CYTOSTATIKA 

Hva er cytostatika?

Cytostatika, også kalt cellegift eller kjemoterapi, er en fellesbenevnelse for en gruppe medikamenter som brukes for å bekjempe og drepe kreftceller. Medikamentene gis vanligvis som ve d hjelp av et perifert eller et sentralt venekateter direkte i blodet. En del av behandlingen kan også gis i tablettform. Behandlingen oppleves ofte som tøff, men er livsviktig mot forskjellige kreftformer og helt nødvendig for helbredelse av kreft. 

Hvordan virker cytostatika på kreftceller?

Cytostatika fraktes med blodet til alle kroppens celler. Målet er å skade kreftcellene, og dette kan skje på to måter:

· Medikamentet kan føre til at cellene dør direkte

· Medikamentet kan hindre kreftcellene i å dele seg

De friske cellene blir også påvirket av cytostatikabehandlingen, og vil kunne gi deg noen bivirkninger.
Ofte kombineres flere forskjellige cytostatika i en kur. Det kan gjøre behandlingen mer effektiv, ved at de ulike stoffene angriper kreftcellene på ulik måte. Bivirkningene på kroppens organer kan reduseres noe da dosen av hvert cytostatikum i en kombinasjon gjerne er mindre enn når et stoff gis alene. Hvilken type cytostatika du får er avhengig av hvilken type kreft du har.
Utskillelsesmåter av cytostatika

Utskillelse av nedbrytningsprodukter skjer under selve kurbehandlingen og de to første dagene etter avsluttet kur. Dette skjer gjennom urin og avføring, samt i små mengder gjennom oppkast og svette. Som følge av dette må du og helsepersonalet ta bestemte forhåndsregler. 

For ditt vedkommende gjelder følgende:

· Vask hendene godt etter toalettbesøk

· Dusj daglig, skift undertøy og daglig sengeskift

· Ha en god toaletthygiene for å begrense spredningen av utskillelsesstoffer
· Spyl ned to ganger etter toalettbesøk

· Menn bør sitte når de later vannet
· Unngå bruk av urinflaske/bekken inne på rommet
· Legg bleier, bind og annet søppel i en plastpose og knytt godt igjen

· Ved tilsøling av utstyr, klær etc. vask med såpe og vann med en gang
For pleiepersonalet gjelder følgende:

Bruk av stellefrakk, munnbind og hansker ved adm. av cytostatika og ved sengeskift. Hansker og munnbind brukes ved håndtering av urinflasker/bekken (disse pakkes inn i grå-poser før de fjernes fra rommet).

Mulige bivirkninger av cytostatika

Det er viktig å være klar over at du ikke trenger å få de bivirkninger som beskrives nedenfor, og at det er store individuelle forskjeller i forhold til hvordan dette oppleves. Mange bivirkninger er felles for de fleste cytostatika, men graden varierer avhengig av type medikament og dose.

Benmargsdepresjon

Benmargsdepresjon får man pga at de fleste cytostatika nedsetter benmargens produksjon av blodceller (hvite blodceller/leukocytter, blodplater/trombocytter og røde blodceller/erytrocytter). Avhengig av hvilken kur som gis, vil leukocyttene synke i løpet av 7-10 dager. I denne perioden er man mer utsatt for infeksjon fordi kroppens immunforsvar er svekket (aplasiperioden). 10-12 dager etter kur synker ofte trombocyttallet, noe som øker blødningsfaren. Blodplatetransfusjon vil i denne fasen være aktuelt. Ved lav blodprosent vil det bli gitt blodtransfusjoner.
Kvalme og oppkast

Noen cytostatika kan gi kvalme. Det finnes imidlertid en rekke kvalmestillende medikamenter som kan forhindre eller dempe kvalmen. Akupunktur er forebyggende mot kvalme, og er et tilbud ved avdelingen. Det er viktig at du gir beskjed om du får disse plagene.

Skade på slimhinner

Noen typer cytostatika kan gi sårhet i slimhinnene, spesielt i munnhulen, svelget og i tarmen. 

Diarè kan forekomme hos enkelte. 
Håravfall
Håravfallet kan skje delvis eller helt, og begynner ofte ca 2 uker etter første kur. Håravfall gjelder alt kroppshår. Håret vil komme tilbake, men det kan ta noen mnd før det er fullt utvokst. Trygdekontoret gir økonomisk støtte til parykk ved fremleggelse av attest fra lege. Pr i dag får du dekket kjøp av parykker eller hodeplagg for inntil kr. 4.810, - pr. år. Ved St. Olav har vi frisør i 11 etg., hvor hårprøve kan taes før hårtapet har begynt. 

Det er viktig å beskytte seg mot solen, og en vil også kunne merke at det er økt varmetap om vinteren ved bart hode.  

Feber

Enkelte kurer kan gi feber, mens feber mellom kurene kan være en indikasjon på en infeksjon. Det er viktig å si fra om en skulle føle temperaturstigning eller få frysninger.

Sterilitet

Cytostatika kan gi midlertidig eller varig sterilitet, avhengig av type kur. Det gis tilbud om sæddeponering før oppstart av kur.

Seksualitet

Cytostatika er i seg selv ikke et hinder for å være seksuell aktiv, en bør imidlertid bruke kondom frem til stoffene er skilt ut av kroppen. Mange opplever imidlertid at bivirkninger som kvalme, tretthet og uvelhet tar oppmerksomheten vekk fra seksualiteten. Andre opplever manglende reisning, redusert kjertelsekresjon og tørr/irritabel skjede. Det finnes ulike typer hjelpemidler som kan være til nytte. 
Det er individuelt hvor lenge disse plagene varer.

Den norske kreftforeningen har utarbeidet et hefte ”kreft og seksualitet”, som kan fåes på avdelingen.   

Skader på perifere nerver

Noen kan få forbigående skade av små nerveforgreininger, som gir seg utslag i tap av muskelkraft, følelsesløshet, kuldefornemmelse på fingre og tær og balanseproblemer.

Øyeirritasjon

Sandkornfornemmelse, tåreflom og røde slimhinner kan forekomme. Øyedråper gis forebyggende ved enkelte cytostatikakurer.

Hud
Enkelte cellegifter gir økt følsomhet for solstråler, og kan medføre økt fare for solbrenthet og pigmentforandringer. Forsiktighet bør utøves opp til et år etter endt cytostatikabehandling.

