PRZEWODNIK
DLA PACJENTA

Jak powinna wyglgdac wtaSciwa Sciezka
diagnostyczna, otwierajqgca droge do leczenia
wczesnego i zaawansowanego raka ptuca
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DLACZEGO TAK WAZNE JEST WEASCIWE NAZWANIE RAKA,
CZYLI PO CO MI DOKtADNE ROZPOZNANIE NOWOTWORU?

Nie ma uniwersalnego leku na raka, tak samo, jak nie ma identycznych nowotwordw.
Istnieje jednak wiele skutecznych terapii, ktére moga przynies¢ oczekiwany efekt w zale-
znosci od dopasowania ich do danego typu nowotworu oraz kondycji pacjenta. Dlatego
rozpoznanie patomorfologiczne, czyli nazwanie choroby, to pierwszy krok w leczeniu raka
ptuca. Dzieki temu mozliwe bedzie optymalne dobranie strategii terapeutycznej.
Rozpoznanie patomorfologiczne odbywa
sie na podstawie analizy probki komoérek
nowotworowych, pobranych najczesciej
w trakcie badania bronchoskopowego. Zdecydowanie nie! To badanie, ktore
Moze sie zdarzy¢, ze w czasie badania bron- pozwoli na doktadne okreslenie rodzaju
choskopowego nie uda sie pobrac wystar- nowotworu i moze byé przeprowadzane
czajacej iloéci komdrek nowotworowych. z zachowaniem jak najwiekszego komfortu.
W takiej sytuacji wskazane jest powtdrze- Podczas badania bronchoskopowego
nie badania. lekarz wprowadza przez usta pacjenta

) ) bronchoskop do tchawicy i przesuwa
W trakcie badania bronchoskopowego le- e e [y e (1
karz bronchoskopista pobiera komorki no- komorek, tkanek, 5luz oraz poptuczyny
wotworowe na tzw. cytoblok. Nastepnie z drzewa oskrzelowego do badania
komaorki te sq oceniane pod mikroskopem, mikroskopowego i ew. bakteriologicznego.
aby okresli¢ typ nowotworu.
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Rak gruczotowy Rak wielkokomérkowy Rak neuroendokrynny
wielkokomérkowy

Rys. 1. Rodzaje raka ptuca

OBALAMY MITY!

Biopsja guza nie powoduje rozprzestrzeniania sie nowotworu.

Rozpoznanie patomorfologiczne mozna postawic jedynie na podstawie pobranej probki
komorek nowotworowych.

Medycyna oferuje nowoczesne leczenie raka ptuca, ale tylko pacjentom, ktérzy maijg postawione
rozpoznanie patomorfologiczne i majg wykonane badania specjalistyczne, w tym genetyczne.




DLACZEGO TAK WAZNE JEST WYKONANIE BADANIA
GENETYCZNEGO NOWOTWORU?

Po okresleniu podtypu raka ptuca, kolejnym kluczowym krokiem powinna by¢ komple-
ksowa ocena tzw. markeréw predykcyjnych, gtéwnie genetycznych (EGFR, ALK, ROST),
komorek nowotworowych. Polega to na ustaleniu, jaki rodzaj terapii, w przypadku da-
nego nowotworu moze by¢ skuteczny. Obecnie, zgodnie z programem lekowym leczenia
raka ptuca, okresla sie wystepowanie mutacji w genie EGFR, rearanzacje w genie ALK
oraz ROST, a takze ekspresje PD-L1.

Jakie badania predykcyjne powinny zosta¢ wykonane 4
w przypadku danego podtypu raka ptuca? W

Rak niedrobnokomérkowy
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Tab. 1. Badania predykcyjne wykonywane wg podtypu raka ptuca

‘ JAK LECZYC WCZESNEGO | ZAAWANSOWANEGO RAKA PLUCA?

W obu przypadkach odpowiedzig moze by¢ medycyna personalizowana, ktéra dobiera-
na jest w oparciu o specyficzne, indywidualne cechy nowotworul

U pacjentéw ze wczesnym rakiem ptuca innym niz rak drobnokomérkowy oraz rak neuro-
endokrynny wielkokomorkowy zawsze powinno sie rozwazy¢ wykonanie zabiegu
operacyjnego.

Jednoczesnie okreélenie wystgpienia mutacji w genie EGFR jest szczegdlnie wazne dla
pacjentéw z rozpoznanym rakiem gruczotowym, rakiem wielkokomdrkowym, rakiem
typu NOS ptuca we wczesnym stadium. Dlaczego? W sytuacji wystapienia mutacji
w genie EGFR na komdérkach nowotworowych, chory ma mozliwos¢ otrzymania doda-
tkowego leczenia farmakologicznego (tzw. leczenie adjuwantowe) od razu po zabiegu
usuniecia chirurgicznego guza, co zdecydowanie wptywa na skutecznosc¢ leczenia!




HANMUS
RAKA!
DAJSZANSE

Ptucom;

W grupie chorych z zaawansowanym (nieoperacyjnym) nowotworem (zgodnie z tab. 1)
poszukuje sie mutacji w genie EGFR, rearanzacji w genie ALK oraz ROST, ktérych obecnos¢
kwalifikuje pacjenta do leczenia celowanego. W przypadku niestwierdzenia zmian
genetycznych wykonuje sie badanie obecnosci tzw. biatka PD-L1 na komdrkach nowo-
tworowych. Nowotwor rozwija sie tu dzieki mechanizmowi ,0szukania” uktadu odpor-
nosciowego. Komorki nowotworowe wytwarzajg specjalne biatka (m.in. PD-L1), ktére
majg zapewnic rakowi ,niewidzialnos¢”. Podczas diagnostyki ocenia sie czy taki mecha-
nizm zostat wytworzony przez nowotwor i czy pacjent spetnia diagnostyczne kryterium
kwalifikacji do leczenia anty PD-L1, czyli immunoterapig.

W przypadku rozpoznania raka drobnokomérkowego oraz raka neuroendokrynnego wiel-
kokomdrkowego opcja terapeutyczng jest zastosowanie chemioterapii i immunoterapii.

.,... Wiecej szczegdtowych informacji na temat sposobdw leczenia raka ptuca
"r-ri
St

znajduje sie w Poradniku dla pacjentéw z rakiem ptuca, dostepnego
na stronie internetowej: www.ruchspoleczny.org.pl

Czy miatam/miatem przeprowadzone niezbedne badania pozwalajgce
okresli¢ rodzaj nowotworu?

Czy rodzaj nowotworu, ktéry mam, daje podstawy do wykonania
badan genetycznych i czy zostang przeprowadzone?

Czy dany oSrodek zapewnia wykonanie niezbednych badan
diagnostycznych oraz peten dostep do leczenia?

KONSULTACJA MERYTORYCZNA:

Prof. dr hab. n. med. Marcin Zielinski, Konsultant Krajowy ds. Torakochirurgii
Lek. Artur Bartczak, Kierownik Zaktadu Patomorfologii SSzChP ,,Odrodzenie”
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