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Povzetek: Bolniki z rakom, ki se zdravijo s kemoterapijo, imajo lahko $tevilne simptome. V okviru
raziskave Mobilna aplikacija za bolnice z rakom dojk na zdravljenju s kemoterapijo ali tarénimi zdravili,
so nam bolnice prek mobilne aplikacije javljale simptome. V naboru je bilo 50 razlicnih simptomov.
Bolnice so oznacile zaznan simptom, opredelile njegovo jakost (blago, srednje ali hudo) in trajanje.
Analizirali smo porocila 16 bolnic za prvi cikel kemoterapije. Srednji ¢as spremljanja je bil 3 tedne.
Najpogostejsi simptomi so bili utrujenost (75 %), suha usta, glavobol, rdecica obraza (56 %), bolecine v
miSicah, hripavost, zgaga, plini v ¢revesju (31 %), zaprtje, driska (25 %) in izpadanje las (44 %). Vecino
simptomov je bilo blage ali srednje stopnje in kratkotrajnih (do 4 dni). Sprotno belezenje simptomov je
v pomo¢ tudi onkologu k boljsi terapiji simptomov.

Kljuéne besede: rak, kemoterapija, simptomi, mobilna aplikacija

Abstract: Cancer patients on chemotherapy treatment may have several symptoms. In the study Mobile
application for patients with breast cancer treated with chemotherapy and targeted therapy, patients
reported symptoms by means of the mobile application. Patient could report 50 symptoms. A patient
having a specific symptom, defines a severity (mild, moderate or severe) and its duration. We performed
analysis on 16 patients for the first cycle of chemotherapy. The median follow-up was 3 weeks. The
most prevalent symptoms were fatigue (75%), dry mouth, headache, redness of the face (56%), myalgia,
hoarsenes, heartburn, meteorism (31%), obstipation, diarrhoea (25%) and alopecia (44%). The majority
of symptoms were mild or moderate intensity, and short lasting (less then 4 days). Reporting symptoms
is of great help for the treating oncologist for better symptom treatment.

Key words: cancer, chemotherapy, symptoms, mobile application
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1. Uvod

Med zdravljenjem raka dojk se pojavljajo telesni in
psihi¢ni simptomi, ki bolnicam pogosto pomembno po-
slabsajo kakovost zivljenja. Njihovo pravocasno pre-
poznavanje ter pravilno in hitro ukrepanje dokazano
pripomore ne le k izboljsanju kakovosti zZivljenja, ampak
tudi k uspesnemu zdravljenju (1). Kakovost zivljenja na-
jbolj objektivno ocenimo z mednarodnimi odobrenimi
vprasalniki za onkoloske bolnike (2). Poleg tega pa imajo
v zadnjem c¢asu vse vecjo tezo tudi bolnikova porocila o
tezavah, s katerimi se soocCijo v Casu zdravljenja (3-6).
Pri ozavescanju o najprimernej$em ukrepanju ob pojavu
dolocenega simptoma imajo klju¢no vlogo onkologi, ki
vodijo zdravljenje in onkoloska medicinska sestra. Za
izobrazevanje bolnikov so pomembni tudi strokovni
priro¢niki, ki morajo biti napisani v bralcu razumljivem
jeziku (7-9).

Velik del bolnic z rakom dojk zna uporabljati pametne
telefone za iskanje koristnih informacij. Nas namen je bil
razviti aplikacijo za mobilne telefone, ki bi omogocala
poenoten dostop do koristnih podatkov v ¢asu zdravl-
jenja. Aplikacija bi poleg branja informacij omogocala
tudi posredovanje informacij o pojavu, jakosti in tra-
janju posameznega simptoma onkologu. V raziskavo je
bilo vkljucenih 45 bolnic z zgodnjim rakom dojk, ko so
prejemale dopolnilno zdravljenje s kemoterapijo zaradi
zgodnjega raka dojk (3-4 cikluse antraciklinov, nato 3-4
cikluse taksanov, pri HER2 (human epidermal growth
factor receptor 2) podtipu raka v kombinaciji s trastu-
zumabom. Na belezenje simptomov jih je vsakodnevno
opomnila aplikacija, mozno pa je bilo vnaSanje simpto-
mov Se za 5 dni nazaj, Ce se je bolnica kak dan slabo
pocutila. Porocilo o simptomih so bolnice lahko posre-
dovale svojemu onkologu na njegov elektronski naslov
zadnji dan vsakega cikla kemoterapije, to je en dan pred
kontrolnim pregledom.

V tem c¢lanku zelimo analizirati samo simptome,
ki so jih bolnice ¢utile tekom prejemanja prvega cikla
kemoterapije z antraciklini. Cikel je trajal 3 tedne, po 3
tednih je bolnica praviloma prejela drugi cikel kemoter-
apije. Srednji ¢as spremljanja je bil 3 tedne. Nasa hipo-
teza je, da bolnice po prvi prejeti kemoterapiji obcutijo
blage simptome, najpogosteje utrujenost, slabost in vnet-
je ustne votline.

Na mobilni platformi Android smo razvili aplikaci-
jo za spremljanje simptomov. Uporabili smo smernice
Google Material Design-a (10). Aplikacijo smo nalozili
v trgovino Google Play (11). Aplikacijo smo poimenova-
li mPRO Mamma (m — mobile, PRO — angl. patient re-
ported outcome (bolnikovo porocilo simptoma), Mamma
— latinski izraz za dojko). Spremljanje simptomov pred-
stavlja glavni del aplikacije. Vnesli smo 50 simptomov,
ki smo jih razporedili v kategorije. Pri zboru simptomov
smo se naslonili na orodje PRO-CTCAE (Patient Report-
ed Outcome — Common Toxicity Criteria for Adverse Ef-

fects) (12). Vsak simptom je sestavljen iz opisa simptoma
z lestvico jakosti simptoma (blago, zmerno, hudo), ki jo
bolnica ob¢uti na dan, ko vnasa simptome in ukrepov, ki
so vezani na posamezno jakost simptoma (slika 1 in 2).
Pri ukrepih so navedeni koristni napotki za zmanjSanje
simptomov. Bolnica je oznadila le simptome, ki jih je
imela. Ni bilo potrebno vsakodnevno pregledati vseh 50
simptomov in se opredeliti, ali simptom je ali simptoma
ni.
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Slika 1. Prikaz primerov simptomov in njihove jakosti (oznacene
z razli¢no barvo)

Bolnica si je aplikacijo lahko samo ogledovala in
pri pojavu simptoma sama ustrezno ukrepala. V okvi-
ru naSe raziskave pa je bilo zazeleno, da je podatke
o vnesenih simptomih zadnji dan cikla posredovala
onkologu, pri katerem se je zdravila s kemoterapijo.
Onkolog si je z geslom lahko odprl bolni¢ino porocilo.
Prikaz simptomov je bil kot graf najpogostejsih simp-
tomov (jakost in trajanje) ali graf raztrosa (kronoloski
potek in jakost simptomov) (slika 3).
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Slika 2. Primer prikaza ukrepa na primeru simptoma bolecine,
ki ima hudo jakost
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Slika 3. Prikaz porocanih simptomov kot graf najpogostejsih
simptomov (levo) in graf raztrosa (desno)
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2. Rezultati in diskusija

V raziskavo z mobilno aplikacijo smo vkljucili 45
bolnic. Po elektronski posti nam je poslalo porocilo
o simptomih 16 bolnic (36 %). Zakaj preostalih 29 ni
oddalo porocila, nismo natan¢no poizvedovali. Vsaj
ena od njih je imela tehni¢ne tezave pri posiljanju po-
rocila. V analizo smo vkljucili le bolnice, ki so poslale
poroéilo. Vseh moznih simptomov je bilo 50. Stiride-
set simptomov, toliko jih je porocala vsaj ena bolnica,
je prikazanih v tabeli 1. Ostalih 10 simptomov bolnice
v opazovanem obdobju (Se) niso porocale: palpitaci-
je, edemi, zvonjenje v uSesih, inkontinenca za blato,
sindrom roka-noga, suha noznica, boleci spolni odno-
si, omrtvi¢enost koze, boleCine na vbodnem mestu,
modrice in krvavitve. Poro¢ane simptome smo anali-
zirali glede pogostnosti, jakosti in trajanja.

Najpogostejsi porocani simptom je bil utrujenost.
Pojavil se je pri 75 % bolnic, mediana trajanja utru-
jenosti je bila 4,2 dneva. Ve¢ kot polovica bolnic (56
%) je imela suha usta, glavobol in rde¢ico obraza (me-
diana trajanja 2,6, 2 oz. 1,2 dneva). Skoraj tretjina (31
%) je imela bolec¢ine v miSicah (v trajanju 1 dan) in
hripavost (v trajanju 0,4 dneva). Pri 44 % se je price-
lo izpadanje las (v trajanju 3 dni). Pogosti so bili tudi
simptomi s strani prebavnega trakta: zgaga in plini v
¢revesju (31 % v trajanju 0,8 oz. 0,4 dneva) in zaprt-
je ali driska (oba 25 % in v trajanju 0,4 dneva). Suha
koZa in nespecnost sta bili prisotni pri 25 % bolnic v
trajanju 1,6 oz. 0,7 dneva. Vecino simptomov je bilo
blage do srednje stopnje, le po 1 bolnica je oznacila ut-
rujenost, pomanjkanje apetita in izpadanje las kot zelo
hudo. Ostali simptomi so bili prisotni pri 20 % bolnic.
Slabost ali bruhanje, ki ju ve¢ina bolnic povezuje s
kemoterapijo, je bila prisotna v blagi stopnji pri 12,5 %
bolnic in v srednji stopnji pri 6,3 % bolnic. Simptomi

so prikazani v tabeli 1 in na slikah 4 in 5.
Slika 3. Prikaz poroc¢anih simptomov kot graf najpogostejsih
simptomov (levo) in graf raztrosa (desno)
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) Standard- .. .
. . . Srednje Trajanje | Trajanje
Stopnja 1 | Stopnja2 | Stopnja 3 . na napa- . .
. trajan- dnevi dnevi
(blago) (srednje) [ (hudo) . ka .. .
je-mean (mini- (maksi-
n (%) n (%) n (%) . (SE
(dnevi) mum) mum)
mean)
Heilitis 2 (12,5) 0 0 0,13 0,85 0 1
Hripavost 5(31,3) 0 0 0,44 0,18 0 2
Razjede ust 4 (25) 0 0 0,56 0,27 0 3
Suha usta 6 (37,5) 3(18,8) 0 2,56 0,96 0 14
Sprememba 1, <5y | 0 0,13 0,13 0 2
okusa in vonja
Motnje 1(63) |0 0 0,13 0,13 0 2
poziranja
Driska 3(188) [1(63) |o 0,44 0,22 0 3
Inapetenca 2(12,5) |0 1(6,3) 0,5 0,30 0 4
Kolcanje 2 (12,5) 0 0 0,13 0,09 0 1
Plini 5(31,3) 0 0 0,38 0,20 0 3
ﬁlabOSt/ bru- 1 125 163 o 0,25 0,14 0 2
anje
Zaprtje 3(18,8) 1(6,3) 0 0,44 0,20 2
Zgaga 425 [163) o 0,81 0,41 0 6
Kaselj 2(12,5) |0 0 0,50 0,35 0 5
Pomanjkanje | ¢ 5 163 |0 0,25 0,19 0 3
sape
Poslabsanje
il 163) 1663 |0 0,19 0,14 0 2
Solzenje 2 (12,5) 0 0 0,31 0,25 0 2
Fotofobija 0 1(6,3) 0 0,18 0,18 0 3
Depresija 1(6,3) 0 0 0,6 0,6 0 1
Tesnoba 2 (12,5) 0 0 0,87 0,68 0 11
Alergija 2(12,5) |0 0 0,13 0,08 0 1
Alopecija 2(125) [5(331,3) |1(63) |2,94 0,94 0 13
Ekstravazacija |0 0 0 0 0 0 0
Hiperpig- 0 0 0 0 0 0 0
mentacija
Rdecica 7 (43,8) 1(6,3) 0 1,19 0,49 0 7
Sprememba 1} ¢ 3) g 0 0,19 0,19 0 3
nohtov
Suha koza 4 (25) 0 0 1,56 0,84 0 10
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Nespecnost 4 (25) 0 0 0,69 0,44 0 7
Utrujenost 8 (50) 3(18,8) 1(6,3) 4,19 0,99 0 13
Boleci- 1(63) |0 0 0,19 0,19 0 3
na-splos$no

Boleci- 3(18,8) |2(12,5) |o 0,94 0,45 0 6
na-misSice

Glavobol 6(37,5 |[33188) |o 2,00 0,74 0 9
Motnjekon- |, 5y | 0 0,06 0,06 0 1
centracije

Motnjespo- | s 3y g 0 0,06 0,06 0 1
mina

Motnje men-

strualnega 1(6,3) 0 0 0,13 0,13 0 2
ciklusa

Motnja libida |1 (6,3) 0 0 0,06 0,06 0 1
ZviSana telesna 1(6,3) 0 0 0.13 0.13 0 5
temperatura

Vrodinski

oblivi 2 (12,5) 1(6,3) 0 1,13 0,79 0 12

Tabela 1. Prikaz porocanih simptomov (jakost in trajanje) pri bolnicah z rakom dojk na dopolnilni kemoterapiji v ¢asu prejemanja

1. cikla kemoterapije.
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Slika 5. Srednje trajanje posameznih simptomov ( v dnevih)
pri bolnicah z rakom dojk na dopolnilni kemoterapiji po 1.
ciklu kemoterapije.

Bolnice z rakom dojk, na zdravljenju s kemotera-
pijo, ki so bile uporabnice mobilne aplikacije mPRO
Mamma, so v 36 % posredovale porocilo o simptomih
onkologu. Iz analize porocil smo ugotovili, da so bili
najbolj izrazeni simptomi utrujenost, glavobol, suha
usta in rdecica obraza.

Rezultati so se le deloma skladali z na§imi pred-
videvanji. Predvidevali smo namre¢ kratkotrajno ut-
rujenost (dan ali dva), vendar so bolnice porocale
daljse trajanje utrujenosti (srednja vrednost 4,2 dni,
v razponu od 0-13 dni). Med simptomi niso pogos-
to porocale o vnetju ust pa¢ pa bolj o obcutku suhih
ust, ki je trajalo skoraj 3 dni. Ker je za najpogostejsi
in najbolj nadlezen simptom pri kemoterapiji (vsaj v
preteklosti) veljalo slabost/bruhanje, smo menili, da bo
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lazja oblika simptoma, to je slabost, prisotna pri veci-
ni bolnic v blagi obliki. Glede na rezultate (tabela 1),
temu ni tako. Slabost je bila prisotna pri manj kot 20
% bolnic. To pripisujemo zelo uc¢inkoviti antiemeti¢ni
terapiji. Rdecica obraza je sicer nenevaren sopojav kot
posledica antiemeticne terapije z glukokortikoidi, ven-
dar jo je vec kot polovica bolnic zaznala kot simptom.
Nase predvidevanje glede glavobolov po kemoterapiji
je bilo zelo podcenjeno; 56 % bolnic je imelo glavobol
(od tega dve tretjini blage stopnje, ena tretjina pa sred-
nje stopnje), srednje trajanje glavobola je bilo 2 dni.
Nezanemarljivi so tudi ostali simptomi, predvsem tisti,
ki se nanaSajo na prebavni trakt, nespec¢nost in suho
kozo, saj je imela vsaj Cetrtina bolnic tovrstne tezave.
Basch in sodelavci so naredili veliko randomizirano
raziskavo na 776 bolnikih z napredovalimi solidnimi
raki, ki so se zdravili s kemoterapijo; intervencijska
skupina je porocala simptome preko spleta, kontrolna
skupina pa je imela obic¢ajno oskrbo. Ugotovili so, da
se je bolnikom v intervencijski skupini kvaliteta zivl-
jenja manj zmanjsala, glede na tiste, ki so imeli obicaj-
no oskrbo (1). Poleg tega so imeli bolniki v intervenci-
jski skupini za 5,1 meseca daljse prezivetje (13). V
njihovi raziskavi so porocali samo 12 simptomov, v
nasi je bil nabor simptomov precej vecji, 50 simpto-
mov (12, 13). V nasi raziskavi so bile bolnice z zgod-
njim rakom, vzorec pa je bil zelo majhen. V nedavno
objavljeni raziskavi so sprotno spremljali simptome pri
152 bolnicah z zgodnjim rakom dojk na adjuvantni ali
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neoadjuvantni kemoterapiji (14). Raziskava se je odvi-
jala na podobni skupini bolnic, kot v nasi raziskavi.
Spremljali so 17 simptomov. Ugotovili so, da je bilo
med antraciklinsko terapijo (en cikel takSne terapije so
prejele tudi bolnice v nasi raziskavi) srednje Stevilo
simptomov 6,3. Zakljucili so, da sprotno spremljanje
simptomov lahko pripomore k pravo¢asnemu ukrepan-
ju ob pojavu nezelenega ucinka in ga ¢imbolj omili in
s tem izboljsa izid zdravljenja. Mobilne aplikacije so
se izkazale kot zelo koristne tudi pri oskrbi bolnikov
s Crevesno stomo in pri obvladovanju bolecine in pri
adolescentnih bolnikih (15-17). Nasa aplikacija mPRO
Mamma je prva slovenska mobilna aplikacija za sprot-
no porocanje simptomov med zdravljenjem raka. V
tem clanku prikazujemo prvo analizo bolnikovega
sprotnega porocanja pogostnosti in jakosti simptomov
med kemoterapijo. Pri ocenjevanju jakosti simptoma
je onkolog namrec¢ lahko pristranski, saj ne more v ce-
loti podoziveti obéutij, ki jih ima bolnik. Ze leta 2004
so porocali, da je celo v klini¢nih raziskavah, kjer je
belezenje simptomov najbolj kakovostno, zdravnik bil
sposoben oceniti bolnikove nezelene ucinke kemoter-
apije s 47% senzitivnostjo in 68% specifi¢nostjo (18).
V drugi raziskavi so ugotovili, da oceni simptomov pri
istem bolniku, ki ga opravita dva razli¢na zdravnika
v samo enourni ¢asovni razliki, le zmerno korelirata
(19). Bolnikova ocena simptoma je prav tako vero-
dostojna kot zdravnikova. Pri bolnikih z rakom pljuc
so primerjali zdravnikovo in bolnikovo porocanje 6
simptomov (20). Ugotovili so, da zdravniki s spreml-
janjem simptomov s CTCAE bolje napovejo neugodne
kliniéne dogodke (zaplete zdravljenja), bolnikova
porocila pa bolje odrazajo dnevno zdravstveno stan-
je bolnika. To pomeni, da se obe vrsti poro¢anja do-
polnjujeta. Zdravnik lahko s svojim znanjem opozarja
bolnika na nevarne simptome, ki jih bolnik, ki se prvic¢
sooca z zapletenim zdravljenjem, Se ne pozna. Mobilna
aplikacija, kot je nasa, lahko bolnika ob pojavu take-
ga simptoma opozori na resnost stanja in prve najus-
treznejSe ukrepe. Po drugi strani pa moramo biti pri
interpretaciji simptomov tudi pazljivi, saj lahko bolnik
zaradi slabega pocutja tudi oceni simptom kot mocne-
j8i ali Sibkejsi (strah pred odtegnitvijo zdravljenja).
Sprotno (dnevno) porocanje resnih simptomov onko-
logu bo imelo v prihodnosti pomembno vlogo, vendar
bo taka obravnava potrebovala tudi ustrezno sluzbo za
takoj$nje intervencije na strani bolnisnice.

Na podlagi naSe analize sklepamo, da imajo bol-
nice po prvem ciklu kemoterapije povecini le blage
simptome in s tem dobro ohranjeno kakovost zivljenja.
Upamo si trditi, da k temu pripomore poleg edukaci-
je s strani onkologa, medicinske sestre, vseh pisnih
publikacij (7-9), tudi mobilna aplikacija, ki smo jo
za ta namen razvili za bolnice (11). Nas§ namen je, da
bi aplikacijo strokovno razsirili e na druga podrocja

onkologije in tako ponudili ¢im SirSemu krogu bol-
nikov. Izboljsano verzijo aplikacije bi bilo potrebno
preizkusiti v prospektivni randomizirani raziskavi na
vecjem vzorcu bolnikov.

Zakljudek

Dobra urejenost simptomov pri bolnicah z rakom
dojk, ki prejemajo kemoterapijo, je kljunega pome-
na za njihovo adherenco na zdravljenje in kvalitetno
zivljenje. K temu lahko prispevajo tudi razli¢ne mo-
bilne aplikacije, kot je predstavljena aplikacija mPRO
Mamma. Sprotno belezenje in porocanje simptomov
pomaga tudi onkologu pri ucinkovitejSem lajSanju
simptomov, ki se neizogibno pojavljajo med kemoter-
apijo.
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