Allandé rovat

Betegtajékoztatd

Myeloma multiplex

A mieldma, a csontveld daganatos betegsége az egészséges csontvelében is je-

len lévd plazmasejtek elfajuldsaval jon létre. A mai gyogyszerekkel elérhetd hosszu

tlnetmentesség altaldban nem jelent végleges gydgyuldst. A betegeknek tandcsos

keresnitk vagy kihasznalniuk a klinikai vizsgalatban valo részvétel lehetéségét.

A plazmasejtek az immunrendszer ve-
gyi fegyverekkel felszerelt ,,katonai”,
feladatuk az antitestek (immunglo-
bulinok) termelése. Mielomdaban csak
egyfajta immunglobulin képzédik
kiugré mennyiségben egy bizonyos
plazmasejt klon felszaporodasa miatt.
A kéros mennyiségben termel6dé im-
munglobulin mennyisége a vérben
mérhetd. Ennek az immunglobulin-
nak, az un. paraproteinnek nagy jelen-
tésége van a betegség kovetése soran
és a kezelésre adott valasz lemérésénél.

A betegek egy részének vérében
a komplett immunglobulin molekula
mellett szabad kdnnytilanc is jelen van,
vagy csak az képzddik kéros meny-
nyiségben. A szabad konnytilanc karos
a vesére, veseelégtelenséget okozhat.

A mieldmanak sokféle tiinete lehet.
A leggyakoribbak: csontfdjdalom, fa-
radtsag, vérszegénység, fert6zések (pl.
tudogyulladas, vizeletfertdzés, 6vso-
mor) és a vesemiikodés romlésa.

A betegség beszovi a csontvel6t,
meggyengiti a csont szerkezetét, sulyos
csontritkulast okoz. Gocosan nove-
kedve képes a csont teljes felszivasara
is. A diagnozis felallitasakor nemcsak
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a fajjdalmas pontokat, hanem a csont-
rendszer tobbi, gyakran érintett részét
(koponya, gerinc, mellkas, medence,
csipd, vall) is fontos megrontgenezni —
vagy CT-vel, MRI-vel vizsgalni.

A mieléma kezelése

Az utébbi évtizedben szamos Uj kezelés
valt elérhetévé, nagyban javultak a be-
tegek életkilatasai. A kezelés megallitja
a betegség elérehaladasat, visszafejlesz-
ti a tiineteket, rendbe hozza a vérké-
pet, lehetévé teszi az esetleges csontto-
rések gyogyulasat. Hazankban jelenleg
a mieldmas betegek nem kénnyen jut-
nak hozza a legkorszertibb gyégysze-
res kezelésekhez, ezért is érdemes (ke-
zel6orvosuk révén) tajékozddniuk az

Uj gyoégyszerek klinikai vizsgalataban
valo részvétel lehetdségérol. A kezelés

a betegség atmeneti visszahuzodasa-
hoz vezet, és altalaban halaszthato ad-
dig, amig valamilyen tiinet nem teszi
azt szlikségessé; az orvos 1-2 havonta el-
lendrzi a betegség alakulasat. A kezelést
indokolhatja a fajdalom, a vérszegény-
ség, a vér magas kalciumszintje és a ve-
semiikodés romlasa.

Amig aktiv kezelésre nincs sziikség,
fajdalomcsillapitok vagy csontpusz-
tulast gatlo biszfoszfonatok adhatok.
Utdbbiak 6 mellékhatdsa az allkapocs
gyulladasa, mely leginkébb foghuzast
kovetden jelentkezik, de Snmagatol is
eléfordulhat. Fontos a rendszeres foga-
szati ellendrzés és hogy a fogasz tudjon
réla, ha a betege ilyen készitményt szed.

Ha aktiv kezelésre van sziikség, 1é-
nyeges, hogy a gydgyszer-kombinacio-

Az n. autolog dssejt-transzplantaciohoz sziik-
séges sajat 6ssejtek kinyerése tiirelmet kivan
a betegtdl, de nem megterhel6bb, mint pl. egy
miivesekezelés

nak része legyen valamelyik ,,ij szer”™

a bortezomib, a thalidomid vagy a lena-
lidomid. Ezek a klasszikus kemotera-
pias szereknél sokkal hatasosabbak, és
kevesebb a mellékhatasuk. A kezelések
szakrendelésen torténnek, 4-5 honapig
tartanak. Minden ciklus el6tt ellenérzik
a beteget a szakambulancian, a vérvizs-
galat mutatja a kezelésre adott valaszt,
utalhat a szovddményekre.

A kemoterapia f6 mellékhatdsa az
elégtelen immunvédekezés miatt kiala-
kul6 fert6zés. Fertdzés, vérzés esetén
azonnal orvoshoz kell fordulni! A 65-70
évesnél fiatalabb mieldmas betegek stan-
dard kezelésének része az Gssejt-transz-
plantécio, éltalaban a kordbban a vérbol
legyijtott sajat Gssejtekkel, amelyeket
nagy dozisu melphalan-kezelést kovetd-
en kap vissza a beteg. A transzplantacio
célja a tartds betegségmentesség.

Dr. Varga Gergely

Ez a tdjékoztatéo nem helyettesiti az orvosi kezelést.
A betegek szamara készitett masolatoktodl eltekintve
felhasznaldsa csak a kiado irasos hozzdjarulasa nyoman
engedélyezett.



