


Chemioterapia jest metodqg systemowego leczenia nowotworéw ztosliwych
za pomocgq lekéw cytostatycznych (cytostatykéw). Cytostatyki sg najdiuzej
znang grupq lekéw przeciwnowotworowych o réznym pochodzeniv i
mechcmlzchh dziatania. Leki te, w dawkach terapeutycznych blokujg w

sposob cykl komoérkowy i uruchamlajq genetycznie
nizmy Smierci komoérkowej czyli indukujg




Podstawqg wspotczesnej chemioterapii jest kojarzenie kilku cytostatykéw
nalezgcych do réznych klas. Pojedynczy lek cytostatyczny moze mieé za
matqg skutecznos¢, a rak moze stac sie szybko odporny na dang
substancje. Podanie kilku lekéw zmniejsza ryzyko rozwoju opornosci na
leczenie i prowadzi do wzmochnionego dziatania cytostatycznego.
Wzmochnione dziatanie cytostatyczne oznaczaq, ze efekt kliniczny
wynikajgcy z tgcznego zastosowania kilku lekow jest wiekszy niz suma
efekiow dziatania kazdego z nich pojedynczo, co wyraza sie
zwiekszeniem ilosci zabitych komorek nowotworowych. W chemioterapii
guzow litych rzadko stosuje sie skojarzenia zawierajgce wiecej niz trzy
cytostatyki ze wzgledu na mozliwosé powstania niebezpiecznych lub
sycznych interakciji.




Cytostatyki charakteryzujq sie niskim indeksem
terapeutycznym, co oznacza, ze mogg powodowac
powiktanie zagrazajgce zyciu przy stosowaniv dawek
terapeutycznych. Cho¢ wydltuzenie czasu pomiedzy cyklami
oraz obnizenie dawek grozi nawrotem choroby, nie mozna
bezkrytycznie realizowaé programu leczenia, nie biorac pod
uwage stanu pacjenta. W zaleznosci od fazy cyklu
komorkowego w ktorej dzmlajq na komorki nowotworowe,
tatykow mozna wyroznic leki zalezne i niezalezne
dziat ten ma prakiyczne



https://www.zwrotnikraka.pl/cytostatyki-dzialanie-rodzaje/

Podawanie cytostatykow zaleznych od fazy cyklu komérkowego przynosi
najwieksze korzysci, gdy stosuje sie dawke podzielong. Przy takim
dawkowaniv za kazdym razem, gdy podajemy lek cytostatyczny, dziata on
na grupe komorek nowotworowych, ktore w danym momencie znajdujqg sie
w okreslonej fazie cyklu komérkowego. Jako, ze w okreslonym punkcie
czasowym rozne komorki znajdujg sie w odmiennych fazach cyklu, to z iego
powodu skutecznos$¢ pojedynczego cytostatyku ogranicza sie tylko do czesé
nowotworowych. Jesli chodzi o skutecznosé cytostatykéw
morkowego, to jest ona uwarunkowana




Jednorazowa dawka leku cytostatycznego wywiera zawsze wpltyw
na okreslony odsetek komorek nowotworowych, a nie na ich liczbe
bezwzglednqg. Oznacza to, ze w celu zmniejszenia nowotworu o
wiekszych rozmiarach, leki nalezy podawac czesciej. Wrazliwosc i
podatnos¢ guza na cytostatyki maleje wraz ze zwiekszaniem sie
rozmiaru nowotworu. W przypadku nowotworow wrazliwych na
dziatanie chemioterapii zasadniczym czynnikiem warunkujgcym

dolnosc¢ tej metody leczenia jest stosowanie lekow

malnych, naleznych dawkach




Redukcje dawek lekow cytostatycznych prowadzqg do zmniejszenia
szans na vzyskanie wyleczenia. ZImniejszenie dawek o 20% ogranicza
wskaznik wyleczen o okoto 50%. Z drugiej strony, wraz ze wzrostem
dawki leku zwieksza sie jego efekt cytotoksyczny. Badania pokazujqg,
ze skuteczne dawki lekow powodujqg niestety niepozgdane skutki
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Podstawowym kryterium podziatu cytostatykow jest mechanizm ich
dziatania. Do najlepiej poznanych i najpowszechniej stosowanych
n nalezq leki alkilujace, antymetabolity oraz




Cytostatyki alkilujgce (chlorambucyl, cyklofosfamid, ifosfamid,
estramustyna, chlormetyna, melfalan, karmustyna, lomustyna,
streptozocyna, cisplatyna, karboplatyna, oksaliplatyna, busulfan,
dekarbazyna, prokarbazyna, temozolomid) Mechanizm dziatania
tych cytostatykow polega na tworzeniv wigzan chemicznych z
grupami funkcyjnymi czgsteczek istotnych dla prawidiowego
funkcjonowania komorki nowotworowej (m.in. DNA, RNA,
enzymow i hormonow o strukturze biatkowej). Zjawisko to
okreslane jest mianem alkilacji. Powoduje ona uposledzenie
podstawowych procesow zyciowych komorki nowotworowej.



Leki alkilujgce dziatajqg niezaleznie od fazy cyklu komoérkowego.
Sqg stosowane w formie monoterapii jak i terapii wielolekowej. Do
lekow alkilujacych nalezy jedna z najwazniejszych grup
cytostatykow stosowanych w chemioterapii — pochodne platyny.
Istotnq role odgrywajq rowniez pochodne nitromocznika, ktore
dobrze rozpuszczajq sie w ttuszczach, dzieki czemu tatwo
przenikajg do osrodkowego uktadu nerwowego (OUN) i dlatego
w howotworach mozgu i naciekach biataczkowych




Cytostatyki — antymetabolity (metotreksat, pemetreksed,
fludarabina, merkaptopuryna, tioguanina, 5-fluorouracyil,
gemcyiabina, cytarabina, kapecytabina) Swojg budowq
cytostatyki te przypominajqg zwigzki chemiczne warunkujgce
prawidtowe funkcjonowanie komorki nowotworowej. Poniewaz
chora komorka nie potrafi odroznic antymetabolitow od substancii,
ktore sq jej niezbedne, wykorzystuje je w swoim cyklu zyciowym. W
ezultacie dochodzi do powstania fatszywych struktur i blokowania
orki nowotworowej.



Antymetabolity sg lekami swoistymi dla fazy, aktywnymi przede
wszystkim w fazie S cyklu komoérkowego. Najlepsze efekty daja
w leczeniu guzow szybko rosngcych. Duzqg popularnosé
posiada gemcyitabina, stosowana w raku ptuca, pecherza
moczowego, trzusiki, piersi, jajnika oraz fludarabina vuzywana
gtownie w terapii przewleklej biataczki limfatycznej i
chtoniakach nieziarnniczych.



Do lekéw cytostatycznych pochodzenia naturalnego nalezqg :
antybiotyki cytostatyczne (doksorubicyna, epirubicyna, idarubicyna,
daunorubicyna, bleomycyna, daktynomycyna, mitomycyna,
mitoksantron)- stanowig wypadkowq kilku mechanizméw. Niszczq
strukture DNA generujg wolne rodniki oraz mogq bezposrednio

orki nowotworowej.




pochodne podofilotoksynowe (etopozyd, tenipozyd) -
cytostatyki hamujqg dziatanie topoizmerazy Il. Topoizmerazy sq
enzymaml wewnatrzjgdrowymi, odpowiedzialnymi za

owq replikacje materiatu genetycznego komorki




trucizny wrzeciona podziatlowego (winblastyna, winkrystyna,
winorelbina, paklitaksel, docetaksel, topotekan, irynotekan) -
cytostatyki te zaburzajqg podziat jgdra komérkowego,
poprzedzajqcy podziat catej komorki. Na skutek tego
nastepuje smier¢ komoérki nowotworowej. enzymy
(asparaginaza) - Do celow leczniczych pozyskuje sie ja z
owli szczepow bakteru Ten mechanizm dziatania polega
znic metabolicznych miedzy komérkami



ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA | OPIEKI SPOLECZNEJ
z dnia 19 czerwca 1996 r.

ie bezpieczenstwa i higieny pracy przy przygotowywaniu, podawaniu i
atycznych w zaktadach opieki zdrowotnej




Rozporzgdzenie okresla warunki bezpieczenstwa i higieny pracy pracownikow
zatrudnionych przy przygotowywaniu, podawaniu i przechowywaniu lekow
ostatycznych w oddziatach chemioterapii, hematologii, przychodniach
oraz innych komaorkach organizacyjnych zaktadow opieki zdrowotnej,
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Czynnosci zwigzane z przygotowaniem lekow cytostatycznych przed ich podaniem powinny by¢
dokonywane w wydzielonym pomieszczeniu, wyposazonym w wyciqg.
§ 3. 1. Pomieszczenia, w ktérych przygotowuje sie leki cytostatyczne, powinny posiadac
wentylacje mechanicznq, zapewniajgcq 10-krotng wymiane powietrza w ciqgu godziny.
2. Pomieszczenia, o ktérych mowa w ust. 1, nie mogg by¢ usytuowane w bezposrednim
sgsiedziwie pomieszczen stuzacych do przechowywania srodkéw spozywczych oraz
przyrzgdzania i spozywania positkow, a takie przy ciggu komunikacyjnym stuzqgcym do ruchu
pacjentow i odwiedzajgcych.
§ 4. Niedozwolone jest spozywanie positkow oraz palenie tytoniu w pomieszczeniach, w ktérych
przechowuje sie leki cytostcﬂyczne lub odbywa sie ich przygotowanie i podawanie.
Prz vwkonywcmlu czynnosci polegajgcych na rozpuszczaniv i podawaniu lekéw
rzesirzegac zalecen producenta leku, w szczegdlnosci dotyczgcych
j: rekawiczek, fartuchéw, okularéw, czepkow i masek.




§ 6. Sprzet medyczny uzywany do podawania lekéw cytostatycznych, w

szczegolnosci strzykawki, zestawy do przetoczen, pompy infuzyjne, powinien

by¢ szczelny, zapewniajacy niewydostawanie sie leku na zewnatrz.

§ 7. Strzykawki, dreny, zbiorniki oraz inny sprzet medyczny uzywany podczas

pielegnaciji chorych leczonych lekami cytostatycznymi, w razie gdy nie jest

mozliwe jego odkazanie, powinien by¢ jednorazowego uzytku.

§ 8. 1. Posciel oraz bielizna chorych leczonych lekami cytostatycznymi powinna

by¢ zmieniana codziennie. 2. Odziez ochronna pracownikéw przygotowujgcych
odajgcych Iekl cytostatyczne powinna by¢ jednorazowego uzytku.

trudnianie przy pracy z lekami cytostatycznymi kobiet




§ 10. Osoby pracujgce w kontakcie z lekami cytostatycznymi nie mogg wykonywaé czynnosci,
podczas ktorych bedq narazone na promieniowanie jonizujqgce.

§ 11. Ustala sie szczegodtowe zasady postepowania przy przygotowywaniu i podawaniuv lekéw
cytostatycznych: 1) podczas otwierania amputki z lekiem oraz nabierania leku do strzykawki nalezy
amputke przykry¢ jatlowym gazikiem zwilzonym w spirytusie w celu unikniecia skaleczenia i
skazenia skory wyciekajgcym ptynem,

2) w razie gdy przed iniekcjq zaistnieje potrzeba usuniecia powietrza ze strzykawki, nalezy na
zakonczenie igly umocowanej na strzykawce trzymanej pionowo natozy¢ w sposob jatowy sterylny
gazik w celu zapobiezenia rozpylaniv leku; po usunieciu powietrza, przed wykonaniem iniekcji v
pacjenta, igte nalezy zmienig,

3) podczas dzielenia lekow tabletkowych nie nalezy dopuszcza¢ do rozprzestrzeniania ich pytu lub
drobin oraz nie wolno dotykac¢ ich gotq rekq,

4) miejsce skazone lekami nalezy doktadnie zmy¢ oraz oczysci¢ gazqg lub ligning zwilzong wodq, a
nastepnie osuszy¢ przez wytarcie; przy ewentualnym skazeniu skoéry, bton sluzowych i oczu nalezy
sptukac je za pomocgq duzej ilosci wody.

§ 12. 1. Instrukcje zawierajgce zasady, o ktérych mowa w § 11, powinny zosta¢ umieszczone w
miejscach, w ktorych leki cytostatyczne sq przygotowywane przed podaniem. 2. Kierownik zaktadu
opieki zdrowotnej, w ktérym leki cytostatyczne sq stosowane, zobowigzany jest do zapewnienia
przestrzegania przez pracownikéw zasad, o kiérych mowa w § 11.



Podczas samego procesu przygotowywania i podawania lekéw
cytostatycznych personel powinien by¢ zaopatrzony w srodki ochrony
indywidualnej. Producenci poszczegdlnych lekow mogg wyznaczaé
szczegotowe, bardziej restrykcyjne zalecenia, natomiast podstawowymi
ochronami osobistymi powinny by¢:
a) jednorazowe rekawice (specjalnie przeznaczone do cytostatykéw, o
grubosci uzaleznionej od wiasciwosci chemicznej rozpuszczanych lekow.
Rekawice powinny by¢ diugie, siegajgce powyzej nadgarstkéw i nachodzgce
na mankiety fartucha. Ponadto rekawice powinny by¢ zmieniane nie rzadziej
niz co 30 minut),
fartuchy (wykonane Z nieprzepuszczalnego materiatu, zapinane
legajacymi mankietami),




c) jednorazowe czepki (szczelnie zakrywajgce wilosy i scisle przylegajgce do twarzy),
d) jednorazowe maski,

e) okulary (lub gogle) ochronne (dopuszczalne jest stosowanie wielorazowego vzytku -
pod warunkiem ich dezynfekcji),
f) jednorazowe ostony na buty z podeszwqg antyposlizgowqg (ochraniacze na buty
onane z nleprzepuszcqunego materiatu, nachodzgce na nogawke od spodni).

inni rowniez stosowqc pracownicy, ktdrzy posrednio uczestniczg
ersonel sprzgtajgcy pomieszczenia, w
alni szpitalnych, w



