Bar a vildgjarvany kitorésekor nagyon ke-
vés ismerettel rendelkeztiink a COVID-19-
rél mint Uj tipusu koronavirusrél, nagyon
révid id6 alatt nyilvanvaléova valt, hogy
a kronikus betegségek — és ezen beliil is
a rosszindulatu daganatos megbetegedé-
sek - rizikéfaktornak szamitanak. Ez azt
jelenti, hogy az onkoldgiai betegséggel
diagnosztizalt és kezelt betegek az atla-
gosndl nagyobb valdszintiséggel kapjak
el a fert6zést, esetiikben a betegség na-
gyobb eséllyel jar sulyos tlinetekkel, emiatt
nagyobb ardnyban szorulnak intenziv keze-
lésre (pl. gépi lélegeztetésre), és a haldlos
kimenetell esetek ardnya is nagyobb, mint
az atlagnépességben.

A sulyosabb allapotra és kedvezétlen
kimenetelekre valo6 fokozott hajlam rész-
ben magaval az alapbetegséggel, részben
annak kezelésével fligg 6ssze. Az onkolo-
giai terapiak jelentds része (kiilondsen az
aktiv kemoterdpia) ugyanis ugynevezett
immunszuppressziot hoz létre, ami im-
mungyengitett allapotot jelent, melynek
kovetkeztében az érintett fogékonyabba
vélik a fert6zésekkel — ezen beliil a COVID-
betegséggel — szemben is.

BETEGTAJEKOZTATO

A COVID-19 egy uj tipusu koronavirus, mely 2020 els6é honapjaitol kezdve
okoz jarvanyos méretii megbetegedéseket szerte a vilagon. A vilagjarvany
életiink szinte minden teriiletére hatassal volt és van, ezen beliil is mély-
rehatéan befolyasolta az onkoldgiai betegek életét tobb szempontbdl is.
Mar az elsé statisztikakbél kideriilt ugyanis, hogy a krénikus betegségben
szenvedok - koztiik az onkoldgiai betegek - nagy kockazatinak szamitanak
a fert6zés létrejotte, a COVID-betegség sullyossaga, illetve a kedvezétlen
kimenetelek (emelkedett halalozas) szempontjabol egyarant.

Afert6zések iranti fokozott fogékonysag fé-
nyében az onkolégiai betegeknek a szoka-
sosndl is jobban oda kell figyelnilik az 6vin-
tézkedések betartasara, melyek fontossagat
mar a jarvany kezdete 6ta hangsulyozzak
a kozegészségligyi hatésagok, az aldbbiak-
ban azonban itt is réviden 6sszefoglaljuk:

« tartsuk be a biztonsagos védétavol-
sagot, ha emberek k6zé megyiink (ez leg-
alabb 1,5-2 méteres tavolsag tartasat jelenti
a tobbi embertél);

» mossunk gyakran és alaposan kezet
szappannal, és gyakran fertétlenitsiik nem-
csak kezeinket, hanem a gyakran hasznalt
eszkdzoket, targyakat (példaul a mobilte-
lefont) is;

« amikor csak tehetjik, maradjunk
otthon, és csak a legsziikségesebb dolgok
intézése céljabol 1épjunk ki a lakasbdl;

« viseljiink szajmaszkot ott is, ahol
a szabalyok nem teszik kotelez6vé;

» hazaérkezést kdvetben valtsunk ru-
hat, a levetett ruhat kilonitsiik el és miha-
mardbb mossuk ki;

« lehet6éség szerint keriljiik a kdzosségi
kozlekedés igénybevételét, illetve minden
olyan szituaciot, ahol sok ember zsufolodik
0ssze viszonylag kis helyen;

« kérjiika COVID-19 elleni véddoltast (er-
rél késébb még lesz sz6 részletesebben is).

Onkolégiai betegek szamara is java-
solt a védoboltas

Onkolégiai betegek esetében fontos
kiemelni, hogy a megel&zési 6vintézkedé-
sek fokozott betartdsa nemcsak magara
a betegre, hanem a kdrnyezetében élékre
(csalddtagokra, bardtokra, szlikebb isme-
retségi kor tagjaira) is igaz. Hangsulyozni
kell, hogy a fert6zottek tiinetmentes alla-
potban is tovdbbadhatjék a virust, igy kony-
nyen eléfordulhat, hogy egy tlinetmentes
rokon ugy fert6zi meg onkolégiai beteg-
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sége folytan fokozottan veszélyeztetett
csaladtagjat, hogy 6 maga nincs is tudata-
ban fert6zottségének.

A COVID-19 okozta helyzet vildgszerte so-
kat javult, miéta hatasos vakcinak allnak
rendelkezésre. Magyarorszagon jelenleg
hatféle vakcina elérheté: a Pfizer-BioNtech,
a Moderna az AstraZeneca, és a Janssen
vakcindja, valamint a ,keleti vakcindk”,
a Gamaleya (Szputnyik) és a Sinopharm.

Az onkoldgiai betegek szamara a vak-
cina beadatdsa nemcsak a fert6zések kivé-
désének direkt hasznaban kamatozik, ha-
nem az oltottak szdmanak emelkedésével,
a jarvanyos terjedés megakadalyozésdhoz
sziikséges atoltottsdg lehetd leggyorsabb
elérésével el6bbre hozhaté az azid6, ami-
kor az onkoldgiai betegek kezelése és gon-
dozasa, illetve a sz(irévizsgalatok rendszere
visszaallhat a jarvany el6tti kapacitasara.

A szakmai tarsasagok onkoldgiai be-
tegek szamara is egyértelmuien javasoljak
és szlikségesnek tartjdk a COVID-19 elleni
vakcina beaddsat.

Az onkolégiai kezelés aktualis stadiu-
man tul természetesen egyéb tényezéket
is figyelembe kell vennie az orvosnak a vak-
cindhoz jutas gyorsasdganak mérlegelése
soran, egyebek mellett az életkort és egyéb
betegségek (pl. sziv- és érrendszeri megbe-
tegedések, magas vérnyomas, cukorbeteg-
séqg) fennallasat is.

Mivel a jelenleg rendelkezésre all6 vak-
cinak kozil egyik sem tartalmaz gyengitett
é16 virust (a Sinopharm egy inaktivalt virus
vakcina, a Janssen és a Gamaleya oltasaban
nem replikalédé adenovirus vektorokat al-
kalmaznak), nincs ra okunk, hogy azt felté-
telezziik, hogy barmelyik oltas kockazatot
jelentene onkoldgiai betegségekben, illet-
ve mas okbdl gyengiiltimmunvédekezési
betegeknél. A hatékonysaggal és bizton-
sdgossaggal kapcsolatban a legtdbb adat
jelenleg a Pfizer oltasrol van.
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« Az onkoldgiai betegség fokozott kocka-
zatot jelent COVID-19-fert6zésre és annak
kedvezétlen kimenetére.

« Az onkoldgiai betegek - és a kdrnyeze-
tikben él6k! — szamara kiemelten fontos
a megel6z6 szabalyok betartasa és a védo-
oltas beadatasa.

« A daganatos betegség 6nmagaban nem
jelenti a COVID-19 elleni vakcina beaddsa-
nak ellenjavallatat, a szakmai tarsasagok ki-
fejezetten ajanljak és sziikségesnek tartjak
a véddoltast.

o Az elkeriilheté személyes kontaktusok
szamanak csokkentésének hatékony méd-
szere a korszer(i technika (telemedicina)
eszkozeinek igénybevétele.

A vakcina beaddsa minden daganatos be-
tegnekjavallott, figgetlentil attél, milyen da-
ganatellenes kezelést kap. Az, hogy a beteg
oltasra vér, nem indok arra, hogy halasszdk
vagy elhagyjék a daganatellenes kezelését.
Az oltast, amennyiben lehetéség van r4,
akemoterapia megkezdése elétt kell beadni.

Erre vonatkozdan onkolégusatél kap-
hat részletesebb tajékoztatast.

Altalanossagban azt mondhatjuk, hogy
a harmadik oltas minden olyan esetben
ajanlott, amikor igazolédott vagy gyanit-
hato, hogy az elsé két adaggal nem sikerilt
Iétrehozni megfeleld ellenanyagszintet. Az
egészségligyi hatosagok szerint minden
olyan beteg nagy valdszintséggel profi-
tal a harmadik dézis beadasabol, akinek
immunvalasza barmilyen okbdl gyengiilt

(és ebbe a csoportba tartoznak az onko-
l6giai kezelés alatt all6 betegek is). Arra
vonatkozdan, hogy mi legyen a harmadik
vakcina, egyelére csak kevés ajanlas all ren-
delkezésre az egyes orszagokban. A brit
kozegészségligyi hatésdg erre vonatkozé
ajanlasa szerint példaul a Moderna vagy
a BioNtech/Pfizer mRNS-vakcindja adha-
t6 harmadik adagként, illetve az Oxford-
AstraZeneca vakcindja is engedélyezett, ha
az elséként emlitett két oltéanyag nem all
rendelkezésre.

Arrél, hogy 6n milyen vakcinat kaphat
alapimmunizalasként, illetve harmadik
emlékezteté” oltasként, kérdezze meg
orvosat!

A fertézéssel szembeni védekezés fontos
eszkoze a tdvolsagtartds, a sziikségtelen
vagy elkeriilheté személyes taldlkozasok
szamanak csokkentése. Az onkoldgiai
gondozas megtervezésekor a jarvany
idején mindenekel6tt azt kell megfontol-
ni, hogy feltétlendl szikség van-e arra,
hogy a beteg személyesen megjelenjen az
egészségugyiintézményben kontrollvizs-
galat céljabol. Szamos esetben az llapot-
felmérésre, illetve a szilkséges kérdések
tisztazasara elegendé lehet az ugyneve-
zett tavkonzultacio telefonbeszélgetés,
audiovizualis kapcsolat (Zoom, Messenger
stb.) vagy e-mail utjan. Arrél, hogy ezzel
alehetéséggel 6n is élhet-e, a gondozésat
végzd egészségligyi intézmény tud felvi-
lagositassal szolgalni. Ugyancsak 6k adnak
informéciokat az adatvédelem, illetve az
adattitkositas médjarol abban az esetben,
ha lehetéség van leletek vagy egyéb bi-
zalmas egészségligyi informéacidk tovab-
bitadsdra a beteg és a gondozést végz6
orvosi team kdzott e-mail utjan vagy mas
digitalis formaban.

EZ ATAJEKOZTATO NEM HELYETTESITI AZ ORVOSI KEZELEST. A BETEGEK
SZAMARA KESZITETT MASOLATOKTOL ELTEKINTVE FELHASZNALASA
CSAK A KIADO [RASOS HOZZAJARULASA NYOMAN ENGEDELYEZETT.



