilnej mojelKP (sekcja

,Plan leczenia”) oraz centralng e-rejestracje.

Kolonoskopia — oswéj sie z badaniem,
ktére pomaga zdiagnozowac¢ raka jelita grubego

Kolonoskopia to badanie, podczas ktdrego lekarz moze doktadnie obejrze¢ jelito od srodka.
Pozwala wykry¢ zmiany przednowotworowe, ktére mozna bezbolesnie usung¢ podczas ba-
dania. Dzieki temu badaniu mozna zapobiec chorobie, zanim sie rozwinie. W zaleznosci od
wskazar medycznych badanie moze byc¢ przeprowadzone w znieczuleniu miejscowym lub
znieczuleniu ogdinym.

Skorzystaij, jesli:
® nie masz objawdw sugerujgcych nowotwor jelita grubego Do k°|°n05k°p"

® nie miates kolonoskopii w ciggu ostatnich 10 lat trzeba Sie
® spetniasz kryterium wiekowe: przygotowq(: -
» 50-65 lat quytqj oto

» 40-49 lat — jesli Twoj krewny pierwszego stopnia miat wczeéniej w

diagnoze nowotworu jelita grubego. .
poradni.
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https://onkologia.pacjent.gov.pl/pl/profilaktyka/mapa-programow-profilaktycznych

Przy leczeniu nowotworow liczy
sie czas. Potrzeba szybkiej

i prawidtowej diagnozy. Lekarz
podstawowej opieki zdrowotnej
(POZ) po zebraniu od Ciebie wy-
wiadu zdrowotnego moze zaleci¢
dalszg diagnostyke w kierunku wy-
krywania nowotwordow ztosliwych.

Z powodu réznorodnosci chorob nowo-
tworowych ich objawy rowniez mogq by¢
bardzo odmienne.

Zglos sie do lekarza POZ, jesli niepokojq Cie
ogélne objawy, jak:

® gorgczka o niewyjasnionej przyczynie
® utrata wagi w krétkim czasie

o dlugotrwate ostabienie i uczucie zme-
czenia

® bol — moze byc¢ pierwszym objawem
niektorych nowotworow

® przewlekte krwawienia i sktonnos$¢ do
siniaczen i podbiegnie¢ krwawych
— wynikajq ze zmiany sktadu biatka
w 0soczu krwi.

Mogq wystqgpi¢ objawy miejscowe, ktére sq
skutkiem ucisku lub zniszczenia tkanek, jak:
® zmiany na skorze — niegojgce sie rany,
zmiana wyglgdu lub rozmiaru znamion,

przebarwienia

® krew w moczu lub stolcu
® Dbiegunki, zaparcia, zaburzenia lub bdl
przy potykaniu

® bol podczas oddawania moczu, parcie
na mocz

® nieprawidtowe krwawienie z drog rod-
nych, krwawienie po menopauzie

® chrypka, ktéra nie ustepuje pomimo
leczenia

® przewlekty, niewyjasniony kaszel, krwio-
plucie

® wciggnigcie brodawki sutkowej
® powiekszone wezty chtonne
® wyczuwalny guz.
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Jak zdiagnozowaé

Wiekszosé
nowotworéw na
wczesnym etapie
nie daje zadnych
charakterystycznych —
objawéw i dlatego .
tak wazna jest

profilaktyka, w tym
badania

przesiewowe.

AN\ SZYBKA 7
@ ) TERAPIA

ONKOLOGICZNA

Lekarz w ramach NFZ moze wydac¢ Ci Karte
Diagnostyki i Leczenia Onkologicznego

(w skrécie DILO), ktéra petni réwniez role
skierowania na kolejne badania i ewentu-
alne leczenie.

Karta DiLO upowaznia do korzystania
nowotwordow ztosliwych — pakietu onkolo-
gicznego. Karta jest wiasnoscig pacjenta.
Moze jg wystawic¢ lekarz POZ, specjalista

w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej
(AOS) lub w szpitalu. Nie moze jej wystawic
lekarz przyjmujgcy prywatnie.

Z kartg DILO mozesz podjqg¢ dalsze badania
i leczenie w placéwkach, ktére majg umowe
z NFZ. Od momentu zgtoszenia sie do leka-
rza specjalisty do otrzymania diagnozy —

potwierdzenia lub wykluczenia nowotworu
— nie powinno minq¢ wiecej niz 28 dni.



Rozpoznanie nowotworu

Proces diagnostyczny w przypadku chordb nowotworo-
wych zwykle sktada sie z:

® wywiadu i badania klinicznego

® diagnostyki obrazowej, np. rentgena (RTG), w tym
mammografii oraz ultrasonografii (USG), tomografii
komputerowej, badan endoskopowych, tomografii,
rezonansu magnetycznego (MRI), scyntygrafii, pozy-
tronowej tomografii emisyjnej (PET)

badan biochemicznych — morfologia moze wska-
zywac¢ np. na niedokrwistose, a okreslenie markerow
nowotworowych moze pomoc w wykrywaniu niektd-

rych przypadkow nowotwordw

pobrania materiatu, badania histopatologiczne-
Qo - najwazniejszego i najpewniejszego badania,
na ktérym opiera sie decyzje o leczeniu. Lekarz
patomorfolog ocenia pod mikroskopem polbrany
materiat — fragment pobrany w wyniku biopsji lub
guz wyciety podczas operacji. Badanie okresla typ
nowotworu, stopien ztosliwosci, stopien zaawan-
sowania choroby. Niekiedy positkuje sie badaniami
molekularnymi.

Badainia dla oséb
ozwiekszonym
ryzyku

Jesli w Twojej najblizszej rodzinie (u krewnych
i Il stopnia), wystepowaty przypadki zacho-
rowan Na nowotwory, mozesz mie¢ uwarun-
kowania genetyczne, ktore zwiekszajg ryzyko
zachorowania. W takiej sytuaciji przystugujg
Ci dodatkowe badania i konsultacje ge-
netyczne w ramach programow opieki nad
rodzinami wysokiego, dziedzicznie uwarun-
kowanego ryzyka zachorowania na raka
piersi lub raka jajnika, raka jelita grubego,
raka btony sluzowej trzonu macicy. Najpierw
skonsultuj sie z lekarzem podstawowej opieki
zdrowotnej (POZ).

Wiele organizacji w Polsce prowadzi dziatania
wspierajgce pacjentow iich rodziny w takcie
leczenia oraz po jego zakonczeniu. Zajmujq
sie edukacjg zdrowotng, reprezentujq interes
chorych, wptywajg na poprawe jakosci opieki
medycznej. Czesto organizacje pacjenckie
tworzg osoby, ktére przeszty chorobe lub ich
bliscy. Mogg pomdc miedzy innymi w zakupie
lekéw lub potrzebnego sprzetu, organizacii
rehabilitacji oraz wesprzec
psychicznie.

Liste organizacji znajdziesz
na portalu onkologia.gov.pl



https://onkologia.pacjent.gov.pl/pl/pacjent/wsparcie-i-pomoc/pomoc-organizacji-pozarzadowych

arodowa Strategia Onkologiczna N d
N (NSO) to program, ktéry zaktada: O ro OWO
e poprawe wykrywalnosci

i skutecznosci leczenia nowotwordw St rO teg |O

e zwiekszenie dostepu do
najnowszych technologii O |< | i
medycznych. n O Og |CZHO

Strategia zostata przyjeta przez Rade  Jedng z inicjatyw NSO jest Krajowa Sie¢ Onko-

Ministrow w drodze uchwaty 4 lutego logiczna (KSO), ktéra dotyczy catego procesu

2020 r. Najwazniejszym celem NSO leczenia. Jest ona oparta na koordynowanej

jest zwiekszenie liczby osob przezy- kompleksowej i zintegrowanej opiece. Ma zapewni¢
wajgcych 5 lat od zakonczenia terapii  kazdemu pacjentowi dostep do najwyzszej jakosci
onkologicznej oraz zmniejszenie za- leczenia wedtug jednolitych standardow. Realizacja
padalnosci na choroby nowotworowe  leczenia w ramach KSO przebiega przy wspotpracy

i poprawa jakosci zycia pacjentow. specjalistow z roznych dziedzin medycyny.

Kiedy diagnozg a5
jest nowotwor =

Jezeli wstepne badania potwierdzg nowotwor ztosliwy, dostaniesz
skierowanie od lekarza w ramach NFZ na dalszg, pogtebiong
diagnostyke. Jej celem jest okreslenie typu nowotworu oraz jego
stadium. Czas oczekiwania na wyniki nie powinien wynies¢ wiecej niz 21 /

dni. Nastepnie lekarze okreslg najlepszy dla Ciebie sposdb leczenia. : If |

Koordynator onkologiczny

Jednym z rozwigzan wprowadzanych w ra- Koordynator onkologiczny jest tgcznikiem miedzy
mach Krajowej Sieci Onkologicznej jest powo- pacjentem a lekarzami. Jego pomoc utatwi
tanie koordynatora onkologicznego. To osoba, i przyspieszy proces leczenia. Jest to niezwykle
ktora ma zostac przypisana do pacjenta. Jej  wazne dla kazdego chorego i jego opiekunow,

zadaniem jest prowadzenie go i wspieranie a szczegodlnie dla osdb, ktére same majqg trud-
w catej drodze. Jest przewodnikiem nosci w odnalezieniu sie w systemie i nie majg
po systemie. bliskich, ktérzy mogg im pomadc. Czasami sama
diagnoza wymaga skoordynowania wielu wizyt
Polega to m.in. na tym, ze koordynator: i badan.
® umawia terminy badan i wizyt, dba oich  Koordynator onkologiczny to osoba, ktéra pro-
spojnosc wadzi pacjenta przez caty proces diagnostyki i
® wspiera w obstudze dokumentacii leczenia nowotworu. Petni funkcje informacyjng,
medycznej, zatatwianiu formalnosci organizacyjng i edukacyjng. Po skonczonym

leczeniu koordynator skieruje Cie pod opieke
specjalisty. Jesli Twoje wyniki bedq zadowalajg-
ce, przejdziesz pod opieke lekarza POZ.

® przygotowuje pacjenta do konsylium
lekarskiego

® cdukuje i informuje

® wyjasnia pacjentowi jego wagtpliwosci. . ., . .
Wiele rodzajéw raka mozna skutecznie
o leczy¢, a niektére nawet catkowicie
Ustawa o Krajowej

Sieci Onkologicznej
weszta w zycie 1
kwietnia 2025 roku:

pokonaé, zwiaszcza we wczesnych
stadiach. Nowoczesne terapie mogg
tez spowolni¢ postep choroby.



https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20230000650

Massz rozpoznanie choroby
nowotworowej, a planujesz
potomstwo? Leczenie onkologiczne
moze wptyngc¢ na ptodnosce.

Zapytaj swojego lekarza, czy

w Twoim przypadku istnieje ryzyko
nieptodnosci.

Poradz sie onkologa i specjalisty leczenia nieptod-
nosci, zanim podejmiesz leczenie onkologiczne. Po
rozpoznaniu choroby stres moze spowodowac, ze
nie pomyslisz o tak waznej sprawie jak onko-
ptodnose.

W wyniku leczenia onkologicznego zarowno
kobiety, jak i mezczyzni mogqg sie stac nie-

ptodni. Wptyw na to majq nie tylko choroby
narzgdow ptciowych, ale réwniez metody leczenia.
Wszystkie metody leczenia onkologicznego mogg

wptywac niekorzystnie na prace catego uktadu roz-

rodczego i hormonalnego.

Wplyw leczenia onkologicznego na
ptodnos¢ zalezy m.in. od:

® wieku pacjenta

® czasu od zakonczenia leczenia onkolo-
gicznego

® typu nowotworu, jego lokalizacji
® rodzaju i dawki leczenia.

Czasami chemioterapia lub radioterapia
mogq tez obnizac jakosc komodrek roz-
rodczych (gamet). Zaleca sie wtedy ich
zamrozenie — oocytéw u kobiet lub na-
sienia u mezczyzn. Mozna wykorzystac je

w przysztosci w zaptodnieniu metodq in vitro.
Pobiera sie je przed lub w trakcie leczenia
onkologicznego.

Jedli zdecydujesz sie na zamrozenie komo-
rek jajowych, przed ich pobraniem przej-
dziesz kuracje hormonalng, ktéra pomoze
doprowadzi¢ do dojrzewania pecherzykdw
jajnikowych. W znieczuleniu miejscowym
pod kontrolg USG bedziesz miata pobrane
oocyty z jajnika.
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. Mezczyzni, ktorzy cheq zachowac ptodnosc,
majg do wyboru:

® zamrozenie nasienia

® zamrozenie tkanki jgdra.

Program Ministerstwa Zdrowia zapewnia
kobietom i mezczyznom petne finansowanie
procedur medycznych.

W programie mogqg uczestniczy¢:
® kobiety — od okresu dojrzewania do 40.

roku zycia

® mezczyzni — od okresu dojrzewania do

45, roku zycia.

Przeczytqj
O programie:



https://pacjent.gov.pl/artykul/program-wsparcia-vitro

Codziennosc
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Choroba nowotworowa rodzi ogromny stres. Rozmowa
o chorobie bywa wyzwaniem, ale nie warto ukrywac
faktow przed najblizszymi. Moze to by¢ najtrudniejsza
rozmowda, jokg przejdziesz w catym zyciu. Spotkasz
sie pewnie z roznymi reakcjami. Najpierw moze
pojawic sie szok, lek, rozpacz, jednak troska

i czuto$c we wspolnym przechodzeniu choro-

by sqg bezcenne. Wsparcie bliskich jest Tobie
bardzo potrzebne.

Zadbaj o komfort rozmowy o swojej
chorobie:

wybierz osoby, ktére chcesz powia-
domic¢ i dostosuj forme przekazu — nie
kazdy musi wiedzie¢ wszystko i w tym
samym czasie

wybierz dobry moment, w spokoju

i poczuciu bezpieczenstwa

stargj sie zachowac spokoj, decyduj, ile
i komu chcesz powiedzie¢

pozwdl sobie na emocje i przygotuj sie
na nie ze strony bliskich

reakcje mogqg byc rézne — pogddz sie
z tym, ze bliscy mogq zareagowac le-
kiem i poczuciem bezsilnosci i powiedz,
jakie masz potrzeby

powiedz szczerze o sytuacji, pokaz
opinie lekarza i wyniki

moze wolisz, zeby ktos inny poinfor-
mowat Twoich bliskich — popros o to
kogos, komu ufasz, moze specjaliste,
psychologa, lekarza

dzieci tez majg prawo wiedzie¢ o cho-
robie rodzica — dostosuj przekaz do
ich wieku, moze wesprze Cie psycho-
onkolog, ktéry opowie o tym, jak moze
przebiegac leczenie

szukaj pomocy, nie ukrywaj tego, jak
sie czujesz, ze sie boisz — mezczyzni
tez potrzebujg wsparcia i rozmowy

0 emocjach.

zcz sie o siebie,
zadbaj o swoj komfort.

Warto, aby bliscy wiedzieli, jaka jest sytuacja
i jak mogg Cie wspierac¢. Aby znali Twoje
potrzeby. Tobie potrzebna jest czutose, tro-
ska, zrozumienie. Stawiaj granice, jesli czyjas
che¢ lub sposdb pomagania sg dla Ciebie
trudne lub nieckceptowalne. To Ty decydu-
jesz, co jest potrzebne, wazne i dobre dla
Ciebie. Potrzebujesz spokoju.

Blisko$¢ podczas choroby

Leczenie onkologiczne ma wptyw na zycie
seksualne. Niekiedy zmniejsza sie pozgdanie.
Jednak bliskos¢ jest bardzo wazna. Nie tylko
obecnosce, kontakt, przytulenie i bycie z kocha-
nymi ludzmi. Mozesz potrzebowac kontaktow
intymnych. Nie ukrywaj tego. Powiedz partne-

rowi, czego potrzebujesz, jakie masz obawy

i co Ci dolega. Nieraz stres, lek o przysztose
lub depresja mogg spowodowac niechec do
wspotzycia chorego lub partnera.

Mozesz straci¢ poczucie atrakcyjnosci, czuc
ostabienie, spadek energii, mie¢ problemy
z erekcjqg lub odczuwac suchos¢ pochwy.




Zapytaj onkologa, co nie jest wskazane w Twojej chorobie, bo kazdy przypadek jest inny. Jakie
$rodki ostroznosci trzeba stosowac. Poradz sie lekarza seksuologa. Nie trzeba jednak rezygno-
wac z bliskosci i intymnosci, jesli odczuwasz potrzebe kontaktu z najblizszg osobg. Dostosujcie
swoje relacje do aktualnej sytuacii. Partner chorej osoby rowniez przezywa ogromnie trudny

czas i moze miec¢ problem z tym, jak okazac swoje uczucia.

Wsparcie psychologiczne
Do pomocy psychologicznej ma prawo zaréwno chory, jak jego
bliscy. Mozesz potrzebowac fachowej pomocy po otrzymaniu
diagnozy, w trakcie leczenia lub nawrotu choroby. Odzyskiwanie
rownowagi psychicznej wspiera leczenie. Pomaga przejs¢ przez
ten kryzys choremu i jego bliskim.

Nie lekcewaz tej sfery zycia. Dobry stan psychiczny pomaga
przej$¢ przez trudny czas i wspiera leczenie. Choroba moze
powodowac depresje lub inne problemy emocjonalne.

Nie potrzebujesz skierowania do psychiatry i psychologa.

Korzystne sg rozne formy wsparcia, np. pomoc

psychologa, psychoterapeuty. Psychoonkolog jest !
specjalistg, ktéry ma przygotowanie do podjecia
wspotpracy z osobami mierzgcymi sie z chorobg
nowotworowq i ich bliskimi.
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Opieka paliatywna i opieka hospicyjna majg za zadanie pomoc podtrzymac jakose zycia
pacjenta na mozliwie najwyzszym poziomie, usmierzajgc bol iinne dokuczliwe obja-

wy choroby. Opieka paliatywna i hospicyjna jest dostepna dla pacjentow na roznych
etapach choroby i leczenia. Pacjent moze by¢ objety opiekg hospicyjng lub opiekg
paliatywng w trakcie leczenia onkologicznego.

stawia w centrum cztowieka i jego potrzeby,
nie ograniczajqgc sie jedynie do leczenia objawéw, ale dbajgc
@&~ takze o komfort emocjonalny i duchowy.

Z tego rodzaju opieki mogg korzystac z roznymi chorobami, miedzy innymi
chorujgce na zaawansowane nowotwory. Skierowanie do placowki leczenia
paliatywnego i hospicyjnego wystawia lekarz w ramach NFZ, ktory bierze
pod uwage sytuacje i potrzeby pacjenta.

NFZ finansuje kilka rodzajéw takiej opieki:

® ambulatoryjng — poradnia medycyny
paliatywnej dla osob, ktérych stan jest sta-
bilny i mogg sie sami zgtosi¢ do placdwki
stacjonarng — hospicjum lub oddziat me-
dycyny paliatywnej w szpitalu
domowg — hospicjum domowe dia pacjen- [RESEEUSIUEENSY
tow, ktorzy wymagajg opieki, ale ich stan pohoty_vvnej Z”C‘sz',eSZ W
zdrowia, warunki zamieszkania i zaangazo- WVSZ'UK'WWC‘e placowek
wanie bliskich w opieke pozwalajg mu na wspotpracujgeych z NPZ,

pobyt w domu.


https://gsl.nfz.gov.pl/GSL/GSL/Uniwersalne

Rzetelne informacje, realne wsparcie

Narodowy
Portal
Onkologiczny

Od diagnozy
przez leczenie po
rehabilitacje —
krok po kroku

- Profilaktyka i wczesne
wykrywanie nowotworéw —
dla os6b zdrowych, ktére
chcqg zadbac¢ o siebie

- Diagnostyka i dostepne
metody leczenia — dla
0s6b z podejrzeniem lub
diagnozq choroby

- CodziennoS¢ w trakcie i po
zakonczeniu terapii — dla
pacjentow i ich bliskich

- Wsparcie psychologiczne,
spoteczne, prawne i wiele
innych tematoéw
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