Клинична процедура № 05 СИСТЕМНО ЛЕКАРСТВЕНО ЛЕЧЕНИЕ ПРИ ЗЛОКАЧЕСТВЕНИ ЗАБОЛЯВАНИЯ
Продължителност до 12 часа
КОДОВЕ НА ОСНОВНИ ПРОЦЕДУРИ ПО МКБ-9 КМ
	ПУНКЦИЯ НА СЪД

Изключва:

Такава за циркулаторно мониториране - 89.60-89.69
*38.99
друга пункция на вена

флеботомия

Изключва:

тази за:


ангиография - 88.60-88.69


екстракорпорална циркулация - 39.61, 50.92


инжекция или инфузия на:



склерозиращ разтвор - 39.92



лечебна или профилактична субстанция - 99.11-99.29


перфузия - 39.96, 39.97


флебография - 88.60-88.69


трансфузия - 99.01-99.09

МИКРОСКОПСКО ИЗСЛЕДВАНЕ НА КРЪВ 

**90.59 МИКРОСКОПСКО ИЗСЛЕДВАНЕ НА КРЪВ 

ПКК, биохимия и диференциална кръвна картина и/или хемостазеологичен статус и/или туморни маркери
**90.59 МИКРОСКОПСКО ИЗСЛЕДВАНЕ НА КРЪВ 

флоуцитометрия

**90.59 МИКРОСКОПСКО ИЗСЛЕДВАНЕ НА КРЪВ 

имунохистохимия

**90.59 МИКРОСКОПСКО ИЗСЛЕДВАНЕ НА КРЪВ

имунохимия на серум, урина и ликвор 

(имуноелектрофореза и/или В2микроглобулин
ТРАНСФУЗИЯ НА КРЪВ И КРЪВНИ КОМПОНЕНТИ

използвай допълнителен код за такава, извършена през катетър или венесекция - 38.92-38.94

*99.04

трансфузия на еритроцитна маса

*99.05

трансфузия на тромбоцити

трансфузия на тромбоцитна маса

*99.06

трансфузия на фактори на съсирване

трансфузия на антихемофилен фактор

ИНЖЕКЦИЯ ИЛИ ИНФУЗИЯ НА ДРУГо ЛЕЧЕБНо ИЛИ ПРОФИЛАКТИЧНо вещество

Включва: 


подкожна инжекция или инфузия с местно или общо действие


интрамускулна инжекция или инфузия с местно или общо действие


интравенозна инжекция или инфузия с местно или общо действие

инжекция на кортизон

подкожна имплантация на прогестерон
*99.24
 инжекция на ДРУГ ХОРМОН

соматостатин

*99.25 инжекция или инфузия на противотуморен лекарствен продукт

инжекция или инфузия на противоракова химиотерапевтична комбинация или монотерапия 
интракавитарно/интравезикално приложение на противотуморен лекарствен продукт
Изключва:

антинеопластична имунотерапия - 99.28

инжекция на радиоизотопи - 92.28

инжекция или инфузия на биологичен модулатор на отговора като антинеопластичен агент - 99.28
*99.28 инжекция или инфузия на биологичен модулатор 

противотуморна имунотерапия / БЦЖ/

терапия с други цитокини

моноклонални антитела

колониостимулиращи фактори на бялата, червена и тромбоцитни кръвни редици
алфа-интерферон

таргетна терапия 
*99.29

инжекция или инфузия на друго лечебно или профилактично вещество
Изключва:

инжекция или инфузия на човешки натриуретичен пептид В-тип (hBNP) – 00.13

инжекция или инфузия на несеритид – 00.13

прилагане на невропротективно вещество – 99.75

имунизация - 99.31-99.59

инжекция или инфузия на тромболитично вещество – 99.10

инжекция или инфузия на тромбоцитен инхибитор - 99.20

инжекция на склерозиращ агент в:


езофагеални варици - 42.33


хемороиди - 49.42


вени - 39.92




Изискване: Клиничната процедура се счита за завършена след провеждане на две от диагностични процедури (една от които задължително е **90.59) и отразяването им в медицинската документация на пациента.
Проследяване на ефекта от лечението на солидни тумори се извършва в ЛЗ, изпълнител на болнична помощ или КОЦ, с едно от следните изследвания: Компютър-томографско изследване, рентгенография, МРТ, ехография, туморни маркери или костна сцинтиграфия. То задължително се провежда на всеки два до четири курса (времето за провеждането им е по преценка на лекуващия лекар за оценка на ефекта от проведената до момента терапия). Кодовете за отчитане на образните изследвания са посочени в Приложение № 24 на НРД 2012 за медицинските дейности.

Забележка: При лечение на пациент с лекарствен/и продукт/и, приложен/и интракавитарно или чрез парентерална инфузия, се отчита не повече от една процедура седмично.
За лечение на пациенти със злокачествени хематологични заболявания (диагнозите с МКБ-кодове са включени в КП № 251 и КП № 252) във връзка с продължителните парентерални инфузии е възможно отчитане на повече от една процедура седмично, но не повече от 4 месечно.
При лечение на пациент с инжектиране на лекарствен продукт само подкожно или мускулно, КПр № 05 се отчита веднъж месечно, независимо от броя на апликациите. 
Забележка: 
Стойността на противотуморните лекарствени продукти (парентерални и перорални), осигуряващи основното лечение по клинична процедура по ред 5 (Наредба №40 от 2004 г. на МЗ), на необходимите еритро-, тромбо- и гранулоцитни колонистимулиращи фактори,  бифосфонати и други лекарствени продукти, повлияващи костната структура и минерализация за състояния/усложнения, произтичащи от основното заболяване и лечение, не се включват в цената на клиничната процедура, заплащана от НЗОК .
Приложените лекарствени продукти се отчитат ежемесечно, по образеца, посочен в Приложение № 19 на НРД 2012 за медицинските дейности.
І. УСЛОВИЯ ЗА СКЛЮЧВАНЕ НА ДОГОВОР И ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА
Изискванията за наличие на задължителни звена, апаратура и специалисти са в съответствие с медицински стандарт „Медицинска онкология” и медицински стандарт „Клинична хематология“.
Забележка: Лечебните заведения, изпълнители на клинична процедура № 05, задължително сключват и договор за изпълнение на КП № № 251, 252, 254 или 298.
ИЗИСКВАНИЯ ЗА СТРУКТУРИ ПО ОНКОХЕМАТОЛОГИЯ

1. ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НАЛИЧНИ И ФУНКЦИОНИРАЩИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА БОЛНИЧНА ПОМОЩ
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури чрез договор, вменените като задължителни звена, медицинска апаратура и оборудване, и с друго лечебно заведение за извънболнична или болнична помощ, разположено на територията му и имащо договор с НЗОК.

	Задължително звено/медицинска апаратура 

	1. 1. Клиника/отделение по клинична хематология/онкохематология – ІІ и ІІІ ниво

	2. Клинична лаборатория

	3. Образна диагностика- рентгенов апарат за скопия и графия

	4. Лаборатория (отделение) по клинична патология 

	5. Микробиологична лаборатория**


2. ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НЕОБХОДИМИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА, НЕНАЛИЧНИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА БОЛНИЧНА ПОМОЩ 
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури дейността на съответното задължително звено чрез договор с друго лечебно заведение на територията на населеното място, което отговаря на изискванията за апаратура, оборудване и специалисти за тази КПр и има договор с НЗОК.
	Задължително звено /медицинска апаратура 

	1. Цитогенетична лаборатория 

	2. Лаборатория по нуклеарно - медицинска диагностика

	3. Апаратура за КАТ или МРТ, с осигурено обслужване на болницата 24 часа в денонощието, включително и при спешни състояния

	4. Лаборатория/център по трансфузионна хематология (кръвна банка) с осигурено обслужване на болницата 24 часа в денонощието, включително и при спешни състояния.

	5. Имунологична лаборатория


3. НЕОБХОДИМИ СПЕЦИАЛИСТИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА:
- двама лекари със специалност „Клинична хематология“
Забележка: Лекарственото лечение по клинична процедура №05 се предприема след решение на Клинична комисия по хематология, съгласно медицински стандарт „Клинична хематология“( т.. 2, Раздел ІV от Медицински стандарт по Клинична хематология, ДВ. бр.92 от 23 ноември 2010 г), и „Методични указания за диагностика, лечение и проследяване на пациенти със заболявания на кръвта и кръвотворните органи“ и само при предварително уточнено заболяване. Клинична комисия по хематология  функционира на територията на лечебното заведение или е осигурена чрез договор.
В решението на клиничната комисия е посочен алгоритъм на лечение по клинична процедура – лекарствен продукт, доза, ритъм на приложение, продължителност, необходими контролни изследвания. Приетите Решения се отразяват в протокол.
Решение се издава при започване на лечението и при необходимост от смяна на лечебната тактика. 

Решенията се съхраняват в медицинската документация на пациента. 

ВЪЗРАСТ ПОД 18 ГОДИНИ
1. ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НАЛИЧНИ И ФУНКЦИОНИРАЩИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА БОЛНИЧНА ПОМОЩ
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури чрез договор, вменените като задължителни звена, медицинска апаратура и оборудване, и с друго лечебно заведение за извънболнична или болнична помощ, разположено на територията му и имащо договор с НЗОК.

	Задължително звено/медицинска апаратура

	1. Клиника/отделение по детска клинична хематология и онкология 

Или

         . Клиника/отделение по детски болести III ниво


	2. Клинична лаборатория*

	3. Отделение/лаборатория по клинична патология

	4. Образна диагностика –рентгенов апарат за скопия и графия


*Забележка: В случаите, когато ЛЗБП не разполага със собствена клинична лаборатория, то следва да осигури осъществяването на дейност по клинична лаборатория от съответното ниво, по договор със самостоятелна медико-диагностична лаборатория или с клинична лаборатория – структура на друго лечебно заведение. В тези случаи лабораторията, с която е сключен договорът, следва да бъде разположена в една и съща сграда с болницата или в рамките на болницата. С договора задължително се обезпечава 24-часово осъществяване на дейностите по клинична лаборатория за нуждите на структурата по клинична хематология.
2. ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НЕОБХОДИМИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА АЛГОРИТЪМА НА ПЪТЕКАТА, НЕНАЛИЧНИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА БОЛНИЧНА ПОМОЩ 
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури дейността на съответното задължително звено чрез договор с друго лечебно заведение на територията на населеното място, което отговаря на изискванията за апаратура, оборудване и специалисти за тази КП и има договор с НЗОК.
	Задължително звено /медицинска апаратура 

	1. Цитогенетична лаборатория

	2. Лаборатория по нуклеарно - медицинска диагностика

	3. Апаратура за КАТ или МРТ, с осигурено обслужване на болницата 24 часа в денонощието, включително и при спешни състояния

	4. Лаборатория/център по трансфузионна хематология (кръвна банка) с осигурено обслужване на болницата 24 часа в денонощието, включително и при спешни състояния.

	5. Имунологична лаборатория

	6. Микробиологична лаборатория 


3. НЕОБХОДИМИ СПЕЦИАЛИСТИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПЪТЕКА.

Блок. 2 Необходими специалисти за лечение на пациенти на възраст под 18 години:

- трима лекари със специалност -  детски болести и клинична хематология

или детска хематология или детска клинична хематология и онкология;

- лекар със специалност по клинична лаборатория.

В обхвата на клиничната процедура се включват и медикаменти за симптоматична терапия: антиеметици, кортикостероиди, антибиотици и др.
ИЗИСКВАНИЯ ЗА СТРУКТУРИ ПО ОНКОЛОГИЯ:

1. ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НАЛИЧНИ И ФУНКЦИОНИРАЩИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА БОЛНИЧНА ПОМОЩ
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури чрез договор, вменените като задължителни звена, медицинска апаратура и оборудване, и с друго лечебно заведение за извънболнична или болнична помощ, разположено на територията му и имащо договор с НЗОК.

	Задължително звено/медицинска апаратура 

	2. 1. Клиника/отделение по медицинска онкология 

или

Отделение по медицинска онкология в КОЦ, оборудвано с камина за разтваряне на цитостатици

	2. Клинична лаборатория

	3. Образна диагностика


2. ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НЕОБХОДИМИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА, НЕНАЛИЧНИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА БОЛНИЧНА ПОМОЩ 
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури дейността на съответното задължително звено чрез договор с друго лечебно заведение на територията на населеното място, което отговаря на изискванията за апаратура, оборудване и специалисти за тази КПр и има договор с НЗОК.
	Задължително звено /медицинска апаратура 

	1. Апаратура за МРТ 

	2. Лаборатория по нуклеарно-медицинска диагностика

	3. Лаборатория (отделение) по клинична патология


3. НЕОБХОДИМИ СПЕЦИАЛИСТИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА:
- двама лекари със специалност по „Медицинска онкология” или "Вътрешни болести" и "Онкология".
Забележка: Системно лекарствено лечение по клиничната процедура се предприема след Решение на Клинична онкологична комисия по химиотерапия (КОКХ), която се сформира, съгласно медицински стандарт „Медицинска онкология“. 
Решение се издава при започване на лечението и при необходимост от смяна на лечебната тактика, съгласно медицинския стандарт. В решението на КОКХ е посочен алгоритъм на лечение – лекарствен продукт, ритъм на приложение, продължителност, необходими контролни изследвания. 
Заповед за състава на Клинична онкологична комисия по химиотерапия - председател и членове, се издава от Ръководителя на лечебното заведение и се връчва на членовете срещу подпис.

Решенията се съхраняват в медицинската документация на пациента.

ІІ. ИНДИКАЦИИ ЗА ПРОВЕЖДАНЕ НА ПРОЦЕДУРАТА
1. ИНДИКАЦИИ:
- провеждане на неоадювантна химиотерапия;
- провеждане на адювантна химиотерапия;
- лечение с парентерални бифосфонати; 

- парентерална таргетна терапия;
- лечение с алфа-интерферон;
- приложение на колониостимулиращи фактори;
- интравезикална химио- и имунотерапия;

- противотуморна имунотерапия;
- лечение с кръв и кръвни биопродукти (при апластична анемия, миелодисплазиини синдроми, хронични анемии, тромбастении; фактори на кръвосъсирването - при физиологична невъзможност за самостоятелно приложение или необучени пациенти с коагулапатии);
- провеждане на кортикостероидна и имуносупресивна терапия (при капиляротоксикоза, имунна тробоцитопения);
- овладяване на кръвоаизливен епизод при вродени коагулопатии;
- провеждане на хелаторно парентерално лечение при желязно свърхнатоварване;
- химиотерапия/хормонотерапия при метастазирало заболяване;

- флеботомия при регулярен режим на кръвопускане (при полицитемия есенциалис, полиглобулии).
2. АЛГОРИТЪМ НА ПОВЕДЕНИЕ. 

ДИАГНОСТИЧНО – ЛЕЧЕБНИЯТ АЛГОРИТЪМ Е ЗАДЪЛЖИТЕЛЕН ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ
Терапевтичният подход при системно лекарствено лечение при солидни тумори се съобразява и с общото състояние на пациента от приложената скала:

СКАЛА НА ECOG ЗА PERFORMANCE STATUS:

0 - нормална физическа активност

1 - с наличие на симптоматика, но амбулаторен; може да извършва лека работа у дома или в офис

2 - амбулаторен и в състояние да се самообслужба, но не може да работи; под 50% от времето е на легло;

3 - ограничени възможности за самообслужване,  повече от 50% от времето е на легло;

4 – напълно инвалидизиран, изобщо не може да се обслужва сам, непрекъснато е на легло;

5 - смърт

Oken, M.M., Creech, R.H., Tormey, D.C., Horton, J., Davis, T.E., McFadden, E.T., Carbone, P.P.: Toxicity And Response Criteria Of The Eastern Cooperative Oncology Group. Am J Clin Oncol 5:649-655, 1982.
Клиничната процедура се провежда при болни с морфологично (цитологично или хистологично) потвърдена диагноза, с необходимост от съответната терапия съобразно международни и национални критерии (препоръки и алгоритми).
Медицинските дейности по провеждане на процедурата включват:

· оценка на параклиничните показатели и  образните изследвания;
· преглед на пациента и отразяване на състоянието му и жизнените показатели в протокол за клинична процедура;

· изчисляване на необходимите дози цитостатици или биологични продукти съобразно ръста и теглото на пациента;

· подготвяне на инфузионния разтвор при условия, съответстващи на изискванията в медицински стандарт „Медицинска онкология“;

· реализиране на инфузията и отразяване на използваните медикаменти в протокол за системно лекарствено лечение при злокачествени заболявания.
В обхвата на клиничната процедура се включват и лекарствени продукти за симптоматична терапия: антиеметици, кортикостероиди, антибиотици и др.
Контрол на хематологичните показатели се извършва в критичния период - 8 - 10 ден от деня на инфузията по преценка на лекуващия лекар.
Лечението се провежда само след писмено съгласие на пациента, отразено в болничната документация.
ПРИ ЛЕЧЕНИЕ ПО КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА, ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ Е ДЛЪЖНО ДА ОСИГУРЯВА СПАЗВАНЕТО ПРАВАТА НА ПАЦИЕНТА, УСТАНОВЕНИ В ЗАКОНА ЗА ЗДРАВЕТО. 

ПРАВАТА НА ПАЦИЕНТА СЕ УПРАЖНЯВАТ ПРИ СПАЗВАНЕ НА ПРАВИЛНИКА ЗА УСТРОЙСТВОТО, ДЕЙНОСТТА И ВЪТРЕШНИЯ РЕД НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ.

3. ЗАВЪРШВАНЕ НА КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА

Медицински критерии за завършена клинична процедура:

Реализиране на планираната терапия – основен критерий. След извършването на процедурата пациентът е в стабилно състояние. 
При необходимост (усложнения от лечението, влошаване на състоянието) болният се хоспитализира по КП № 298 „Системно лекарствено лечение на солидни тумори при лица над 18 години с минимален болничен престой 2 дни“ или по КП №№ 251, респ. 252.
Указания за продължаване или промяна на лечението  (време за явяване  за следващо вливане, необходимост от медикаментозна подготовка за него, провеждане на контролни изследвания), са също критерии за завършена клинична процедура и се документират в болничната документация.
4. МЕДИЦИНСКА ЕКСПЕРТИЗА НА РАБОТОСПОСОБНОСТТА – извършва се съгласно Наредба за медицинската експертиза на работоспособността. 

ІІІ. ДОКУМЕНТИРАНЕ НА ДЕЙНОСТИТЕ ПО КЛИНИЧНАТА ПРОЦЕДУРА

1. Основен документ за проведените дейности по клинична процедура е “История на заболяването”/Онкологично досие. 
2. Клиничните процедури за системно лекарствено лечение при злокачествени заболявания се отразяват в „Медицинско направление за клинична процедура/процедура за интензивно лечение“ (бл. МЗ-НЗОК № 8).
3. Отчитането на проведените клинични процедури се извършва ежемесечно с “Медицинско направление за провеждане на клинична процедура/процедура за интензивно лечение” (бл. МЗ-НЗОК № 8) и с „Отчет за лечение с лекарствени продукти по клинични процедури/процедура за интензивно лечение или по клинични пътеки в областта на онкологията, онкохематологията и неонатологията“ (по образец към приложение № 19 на НРД 2012).
Отчитането на приложените лекарствени средства на ЗЗОЛ се извършва ежемесечно.
ДОКУМЕНТ № 4
ИНФОРМАЦИЯ ЗА ПАЦИЕНТА (родителя /настойника/Попечителя)
Солидните злокачествени тумори са заболявания, които произлизат от тъканите на организма (с изключение на кръвотворната и лимфната тъкан), имат прогресивен ход и може да засегнат и други органи и системи. Досега не е установена напълно причината за появата им. 

Кои са най-честите оплаквания, предизвикани от солидните злокачествени тумори?

Първите прояви са нехарактерни: отпадналост, безапетитие, неясна температура, лека болезненост в засегнатия орган, тежест в корема, редуващи се диария и запек, отслабване на тегло, болка в гърдите, задух или упорита кашлица, намалена работоспособност. Установяват се неясни уплътнения в различни части на тялото, увеличени лимфни възли - най-често шийно или в подмишничната област, като те не са болезнени и постепенно нарастват. При мъжете може да има учестено уриниране, особено нощем, както и болка в тестисите. 

Какви методи и процедури са необходими за поставяне на диагнозата „злокачествен тумор”?

Предварителните изследвания за поставяне на диагнозата се провеждат от Вашия личен лекар в съответната лаборатория, където ще Ви вземат кръв от вената. След това ще Ви бъдат направени ехографски и рентгенови изследвания на различни части от тялото.

При установяване на отклонения от нормата ще бъдете насочен към съответен специалист (хирург, гинеколог, уролог, пулмолог, оториноларинголог и пр.). Той ще назначи допълнителни специализирани изследвания. Диагнозата злокачествен тумор ще бъде поставена след осъществяване на биопсия на съмнителния участък или ангажирани от тумора лимфни възли или тъкани. За да бъде потвърдена диагнозата, трябва да се направи хистологична преценка на биопсията от патолог, както и допълнителни имунохистохимични изследвания при необходимост.

При установяване на злокачествен тумор всички Ваши изследвания ще бъдат представени на онокологична комисия, в която има специалисти от различни области за обсъждане на най-добрия метод или комбинация от различни методи за Вашето лечение. Вие ще бъдете насочен към съответния специалист (хирург, лъчетерапевт или химиотерапевт) за провеждане на лечението. В консултативния кабинет на съответната клиника/отделение специалистът оценява направените лабораторни и инструментални изследвания, подготвя документите за приемането в клиниката/отделението и Ви определя ден и час за постъпване (освен в случаите на спешност). 
Как се лекуват солидните злокачествени тумори?

Лечението е комплексно, като се прилагат в различна последователност оперативно, лъчево или лекарствено лечение. Основни локални методи на лечение са оперативно и лъчелечение. Лекарственото лечение се използва в определени случаи  преди операцията, за да се намали обема на тумора и да се съхрани оперирания орган. В някои случаи, когато се установи, че туморът не може да се премахне оперативно, поради проникването му в околните органи или при наличие на разсейки, химиотерапията най-често остава единствен метод на лечение. 
Вие ще получите подробна инструкция за медикаментите, които се използват за Вашето лечение. 

Лечението се провежда с прилагане на няколко курса химиотерапия с паузи между тях, след което се отчита постигнатия ефект. 

Какви усложнения може да настъпят при провеждане на системно противотуморно лекарствено лечение?

Лечението се провежда само във високоспециализирани химиотерапевтични клиники и отделения, в които има квалифициран персонал, необходимите лекарства и подходящи условия за прилагането им.

Усложненията от провежданото лечение са свързани предимно с използваните противотуморни лекарства:

· стерилитет (често обратим);

· безапетитие, гадене, повръщане, диария, промяна във вкусовите усещания 

· косопад – настъпва при повечето лекарствени комбинации и е обратим - след преустановяване на лечението косата израства отново;

· намаляване броя на кръвните клетки (левкопения, тромбоцитопения, анемия), които най-често се възстановяват в паузите между курсовете, а по-рядко налагат прилагане на растежни фактори (на бялата или червена кръвна редица).

· нарушаване на менструалния цикъл; 

· възпаление на вената (флебит), в която се въвеждат лекарствата. Изразява се в локално зачервяване, болка, повишаване на локалната и обща температура; 

· кожен обрив, промени на ноктите, оцветяване на кожа и лигавици;
· промяна в цвета на урината непосредствено след венозната инфузия;
· реакции на свръхчувствителност.
Съществуват симптоматични средства за преодоляване на посочените нежелани лекарствени реакции. 

Моля, обърнете се към лекаря, назначаващ Вашето лечение за допълнителна информация.
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