
F undacja Centrum Leczenia
Szpiczaka chce otworzyć
ośrodek kompleksowej te-

rapii.
– Jeśli się uda, będzie to pierw-

sze takie centrum w Europie – mó-
wi dr Artur Jurczyszyn z Kliniki
Hematologii Szpitala Uniwersy-
teckiego w Krakowie, także prezes
fundacji. – Szpiczak mnogi jest
chorobą złożoną, jego leczenie wy-
maga interdyscyplinarnej współ-
pracy. Pacjentem powinien opieko-
wać się hematolog oraz radiotera-
peuta, nefrolog, neurochirurg lub
ortopeda, neurolog, psycholog.
Tymczasem dzisiaj nie wszyscy są
optymalnie leczeni.

Prawidłowa terapia, zgod-
na z najnowszymi rekomendacja-
mi, jest niezwykle ważna. Postęp
w leczeniu choroby jest ogromy.
Jeszcze kilkanaście lat temu cho-
rzy umierali w ciągu dwóch-
-trzech lat. Dziś, dzięki wciąż no-
wym lekom i metodom terapeu-
tycznym, ich życie przedłuża się
średnio o 7-10 lat. Także jego ja-
kość można znacząco poprawić.

PPrroo  bbllee  mmyy  zz ddiiaa  ggnnoo  zząą
Szpi czak mno gi cha rak te ry zu je
się mo no klo nal nym roz ro stem ko -
mó rek pla zma tycz nych w szpi ku
kost nym. Pa to lo gicz ne pla zmo cy -
ty gro ma dzą się w szpi ku kost -
nym, po wo du jąc wie le dys funk cji
na rzą do wych. Naj czę ściej jest to
de struk cja ko ści, nie wy dol ność
szpi ku kost ne go, zwięk szo na ob ję -
tość i lep kość oso cza, su pre sja wy -
twa rza nia pra wi dło wych im mu no -
glo bu lin oraz nie wy dol ność ne rek.

– Dla le ka rza ro dzin ne go pierw -
szą, pod sta wo wą wska zów ką dia -
gno stycz ną po win no być OB pa -
cjen ta – mó wi dr Jur czy szyn.
– Przy szpi cza ku jest ono bar dzo
cha rak te ry stycz ne: trzy cy fro we,
o ma łej am pli tu dzie, np. 130/120. 

Tym cza sem pa cjen ci ma ją pro -
ble my już na po zio mie dia gno zy
i to nie tyl ko dla te go, że w pierw -
szej fa zie (tzw. gam ma pa tii mo no -
klo nal nej lub szpi cza ka tlą ce go
się) cho ro ba nie da je od czu wal -
nych ob ja wów.

U An ny Ka li now skiej z Po zna -
nia, wal czą cej z cho ro bą od kil ku
lat, za czę ło się od pa to lo gicz ne go
zła ma nia krę go słu pa w od cin ku
pier sio wym.

– Przez wie le ty go dni le ka rze
nie mo gli usta lić przy czy ny – opo -
wia da. – Po cząt ko wa dia gno za:
oste opo ro za, szyb ko oka za ła się
błęd na. Od te go mo men tu za czę ła
się mo ja piel grzym ka po ga bi ne -
tach le kar skich. Od sy ła no mnie
od spe cja li sty do spe cja li sty, po
ko lei wy klu cza jąc roz ma ite po dej -
rze nia. To był hor ror: z jed nej
stro ny cie szy łam się, że nic nie
wy kry wa ją w wą tro bie, ner kach,

ale z dru giej mia łam świa do mość,
że od da la się ode mnie mo ment
pod ję cia wal ki.

Przy po dej rze niu szpi cza ka ko -
niecz ne jest wy ko na nie wie lu ba -
dań. Im bar dziej bę dą one szcze gó -
ło we, tym le piej mo żna do brać te -
ra pię, któ ra mu si być zin dy wi du -
ali zo wa na – szpi czak jest cho ro bą
he te ro gen ną, ka żdy cho ru je ina -
czej. Do obo wiąz ko wych ba dań na -
le żą m.in.: tre pa no biop sja szpi ku
(lep sza od zwy kłej aspi ra cji szpi -
ku, po nie waż do star cza bar dziej
szcze gó ło wych in for ma cji), ba da -
nia ra dio lo gicz ne ko ści pła skich,
stę że nie β2-mi kro glo bu li ny w su ro -
wi cy krwi, mor fo lo gia krwi z roz -
ma zem, płyt ki krwi, mocz nik, kre -
aty ni na, kwas mo czo wy, wapń,
elek tro fo re za i wie le in nych. Sta -
dia cho ro by okre śla się głów nie
na pod sta wie stę że nia β2-mi kro -
glo bu li ny w su ro wi cy krwi – im
jest ono wy ższe, tym bar dziej szpi -
czak jest za awan so wa ny. W pierw -
szym sta dium, tzw. gam ma pa tii
mo no klo nal nej i da lej szpi cza ka
tlą ce go się, cho ro by nie na le ży le -
czyć. Jest błę dem za sto so wa nie
u pa cjen ta che mio te ra pii, po nie -
waż być mo że przy spie sza ona roz -
wój cho ro by. Tym cza sem pa cjent
mo że żyć w tej fa zie przez wie le
lat. By wa na wet, że cho ro ba ni gdy
nie przej dzie w ko lej ne, bar dziej
za awan so wa ne sta dium. 

IInn  ffoorr  mmaa  ccjjaa  ttoo  ppoodd  ssttaa  wwaa
– Przy do bie ra niu te ra pii nie -
zmier nie wa żne są ba da nia cy to -
ge ne tycz ne – pod kre śla dr Jur czy -
szyn. – De le cje w ob rę bie chro mo -
so mu 17 ma ją ogrom ne zna cze nie
przy za sto so wa niu kon kret nych
le ków. Jed ne go z nich, któ ry na le -
ży do stan dar dów w le cze niu,
w ta kich przy pad kach nie po win -
no się po da wać, bo być mo że przy -
spie sza śmierć pa cjen ta. 

Tym cza sem wie lu cho rych le -
czo nych w pol skich ośrod kach ni -
gdy nie mia ło ba dań cy to ge ne -
tycz nych.

– Nie mia łam po ję cia o ist nie -
niu ta kie go ba da nia – mó wi Be ata

Szklar czuk. – A przyj mu ję wła -
śnie lek, o któ rym mo wa. Gdy bym
zda wa ła so bie spra wę z nie bez pie -
czeń stwa, wy ko na ła bym to ba da -
nie na wet na wła sny koszt. 

In na pa cjent ka wspo mi na, jak
bar dzo źle się czu ła pod czas che -
mio te ra pii. Mę czy ły ją nie ustan ne
huś taw ki tem pe ra tu ry, cier pia ła
i by ła za ła ma na.

– My śla łam, że umie ram – mó -
wi. – Do pie ro po tem do wie dzia -
łam się, że to nor mal na re ak cja
or ga ni zmu na che mio te ra pię. Wy -
star czy ło by, gdy by le karz mnie
po pro stu o tym uprze dził. Ina czej
bym do te go po de szła. 

Brak rze tel nych i szcze gó ło wych
in for ma cji ze stro ny le ka rzy pro -
wa dzą cych – na to wła śnie naj czę -
ściej ska rżą się cho rzy na szpi cza -
ka. Ci bar dziej do cie kli wi, któ rzy
szu ka ją wie dzy na wła sną rę kę,
czę sto spo ty ka ją się ze znie cier -
pliwie niem le ka rzy. Cza sem uwa -
ża ni są za trud nych pa cjen tów.

– Pa cjen ci mu szą wal czyć o swo je
pra wa – mó wi Ja cek Gu gul ski,
pre zes Pol skiej Ko ali cji Or ga ni za -
cji Pa cjen tów On ko lo gicz nych.
– Do ma gać się nie tyl ko in for ma -
cji, ale ba dań i te ra pii we dług naj -
now szych stan dar dów. 

NNoo  wwee  nniiee  ddllaa  kkaa  żżddee  ggoo
Ko ali cja chce być sku tecz nym lob -
by na rzecz zwięk sze nia na kła -
dów fi nan so wych na wal kę z no -
wo two ra mi. Naj now sze le ki, re ko -
men do wa ne w Eu ro pie do te ra pii
pierw szo li nio wej, u nas wciąż nie
zna la zły się na ta kiej li ście.

– A to du ży pro blem – mó wi dr
Jur czy szyn. – Mie sięcz na ku ra cja
naj now szym le kiem na szpi cza ka
kosz tu je ok. 30 tys. zł. Bez re fun -
da cji ma ło kto jest w sta nie to
udźwi gnąć. 

Che mio te ra pia cho rych na szpi -
cza ka mno gie go jest obar czo -
na du żym ry zy kiem po wi kłań po -
le ko wych. Do po wa żniej szych
z nich na le ży po li neu ro pa tia mo -
to rycz na. Naj czę ściej do le gli wo ści
za czy na ją się od koń czyn dol nych. 

– Neu ro pa tie po le ko we za le żą
od ró żnych czyn ni ków: od daw ki,
cza su trwa nia te ra pii, ale ta kże
cho rób to wa rzy szą cych – tłu ma -
czy dr Mar ta Ba nach z In sty tu tu
Psy chia trii i Neu ro lo gii w War -
sza wie. – Przy neu ro pa tii wro dzo -
nej czy por fi rii ry zy ko jest wy ższe.
Dla te go tak wa żny jest do kład ny
wy wiad, w któ rym uwzględ nia się
wszyst kie czyn ni ki ry zy ka. 

Cier pie niom zwią za nym z neu -
ro pa tią mo żna ulżyć. Jed nak wie lu
pa cjen tom nikt nie za le ca ba dań
elek tro fi zjo lo gicz nych, pod sta wy
dia gno sty ki przy po li neu ro pa tii. 

Pa cjen ci ze szpi cza kiem, jak
zresz tą ze wszyst ki mi ro dza ja mi

no wo two rów, wy ma ga ją ta kże
opie ki psy cho lo gicz nej. Dia gno -
za jest szo kiem, wy wo łu je skraj ne
emo cje, z de pre sją włącz nie. Pod -
czas cho ro by pa cjent zma ga się
z bó lem, któ ry ta kże wpły wa
na psy chi kę. 

– Naj trud niej szy mo ment na stę -
pu je na ogół po wyj ściu ze szpi ta la
– mó wi Ka ta rzy na Ćwir ko, psy -
cho log kli nicz ny z AM we Wro cła -
wiu. – Cho ry, je śli nie ma wspar cia
w ro dzi nie, czu je się osa mot nio ny
i czę sto wy ma ga po mo cy spe cja li -
sty. Jed nak w Pol sce bra ku je po -
rad ni psy cho on ko lo gicz nych, np.
we Wro cła wiu nie ma jej w ogó le. 

Roz wią za niem tych wszyst kich
pro ble mów ma być po wsta nie jed -
ne go ośrod ka, co jest głów nym ce -
lem Fun da cji Cen trum Le cze nia
Szpi cza ka. Ja ko or ga ni za cja po -
żyt ku pu blicz ne go fun da cja li czy
na wpły wy z 1 proc. po dat ków, ma
ta kże mo żli wość otrzy my wa nia
za są dzo nych przez są dy na wią -
zek. In ten syw nie po szu ku je spon -
so rów. Po zy sku je środ ki ta kże
na in ne ce le, m.in. szko le nia dla
le ka rzy ro dzin nych. Wkrót ce wy -
da po rad nik za wie ra ją cy kom pen -
dium wie dzy na te mat szpi cza ka.
Ma on słu żyć za rów no pa cjen tom,
jak i le ka rzom. �

Ali cja Gie droyć
Nie któ re na zwi ska pa cjen tów 

zo sta ły zmie nio ne 

Wypowiedzi pochodzą
z wrocławskiego spotkania 
„Moje życie ze szpiczakiem

mnogim”. Organizatorzy: Polskie
Stowarzyszenie Pomocy Chorym
na Szpiczaka, Fundacja Centrum
Leczenia Szpiczaka oraz Polska
Koalicja Organizacji Pacjentów

Onkologicznych.
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Cho rzy wszyst kich 
no wo two rów łącz cie się!

Im sku tecz niej sze i sub tel niej sze me to dy te ra pii, 
tym wa żniej sze są nie tyl ko ba da nia, ale i roz mo wa z pa cjen tem

Przy pad ki szpi cza ka mno gie go sta no wią 1 proc.
wszyst kich no wo two rów, a 15 proc. no wo two rów he ma to lo gicz nych.
Sza cu je się, że na świe cie na szpi cza ka cho ru je 750 tys. osób, w kra -
jach UE 70 tys. Są to głów nie oso by w wie ku 60-70 lat. W Pol sce stwier -
dza się bli sko 1500 no wych za cho ro wań rocz nie. W su mie ze szpi cza -
kiem w na szym kra ju ży je oko ło 10 tys. osób. Ich licz ba bę dzie się po -
więk szać, po dob nie jak w przy pad ku in nych no wo two rów.
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