Ghidul pentru pacientul cu tumorile maligne ale esofagului.
(ghid pentru pacient)
Introducere
Acest ghid descrie asistenta medicald si tratamentul persoanelor cu Tumorile maligne ale
esofagului n Republica Moldova. Aici se explica indicatiile, adresate persoanelor bolnave de Tumorile
maligne ale esofagului, dar poate fi util §i pentru familiile acestora si pentru cei care doresc sd afle mai
multe despre aceasta afectiune.

Indicatiile din ghidul pentru pacient acopera:
e modul in care medicii trebuie sa stabileasca, daca o persoana are tumora maligna a esofagului,
prescrierea tratamentului pentru tumorile maligne ale esofagului
e modul in care trebuie sa fie supravegheat un pacient cu tumori maligne ale esofagului

Asistenta medicala de care trebuie sa beneficiati:

Tratamentul si asistenta medicalda de care beneficiati, trebuie sa fie in deplin volum. Aveti
dreptul si fiti informat si sa luati decizii impreuna cu cadrele medicale care va trateazi. In acest scop,
cadrele medicale trebuie sa va ofere informatii pe care sa le intelegeti si care sa fie relevante pentru
starea Dvs. Toate cadrele medicale trebuie sa va trateze cu respect, sensibilitate, intelegere si sa va
explice simplu si clar ce reprezintd tumora maligna a esofagului si care este tratamentul cel mai
potrivit pentru Dvs.

Ce este cancerul esofagian?

Tumorile maligne ale esofagului reprezintd procese neoplazice cu punct de plecare, in
majoritatea cazurilor, din epiteliul mucos si localizare mai frecventa in esofagul inferior si mijlociu.

Cancerul esofagian reprezintd si actualmente o afectiune severa, avand o mortalitate crescuta.
Aceasta situatie nu se datoreste diagnosticului care este relativ usor de facut, ci stadiilor tardive in care
bolnavul se prezinta la medic, precum si abordarii chirurgicale dificile.

Majoritatea tumorilor maligne esofagiene sunt reprezentate de carcinoame.

Factori de risc
Factorii de risc pentru carcinomul scuamos includ:
- fumatul
- consumul unor cantitati mari de alcool
- esofagul Barrett: este o afectiune in care celulele care tapeteaza partea inferioard a
esofagului s-au modificat sau au fost inlocuite de celule anormale, care pot duce la
adenocarcinom;
- refluxul gastric (reintoarcerea continutului gastric In porfiunea inferioard a esofagului)
poate irita esofagul si, in timp, poate cauza aparitia esofagului Barrett
- Virsta inaintata
- sexul masculin
- rasaneagra.

Semne si simptome specifice cancerului esofagian
Cea mai importantad acuza este
- disfagia: dificultatea de a inghiti alimentele, care se manifestd ca o senzatie de Incetinire
sau oprire a mincarii la nivelul esofagului. In general, ea apare intii pentru alimentele solide
si pacientul ajuta trecerea acestora in stomac consumind lichide. Daca ati observat acest
simptom la Dumneavoastra sau la cineva apropiat, adresati-va imediat gastroenterologului
pentru consult si endoscopie digestiva superioara.
Exista si alte acuze care pot aparea in cancerul esofagian:
- dureri retrosternale (daca nu sunt de cauza cardiaca, necesitd consult gastroenterologic)



- scadere ponderald semnificativa (peste 5-6 Kg in 2-3 luni; orice persoand care slabeste
inexplicabil trebuie sa se adreseze medicului de familie sau specialistului)
- disfonie (voce ragusita)
- varsaturi sau regurgitatii alimentare
In stadiile avansate pot apirea si alte simptome:
- tuse seacd rebela la tratament
- dispnee (lipsa de aer)
- varsaturi cu singe
- icter (culoarea galbena a pielii)

Consult de specialitate

Daca apare oricare din urmatoarele probleme, trebuie consultat medicul de familie, care va

recomanda consultatia medicului oncolog:

- durere aparuta la inghitirea alimentelor sau dificultati la inghiterea alimentelor solide

- pierderea inexplicabila in greutate
durere retrosternala
raguseala si tuse
indigestie si pirozis (arsuri retrosternale).
Tratamentul cancerului esofagian

Exista diferite tipuri de tratament pentru pacientii cu cancer esofagian. Unele tratamente sunt
standard (tratamentul folosit in mod curent), iar altele sunt testate in trialuri clinice. Inainte de
inceperea tratamentului, pacientul trebuie sa se gindeascad la posibilitatea de a lua parte la un trial
clinic. Un trial clinic de tratament este un studiu de cercetare al carui scop este de a imbunatati
tratamentul curent sau de a obtine informatii despre noi tratamente pentru pacientii cu cancer. Cind un
trial clinic demonstreaza eficacitatea mai mare a unui tratament, acesta poate deveni tratamentul
standard.

Alegerea tratamentului adecvat este o decizie care implicad pacientul, familia si echipa
terapeutica.

Dupa ce ati suportat interventie chirurgicala

Dupa interventie chirurgicala veti fi indemnat de a se misca cit mai mult. Acest lucru este
foarte important pentru reabilitarea Dvs. In cazuri cind ramineti in pat trebuie si efectuati exercitii cu
picioarele pentru a preveni formarea trombilor, sda faceti gimnasticad respiratorie pentru a preveni
schimbari de staza in plamini.

S-ar putea sa aveti frica Tnainte de inghitire o perioada de timp si sa simtiti un gust neplacut in
cavitatea bucald. Spalaturile cu apa curata inlatura aceasta senzatie. Veti pierde in greutate in primele
2-3 saptamini dupa interventie. Sd nu va faceti griji, este firesc, veti creste in greutate dupa restabilirea
alimentatiei.

Dieta

In perioada asteptarii tratamentului sunteti obligat s mentineti nivelul adecvat de alimentare.
Puteti consulta un dietician pentru a primi recomandirile. In cazul cind nu puteti inghiti alimente
semilichide, comunicati medicului Dvs. Evitati alimentarea cu produse ce pot provoca inchiderea
lumenului esofagului precum sunt fructele si legumele uscate, pinea uscata. Este binevenita folosirea
unei cantitati mari de lichid.

Evidenta dupa finisarea tratamentului.

Dupa finisarea tratamentului medical vi Se va programa zilele de consultatii regulate. Sa
respectati prescriptiile medicului. Veti trece regulat examinrile necesare pentru evidenta starii Dvs. In
cazul aparitiei unor simptome noi in perioada intre consultatiile contactati medicul.

S-ar putea sda va simtiti mai obosit dupa tratament. Uneori este necesar de o perioadd mai
indelungata pentru reabilitare.



Cum voi suporta tratamentul?

Ideea unui tratament, cauzata de teama de necunoscut, ne ingrijoreaza adesea. Informatiile pot
reduce multe din noile griji. In timp ce multi dintre noi gisesc doar neplicute donarea de singe si
injectiile, altii au de-a dreptul fobii relationate cu aceste situatii. Incercati si ramineti, pe cit posibil
relaxat in privinta fiecarui tratament. Daca, observafi cd apar stari noi ca anxietatea sau greata,
discutati cu medicul sau asistenta.

Recuperarea la domiciliu — sfaturi utile de ajutor

Inainte de externare va va fi prescrisi medicatia necesard de citre medicul curant. O scrisoare
medicald continind detalii cu privire la operatie si continuarea tratamentului, va va fi inminata pentru a
o transmite medicului de familie. Controlul post chirurgical este de obicei de la sase la opt saptamini
dupa operatie. Ar trebui sd aranjati ca cineva sa va duca acasa. Solicitati in spital un numar de telefon
de contact n caz ca intimpinati dificultati in primele zile dupa revenirea acasa.

Ajuns acasd ar trebui sd evitati efortul in primele 4-5 sdptamini, pentru cicatrizarea ranii si
pentru a va odihni. Este normal, desi nu obligatoriu, sa aveti o stare de deprimare si oboseald. Chiar
dupa vindecarea ranii e posibil sd simtiti amorteald sau durere in jurul cicatricei. Luati analgezice
regulat si puteti incerca sd aplicati o pernd electricd pe cicatrice. Bdile si dusurile calde pot de
asemenea ajuta in ameliorarea durerii. Vizitati-va doctorul dacad durerea persista.

Nu conduceti masina aproximativ o luna.

Evitati activitatile ce solicita efort fizic, aproximativ doud luni.

Daca doriti, puteti sa va Intoarceti la munca in 10-12 saptamini dupa operatie, dar aveti in vedere
reconsiderarea tipului de munca pe care o prestati, daca va oboseste sau va ingreuneaza respiratia.
Pieptanati-va parul pentru a va intari miscarile muschilor umerilor.

Daca nu aveti poftd de mincare, incercati sid luati mese mici, regulate. Dacd aceasta nu se
imbunatateste contactacti un dietetician.

Incercati sa evitati constipatia prin miscare si cresterea aportului de lichide sau cereti medicului de
familie sa va prescrie laxative.

Incercati sa mergeti in fiecare zi mai mult. Aceasta va va imbunitati respiratia.

Daca aveti probleme cu somnul, Incercati sa reintrati in rutina de somn, prin plimbari la aer curat si
prin implicarea in sarcini zilnice.

Activitatea sexuala poate sa reintre in normal de indata ce va simtiti in stare.



