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¢¢Kada mi je dijagnostikovan rak u 19. godini, up-
ozoren sam da moja plodnost moze biti izloZzena
riziku zbog ukljuéivanja odredenog leka u moju
hemioterapiju. Pored nemira koji donosi dijag-
noza raka, bilo je porazavajucée misliti da moje
leCenje moze da uti¢e na moju sansu da imam
decu.
Za mene je postalo bitno da budem svestan i in-
formisan o moguéim tretmanima za plodnost,
a koje bih mogao da primim kako bih zastitio i
osigurao svoju plodnost u buducnosti. Kroz kon-
sultacije sa mojim specijalistom za plodnost i ne-
prestano pozivanje na knjigu poput ove, ose¢ao
sam se sigurno u donosenju odluke o tretmanima
plodnosti koji su bili pravi za mene. Ovakva knji-
ga je bila od sustinskog znacaja jer mi je omogu-
¢ila da razumem postupke, efekte i potencijalne
rezultate svakog od tretmana plodnosti na jasan
i prijatan nacin.
Nadam se da e vam ova knjiga pomodi da raz-
motrite svoje mogucnosti plodnosti, tako da i vi
mozete bitiboljeinformisanidaodaberete  na-
jbolje tretmane za plodnost za vas.$¢
Kilie Levis- kancer survajvor
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Bilo da ste upravo zavrsili leCenje raka, ili je to bilo
pre mnogo godina, mozete se brinuti oko toga da
li (e to imati bilo kakav uticaj na vasu sposobnost
da uzivate u seksu i da imate decu u buduénosti
(na vasu plodnost). Vase lecenje moze takode da
utie na to kako se osecate u odnosu na vase telo
(imidz vaseq tela) i vase odnos sa drugima.

Zasto treba da citas ovu knjigu?

Ako citas ovu knjigu znaci da si dobio/la dijagnozu
i da trenutno zapocdinjes leCenje, i pogadaju te
mnoge emocije odjednom i osecas se zbunjeno,
uplaseno, usamljeno ili sve to zajedno.



Rak je poslednja stvar koju bi neko hteo u svom Zivotu. Kao i kada
je reC o mnogim drugim stvarima, to nije nesto nad ¢im imas veliku
kontrolu. Ali ako imas pravu vrstu pomoci i informacije, to moze da
napravi veliku razliku.

Zbog toga je ovaknjigainastala. Kreirana je u saradnji sa drugim mla-
dim ljudima kojima je dijagnostikovan rak - tako da je dizajnirana za
stvarni zivot. Nadamo se da ¢eS ovde pronaci potrebne informacije
koje e ti olaksati razgovor sa drugima o tome $ta ti se dogada.
Glavna stvar koju zelimo da ti pruzimo je pristup sto ve¢em broju
informacija, tako da dobijeS odgovore na pitanja u vezi sa seksom i
plodnoscu, sto Ce ti dalje olaksati razumevanje sopstvenih izbora i
donosenje odluka za buducnost.

Tvoja plodnost verovatno nije nesto o cemu razmisljas u ovom tre-
nutku, jer od skoro imas rak i mozda bi Zeleo/la da samo okrene$
glavu na drugu stranu. Ako razmisljas,,Ali decu nikako ne Zelim®, seti
se da ¢esS se mozda predomislili kada budes stariji/a i kada okolnosti
budu drugacije - tako da ti predlazemo da budes otvoren/a za vise
opcija. Kroz ovu knjigu ohrabrujemo te da razgovaras sa medicin-
skom sestrom ili lekarom i postavljas pitanja. Ako imas zdravstvenog
radnika koga znas i verujes - razgovaraj sa njim. Pricaj sa onim sa kim
se osecas najvise ugodno.
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Ovo je samo brza lekcija o muskom i zenskom reproduktivhom
sistemu. Bice puno novih termina, pa uvek mozes da odes na
kraj knjige i pogledas znacenje.

¢AFINSVYY va3ag

MUSKARCI

Najvazniji organ muskog

reproduktivhog sistema su testisi.
Muskarac serodisa 2 testisainjihov
posao je da proizvode spermu i
hormon testosteron.

Testisi (,jaja“) vise van, tako da
ostanu hladna, omogucavajudi
proizvodnju sperme koja sazrevau

testisima i krece se kroz cev koja se

zove epidimis. Funkcija epidimisa

je da pomogne sazrevanje,
skladiStenje i transport sperme.
Taj put traje oko 72 dana - sperma

postaje zrelaionda moze da oplodi

jaje.
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Glavni organi zenskog reproduk-
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tivnog sistema su jajnici. Svaka

Zena ima 2 jajnika sa dvostrukom

o 2 @ funkcijom: proizvodnja jajnih

celija i hormona: estrogena i pro-

/ gesterona. Ostali delovi zenskog

reproduktivnog sistema su tu

da pomognu jajnicima da rade
svoj posao. Zene su rodene sa
- ogranicenim brojem jajnih celija,

oko 700 000, Sto moze da izgleda

- 4 mMnogo ali sa starenjem ne

nastaju nove. Kako se taj broj smanjuje, tako dolazi i do toga da nema vise jajnih celija , i
tada nastupa menopauza.

Jajnik sadrzi folikule u kojima se razvija jajna ¢elija i kada ona sazri, jajna ¢elija se seli u ja-
jovode. Cevi (tube) spajaju jajnike i matericu, i te cevi imaju nesto poput malih prstiju (pipa-
ka) koji hvataju jajne Celije. To se naziva period ovulacije i svaka zena prolazi kroz to otprilike
na svakih 28 dana. Jajna celija putuje oko 5 dana do materice. Da biste dobili bebu jajnu
celiju treba da oplodi sperma, a ako jajna ¢elija nje oplodena, onda e se javiti ciklus. Ako je
jajna celija oplodena, embrion Ce se vezati za zid materice, gde Ce nastaviti da raste i da se

razvija.
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STA JE PLODNOST | NEPLODNOST?

Za zene plodnost predstavlja sposbonost da se zatrudni. Za muskarce plodnost znaci
uciniti da Zena zatrudni i mogucnost da se postane otac deteta.

Neki lekovi za leCenje raka mogu da uticu na plodnost.

Za zene postoji nekoliko faktora kao uzrok neplodnosti, kao 5to je smanjeni broj ja-
jnih celija, problem sa hormonima (signalizacija hormona na relaciji mozak - jajnici) ili
oStecenje jajovoda ili materice.

Za muskarce problem moze biti u proizvodnji sperme: nedovoljan broj spermatozoida,
slaba pokretljivost iliabnormalni oblik spermatozoida. Nekada je problem u transportu,
(problem kao sto je blokada). Neplodnost je nesto Sto se deSava i opstoj populaciji, i nije
svojstvena samo ljudima koji su se lecili od raka. U opstoj populaciji jedan od 6 parova

ne moze da ima decu.

Ako ste neplodni, to ne znaci da ne mozete nikada postati roditelj. Postoji pomoc¢ koju

mozete zatraziti: spermatozoidi donora, jajne Celije donora, hraniteljstvo i usvajanje.




KAKO TO DA NISAM RANIJE CUO/LA ZA SVOJU NEPLODNOST?

Ako si u Skoli ili na fakultetu, naravno da o tome i ne razmisljas. Mozda u trenutku dijag-
nostiovanja raka tvoj doktor nije pricao sa tobom o plodnosti. Mozda postoje nacini za
ocCuvanje plodnosti i mozda postoji mogucénost da imas bebu kada bude$ spreman/na.
Dobro je popricati sa doktorima na tu temu i viditi koje su sve opcije na raspolaganiju.
Verovatno ne biste razmisljali o plodnosti u ovim godinama, ali kada mladi imate rak onda
Cesto sazrevate mnogo pre vrsnjaka i razmisljate o mnogim stvarima i odlukama o kojima
oni ne razmisljaju.

PRICAJMO O SEKSU | PLODNOSTI

Seks i plodnost su teme zbog kojih ljudi osecaju neprijatnost i stid. Razgovor sa partner-
om (ako ga imate), prijateljima ili porodicom moze biti tezak. Mnogi ne shvataju da rak
moze da uti¢e na vasu sposobnost da uzivate u seksu i da se ostvarite kao roditelji. Vazno
je pricati o ovome, ali isto tako je vazno da vam razgovor prija i da dobijete prave infor-
macije i razumete sve opcije.

Nazalost, plodnost najcesce nije tema kada tek dobijete dijagnozu raka, vec postaje tema
mnogo kasnije. Kako ne postoje saveti koji vam mogu redi sta i kako da uradite, jedini

savet je da idete kod strucnjaka i testirate svoju plodnost.

JIdeja da razgovaram otvoreno o seksualnosti sa svojim roditeljima je teska i skoro  ne-
moguca. Ja bih voleo da sam imao razgovor nasamo sa svojim doktorom.”

- Nejtan, Juing sarkom

~Samo sam sedeo u toj doktorskoj sobi sa svojim roditeljima, a doktor je rekao da su

stigli rezultati i da su pokazali da sam neplodan. Oseéao sam se kao smrznut i kao

da nisam tu” - Ben, Leukemija
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SAMO ZA MUSKARCE

Rak i leCenje raka moze da utice i na tvoj
seksualni zivot. Slika o sebi, samopouzdan-
je su narocito vazni u tinejdZzerskom dobu i
tada su mladi najvise nesigurni u vezi sa tim.
LeCenje raka moze da promeni tvoj izgled
tela i tvoja osecanja, kao i da uti¢e na tvoju
seksualnost. Uticaj na seksualnost moze bitii
fizicki i psihicki, i tesko je redi ta je uticajnije.
Treba uvek sebe da podsecas da si ti isti kao
i pre, samo se nosis sa nezeljenim posledic-
ama lecenja. Dobra vest je da vremenom uz
podrsku moze$ da povratis samopouzdanje
u svoj izgled i svoju seksualnost. Cak iako si
zbog le¢enja mozda neplodan, i dalje mozes
da uzivas u vezama i seksu i posle le¢enja.

FIZICKI ASPEKTI
Mozda ¢e le¢enjem raka krvni sudovi i nervi
u karlicnom podrucju (gde je smesten polni
organ) ostati oSteceni, i to moze da bude uz-
rok za izostanak erekcije.

Radioterapije i operacija takode mogu biti
jedan od uzrocnika.

Kada se operacijom uklanjaju testisi, to
obi¢no ne uti¢e mnogo na seksualni ziv-
ot. Moze se smanijiti koli¢ina proizvedenog
testosterona na neko vreme. Ovo se moze
desiti i ako si primao radioterapiju bas u pre-
delu testisa, ili ako le¢enje utic¢e na hipofizu
u mozgu. Hipofiza je Zlezda koja kontrolise

proizvodnju testosterona u testisima.

Manja zainteresovanost za seks se javlja
zbog niskog nivoa testosterona. To moze da
prouzrokuje probleme sa erekcijom. Ovo se
moze resiti tako Sto ti doktor prepise testos-
teron ili tako Sto te informise o drugim opci-
jama za re$enje problema.

KAKO TO RAK UTICE NA MOJU PLOD-
NOST?

Ne uti¢u sve vrste leCenja raka na plodnost,
ali neke mogu uticati. Doza, tip raka, njegova
lokacija i tvoj uzrast u vreme le¢enja mogu
takode imati uticaja.

VRSTE RAKA KOJE MOGU UTICATI NA
PLODNOST

Dole su navedene neke vrste kod kojih se
moze pojaviti problem sa plodnoscu:

Rak testisa:

Rak testisa moze da znaci da si u vreme us-
postavljanja dijagnoze imao mali broj spre-
matozoida.

Tumor na mozgu:

Ako ima$ tumor na mozgu, neki repro-
duktivni hormoni ¢e mozda biti pogodeni
lecenjem. Ipak, to ne mora bas uvek da znaci
sterilitet.

Hockinov limfom:

Zbog nacina na koji se bolest razvija i kod
Hockinovog limfoma se u vreme dijagnostik-
ovanja belezi mali broj sprematozoida. Mali

broj spermatozoida znaci da si neplodan.



UTICAJ LECENJA RAKA NA SEKS | PLODNOST

HEMIOTERAPIJA

Hemioterapija je naj¢esci nacin leCenjaiona
koristi lekove (citostatike) koji ubijaju celije
raka ili usporavaju njihov rast. Nazalost, dok
hemioterapija deluje na ¢elije raka, ona de-
luje i na zdrave celije u telu, a to ukljucuje
i reproduktivne ¢elije (spermatozoide). Da-
kle, moZe da uti¢e na proizvodnju sperme
i da bude uzrok smanjene seksualne zaint-
eresovanosti i zelje za seksom, ali vremen-
om ce se iste vratiti.

Stepen ostecenja zavisi od vise faktora:
*Vrste citostatika

* Doze citostatika

* Kombinacije citostatika

* Uzrasta kada si leCen

Uz sve ovo prethodno navedeno, najbolje je
proveriti sa doktorom S$ta jos moze da bude

uzrocnik i Sta sada moze da se poboljsa.

RADIOTERAPIJA

Radioterapija (visoke doze zracenja) ubija
Celije raka u odredenom delu tela, i za razli-
ku od hemioterapije deluje samo na taj deo
tela. Ali u tom delu tela se nalaze i zdrave
Celije kao sto su reproduktivne ¢elije. Radi-
oterapija ¢e imati uticaja na plodnost samo
ako si zracen u delu tela sa reproduktivnim
organima.

Stepen ostecenja zavisi od vise faktora:
* Broja tretmana

* Doze zraCenja

* Podrucja koje se zraci

* Uzrasta kada si lec¢en

Uz sve ovo prethodno navedeno, najbolje je
proveriti sa doktorom Sta jo$ moze da bude

uzrocCnik i Sta sada moze da se poboljsa.
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RADIOTERAPIJA ABDOMENA ILI KARLICE
Radioterapija karlice moZe da utice na pro-
ces proizvodnje sperme.

RADIOTERAPIJA MOZGA

Radioterapija mozga moze da uzrokuje
probleme sa plodno3¢u. Zasto? Cini se ¢ud-
nim da radioterapija mozga moze da utice
na nacin rada reproduktivnog sistema, ali
mozak sadrzi hipofizu koja oslobada hor-
mone koji deluju na reproduktivni sistem.
Ovi hormoni omogucavaju da testisi rade i
stvaraju spermu, te tako uti¢u na tvoj seksu-
alni nagon.

Ako imas radioterapiju mozga, mozda vec
uzima$ lek koji zamenjuje hormone koji

hipofiza oslobada.

TRANSPLANTACIJA KOSTANE SRZI |
MATICNIH CELIJA

Transplantacija znaci da ¢e$ dobiti hemi-
oterapiju u visokim dozama i totalno zracen-
je celog tela. Zbog toga postoji znacajno
vedi rizik od neplodnosti.

MEDICINSKA SNIMANJA

Tokom le¢enja ¢e biti puno snimanja koja
uukljucuju X zrake, CT, magnetnu rezonan-
ca, PET sken i snimanja izdomena nuklearne
medicine. Korist ovih snimanja daleko vise
premasuje Stetu koju ona nanose. Mogu se
preduzeti odredene preventivne mere koris-

tec¢i se nekom vrstom stitnika.

SIGURAN SEKS

Uvek ¢emo preporuciti da ne zacinje tetrud-
nocu tokom le¢enja. Ovo kazemo jer lecenje
pogada i zdrave Celije i spermatozoide, pa
moze doci do toga da se beba ne razvije na
odgovarajuci nacin. Preporuka je da koristi$
kondom ili Stitnike koji Stite tvog partnera
od hemioterapije, a tebe od mogucih infek-
cijaibolesti. Najbolje je uvek se konsultovati

sa doktorom.

STA KAD ZAVRSIM LECENJE?

Tokom lec¢enja je teSko govoriti o tome kako
lecenje uti¢e na proizvodnju sperme. Le¢en-
je moze da utice na broj spermatozoida i na
njihovu pokretljivost. Ovi efekti mogu biti
privremeni ili trajni. Nakon le¢enja moze$

testirati kvalitet sperme.



VEROVATNO IMAS MILION PITANJA U SVOJOJ GLAVI.
OVDE IMAMO ODGOVORE NA NAJCESCE POSTAVLJANA PITANJA.

STA AKD MOTA PARTNER-
A ZATRUDNT TOKOM MOG

PRIMANTA HEMO!

Ako se desi trudnoca, trebalo bi odmah da

razgovaras sa svojim doktorom. Njegovo misl-

jenje e biti zasnovano na tvom lecenju tj. lek-

PITANJA | ODGOVORI

ovima koje primas. Veoma je tesko dati odgovor

na to pitanje jer su to individualne situacije.
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DALT SAM NEPLODAN TAKO
IMAM EJAKULACTJUT!
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PITANJA KOJA TREBA DA POSTAVIS SVOM
LEKARU:

. Koji su rizici od neplodnosti u mom planu
leCenja?

- Sta mogu udiniti da satuvam svoju plodnost?
- Koliko vremena imam pre nego sto zapocnem
leCenje?

-Sta mogu uciniti tokom le¢enja da zastitim
svoju plodnost?

-Sa kim mogu razgovarati o mojim mogucénos-
tima plodnosti?

- Da li je sigurno imati seks tokom mog lecenja?
- Sta mogu u¢initi da poja¢am Zelju za seksom?
Koliko dugo treba da koristim kontracepciju
kada se leCenje zavrsi?

-Mozete li da me uputite u banku spermeiili na
kliniku za plodnost?

-Kako da znam da li ¢u biti plodan posle lecen-
ja?

14
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Sta posle leéenja?

Prolazak kroz leCenje ce te sigurno promeniti i fizicki i psihicki, i mozda sada razmisljas
"Sta sad?" Kroz glavu ¢e ti prolaziti stotine pitanja, uglavnhom o tome kako da vrati3

svoj zivot na stari kolosek i kako da nastavis dalje.

DA LI CE MI SE POVRATITI PLODNOST?

Kao $to je dosad vec pisano u ovoj knjizi, tvoja plodnost se dovodi u vezi sa vrstom
lecenja, tj. lekova koje si dobijao, njihovih doza, a vazno je i koliko godina imas. Tesko
je predvideti uticaj na tebe jer je svako telo razlicito i svako razlicito reaguje na terapiju.
Mozes se vratiti u svoje normalno reproduktivno stanje u roku od nekoliko meseci
nakon zavrsetka lecenja. Ako ¢es$ da imas seksualne odnose, najbolje je uvek koristi-
ti kontracepciju i podvrgavati se testiranju, tako ¢es biti upoznat sa svojim statusom

plodnosti. Ima slucajeva kada su mladi smatrali da su neplodni, pa su njihovi partneri
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zatrudnili jer nisu testirali status plodnosti.

Kako da znam da li se moja plodnost vratila i da li mogu da imam decu?

Tesko je reci da li je leCenje uticalo na tvoju plodnost zato Sto ces i dalje proizvoditi
spermu, ali trebao bi da se testiras i tako utvrdis broj sprematozoida i kvalitet sperme.
Prodi ¢es neke testove za utvrdivanje plodnosti. Trazi od doktora da te po3alje na testi-
ranje. Mozda Ce ti savetovati da sacekas neko vreme za ove testove (6-12 meseci) dok

se telo ne oporavi od leCenja. | tek tada mozes racunati na tacnost testova.

3




SAMO ZA ZENE

Rak i leCenje raka moze da utice i na tvoj
seksualni zivot. Slika o sebi, samopouzdan-
je su narocito vazni u tinejdZzerskom dobu i
tada su mladi najvise nesigurni u vezi sa tim.
Lecenje raka moze da promeni tvoj izgled
tela i tvoja osecanja, kao i da uti¢e na tvoju
seksualnost. Uticaj na seksualnost moze biti
i fizicki i psihicki, i teSko je redi Sta je uticajni-
je. Treba uvek sebe da podsecas da si ti ista
kao i pre, samo se nosis$ sa nezeljenim posle-
dicama lecenja. Dobra vest je da viemenom
uz podrsku moze$ da povratis samopou-
zdanje u svoj izgled i svoju seksualnost. Cak
iako si zbog lecenja mozda neplodna mozes
da uzivas u vezama i seksu i posle lecenja.
Neke vrste le¢enja mogu da smanje nivo
Zenskog hormona estrogena. Ovo moze biti
privremeno ili trajno, i tada se javlja privre-
mena ili trajna menopauza.

Nizak nivo estrogena moze uzrokovati vag-
inalnu suvocu koja se moze leciti hormon-
ima, mazivima ili hidratantnim gelovima.
Oni se mogu kupiti u apotekama, dizajnirani
su za ublazavanje nelagode i ne sadrze hor-

mone.
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Ako si imala operaciju ili radioterapiju
karlicnog dela, moze se desiti da prilikom
pentracije osec¢as nelagodnost. Ako ti se
ovo dogada, mozda ce trebati vremena da
ponovo osetis uzbudenje i dostigne$ or-
gazam.

RaspolozZenost za seks ide uvek u paketu sa
osecanjem sigurnosti u sebe i sopstveno
telo. Mozda ¢e te biti sramota da pri¢as o
ovome sa nekim ljudima iz svoje okoline, i
zato uvek potrazi odgovore kod doktora.
KAKO TO RAK UTICE NA MOJU PLODNOST?
Ne uti¢u sve vrste leenja raka na plodnost,
ali neke mogu uticati . Doza, tip raka, njego-
va lokacija i tvoj uzrast u vreme lecenja
mogu takode imati uticaja.
HEMIOTERAPIJA

Hemioterapija je najce$¢i nacin lecenja i
ona koristi lekove (citostatike) koji ubijaju
Celije raka ili usporavaju njihov rast. Naza-
lost, dok hemioterapija deluje na ¢elije raka,
ona deluje i na zdrave Celije u telu, a to znadi
i na reproduktivne (jajne ¢elije).

Stepen Stete zavisi od vise faktora:
*Vrste citostatika

* Doze citostatika

* Kombinacije citostatika

* Uzrasta kada si leCena

Uz sve ovo prethodno navedeno, najbolje je
proveriti sa doktorom $ta jos moze da bude

uzrocnik i Sta sada moze da se poboljsa.
16
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KONTRACEPCUJA

Uvek ce ti se preporuciti da ne zatrudnis
tokom lecenja. Ovo je zato $to primas lek-
ove koje unistavaju i zdrave celije, Sto znadi
i reproduktivne celije. Uvek je najbolje da
razgovaras otvoreno sa doktorom i pitas Sta
je najbolje za tebe.

STA AKO SAM VEC TRUDNA U TRENUTKU
USPOSTVLJANJA DIJAGNOZE?

Tvoje mogucnosti leCenja zavisi¢e od faze
trudnode, kao i od stadijuma i vrste dijag-
nostikovanog raka. Imati bebu zna biti zas-
trasujuce i bez dijagnoze raka. Doktor treba
da te informise i pruzi podrsku za donosenje
u tom trenutku najbolje odluke. Hemiotera-
pija ima svoje kasne posledice i moze uticati

na buducu trudnocu i porodaj.

RADIOTERAPILJA

Radioterapija (visoke doze zracenja) ubija
Celije raka u odredenom delu tela, i za razli-
ku od hemioterapije deluje samo na taj deo
tela. Ali u tom delu tela se nalaze i zdrave
Celije kao 5to su reproduktivne celije. Radi-
oterapija ¢e imati uticaja na plodnost samo
ako si zra¢ena u delu tela sa reproduktivnim
organima. Radioterapija karlice moze da
utice na plodnost, na ostecenje jajnika ili
materice, pa to otezava iznosenje trudnoce
do kraja.

Ako je zracCenje bilo kod mladih devojaka,

onda to moze uticati na razvoj materice.



RADIOTERAPIJA MOZGA

Radioterapija mozga moze da uzrokuje
probleme sa plodnos¢u. Zasto? Cini se ¢ud-
nim da radioterapija mozga moze da utice
na nacin rada reproduktivnog sistema, ali
mozak sadrzi hipofizu koja oslobada hor-
mone koji deluju na reproduktivni sistem.
Ovi hormoni su oni zbog kojih jajnici rade i
stvaraju jajne Celije.

Ako ima$ radioterapiju mozga, mozda vec
uzimas lek koji zamenjuje hormone

koje hipofiza oslobada.

TRANSPLANTACIJA KOSTANE SRZI |
MATICNIH CELIJA

Transplantacija znaci da ¢e$ dobiti hemi-
oterapiju u visokim dozama i totalno zracen-
je celog tela. Zato postoji znacajno vedi rizik

od neplodnosti.

MEDICINSKA SNIMANJA

Tokom lec¢enja ¢e biti puno snimanja koja
uklju€uju X zrake, CT, magnetnu rezonancu,
PET sken i snimanja iz domena nuklearne
medicine. Korist ovih snimanja daleko pre-
masuje Stetu koju ova snimanja nanose.
Mogu se preduzeti odredene preventivne

koris¢enjem neke vrste Stitnika.

STA DA OCEKUJEM POSLE LECENJA?

PRIVREMENO ZATAJIVANJE JAJNIKA
Neki tretmani raka mogu da smanje nivo
Zenskog hormona - estrogena kao rezultat
ostecenja jajnika i jajnih celija.

To moze biti privremeno ili trajno. Uobica-
jeno da se to desi na neko vreme tokom i
posle hemoterapije, ¢ak i do dve ili tri go-
dine. Ovo se zove privremeno zatajenje
jajnika ili privremena menopauza Obic¢no
jajnici po¢nu da rade ponovo nesto kasnije.
Medutim, vazno je imati na umu da ¢ak i na-
kon vracanja funkcije jajnika, jos uvek pos-
toji umereno visok rizik od razvoja zatajenja
jajnika ili menopauze. Javljanje ciklusa ne
znaci nuzno da si plodna, kao 3to ni izos-

tanak ciklusa nuzno ne znaci da si neplodna.

RANA MENOPAUZA

Nazalost, moze da se dogodi da tvoji jajnici
prestanu da rade i da te to odvede do rane
menopauze. Tesko je re¢i kome se to dogada
zbog lecenja.

Savetujemo ti da ide$ kod doktora i zatrazis
testiranja i da tako dodes do vise informacija

i potencijalnih nacina lecenja.
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PITANJA ZATVOG DOKTORA:

- Koji su rizici od neplodnosti u mom planu lecenja?
-Sta mogu uciniti da sa¢uvam svoju plodnost?
-Koliko vremena imam pre nego Sto zapocnem
lecenje?

-Sta mogu uciniti tokom le¢enja da zastitim svoju
plodnost?

-Nakon zavrSetka mog lecenja, koliko bi mi moglo
trebati da mi se menstrulni ciklus ponovo pokrene?
S kime mogu razgovarati o mojim mogucénostima
plodnosti?

-Mozete li me uputiti u kliniku za plodnost?

-Kako da znam da li ¢u biti plodna posle tretmana?
-Koliko ¢e kostati tretmani plodnosti?

-Kada treba da uradim test plodnosti?

-Sta mogu uciniti da poja¢am Zelju za seksom?
-Koje mere predostroznosti treba preduzeti za seks

sa mojim partnerom?



PSIHOLOSKI EFEKTI

HAJDE DA PRICAMO O OSECANJIMA
Dok si se lecio/la verovatno si morao/la da
se bavi$s sa mnogo razlicitih i teskih misli i
osecanja. Cak i posle zavrietka le¢enja ver-
ovatno se nosi$ sa puno emocija koje se od-
nose na nacin na koji je rak uticao na tvoj
Zivot. To se moze dogoditi i poprili¢no dugo
posle lecenja. LeCenje raka moze da ima
dugorocan uticaj, i to ne samo fizi¢ki, vec i
na nacin na koji sada misli$ i ose¢as. Neka od
tih osec¢anja odnosice se na tvoje telo, od-
nose sa drugima, seks i rodenje dece.
Reakcije ¢e biti razli¢ite u zavisnosti od pola,
kulture, seksualne orijentacije, videnja tvo-
je porodice. Sve to zajedno ¢e uticati na to

kako ¢es se nositi sa svim informacijama.

Mozda je i Citanje ove knjige za tebe neki
vid suocavanja, posebno sa seksualnoscu i
plodnoscu o kojoj se nije razgovaralo pre i
tokom lecenja, jer si bio/la veoma mlad/a da
se o tome razgovara.

Veoma je tesko suocavanje i prilagodavanje
tvom promenjenom telu. Tesko je da se up-
usti$ u intimnu vezu i tesko je suoditi se sa
potencijalnom neplodnos¢u, narocito posle
svega $to je iSlo uz lecenje.

Verovatno si ljut/a, besan/na 3to se o tome
nije pricalo pre leCenja i zato Sto nisi znao/
la koje su joS opcije moguce. Savrieno je u
redu da se tako osecas!

Nema dobrog i loSeg osecanja, ve¢ samo

osecanja. Cakikada ih skriva$idrzis duboko

u sebi, ona su tu.
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Sve te emocije su tu i sve su vece i cekaju da
eksplodiraju, a kada puknu moze$ potenci-
jalno da oc¢ekujes posledice sa kojima neces
znati da se nosis.

Pronalazenje nacina da izrazis, ispolji$ svoja
osecanja Ce ti definitivno pomo¢i da se bolje
osecas.

Osecanje u vezi sa sopstvenom atrak-
tivnoS¢u moze biti oblikovano i vezano za
iskustvo lecenja raka, pa ¢e sigurno otezati
upustanje u intimne veze i seksualno uz-
budenije.

Razgovor sa osobom od poverenja moze
pomoci da sam/a bolje shvatis sebe i sman-
ji$ pritisak koji si sebi stvorio/la. Ako imas
nekoga sa sli¢nim iskustvom, to bi moglo da
ti mnogo znadi. Imao/la bi osecaj nisi sam/a.

Pokusaj da se bavi$ nekim fizi¢ckim aktivnos-
tima, mozda jogom. | savetujemo ti da po-

pricas sa doktorom.

Neki ce ti re¢i da plodnost ne treba da ti
bude prioritet, ve¢ da je prioritet to Sto si
Ziv/a i $to si uspesno zavrsio/la le¢enje. Ovo
nije fer odgovor, jer oni nemaju predstavu
o tome kako se ti ose¢as i ne znaju Sta si
prosao/la.

Ljudi koji su imali rak nekada i ne Zele da os-
nuju porodicu zbog straha od preuranjene
smrti ili zato $to sumnjaju u svoje sposob-
nosti da odgajaju decu. Naravno da svako
ima svoje strahove, a oni su prisutni ¢ak i
kod onih koji nemaju iskustvo raka.

Proces testiranja plodnosti i saznavanje re-
zultata moze da donese osecanje tuge i gu-
bitka. | to je sasvim u redu.

| opet je najbolje da pronades nekoga sa
kim moze$ da razgovaras. Pricaj sa svojim

partnerom, prijateljima, stru¢nim osobljem.



KAKO | KADA RECI NOVOM PARTNERU O SVOM RAKU?

Moze biti tesko redi ljudima da si imao/la rakiili da ti je deo tela uklonjen.

Kada reci partneru je li¢ni izbor.

Evo nekoliko saveta:

« Mozda Zeli$ da sacekas da vidis koliko je veza ozbiljna pre deljenja informacija.

- |Izaberi vreme za razgovor sa partnerom kada ste oboje opusteni.

« Pokusaj da uvezbas ono sto Zelis da kazes.

« Moze$ ¢ak da ispricas i pokazes svoje ozZiljke ili fizicke promene pre seksualnih
aktivnosti, tako da se oboje naviknete.

-Budi iskren/a prema svojim brigama i ohrabri svog novog partnera da bude
iskren o njihovim.

*Ako je veza ozbiljna, budi otvoren/a da razgovaras i o svojoj plodnosti/neplod-

nosti.
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RECNIK: (STATO ZNACI?)

Rak ima sopstveni jezik. Neke termine ¢e§ mozda razumeti, neke neces ni morati da zna$, a neke
¢e$ morati jer ¢e postati deo tvog svakodnevnog jezika. Koristi ovu listu kako bi shvatio/la o cemu

pri¢a medicinski tim (i da impresionira$ prijatelje).

Alogeno: Tkivo od odgovaraju¢eg donora
(Cesto se odnosi na transplantacije kostane
Srzi).

Alopecija: Medicinskiizraz za opadanje kose.
Cesto se javlja kao rezultat hemioterapije.

Anemija: Stanje gde se javlja nedostatak
crvenih krvnih zrnaca u telu. Moze izazvati
umor.

Anestezija: Lek koji se daje pacijentima kako
bi se sprecio bol tokom procedure. Moze se
dati kao lokalna anestezija koja ¢e utrnuti
mesto gde e biti obavljena procedura, ili kao
opsta anestezija koja,,onesvesti” osobu.

Analgetik: Lek koji otklanja bol.

Antibiotik: Lek koji se koristi kako bi se izleci-
la ili sprecila infekcija.

Anti-emetik: Lek koji pomaze da se kon-
trolise i spremi mucnina i povracanje.

Aspiracija: Uklanjanje te¢nosti iz tela uz po-
moc igle.

Autologno: Sopstveno tkivo (suprotno alog-
enom)

Benigno: Nekancerogeno. Ne moze da se
proSiri na ostale delove tela.

Bilateralno: Na obe strane.

Biopsija: Uzimanje malog uzorka tkiva iz tela.
Ovaj uzorak se posmatra ispod mikroskopa.
Biopsija pomaze doktorima da dijagnostikuju
bolest.

Vadenje kostane srzi: Uklanjanje malog
dela koStane srzi, uglavnom iz kuka.

Graft: Zdravo tkivo koje se uzima sa nekog
drugog dela tela, ili se uzima od neke druge
zdrave osobe i transplantuje se kako bi zame-
nilo zdravo ili povredeno tkivo.

Dijagnoza: Identifikacija bolesti koju ima
neka osoba.

Donor: Osoba koja daje svoje tkivo ili organ
drugoj osobi.

Edem: Otok izazvan nakupljanjem tecnosti u
telu ili tkivima.

Eritrociti: Celije koje sadrze hemoglobin koji
nosi kiseonik kroz telo.

Imuni sistem: Mreza celija i organa koja
pomaze u odbrani organizma od stranih tela
poput klica.

Infuzija: Spora injekcija te¢nosti koja ide u
venu ili tkivo.

Intravenski: Davanje te¢nosti, lekova ili krvi
direktno u venu.

Kateter: Mala cev koja se uvodi u telo kako bi
se uklonile ili ubacivale te¢nosti.

Klinicko ispitivanje: Istrazivanje koje ukl-
juCuje davanje lekova pacijentima i prouca-
vanje rezultata. Cilj klinickog ispitivanja jeste
pronalazenje boljih nacina za lecenje i pre-
venciju bolesti.

Krv: CirkuliSe kroz telo kroz arterije i vene.
Nosi razli¢ite materije u telesne celije, poput
hrane, kiseonika i hemikalija, pomaze u bor-
bi sa infekcijama. Krv se sastoji od belih i cr-
venih krvnih zrnaca, od trombocita i te¢nosti
koja se naziva plazma.

Krvna transfuzija: Davanje crvenih krvnih
zrnaca intravenski. Krv koja se daje uzeta je
od druge osobe.

Kostana srz: Meko, sunderasto tkivo u sred-
ini kosti gde se proizvode crvena i bela krvna
zrnca i trombociti.

Leukociti: Krvne celije koje pomazu u borbi
sa infekcijama.

Limfa: Bistra tecnost koja protice kroz telo
nosedi Celije koje pomazu organizmu da se
bori sa infekcijama.

Limfni ¢vorovi: Male, zrnaste strukture koje
filtriraju limfu kako bi otklonile bakterije i
druge celije, poput ¢elija raka.

Lokalizovan rak: Rak koji se nije prosirio na
druge delove tela.



Maligno: Kancerogeno. Maligni tumor ce se
najverovatnije prosiriti na druge delove tela
ukoliko se ne leci.

Maticne celije: Nezrele ¢elije koje se nalaze u
kostanoj srzi iz kojih se formiraju krvne Celije.

Metastaza: Sekundarni tumor koji se prosirio
sa primarnog mesta na limfni ili krvni sistem.

Neutropenija: Abnormalni porast u broju
neutrofila, tipa belih krvnih celija.

Onkolog: Doktor koji se specijalizuje za
lecenje raka.

Palijativna nega: Tretman koji se fokusira na
ublazavanje negativnih posledica ili simpto-
ma bolesti, ali ih ne leci.

Plazma: Tec¢ni deo krvi u kom se nalaze krvne
Celije i trombociti.

Proteza: VeStacka zamena za deo tela koji je
otklonjen (npr. ruka, noga, dojka).

Radijacija: Energija u formi radio talasa koja
moze da pogodi i unisti celije, specifi¢no ¢eli-
je raka.
Rak: Opsti naziv za veliku grupu bolesti kod
kojih celije nekontrolisano rastu i umnozav-
aju se.

Relaps: Povratak bolesti nakon tretmana i
perioda poboljsanja.

Remisija: Odsustvo znakova i simptoma ak-
tivne bolesti.

Stopa prezivljavanja: Procenat ljudi sa ne-
kom bolesc¢u koji prezive nakon odredenog
vremena.

Terminalno: Kada bolest ne moze biti izlecCe-
na.

Trombociti: Deo krvi zaduzen za zaustavljan-
je krvarenja tako sto proizvodi krvne ugruske.

Trombocitopenija: Smanjen broj tromboci-
ta u krvi, $to rezultuje sa mnogo vise potreb-
nog vremena za zgrusavanje krvi.

Tumor: Abnormalna izraslina u telu.

Tumor marker: Materija koja se nalazi u krvi i
koju proizvodi tumor koja pokazuje da li tret-
man radi.

Hematologija: Tip medicine koji se bavi
proucavanjem krvi. Doktor koji se specijalizu-
je u ovoj oblasti se naziva hematolog.

Hemioterapija: Koris¢enje posebnih lekova
(citotoksika) kako bi se lecio rak.

Hemoglobin: Sastojak crvenih krvnih zrnaca
koji nosi kiseonik.

Hormon: Materija koju proizvode Zlezde koja
pomaze u regulisanju reprodukcije, metabo-
lizma i rasta.

Citotoksicni lekovi: Lekovi koji se daju kako
bi se ostetile ili ubile celije raka.

Centralna linija: Kateter koji se ubacuje u
venu koja se nalazi u grudima. Koristi se kako
bi se davale infuzione te¢nosti, krvni proizvo-
di i kako bi se uzimali uzorci krvi.

CT: Procedura koja pravi rendgenske snimke
tela iz razli¢itih uglova kako bi se formirala
dobra slika.

ZAPAMTI:

POSTAVLJAJ PITANJA CAK 1 ONDA KADA
SE PLASIS!

KORISNI LINKOVI:
www.cikaboca.org
www.mladice.org

http://nisibroj.cikaboca.org
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