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Kompleksowa opieka onkologiczna w nowotworach tkanek miekkich, kosci
i skory w Narodowym Instytucie Onkologii im. Marii Sktodowskiej — Curie,
Panstwowym Instytucie Badawczym w Warszawie pozwala na sprawnag
i wiasciwa diagnostyke a nastepnie odpowiednie leczenie choroby oraz moni-
torowanie pacjentéw po zakonczonym leczeniu.

Swiadczenia w zakresie kompleksowej
opieki onkologicznej realizowane sg w ra-
mach trzech modutéw obejmujacych:

diagnostyke - wstepna i poszerzona
realizowana w trybie ambulatoryjnym i
hospitalizacji, w tym diagnostyke pato-
morfologiczna i molekularng,

leczenie - chirurgiczne, systemowe
(chemioterapia, immunoterapia, lecze-
nie ukierunkowane molekularnie), ra-
dioterapie i brachyterapie - realizowane
odpowiednio w trybie hospitalizacji, le-
czenia jednego dnia i ambulatoryjnym,

monitorowanie - obejmujace zaréwno
ocene skutecznosci leczenia i jego to-
lerancji w trakcie jego prowadzenia, jak
réowniez kontrole prowadzona u chorych
po zakorczonym leczeniu pod katem
ewentualnego nawrotu choroby. Wa-
runkiem prawidtowej kwalifikacji do le-
czenia jest dokfadne ustalenie zaawan-
sowania nowotworu oraz jego rodzaju.
Na pierwsze] wizycie/konsultacji lekarz
przeprowadza z pacjentem wywiad, kto-
ry jest podstawa do zaplanowania badan
diagnostycznych niezbednych do ustale-

nia prawidtowej diagnozy. Pacjent na wi-
zycie otrzymuje karte konsultacyjna, na
ktorej zapisane sa terminy zaplanowa-
nych badan diagnostycznych, kolejnych
wizyt kontrolnych, ewentualnych przyjec¢
do oddziatéw NIO-PIB. Pacjent otrzymu-
je réowniez komplet niezbednych skie-
rowan. W Klinice Nowotworéw Tkanek
Miekkich, Kosci i Czerniaka zapewnia-
my nowoczesng, szybka i kompleksowa
diagnostyke pozwalajaca na wykonanie
badan niezbednych do witasciwego roz-
poznania choroby, okreslenia stopnia
zaawansowania oraz typu nowotworu,
a takze odpowiednie jego leczenie. Za-
biegi przeprowadzane w Klinice wyko-
nywane sa w celu ustalenia rozpoznania
histopatologicznego (typu nowotworu)
oraz oceny zaawansowania procesu no-
wotworowego. Chorzy leczeni w Klinice
maja zapewniong opieke wykwalifiko-
wanego personelu pielegniarskiego,
wsparcie psychologiczne, pomoc rehabi-
litanta, a w razie potrzeby rowniez wspar-
cie zywieniowe. Dostepna jest réwniez
pomoc pracownika socjalnego oraz po-
moc ze strony Stowarzyszenia Pomocy
Chorym na Miesaki i Czerniaki Sarcoma
(Wwww.sarcoma.pl) oraz Stowarzyszenia
Pomocy Chorym na GIST (www.gist.pl).
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Nowotwory tkanek miekkich zwane miesakami wywodzg sie z tkanek miekkich na przy-
ktad z tkanki ttuszczowej i miesniowe].

U dorostych miesaki wystepuja bardzo rzadko i stanowia mniej niz 1% wszystkich nowotwo-
réw ztosliwych. S3 to bardzo agresywne nowotwory, co oznacza, ze szybko rozwijaja sie, obar-
czone sag duzym ryzykiem wznowy oraz powstawania przerzutéw, najczesciej w ptucach.

Klasyfikacja i nazewnictwo miesakéw opiera sie na rodzaju tkanki, z ktorej sie wywodza.

Wyrdznia sie ponad 60 roznych podtypdw miesakdw. Najczestszymi typami miesakow sa:

miesniakomiesak gtadkokomaoérkowy (leiomyosarcoma) - wywodzacy sie z miesni gtad-
kich, znajdujacych sie w Scianie narzaddéw wewnetrznych

ttuszczakomiesak (liposarcoma) - wywodzacy sie z tkanki ttuszczowej

miesniakomiesak prazkowanokomarkowy (rhabdomyosarcoma) - wywodzacy sie
z miesni szkieletowych

widkniakomiesak (fibrosarcoma) - wywodzacy sie z tkanki widknistej wystepujacej
np. w sciegnach, w ostonkach nerwow

miesak naczyniopochodny (haemangiosarcoma) - wywodzacy sie z tkanki tworzacej
naczynia krwionosne

kostniakomiesak (osteosarcoma) - wywodzacy sie z tkanki kostnej

chrzestniakomiesak (chondrosarcoma) - wywodzacy sie z tkanki chrzestnej

Nowotwory ztosliwe skéry rozwijaja sie z komadrek znajdujacych sie w skorze.
Dzielimy je na te, ktére wywodza sie z melanocytow czyli komoérek skéry zawierajacych
barwnik skéry (melaning) zwane czerniakami oraz pozostate nazywane niemelanocyto-
wymi (niebarwnikowymi) nowotworami skory. Czerniak charakteryzuje sie duza skton-
noscig do nawrotéw i powstawania przerzutéw. Oprocz lokalizacji w skorze czerniak
moze rozwinac sie w obrebie btony Sluzowej np. jamy ustnej oraz w obrebie gatki ocznej.
W niektérych przypadkach przerzutéw do weztéw chtonnych lub innych narzaddw nie
udaje sie ustali¢ miejsca nowotworu na skoérze i btonach sluzowych.

Najczestszymi niebarwnikowymi nowotworami skéry sa rak podstawnokomorkowy
i kolczystokomorkowy. Rzadko wystepuja inne raki skory, z ktérych rak z komorek Merkla
charakteryzuje sie bardzo agresywnym przebiegiem a wiec rozwija sie szybko, ma skton-
nos$¢ do wznowy po leczeniu oraz powstawania przerzutéw. Rak podstawnokomaorkowy
i kolczystokomorkowy skory to nowotwory, ktére wczesnie rozpoznane i leczone rzadko
daja wznowe miejscowa oraz przerzuty odlegte.



UWAGAI!!l Wiekszos¢ badan inwazyjnych (biopsji) wymaga

odstawienia lub modyfikacji lekow wptywajacych na krzepnie-

cie krwi (konieczne jest poinformowanie lekarza kierujacego na badanie

o przyjmowanych na state lekach a takze o innych chorobach, z powodu
ktorych pacjent byt i jest leczony!)

Zabiegi te polegaja na pobraniu préobki nowotworu i moga byc¢ to rézne
zabiegi w zaleznosci od sytuacji klinicznej:

BIOPSJA ASPIRACYJINA CIENKOIGLOWA (BAC) - to badanie polegajace na
wprowadzeniu igty przez skore i pobraniu komadrek z podejrzanej zmiany, ktére
nastepnie oceniane s3 przez lekarza patologa (specjaliste w dziedzinie oceny
komorek i tkanek) w badaniu mikroskopowym celem ustalenia rozpoznania,
badanie to nie zawsze wystarczy do ustalenia rodzaju nowotworu i wéwczas
niezbedne jest wykonanie biopsji gruboigtowej. Badanie to rzadko wykonywa-
ne jest celem ustalenia rozpoznania choroby, czesciej jej celem jest potwier-
dzenie obecnosci komoérek nowotworowych w roznych narzadach, w tym
w powiekszonych weztach chtonnych.

BIOPSJA GRUBOIGLOWA (BGI) - to badanie inwazyjne, ktére znane jest takze
pod nazwa oligobiopsji. Biopsje gruboigtowa wykonuje sie po to, aby uzyskac
materiat, ktéry moze zostac¢ poddany dalszym badaniom histopatologicznym
lub immunohistochemicznym oraz czesto badaniom molekularnym. Badanie
histopatologiczne polega na ocenie tkanki nowotworu pod mikroskopem, po
jej weczesniejszym odpowiednim przygotowaniu w specjalnym laboratorium.
Dodatkowo wykonywane sg odpowiednie procedury pozwalajgce na ustale-
nie rodzaju nowotworu w tym z wykorzystaniem specjalnych odczynnikdéw czy
metod genetycznych (tzw. badania molekularne).

BIOPSJA OTWARTA - Polega na nacieciu skory, dotarciu do tkanki guza i po-
braniujego czesci do badania histopatologiczego. Badanie to wykonywane jest
w znieczuleniu miejscowym lub ogdlnym.

BIOPSJA WEZLA WARTOWNICZEGO - ma charakter zabiegu diagnostyczno-
-lecznicznego, stuzy do oceny stopnia zaawansowania choroby nowotworowej.
W badaniu tym ocenia sie obecnos¢ lub brak przerzutéw w wezle chtonnym
najblizszym zmianie nowotworowej. Jesli w wezle wartowniczym nie stwierdzi
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sie obecnosci komodrek nowotworowych woéwczas ryzyko tego, ze nowotwor
rozprzestrzenit sie dalej w organizmie jest mniejsze. To w jaki sposéb ustalane
jest, ktory wezet lub wezty chtonne sg weztami wartowniczymi i powinny zo-
sta¢ wyciete do zbadania zostato opisane ponizej (scyntygrafia weztdw chton-
nych).

W przypadku niektérych, zwtaszcza matych nowotwordw, chirurgiczne wycie-
cie guza z oceng usunietej tkanki przez patologa, pozwoli na ustalenie rodzaju
nowotworow. Bedzie to jednoczesnie zabieg diagnostyczny i leczniczy.

W zaleznosci od stopnia zaawansowania (oceny) nowotworu, zaplano-
wanych badan diagnostyki inwazyjnej (badania biopsyjne) oraz procesu
leczenia, lekarz prowadzacy moze zleci¢ rézne badania obrazowe. W dia-
gnostyce nowotwordw tkanek miekkich, kosci i czerniakdw najczesciej wy-
konywane sa:

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA (TK) - okolicy, w ktorej znajduje sie nowo-
twor. W niektérych przypadkach konieczne jest wykonanie badania wielu
okolic, zwtaszcza w przypadku oceny zaawansowania na poczatku choroby
a takze w przypadku wystapienia objawdw wskazujacych na mozliwosé roz-
przestrzenienia sie nowotworu do innych miejsc w organizmie.

REZONANS MAGNETYCZNY (MR) - moze by¢ wykorzystywany do oceny za-
awansowania nowotworow tkanek miekkich, w szczegdlnosci pod katem czy
mozliwe jest catkowite usuniecie guza, jak rowniez w przypadku podejrzenia
rozprzestrzeniania sie nowotworu do mézgu czy watroby.




POZYTONOWA TOMOGRAFIA EMISYIJNA POLACZONA Z TOMOGRAFIA
KOMPUTEROWA (PET) jest cennym badaniem w wybranych sytuacjach, na
przyktad kiedy za pomoca wczesniej wspomnianych metod przed kwalifikacja
do zabiegu operacyjnego nie uda sie jednoznacznie ustali¢ czy choroba nie
rozprzestrzenita sie do innych czesci ciata, oraz w niektérych typach miesaka.
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SCYNTYGRAFIA KOSCI - zwtaszcza w przypadku kwalifikacji do leczenia ope-
racyjnego chorych na miesaki kosci, ale réwniez w przypadku podejrzenia sze-
rzenia sie czerniaka lub miesaka do kosci.
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SCYNTYGRAFIA WEZEA WARTOWNICZEGO - ma zastosowanie u chorych na
czerniaka oraz niektére nowotwory skory, kiedy planowane jest pobranie we-
zta wartowniczego do oceny patologicznej celem oceny zaawansowania oraz
ustalenia dalszego sposobu leczenia i ryzyka nawrotu choroby.

N,

ZDJECIE RENTGENOWSKIE (RTG) kosci, stawdw, ptuc lub innych okolic w za-
leznosci od wskazan. Moze by¢ wykorzystywany w diagnostyce powiktan po i}
leczeniu np. zapalenie ptuc, jak réwniez w monitorowaniu chorych po zakon- —
czonym leczeniu B J
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ULTRASONOGRAFIA (USG) jamy brzusznej, weztdw chtonnych, okolicy w ktd- —
rej znajduje sie guz celem oceny lokalizacji i wielkosci zmian, oceny miejsca
wykonania biopsji jesli nie jest mozliwe jej wykonanie bez pomocy USC. "
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Decyzje dotyczace leczenia podejmowane sg na posiedzeniach zespotow wie-
lodyscyplinarnych (konsyliach) sktadajgcych sie ze specjalistow w dziedzinie
chirurgii onkologicznej, onkologii klinicznej, radioterapii onkologicznej na
podstawie wynikow badan wykonanych w trakcie diagnostyki. W konsyliach
uczestnicza rowniez radiolodzy, ktérzy oceniaja wspomniane wyzej badania
obrazowe oraz patolodzy, ktérzy oceniaja tkanke nowotworu w badaniu mi-
kroskopowym.

Podstawowa metoda leczenia nowotworéw tkanek miekkich, kosci, czernia-
kow i rakdéw skory, jest leczenie chirurgiczne.

W leczeniu migsakdéw prawidtowo przeprowadzone leczenie chirurgiczne ma
szczegdlne znaczenie a operacje sg wykonywane przez specjalistow w tej dzie-
dzinie. Miesaki nie powinny by¢ wycinane bez wczesniejszego ustalenia roz-
poznania i wdrozenia postepowania przedoperacyjnego. Takie nieprawidtowo
wykonane operacje nazywane sg zabiegami typu ,tupu cupu”. W przypadku
miesakow konczyn celem leczenia jest wprowadzenie postepowania zmierza-
Jjacego do unikniecia amputacji konczyny zawsze kiedy tylko jest to mozliwe.
W razie koniecznosci przeprowadzane s3 zabiegi z implantacja protezy stawu
czy fragmentu konczyny.

Zastosowanie znajduja rowniez radioterapia oraz leczenie systemowe (che-
mioterapia, immunoterapia, leczenie ukierunkowane molekularnie). Mozliwe
jest kojarzenie w/w metod leczenia chorych poddawanych zabiegowi ope-
racyjnemu, jak réwniez w przypadku dyskwalifikacji od leczenia operacyjne-
go gdzie podstawowa metoda postepowania moze byc¢ leczenie systemowe
i/lub radioterapia z wykorzystaniem leczenia chirurgicznego w wybranych sy-
tuacjach (np. celem opanowania krwawienia z guza).

Kazda z metod stosowanych w leczeniu nowotworéw tkanek miekkich, kosci
i skéry obarczona jest ryzykiem wystapienia powiktan, ktére moga byc¢ tagod-
ne, umiarkowane lub ciezkie, a niekiedy nawet Smiertelne. Dlatego bardzo
wazne jest doktadne zapoznanie sie ze zgoda na dany rodzaj leczenia oraz
stosowanie sie do zalecen lekarskich, a w przypadku wystapienia powikfan za-
siegniecie opinii personelu medycznego.
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Kontrola po leczeniu powinna by¢ prowadzona regularnie, zgodnie z zalece-
niami lekarza. W czesci przypadkow prowadzona jest ona w naszej Klinice,
w niektdorych moze byc¢ prowadzona w osrodku blizszym miejscu zamieszka-
nia, w tym réowniez u lekarza podstawowej opieki zdrowotnej. Zalecenia wyda-
wane s3 przez lekarza naszej Kliniki.
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na wizyty oraz w przypadku przyjecia do szpitala przygotuj spis lekow, ktére
zazywasz wraz z ich dawkowaniem oraz informacje o wadze i wzroscie,
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- dostarcz kopie dokumentacji medycznej, ktérg posiadasz, zardwno dotyczaca
aktualnej jak i poprzednich choréb, wynikéw badan, leczenie chordb nowo-
tworowych wymaga uwzglednienia wszystkich innych chordb i ich leczenia

!

nie poréwnuj sie do innych pacjentéw. Pacjenci chorujacy na taki sam no-
wotwdr moga miec zlecone inne badania oraz inne leczenie ze wzgledu na
|ndy\.N|dL.Ja|nag sytua.qe.zdrowc.)tnq . . .
pamietaj by wszelkie niepokojace objawy zgtaszac swojemu lekarzowi prowa- v 1
dzacemu. Czesto sg one normalnym nastepstwem podjecia leczenia - warto E ]
rozwiac swoje watpliwosci, prowadz notatki i zabieraj je ze soba na wizyte
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nie prébuj samodzielnie interpretowac¢ wynikéw badan. Lekarz bierze pod
uwage nie tylko wartosci poszczegdlnych parametréw ale réwniez relacje
miedzy nimi oraz informacje zebrane podczas wywiadu z pacjentem. Jedynie
lekarz ma wiedze i doswiadczenie dzieki ktérym potrafi we wiasciwy sposdb
zinterpretowac wyniki 14
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- wizyta u onkologa jest stresujgcym wydarzeniem dla Pacjenta dlatego war- T T
to by towarzyszyta mu bliska osoba, ktdra oprdcz wsparcia zapamieta istotne
informacje. Zalecamy zabrac¢ ze soba notatnik z przygotowanymi wczesniej 1w
pytaniamiizanotowac¢ najwazniejsze informacje

PO rovyisaray

- zadna z metod niemedycznych nie wyleczy nowotworu tkanek miekkich,
kosci i czerniaka. Korzystanie z tego typu metod moze doprowadzi¢ do roz-
woju choroby. W trakcie terapii onkologicznej nie nalezy samodzielnie stoso-
wac zadnych preparatow ziotowych, witamin czy sktadnikéw mineralnych ze
wzgledu na ryzyko wystagpienia interakcji z lekami przeciwnowotworowymi

- jakakolwiek suplementacje preparatami takimi jak witaminy, mikroelementy,
preparaty biatkowe i inne nalezy skonsultowac z lekarzem. Suplementy diety
moga wspierac¢ nie tylko zdrowe komorki organizmu ale rowniez komaorki no-
wotworowe a niektére preparaty moga by¢ przeciwwskazane w zwigzku z po-
gorszeniem funkgcji okreslonych narzaddw w trakcie leczenia onkologicznego
(np. funkcja nerek czy watroby)
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- nie zapominaj o wiasciwej ochronie przeciwstonecznej, ma ona bardzo duze

znaczenie zarowno ze wzgledu na zwiekszone ryzyko powikfan skérnych
w trakcie leczenia onkologicznego, jak rowniez w profilaktyce nowotwordw skéry

- pamietaj o szczepieniach profilaktycznych (np. przeciwko grypie, COVID-19),

ktére nalezy wykonac po skonsultowaniu sie z lekarzem prowadzacym

- pamietaj o aktywnosci fizycznej, ktéra wykonywana w miare mozliwosci moze

istotnie wspomac leczenie onkologiczne

- W razie potrzeby popros o wsparcie psychologiczne i socjalne
- jesli czegos nie rozumiesz dopytaj
- jesli masz problemy zwigzane z odzywianiem, obserwujesz u siebie nudnosci

lub wymioty koniecznie porozmawiaj o tym z lekarzem, wiasciwe odzywianie
jest niezmiernie wazne dla prawidtowego leczenia onkologicznego

- popros o materiaty dotyczace stosowanego leczenia i zapoznaj sie z nimi,

w przypadku niektdrych lekéw przeciwwskazane sg pewne substancje jak na
przyktad dziurawiec, czy produkty z grejpfruta badz granat, poniewaz wcho-
dzac w interakcje ze stosowanym leczeniem moga niekorzystnie wptywac na
jego efekty a niekiedy nasila¢ dziatania niepozadane

- kazdorazowo zapoznaj sie z kartg informacyjna otrzymana od lekarza i zalece-

niami, jesli masz pytania dopytaj

- niektore leki stosowane w leczeniu onkologicznym zwigzane sa z duzym ryzy-

kiem groznych dla zycia powiktan, zapoznaj sie z informacjami na ich temat
i nie czekaj do kolejnej wizyty u lekarza aby je zgtosi¢ tylko skontaktuj sie
z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej lub udaj sie na izbe przyje¢ naj-
blizszego szpitala, badz z lekarzem prowadzacym, w zaleznosci od rodzaju
i nasilenia objawoéw

- jezeli palisz zalecane jest zaprzestanie, warto skontaktowac sie z Poradnig

Pomocy Palacym (telefoniczne zapisy poniedziatek - piatek: 09.00-21.00;
tel.: 22 211 80 15) lub Telefoniczng Poradniag Pomocy Palagcym 801108 108

- Pamietaj, ze mozesz liczy¢ na wsparcie psychologiczne podczas leczenia. Psy-
cholog moze przyczyni¢ sie do poprawy jakosci zycia pacjenta przez ksztat-
towanie u chorego umiejetnosci niezbednych w radzeniu sobie z zaistniatg
sytuacja




prawa do korzystania z bezptatnych swiadczen opieki zdrowotnej,

zasitku statego, okresowego, celowego, pielegnacyjnego

(z pomocy spotecznej),

orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci, informacji na temat ulg i uprawnien,
informacji o uprawnieniach dla pracujacych,

uzyskaniu renty lub emerytury i dodatku pielegnacyjnego,

opieki domowej lub stacjonarnej po zakonczeniu pobytu w szpitalu,
refundacji sprzetu rehabilitacyjnego i turnusdw rehabilitacyjnych,
wczesnej rehabilitacji onkologicznej (sanatoryjnej),

rozwigzywania innych problemoéw zwigzanych m. in. z bezdomnoscia,
doswiadczaniem przemocy w rodzinie.

Tel.: 517 117 575
Przychodnia Onkologiczna I,
wejscie E, gabinet 127.

W sytuacji naruszenia praw

pacjenta mozna skontaktowac sie

z Petnomocnikiem Dyrektora
ds. Praw Pacjenta i Komunikacji
Spotecznej P. Kinga Wojtaszczyk.

Tel. 22 546 2219

Poniedziatek: 14:15 -16:00
Wtorek 13:45 - 15:00
Sroda 13:45 — 15:00
Czwartek 13:45 —15:00

E-mail: prawapacjenta@nio.gov.pl
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