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FAJDALOM AMBULANCIA
versus CSONTATTET

1. Malignus daganatos betegség és csontatteét is
Ismert

s daganatos betegség ismert,
csontattét még nem ismert

alignus daganatos betegseg és csontattét se
ISM

DIAGNOSZTIKUS KIHIVAS



CSONTATTET

v EmlO, prosztata, tiido, vastag-, vegbel, vese, n0gyogyaszati
cc., melanoma

v Eml0, prosztata cc. 70 %
v USA 400 000/ev 1y csontattetes beteg
v Jelenleg nem gyogyithato

v' Mortalitast noveli

v Kora1 tu. diagnozis, hatasos kezeles, hosszabb ¢lettartam
kovetkezteben elofordulasa nott

(Huang, Kai DO Medicine 101(6):p e2876% February 11 2022


https://journals.lww.com/md-journal/toc/2022/02110

CSONTATTET

Daganae 401 & I :

oli ¢ 6816 v 0

0 67 8( Q.8

SCLC 22,99
Broncho-alveolaris cc. 21.37
Non-SCLC 19,16
Vesemedence 31,61
Vese 89,6
Emlo 68,58 11
Prosztata 89.6 12
Pajzsmirigy 0,69
Agy 0,11
Penis

0,37

(Jiang W et al J Ortop Surg 2020)



CSONTATTET

v Nem mindegyik csontattet jar fajdalommal (pl.
NSCLC), de azt is kezelni kell!

v’ Korai szures jelentosege!
v’ Eletminodseg romlasa

v’ Gyakoribb: biztositas nelkiili, egyediil €10, rossz
szocialis helyzet

(Jiang W et al J Ortop Surg 2020)




CSONTATTET
DIAGNOZIS

- Klinitkum, labor

- Rontgen

- Csontszcintigrafia
- CT

- MRI

- PETCT

- Biopszia




CSONTATTET TUNETEK

Eros fajdalom (vegtag, hat, derék, medence, mellkas, fej)
Mozgas zavar, vegtag gyengeseg

Patologias térésekv

Hypercalcaemia“ényinger, hanyas, obstip., konfiizio)

Gerincvel(’ikompressziév
Ideg kompresszio
Incont. urinae
Incont. alvi

(Jiang W et al J Ortop Surg 2020)




CSONTATTET OKOZTA FAJIDALOM

Kevert (nociceptiv+neuropatias)
Intraossealis nyomas fok., periosteum idegeinek infiltracioja

Nem mechanikus: nyugalomban, ¢éjjel fokozodik

Topyright & The NoGraw- AN

Kezdetben bizonytalan, sajgo Compact e

Majd alland6vé valik, egyre erdsodik ol %
Fligg attét helyétol '
,,vandorlo fajdalom” (Mtplx.)

Idegkompresszio

Fajdalom intenzitasa nem korrelal az esetleges radiologiai
elvaltozasokkal




LEVELS OF EVIDENCE

| Evidence from at least one large randomised, controlled trial of good
methodological quality (low potential for bias) or meta-analyses
of well-conducted randomised trials without heterogenity

[l Small randomised trials or large randomised trials with a suspicion of
bias (lower methodological quality) or meta-analyses of such
trials or of trials demonstrated heterogenity

[11 Prospective cohort studies

|V Retrospective cohort studies or case—control studies

V Studies without control group, case reports, expert opinions

(Adapted from the Infectious Diseases Society of America-United States Public Health Service Grading Systema)

(Fallon M et al, Ann Oncol 2018. 29. Suppl; 166-191)



GRADES OF RECOMMENDATION

A Strong evidence for efficacy with a substantial clinical benefit,
strongly recommended

B Strong or moderate evidence for efficacy but with a limited clinical
benefit, generally recommended

C Insufficient evidence for efficacy or benefit does not outweigh the
risk or the disadvantages (adverse events, costs, . . .), optional

D Moderate evidence against efficacy or for adverse outcome,
generally not recommended

E Strong evidence against efficacy or for adverse outcome, never
recommended

(Adapted from the Infectious Diseases Society of America-United States Public Health Service Grading Systema)
(Fallon M et al, Ann Oncol 2018. 29. Suppl; 166-191) S



CSONTATTET

|

e Komplikalt
Nem komplikalt w (MSCC)

|

fajdalom

nines féjdalonﬂ

1

1

|

Csontrendszerrel
kapcsolatos esemény

denosumab I/A
BPs I1/C

analgetikum I/A
denosumab I/A
BPs I1/C

EBRT 8 Gy I/A

analgetikum I/A
RT+/-mitét I1/B
HFRT 8 Gy I/A
Dexamethason 11/A

SBRT V/B

|

reccurens
fajdalom

|

EBRT8Gy /A
(ESMO Fallon M et al, Ann Oncol 2018. 29. Suppl; 166-191)

analgetikum I/A

Ra-223 (kasztraciora
rezisztens prostata cc.) I/A
Radioizotop th. 11/C
Denosumab I/A

BPs I/A

RT I11/C

Miitét I11/C




AF GERINCVELO KOMPRESSZIO

v ONKOLOGIAI SURGOSSEGI ALLAPOT!

v Korai dg. (MRI) és azonnali beavatkozas sziikseges (I/A)!
v’ Azonnali irradiacio (8 Gy), szelektalt estekben mutét (11/B)
v Hypofrakcionalt RT (20 Gy 5 fr, 8 Gy 2 fr) (I/A)

v Hosszabb 1deig tartd kezelésnel a varhato ¢€lettartam 1s
nosszabb volt (1/B)

v Dexamethazont kell adni 8-16 mg/d dézisban (I1I/B)




CSONT FAJDALOM
FAJDALOMCSILLAPITAS

- Analgetikum (WHO ajanlas, fajd. intenzitasatol fuggo)
+/- NSAID

. +/- szisztémasan adott szteroid: gerincveld kompr.,

intraossealis nyomas csokkentése, kockazat-haszon
merlegelése

- +/- antikonvulziv: major opioid terapiara rezisztens esetben
NP komponensre gondolni

- Beteg felvilagositasa, oktatasa




CSONT FAJDALOM
DENOSUMAB TERAPIA (I/A)

- RANKL (oszteoklasztok) aktivalasaban jatszik szerepet

- RANKL-hez valo kotodes, majd annak gatlasa altal
csokkenti az oszteoklasztok kepzodeset €s tevekenyseget

- Biszfoszfonatok alternativaja szolid tumorok csont metaszt.
¢s myeloma multiplexben (I/A)

- Hatckonyan késlelteti a csontfajdalmak megismetlddesét
(11/C)

- Alkalmazasa elott fogaszati vizsgalat sziikseges (111/A)!




CSONT FAJDALOM
BISZFOSZFONAT TERAPIA

- Csont. metaszt. terapia része jO prognozisu betegeknel (I1/C)
- Fajdalom kialakulasat késlelteti

- Fajdalom nem lokalizalhatd, radioterapia nehezen
hozzaférhetd (II/C)

- Alkalmazasa elott fogaszati vizsgalat sziikseges (111/A)!




CSONT FAJDALOM
KULSO SUGARTERAPIA

v Analgetikum, adjuvans (NSAID, szteroid) L

v Minden fajdalmas csont. met. kiilsé sugarterapia (8 Gy
single shot) (1/A)

v Sugarth. utan visszatéro csontfajdalomra re-irradiacio single
shot 8 Gy (I/A)

(ESMO Fallon M et al, Ann Oncol 2018. 29. Suppl; 166-191)



CSONT FAJDALOM
RADIOIZOTOP TERAPIA

v Multiplex osteoblasztikus csont.metaszt.

v' Stroncium, Samarium, Rhenium hatasait feliilvizsgaltak:
rovid hatas (1-6 honap), gyakori csontvelo toxicitas (II/C)

v Radium-223: kasztraciora rezisztens prosztata cc. csont
attetjeiben hatékony, csokk. a fajdalmat, javitja a tulélést
(I/A)




Zsuzsanna uzenete...

,,2020. november honapban... mar jaraskeptelen voltam,
tolosz¢ek hasznalatara szorultam.

2020. December ,,Fajdalmaim néha enyhiiltek, majd
erdsodtek™ ,....fajdalomnaplot vezettem, melyet a rendszeres
telefonos konzultaciohoz atkuldtem. Kb. masfél honap utan
sikertilt beallitani a legoptimalisabb fajdalomcesillapitast.”

T IR




Zsuzsanna uzenete...

,,Fajdalmaim mar nem hatarozzak meg a miden napjaimat. JoI
viselem a kezeléseket, ¢s az utazassal jaro megprobaltatasokat.
Etvagyam nagyon jo, a sok gyogyszer ellenére nincsenek
gyomorproblémaim. Ejszaka nyugodtan alszom. Sulyos
betegségem €s mozgasban valo korlatozotsagom ellenere eros
fajdalmak nelkiil, elfogadhato €letminoseggel tudok harcolni a

gyogyulasomert.”
2021. majus 23.
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