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Pravé ti fekli néco, ¢emu nemiZe$ ani uvéFit. Zd4 se ti, Ze je to zly sen, ze kterého se
musi3 kazdou chvili probudit. Je to v3ak skute¢nost. Jsi v nemocnici, protoZze mas zdvazné
onemocnéni krve - leukémii.

VSichni, ktefi jsou ted's tebou - pfedevdim &lenové tvé rodiny a lidé z nemocnice - se
budou snazit, aby se ti podafilo vyrovnat se s touto novou situaci v tvém Zivoté. | tato
knizka byla napsdna proto, aby se pro tebe nékteré véci staly pochopitelnéjsimi, srozu-
mitelnéjsimi a pfijatelnéjsimi.

Pfedeviim musi§ védét, Ze tvd nemoc neni v dnesni dobé jiz Zidnym nefesitelnym
problémem. Védci a |ékafi o ni védi velmi mnoho a ve velké vét3iné p¥ipadui si s ni dokazi
Uspésné poradit. Leukémii onemocni jen v nadi zemi ro¢né vice neZ sto déti a dospivajicich
do 18 let véku, s mnoha z nich se také setkas a dozvi3 se jejich zku3enosti.

vy

To nejtéZ3( té ¢ekd pravé ted - protoze leukémie se musi zacit léCit ihned po jejim zjisténf.
Proto pravé ted musi3 zlistat v nemocnici a vzdat se svych nejbliziich plan, podfidit se
tomu, co ti naplanujf léka¥i. Casem se ale Zivot zase vrati do normélnich kolejf, ptijdes
dom, pak i do 3koly, opét se bude$ vénovat svym zélibam a kontakt s nemocnici pro
tebe jiz nebude Zadnou zatézi.

Viechno, co té ¢ekd, se presné, krok po kroku, dozvis. Nemusi3 se bat - i v nasi zemi
jsou jiz dostupna nejmodernégj3i vy3etfeni a léky. Viechny postupy a metody vymysleli
védcizmnoha zemf a dostate¢né je predem provéfili, takZe se ti dostane péce na nejvy3si
drovni. To viechno ale ma smysl pouze tehdy, kdyz budes s |ékafi a sestfickami spolupra-
covat, a predeviim, kdyz bude$ pevné véfit, Ze vie dobfe dopadne. Ne nadarmo se #ika,
Ze »Vira tvd té uzdravila« - zde mame na mysli psychickou pohodu a optimismus, které
jsou pro vylééeni velmi dtlezité. Neklesej proto na mysli, my viichni jsme tu pro tebe -
a chceme té nejen vySetfovat a ddvat ti [éky, ale také té vyslechnout, védét, co té zrovna
trapi, boli, co se ti nelibi, co by se mélo délat jinak, aby to pro tebe bylo pfijatelnési.
Prosim t&, hovoF s nami, ptej se a fikej nam v3e, co té napadne.

Je dobré zapsat si otdzky, na které chce3 dostat odpovédi, mize$ si zaznamendavat
i to, co ti lékafi a sestry sdéli. Neboj se ptat na stejnou véc vicekrat, pokud zapomene3

odpovéd nebo ti nenfi dostatecné jasna.



A ted se ti pokusime pFedloZit fakta o tvé nemoci. Méla by ti pomoci

zorientovat se v situaci, kterd nastala.
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Co je to vlastné leukémie?

Leukémie je nddorové onemocnéni kostnf dfené - zhoubné bujeni krvetvorné buriky
v urcité fazi jejiho vyvoje. K pochopeni této definice je tfeba pfipomenout si zakladni tidaje
o krvetvorbé: krev je tekutina, kterd koluje v cévach, a jeji hlavni tlohou je pFenos kysliku,
zivin, hormonti a jinych chemikalif mezi burikami. UmozZriuje organismu rovnéz zbavovat
se nékterych skodlivych a odpadovych latek, je vyznamnou slozkou obranyschopnosti.
Zékladni soucdsti krve jsou krevni plazma - tekutd slozka - a krevni elementy (&ervené
a bilé krvinky a krevni desticky).

Cervené krvinky (erytrocyty) obsahuiji hemoglobin (bilkovinu obsahujici Zelezo), ktery
na sebe vaZze v plicich kyslik, dopravuje ho k bufikdm a umozriuje jim tak dychat. Z4roven
odvadi oxid uhli¢ity do plic, kde je odstranén z téla ven. Nedostatek cervenych krvinek se
oznacuje jako chudokrevnost - anémie, jejimiz hlavnimi pfiznaky jsou bledost, slabost,
toceni a bolesti hlavy, nékdy i pocit dudnosti.

Krevni desticky (trombocyty) slouZi k zastavé krvacenti. P¥i poskozeni cévni stény vytvofi
»zédtku«, kterd otvor uzav¥e. P¥i jejich nedostatku dochazi k ¢ast&j&imu a deldimu krvédceni
pti malych poranénich nebo i bez pFiciny.

Bilé krvinky (leukocyty) hraji vyznamnou tlohu v obrané organismu proti plivodciim
chorob (bakteriim, virim, plisnim, parazitiim), proti cizorodym materidl&im, proti nddo-
rovému bujeni, rovnéz se podileji na alergickych reakcich. Rozlisujeme nékolik typa bilych
krvinek, které se lidi svym vzhledem i funkcemi - granulocyty (segmenty - neutrofilni,
basofilni a eosinofilni), lymfocyty a monocyty. P¥i nedostatku kteréhokoli druhu bilych
krvinek je zhorsena predeviim obranyschopnost proti infekei.

Krvetvorba - tedy tvorba krevnich elementt - &ervenych a bilych krvinek a krevnich
desticek, probiha v kostni dfeni. Kostni deri se nachézi uvnit¥ kosti. Po narozeni je kostni
drer aktivni téméF ve viech kostech, s vékem ji ubyvd a v dospélosti se tvoff krevni elementy
jen v nékterych kostech - napt. v hrudni kosti, lopatach kostf kyéelnich, obratlich. Kazd4
krevni burika Zije ur¢itou dobu (nap¥. krevni desti¢ka 7 dnil), pak je z krve odstranéna

a nahrazena novymi burfikami z kostni dfené.



ROZDELENI KRVINEK

cervené krvinky bilé krvinky
erytrocyty lewkocyty

erytrocyt lymfocyt granulocyt — neutrofil monocyt

granulocyt — eosinofil

granulocyt — basofil
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ZDRAVA A NEMOCNA KREV




Na poédtku krvetvorby je tzv. kmenovd - zarodeéna - burika kostni dienég, kterd se
déle déli a davé vzniknout jednotlivym typtm krevnich bunék. Znamend to, Ze kazd4
dal3i generace bunék je vice a vice specializovana az po konkrétni krevni buriky, které
se vyplavuji do krve. Buriky tedy v kostn{ dfeni zraji a pak ji opusti. Vzdy je viak v kostn{
deni uréité procento nezralych bunék (u zdravych lidi méné nez 5 %), které oznacujeme
jako blasty a které maji schopnost déle riist a vyzravat v normdlnf funkéni buriky, ¢imz se
li&f od blastd nddorovych. V kterémkoli stadiu procesu vyvoje buriky mize dojit k tomu,
e jedna nezrald burika pFestane vyzrdvat, ale pokracuje v déleni a postupné v kostni d¥eni
prevlddne a utlaci tvorbu viech ostatnich bunék. Vyplavi se pak do krve a postupné pre-
vlddne i tam a je rozné3ena do viech organd. Tato burika viak nema zddné z uZite¢nych
vlastnosti krevnich elementtl, oznadujeme ji jako buriku nddorovou - leukemicky blast.

Podle toho, z jaké bunééné linie tato zhoubnd burika pochéz(, rozdélujeme leukémie
na lymfoblastické (z bunék, které pfedchdzi vzniku bilé krvinky - lymfocytu) a nelymfoblas-
tické, myeloidn{ (z bunék, které pfedchazi vzniku granulocytu, monocytu, erytrocytu
nebo trombocytu). Leukémie se rovnéz rozdéluji na akutni a chronické. Tyto ndzvy se
vztahujf k prib&hu nemoci bez lé¢by - akutni leukémie probihala rychle, pfi chronické
leukémii trvalo onemocnéni déle. Moderni lé¢bou se tento rozdil stird, ale pavodni ndzvy
jiz ztstaly. U déti se vyskytuji akutni leukémie, chronické jsou mnohem vzacnéjsi.

Akutni lymfoblasticka leukémie je u déti nejé¢astéj3im nadorovym onemocnénim viibec
a je také nejlépe lé¢itelnd. Akutni myeloidni leukémie je méné ¢astd a neodpovida tak

dob¥e na lé¢bu, jako akutni lymfoblasticka leukémie.



Pro¢ leukémie vznikne?

O leukémii toho v dneini dobé vime jiz velmi mnoho. Dosud v3ak stdle chybi odpovédi
na tyto zékladni otézky - Pro¢ leukémie vznikne? Co ji zpisobuje? Zname mnoho faktor,
které mohou ke vzniku leukémie p¥ispét, samy o sobé v3ak ke vzniku leukémie nestaci.
Pasobi-li na vice lidi, néktefi leukémii onemocni a jini ne. Je tedy zfejmé, Ze ke vzniku
leukémie je tieba je3té néceho daldiho.

Velkd pozornost je nyni vénovana studiu lidské genetické informace, nebot se ukazu-
je, Ze existuji urcité zmény, které se vznikem leukémie tizce souvisi. Kazdy mé pravdépo-
dobné uréitou nachylnost ke vzniku leukémie a zéleZi na tom, co ho v Zivoté potka - jaké
nemoci - infekce, jedovaté latky, zdFen( - které mohou tyto zmény prohloubit a2 ke vzniku
leukémie nebo jiného nadoru. Nicméné zatim stéle nejsme schopni predpovédét, kdo
leukémii onemocni, ani vysvétlit, pro¢ pravé u daného jedince leukémie vznikla. Jejimu
vzniku nelze zatim zabrdnit, ani z néj nelze nikoho obvifovat. DileZité je rovnéz védét,
e leukémie neni nakazlivd. Nebylo zaznamenano, Ze by leukémii onemocnéli lidé, keeff

byli v kontaktu s pacienty s timto onemocnénim.



Jak se pFijde na to, Ze ¢lovék onemocnél leukémii?

Jisté mas jiz za sebou zkuenost s rliznymi nemocemi - kdyZ mas rymu, teplotu, boli
té hlava, asi na tebe jde chfipka. Pfi priijmu, bolestech b¥icha to byla nejspiSe strevnf
infekce a tak déle. Leukémie viak nemd zadné zvlastni p¥iznaky, které by na ni ihned
jednoznaéné upozornily. Naopak - v za¢atku muize napodobovat fadu jinych onemoc-
néni, a tak se na ni nemusf viibec myslet. Mezi jeji Gvodnf pFiznaky patf inava, slabost,
ospalost, bledost, podrazdénost, noéni pocent, ztrita chuti k jidlu, zvy$ené nebo vysoké
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teploty bez zjevné pficiny, opakované infekce (vétdinou dychacich cest, ale i kiize nebo
jinych organ), vétsi tvorba modFin, krvaceni z nosu a dasni, bolesti koncetin, svali,
problémy s rovnovédhou, zvétdeni lymfatickych uzlin, zvétseni jater nebo sleziny. Téméf
nikdy nevime pFesné, kdy leukémie zacala. Prvni zjevné pfiznaky se mohou objevit az
v dobg, kdy je uz nemoc znaéné rozvinutd. Proto trvd-li néktery z téchto pfiznakl delsi
dobu, je nutno provést zékladn( laboratornf vySettenf, které jiz méze na diagndzu leu-
kémie poukazat. Jednd se pfedeviim o krevni obraz s diferencidlnim rozpoctem bilych
krvinek (tedy stanovenim pocetniho zastoupeni jednotlivych druhi bilych krvinek z jejich
celkového mnozstvi). U leukémie mizZe byt snizen pocet cervenych krvinek, snizen pocet
krevnich desti¢ek a zménén pocet bilych krvinek ve smyslu zvySeni i sniZeni. Rovnéz
zastoupenf jednotlivych druhii bilych krvinek byva abnormalnf, v nékterych pfipadech
nalezneme leukemické blasty.

Pfi sebemensim podezfeni pfi vySetfeni krevniho obrazu je nutno provést dalsi
vysetfeni, kterd jiz diagnézu leukémie s jistotou prokdzi nebo vylouci. Tato vySetfeni se
provadi na specializovaném pracovisti - v hematologickém centru - tedy na misté, kde

Py

se pravé nachazfs i ty.
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Jaka vySetreni se provadé)i?

NejduleZitéjsi je vydetieni kostni dfené - prvotniho mista vzniku leukémie. Kostnf dFers
je nutno odebrat punkef z kostni dutiny. Nejlépe se k odbéru hodi hrudnf kost nebo
lopaty kostf kycelnich, ale Ize punktovat i na jinych mistech. Punkce se provadi jehlou,
kostni d¥efi se nasavéa do st¥ikacky. KdZe nad mistem vpichu se znecitlivi. Po domluvé
s rodici a lékafem miZe§ predem dostat do Zily uklidfiujici latku, kterd zplsob, Ze si
odbér nebudes viibec pamatovat. N&ékdy je tfeba provést vykon v narkéze - celkové
anestézii - tedy v umélém spanku. Kostnf dferi se vy3etfuje nékolika zplisoby v riiznych
laboratotich a vysledkem je definitivni rozhodnuti, jednd-li se o leukémii &i nikoli. Jen
vyjime&né se na zdkladé prvni punkce nedd diagnéza stanovit, pak je nutno vySettent
opakovat po néjaké dobg. Je-li viak diagndéza leukémie jednou stanovena, znamend to,
e o ni neni pochyb. Punkce kostni d¥ené se pak opakuje je3té nékolikratv priibéhu lécby,
abychom zjistili, jak |é¢ba piisobi - zda nemoc ustupuje.

Dal$i vy3etteni se provadéjf z krve - odebird se vétinou ze Zily, v nékterych p¥ipadech
staci z prstu.

DaleZitym vySetfenim je rozbor mozkomidniho moku. Mozkomi$ni mok vyplfiuje
prostory uvnitf a kolem mozku a michy, a pokud tam leukémie pronikla, vySetfeni nam
to pomiiZe odhalit. Potfebujeme tuto skute¢nost védét proto, abychom zvolili spravnou
variantu lé¢by se zaméfenim na lécbu leukémie pravé v mozku. Odbér mozkomi3niho
moku se provadf rovnéz punkci - tentokrat patefniho kanalu. Jehla, kterou se punkce
provadi, je tenéi nez na punkci kostni dfené. Vykon se obvykle provad( v sedg, protoze
misto vpichu je v bederni oblasti patee, ale Ize jej provést i vleze. Dle domluvy je opét
mozno podat do Zily lék, ktery zplisobi, Ze si punkci nebudes viibec pamatovat. Stejné
jako punkce kostni d¥eng, i odbér mozkomidniho moku se v priibéhu lécby musi nékolikrat
opakovat - kromé jeho rozboru se touto cestou podavaji i léky, které mozek a michu
pred leukémif chrani.

Vysetfuje se také mog, stolice, provadi se vytér z krku, nosu, stér z kiiZe. Je nutno

zkontrolovat nékteré organy rentgenem, ultrazvukem nebo modernéjsimi metodami -



pocitadovou tomografii (pFedeviim srdce, plice, ledviny, jatra, slezinu atd.). Méla by také
probéhnout kontrola chrupu, oéi, udi a vlastné viech organ(. Smyslem téchto vy3etienije,
abychom pfesné védéli, v jakém jsou stavu nejen z hlediska mozného postizeni leukémif,
ale pfedevsim pted zahdjenim |écby, kterd je velmi ndrocnd, a organ, ktery nenf zcela
v pofadku z jakéhokoli diivodu (vrozend vada, pfedchozi onemocnéni), muize jesté vice
poskodit. Nékteré z téchto vstupnich vySetieni se pak provadi podle pfesného planu
i béhem [écby.

Nejdtlezitéj3i vySetfeni jsou popsana v samostatnych brozurdch, o které miizes lékare
nebo sestry pozadat.

il
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Jak leukémie probiha?

Pribéh leukémie tizce souvisi s jeji [é¢bou, nebot bez |éby vede leukémie ke smrti. Lé¢-
bou usilujeme o jeji iplné vyléceni, coZ je oviem proces trvajici FAdové roky. Je to velikd

v

zkouska v tvém Zivoté, ale stoji za to ji podstoupit, protoze kdyz se vylé&is, vie mize byt
tak jako dFive.

Béhem Iécby se budes setkdvat s nékterymi pojmy, které zatim asi nezn4s. Cilem lé¢by
je navozeni dlouhodobé remise - stavu, kdy jiz nenalézame p¥iznaky leukémie ani klinické
(citi$ se dobfe a pFi télesném vySetfeni je vie normdlni - nemas zvétiend jétra, slezinu,
uzliny atd.), ani laboratorni (mas normalni krevni obraz i kostnf d¥eri). Remise je dosaZeno
ve vétsiné pfipadd pomérné rychle - zhruba po mésici dvodni intenzivni lé¢by. S timto
vysledkem se viak v 24dném pifpadé nemGizeme spokojit. Cést leukemickych blastd je
totiz je3té ukryta na riiznych mistech téla, kam se v dvodu onemocnéni dostaly, a pokud
bychom lécbu v této chvili ukonéili, rychle by organismus zaplavily znovu s nezmérné
veétsi intenzitou a na dal3f [écbu by jiz nemoc reagovala velmi 3patné. Budeme proto

pokracovat v 1é¢bé dale, i po dosazeni remise, abychom pojistili tento vysledek.



Pfi pouzivdni soucasnych lé¢ebnych protokold trva intenzivni é¢ba pil roku az rok -
samoziejmé nejsi celou dobu v nemocnici, ale pravidelné tam dojizdi3. Pak nasleduje
takzvana |écba udriovaci, kdy uzivas vétSinou tabletky, v nékterych p¥ipadech je nutné
obéas i poddnf léku do Zily, do nemocnice chodi3 jen na ambulantni kontroly. V opti-
malnim p¥ipadé tuto [écbu opét po roce nebo dvou ukonéi$ a provedou se zadvérecnd
kontroln{ vy3etfent.

Leukémie si vak na ¢lovéka pFipravila jednu nepfijemnou zaludnost, a tou je relaps
onemocnéni. Relaps znamend znovuvzplanuti choroby, ke kterému mdze dojit kdykoli
béhem |éZby, nejcastéji viak po jejim ukonéeni. Skupinka leukemickych blastd, ukrytd
nékde v tvém téle, cekd na svou pfileZitost a po vysazeni |ékil nebo pauze v1écbé se zacne
mnoZit a vyvold stav podobny nové zjisténému onemocnénf.

Rozlisujeme relaps diefiovy - kdy se leukemické blasty pomnoZi opét v kostni dfeni,
nebo relaps mimodreriovy, kdy je postizen jiny orgén - nejcastéji jsou to varlata u chlapcd
(projevi se vétsinou nebolestivym zvétdenim jednoho nebo obou varlat, je proto dileZité
myslet na tuto moZnost a kontrolovat je p¥i kazdé pfileZitosti - pfi provadéni bézné
hygieny atd.). Dalsim mistem, kde dochdzi k relapsu, je centrdlni nervovy systém - tedy
mozek. Zde mohou byt prvnimi p¥iznaky bolesti hlavy provdzené zvracenim, dvojité vidé-
nf, 8ilhdni, ochrnuti nékterych svalti, ndhld obrovska chut k jidlu s pfibirdnim na vaze.
Jsou-li leukemické blasty p¥itomny v kostn{ dfeni i v nékterém dalsim orgdnu, hovofime
o relapsu kombinovaném. Situace je bohuzel horsi, nez p¥i prvotnim onemocnénf leuké-
mii, protoZe blasty jsou jiZ »zkuSenéjsi«, védi, co na né lékafi chystaji, a umi se nékterym
lék&im branit. Lécba relapsu musi proto byt diiraznéjsi nez predchozi lécba, nékdy je
nutno pouZitijiné metody neZ pouze podavani [éki (transplantace krvetvornych bunék

z kostni dfené nebo z krve). Vysledky |écby relapsu jsou horsi.
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Lé¢ba leukémie je velmi sloZitd a niroéna jak pro pacienta, tak pro lékafe. Mohou se
pFi ni objevit vazné komplikace. Nelze ji ukonéit ihned, jakmile vymizi p¥iznaky nemoci.
Nékdy je to dokonce tak, Zze po zahajen( |é¢by se budes citit hiife, nez pted pfijetim do
nemocnice. Je to viak pfechodna zaleZitost a Gspéina lécba vede k vyraznému zlep3eni
tvého stavu.

Ve vétsiné pripadt lécba prabéh nemoci zpomali nebo zcela zastavi. Je viak nutno
v lé¢bé pokradovat i po vymizen( viech pfiznakl nemoci, abychom zabranili ndvratu
onemocnéni - tedy vySe popsanému relapsu. O vylé¢eni méZeme hovofit, az kdyz je
pacient ur¢itou dobu - v soucasné dobé obwvykle 5 let - bez lécby a bez p¥iznaki one-
mocnéni, tedy v remisi.

Leukémii neumi ani nemize |é¢it kazdy lékat. V nasi zemi existuje nékolik specializo-
vanych pracovigt, kde se déti s leukémif lé&i. Je v nich soustifedéno viechno, co je k 1écbé
tohoto onemocnénf potieba, a proto nemusi$ mit ty ani tvoji rodice starost, zda se ti

dostane nejlepsi péce. Viechna tato pracovisté vzajemné spolupracuji a o jednotlivych



pacientech se radi, takZe nenf nutné kontaktovat vice |ékafi nebo objizdét vice nemoc-
nic - vdichni postupuji stejné a maji k dispozici stejné léky a prostfedky. Pokud viak
pottebujes ty nebo rodice pro svij klid slySet nazor daldich odbornikli, mézete pozéddat
o konzultaci s dalsimi [ékafi.

V [é&bé leukémie neexistuji alternativni postupy vedouci k vyléceni - to znamend, Ze
se leukémii zatim nepodaftilo vylé¢it jingm zplsobem, neZ je déle uvedeno, napfiklad
metodami rliznych lé&itell, homeoterapeutd nebo jinych nelékaii. Naopak jejich zdsahy
do lé¢by mohou jeji pribéh ohrozit a zplsobit i smrt pacienta.

Hlavni metody Ié¢by leukémie ptedstavuji podavani lék - cytostatik, v nékterych
piipadech ozéFenf a ve zvlastnich pfipadech také transplantace kostni diené nebo
krevnich bun&k. Pro lé¢bu leukémie jsou vypracovany protokoly (navody k [é¢bé) podle
typu leukémie, zohlednujici jesté mnoho dal3ich faktord. Je v nich pfesné uvedeno kdy,
kolik a jakych lékd je tfeba podat, kdy, co a jakou ddvkou ozaFovat a za jakych podminek
pFistoupit k transplantaci.

Intenzita |éeby je riiznd podle vlastnosti nemoci. Rozlidujeme obvykle tfi zakladni
skupiny - s nizkym, strednim a vysokym rizikem. DileZit4 je i takzvand podplrnd lécba,
kterd je zaméFena na pfedchdzeni a zvladani komplikaci a nasledkd vlastni lécby leuké-
mie - zahrnuje nap¥. podavani antibiotik a protiplisfiovych lékd, krevni transfuze, léky
chrénici jatra, ledviny, srdce a daldi orgdny.

Pfes 80 % déti s akutni lymfoblastickou leukémii a 50 % déti s akutni myeloidni

£y

leukémif se vylé&i p¥i poskytnuti optimalni é¢by. Lécba akutni myeloidnf leukémie je
naro&ngjsi a provazi ji vice komplikaci. Chronickou myeloidni leukémii Ize vylécit pouze
transplantaci kostni drené.

O transplantacich existuje samostatna knizka obsahujici podrobné informace.
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Zakladem lé¢by leukémie je takzvana chemoterapie - podavani chemickych latek,
tzv. cytostatik, kterd maji za cil znedkodnit nddorové buriky. Jde tedy pFedeviim o uzivani
lékdi - jednak polykanim ve formé tablet nebo sirup, ale hlavné podavanim p¥imo do
krve - tedy do Zil jako injekce nebo kapacf infuze, nékdy do svalli nebo pod kizi. Poda-
véani do Zil je pro pacienty ¢asto velmi nep#jemné. Ty viak m(ze$ byt bez obav, protoZe
zéhy po pFijeti do nemocnice ti zavedeme tzv. centralni Zilni katétr - hadicku spojujici
velkou cévu s povrchem téla - bud je zakonc¢ena malou dutinkou pod kézi na hrudniku -
komtirkou, do které se picha specidlnimi jehlickami, nebo hadi¢ka prochézi kizi ven,
rovnéz v oblasti hrudniku. Katétr zavadi chirurg - jde o maly operaéni vykon, ktery se
provéadiv narkéze - tedy v uspani. Vyznam katétru je pfedeviim vtom, Ze do néj Ize nejen
poddavat léky a tekutiny, ale Ize odtud i odebirat krev na vétdinu vy3etfeni. Lékati a sestry
tebe i tvé rodi¢e podrobné proskoli, jak s katétrem zachdzet. V optimalnim p¥ipadé ti



jeden vystaci na celou lé¢bu. Pichanf do Zil pak bude jen vyjimeénou udalosti. Katétr ti

£xr

sestry a lékaFi nejprve ukazi, na modelu ti pfedvedou jak funguje, a budes-li mit zdjem,
celou proceduru zavddéni a pouzivani katétru maZes vidét na videu.

Viechny léky ti budou podavany podle presného plénu. Rik4 se mu protokol a je to
vlastné navod nebo recept na lécbu leukémie. Tak jako recept na kol4é& obsahuje seznam
viech potfebnych surovin a zplsob jak s nimi zachézet, tak i protokol obsahuje presny
seznam lék{, zpsob, ¢as a okolnosti, kdy je podat. Pro kaZzdého pacienta maji |ékafi jeho
vlastni protokol, kde je pfesné den po dni rozepsano, jaké léky ma dostat a jaka vy3etFeni
se budou provadét. Protokol se vzdy bude pFizpisobovat tvému stavu a potfebam tvé
nemoci, proto je tfeba poditat s tim, Zze maze dojit k uréitym zménam jak v davce, tak
v dobé podani jednotlivych 1ékl. Zmény s tebou a tvymi rodiéi lékaFi véas prodiskutuji.
Stdle tak bude$ mit konkrétn{ pfedstavu, co té v nejblizich dnech a tydnech &eka.

Léky pouzivané v |é¢bé leukémie se oznacuji jako cytostatika, jak jsme jiz vy3e uved|i.
Jsou to chemické latky, které riznymi zplsoby niéi nddorové buriky nebo jim brani
v rozmnozZovani. BohuZel maji urcity vliv i na buriky zdravé, takze mohou vést k nék-
terym nezddoucim Géinkam. Nastésti védci vynalezli jiz fadu dalSich 1éka, keeré témto
nezddoucim ucinkm bréni, takze lé¢ba cytostatiky je v dne3ni dob& mnohem méné

nepfijemna nez dfive.
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vazny problém. Samoziejmé tuto situaci nepodcefiujeme, protozZe tva psychickd pohoda
je velmi daleZitd. K dispozici je nékolik Feseni - bud pokryvka hlavy dle roéniho obdobf
a stylu oblékéni, paruka, anebo se obrnit proti pohlediim a poznamkam a nic neskryvat.
V dnedni dobé, kdy si mnoho mladych lidi vlasy zamérné holf z nejriizngjsich davodd,
nejde jiz o nic mimoiadného.

Dalsi problémy jiz nejsou tak zjevné, ale mohou té také potrépit, pokud o nich nebude$

védét a nebudes se snazit jim pfedchazet.








































































