Pranciizijos eksperty rekomendacijos véziu serganciy pacienty priezitirai karantino metu

Pateikiame santrauka 1§ oficialiy rekomendacijy, kaip apsaugoti onkologinémis ligomis
serganCius pacientus nuo SARS-CoV-2 infekcijos, kurias parengé Pranciizijos sveikatos
ministerijos sudaryta eksperty grupé. Pilng teksta rasite Lancet Oncology Zurnale
(https://www.thelancet.com/journals/lanonc/article/PIIS1470-2045(20)30204-7/fulltext )

Ekspertai, remdamiesi Wenhua Liang ir kolegy tyrimy, paskelbtu The Lancet Oncology, padaré
iSvada, kad onkologinémis ligomis sergantys pacientai turi padidintg rizikg uZzsikrésti SARS-
CoV-2, be to jiems buidingos sunkesnés komplikacijos ir didesné mirciy rizika.

Saugant pacientus, onkologines ligas gydantys skyriai ar centrai turi imtis prevenciniy veiksmy.
Visy pirma, kiek jmanoma Siuose padaliniuose vengti salyio su COVID-19 sergaciais
pacientais. Chemoterapijos ir radioterapijos skyriai turi i§likti ne COVID-19 erdvémis. Pacienty,
sergan¢iy COVID-19 vizitai | Sias patalpas turi biiti ribojami. Jei vis tik i skyriy patenka
infekuoti pacientai, jie turéty biiti izoliuojami nuo onkologiniy pacienty ir kuo skubiau
perkeliami j specializuotus COVID-19 skyrius ar infekcines ligonines.

Atsizvelgiant j onkologinémis ligomis serganciy pacienty neatsparumg SARS-CoV-2 infekcijai,
ju lankymosi ligoningje trukmé turéty biti minimali. Rekomenduojamos namuose teikiamos
paslaugos — telemedicina, patikrinamieji ligos stebésenos skambuciai, intraveniniy vaisty
pakeitimas tabletinés formos vaistais, intraveninius ir poodinius vaisty leidimas namuose.
Chemoterapijos ir radioterapijos schemos modifikuojamos siekiant sumazinti vizity i ligoning
daznj (pvz., dozés iSskirstymas kas 3 savaites, hipofrakcionuota radioterapija). Pacientams, su
létai progresuojanCiu metastaziniu véziu, gydytojo sprendimu galimos laikinos gydymo
pertraukos. Stebésenos vizitai vykdomi kas 2-3 mén., vengiant dazno lankymosi ligoningje.

Nezitrint Siy ribojimy, dalis véziu sergan¢iy pacienty neiSvengiamai turi atvykti j ligoning
sisteminiam chemoterapiniam ar radioterapiniam gydymui. Prie§ vizita slaugytojos telefonu
turety jsitikinti, kad pacientui nepasireiSké COVID-19 infekcijai buidingi simptomai. Pacientus su
COVID-19 simptomais biitina nukreipti j infekcines ligas gydancias jstaigas ar skyrius. Kad
apsaugoti pacientus didelés chemoterapijos dienos stacionaro patalpos turi biti atskirtos
Sirmomis ar uZuolaidomis, i§laikomas maziausias rekomenduojamas atstumas tarp pacienty. Tiek
pacientams, tiek personalui butina devéti apsaugines kaukes.

Pacientams be COVID-19 simptomy ar pasveikusiems nuo COVID-19, galima testi gydyma,
trumpinant buvimg ligonin¢je ir laikantis visy anks¢iau minéty rekomendacijy. Jei sveikatos
paslaugy prieinamumas sumazéja dél palaty perdavimo koronovirusu uzkrésty pacienty gydymo
reikméms arba jei infekcijos bei komplikacijy rizika gan didel¢, hospitalizuojamus pacientus
reikéty atrinkti, atsizvelgiant i gydymo paslaugy svarbg. Atrankos kriterijai (gydancio gydytojo
ar gydytojy komandos diskrecijoje): gydymo pobudis/svarba, paciento amzius, tikétina
iSgyvenimo trukme, laikas nuo diagnozés nustatymo, simptomai. Infekcijos rizikoje esancioje
ligoninéje rekomenduojama hospitalizuoti tik jaunesnius nei 60 m. amziaus ligonius, tuomet kai
tikétina iSgyvenamumo trukmé didesné nei 5 m. Esant Siems kriterijams, pirmenybé¢ teikiama
aktyvaus gydymo tegsimui, palaikomgjam gydymui ir pacientams su metastazavusia liga bei
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visais atvejais, kai gydymo nutraukimas kelty grésme gyvybei. Palaikomgjam gydymui
(skausmo, paliatyvi terapija, bakterinés infekcijos gydymas), pacientai nukreipiami |
nespecializuotus ligoninés padalinius arba prieZiiirai namuose.

Apibendrinant, pacientams, sergantiems véziu, gresia Umios ir sunkios COVID-19
komplikacijos. Pacientai, sergantys véziu, uzsikréte koronavirusu, turi nutraukti sisteminj véZio
gydyma, kol bus iSgydytas COVID-19. Jei biitina, pacientai turi biiti gydomi nuo COVID-19
apsaugotuose (COVID-19-free) radioterapijos ar chemoterapijos skyriuose. Onkologine liga
serganCiy pacienty vizitai j vézio klinikas turéty buti retesni, prioriteta teikiant gydymui
namuose. Situacijose, kai gydymo paslaugy prieinamumas suprastéja, prieSveézinis gydymas
prioriteto tvarka teikiamas janesniems, geresne iSgyvenamumo prognoze turintiems pacientams,
remiantis gydanc¢io gydytojo sprendimu. Onkologinémis ligomis sergantys pacientai turéty biiti
atidziai stebimi, atsizvelgiant j jy padidintg imlumg SARS-CoV-2 infekcijai.
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