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KALBEKIMES. Blogy
klausimy nebuna

Kai pacientas uzeina j mano kabineta, jo rankose jau gniauziama
melanomos su BRAF geno mutacija diagnozé, o akyse - klausi-
mai, neviltis, baimé, palaikymo paieskos.

] pirma susitikima visada rekomenduoju ateiti ne vieniems, o su
kazkuo, kuo pasitikite. Sunkiu momentu nelengva vienam priimti
tiek naujos informacijos, o galimybé laikyti kazkieno ranka - la-
bai ramina.

Antram susitikimui duodu namy darby - ateiti su klausimy sara-
Su. Na ir kas, kad negraziai surasytu ir labai ilgu. Sédime tol, kol
visus juos atsakome.

Ir nieko tokio, jei tuose lapuose, atrodyty, menkaverciai klausi-
mai, tokie kaip - kur, kada nueiti, kur tas, anas kabinetas, kg ap-
sirengti, ar skaudés, kur kreiptis vakare, ir pan. Blogy klausimy
tiesiog nebiina, o kai daugiau Ziniy, tai ir baimiy sumazéja. Juk
tik pilnai informuotas pacientas gali uztikrintai Zengti sveikimo
keliu. Kai Si kelioné vienodai rupi tiek gydytojui, tiek pacientui -
seékmé garantuota.

Nieko tokio yra paklausti, ka jums daryti uzdarius duris ir laukiant
kito vizito, kuris bus tik po ménesio. VieniSumo ir neaiSkumo jaus-
mas gali bti ypatingai stiprus ir keliantis nerima, tad gydytojas
gali ne tik padéti susidélioti veiksmy plana, bet ir sutarti, kada ga-
lite jam paskambinti. Gal tas skambutis niekada ir nejvyks, taciau
gydytojo numerio turéjimas kisSenéje labai ramina.

Dar labiau ramina ir naujausias pasiekimas - kompensuojamas
gydymas BRAF mutuotai melanomai. Siandien galime gydyti
Zmones, kurie i$ principo yra sveiki - jiems jau pasalinta mela-
noma, tad gydymo tikslas - sumazinti ligos atsinaujinimo rizika.
Vaisty efektyvuma matuoja aukstais procentais, taciau uz juos
daug svarbiau ménesiai ir metai atkovoto kokybisko gyvenimo.

Sioje kovoje drauge su Jumis,
gydytoja Rugilé Pikturniené
0000000000000 000000000




Trumpai: ka mokslas

Siandien zino apie

melanom3a su BRAF geno
.  mutacija?

Melanoma yra sudétinga liga, o jos progresavimui jtakos turi daugybé
geny pakitimy.

Kaip placiai pripazjstama, 40-50 proc. visy melanoma serganciy pa-
cienty turi aktyvuojancia BRAF mutacija (taip pat dazniau mutuoja ir
NRAS and c-KIT genai)

BRAF genas yra atsakingas uz tai, kad lastelés suprasty, kada joms rei-
kia dalintis, o kada sustoti dalintis. Paprasciau kalbant, jis kaip uZstri-
ges masinos akseleratoriaus pedalas.

Visiems pacientams, kuriems nustatyta Il ir IV stadijos melanoma, turi
buati atliekamas testavimas dél BRAF geno pokyciy.

Yra specialiai | BRAF geno mutacija nutaikytas gydymas. Jis prieina-
mas ir Lietuvoje.

Siekiant didinti pacienty informuotuma, geguzés 26-oji yra paskelb-
ta melanomos su BRAF geno mutacija Zinomumo diena. Socialiniuo-
se tinkluose naudojamos grotazymés #MelanomaAwarenessMonth,
#Melanoma, #SkinCancer, #MelanomaBRAFAwarenessDay



Atsakymai
dazniausius pacienty ir

jy artimyjy klausimus
bei mity paneigimas @

»Kas yra BRAF genas?“

BRAF yra genas, nurodantis, kaip augti josy lasteléms. BRAF mutacija
yra BRAF geno pokytis. Dél Sio geno pokycio gali pakisti lasteliy augima
reguliuojantis baltymas ir tada melanoma gali pradéti agresyviau augti.
Mazdaug pusé melanomos atvejy turi Sig mutacija ir yra vadinamos muta-
vusiomis arba BRAF teigiamomis. Melanomos, kuriose néra mutacijos, va-
dinamos laukinio (normalaus) tipo arba BRAF neigiamomis melanomomis.

»Ar BRAF mutacija yra paveldima? Jei mano tévai turi mutacija,
tai ir as jg paveldésiu?«

Ne, BRAF mutacijos néra paveldimos. Tai yra jgytos - arba somatinés - mu-
tacijos ir atsiranda klno lasteléje (Siuo atveju - navike). O genetinés - arba
gemalo - mutacijos paveikia sperma arba kiausinélius, todél gali bati pa-
veldétos i$ tévy. BRAF genas nepanasus j BRCA, apie kurj galbit girdéjote,
kai kalbama apie kraties vézj, ir giminés polinkj j jj. BRCA atveju egzistuo-
ja genetinis rizikos veiksnys, kuris blna perduodamas. BRAF geno atveju
taip neatsitinka. Todél neturétuméte nerimauti dél mutacijos perdavimo
savo vaikams.

»Jei turiu BRAF geno mutacija, ar tai reiSkia, kad turiu tikrintis

deél kity vézio rasiy?«

Ne, BRAF mutacija néra paveldima. Tai tik jusy melanomos naviko muta-
cija. Vis délto, jei jau apie tai kalbame, BRAF mutacija gali bati ir kity tipy -
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pavyzdziui, plauciy ir storosios Zarnos vézio - navikuose. Taciau paprastai
taip yra todél, kad mutacija tuose kituose navikuose atsirado spontanis-
kai, todél BRAF teigiama melanoma nereiskia, kad yra didesné tikimybe,
jog turésite BRAF teigiama navika kitur.

Ka reiskia jiisy BRAF statusas

»ESu jaunas (jauna), todél logiska, kad mano BRAF yra teigiamas*

Taip. BRAF mutacijos tarp melanoma serganciy pacienty dazniau pasitai-
ko jaunesniems pacientams. Taciau tai nereiskia, kad vyresni pacientai ne-
gali turéti BRAF mutacijy. Jei jiems diagnozuojama melanoma, jie vis tiek
turéty bati tikrinami dél BRAF mutacijos.

»Man nustatyta BRAF teigiama diagnoze.
Tai blogai - vadinasi, mano vézys sugrjs*

Ne, tai netiesa. Nors BRAF teigiamos melanomos gali biti agresyvesnés,
jusy melanomos atsinaujinimo rizikg gali lemti daug veiksniy. Tarp jy -
pirminio naviko savybés, pavyzdziui, kokio jis dydzio, ar buvo iSopéjes,
ar buvo pazeisti limfmazgiai ir ar melanoma isplitusi kitose vietose. Jusy
BRAF statusas yra tik dalis paveikslo vertinant melanomos atsinaujinimo
rizika.

»»Mano BRAF neigiamas. Tai reiSkia, kad man viskas bus gerai*

Ne, deja, tai mitas. BRAF statusas yra tik viena i$ daug sudétingesnio me-
lanomos vaizdo daliy. Kiti veiksniai, kurie turi jtakos jusy atvejo baigciai,
yra Sie: pirminio naviko storis, iSopéjimas, pazeisty limfmazgiy skaicius ir
iSplitimo (jei yra) j kitas kiino vietas mastas.

»Turite Zinoti savo BRAF statusa, nes jis parodys, kaip iSsivysté
melanoma ir ko reikia vengti, kad neissivystyty kita“

Jusy BRAF statusas nieko nepasako apie tai, kaip jums iSsivysté melano-
ma, todél atsargumas sauléje svarbus visiems pacientams, kuriems dia-
gnozuota melanoma. Saugus elgesys sauléje ir reguliarios patikros, ar
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neatsiranda naujy melanomy, yra du bidai stebéti savo odos bikle. Kai
kurie tyrimai rodo, kad BRAF mutacijos yra linkusios pasireiksti pacien-
tams, kuriy odoje néra létiniy pazeidimy nuo saulés, taciau vis tiek turite
saugotis saulés! Nors BRAF testas nepasakys, ar jums iSsivystys dar viena
melanoma, svarbu Zinoti savo BRAF statusa. Tai leis jums suZinoti, kokios
gydymo galimybés jums yra tinkamos.

BRAF tyrimas

»Esu Il stadijos melanoma sergantis pacientas. Il stadijos melanomai
BRAF tyrimas neatliekamas*

Tai néra visiSka tiesa: tyrimas yra tikslingas, jei dalyvaujate klinikiniame
tyrime. Taigi, jei turite Il stadijos melanoma, apsvarstykite galimybe apsi-
lankyti pas gydytoja onkologa, kuris jvertinty, kiek tikétina, kad jasy mela-
noma sugrjs, ir kg galite padaryti, kad Si rizika sumazéty. Tiesiog uz tyrima
gali tekti susimokeéti papildomai, jei jis nebus kompensuojamas.

»Kam turéty biiti atliekamas BRAF tyrimas?*

BRAF tyrima rekomenduojama atlikti visiems pacientams, sergantiems ll|
ir IV stadijos melanoma. Be to, kai kuriems Il stadijos melanoma sergan-
tiems pacientams, vykdant klinikinj tyrima, taip pat turéty bati atliekamas
BRAF tyrimas.

»Kaip atliekamas BRAF tyrimas?*

BRAF tyrimui atlikti reikia naviko audinio. JUsy onkologas iSsiaiskins, kokj
naviko audinj galima istirti. IS audinio bus iSskirta DNR, kad bity galima
ieSkoti mutacijos. Siekiant uztikrinti, kad méginys yra tinkamo dydzio, gali
prireikti papildomy biopsijy. Jei esate pacientas, sergantis Il arba IV sta-
dijos melanoma, ir tyrimas nebuvo paskirtas, turétuméte paprasyti savo
onkologo jj paskirti.
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BRAF tyrimui atlikti gali prireikti nuo 1 iki 3 savaiciy. Nors tyrimo rezultato
laukimas gali kelti nerima, svarbu prisiminti, kad BRAF tyrimas yra esminé
délionés dalis siekiant sudaryti jisy melanomos gydymo plana.

»Kiek laiko trunka BRAF tyrimas?*

»Ar BRAF tyrimas yra nemokamas pacientams,
kuriems diagnozuota melanoma?*

Taip, Sis tyrimas Lietuvoje pacientams yra nemokamas.

BRAF statusas: j k3 reikia atsizvelgti priimant
sprendima dél gydymo

»Jei mano BRAF teigiamas, tai reiskia, kad man skirs
iprastine chemoterapija“

Tai mitas. Yra taip vadinama taikiniy terapija, skirta specialiai pacientams,
turintiems BRAF mutacija. Tai ne chemoterapija, o terapija, skirta kon-
kreciam naviko tipui gydyti turin¢iam tam tikrg genetinj pokytj. Tradiciné
chemoterapija melanomai gydyti néra labai veiksminga. Kita vertus, tai-
kiniy terapija yra labiau ,,specifiné® ir jos rezultatai - daug geresni uz che-
moterapijos. Salutinis taikiniy terapijos poveikis skiriasi nuo ty, kuriuos
sukelia chemoterapija. Jums nepasireik$ tradicinis Salutinis poveikis, pa-
vyzdziui, plauky slinkimas, pykinimas ir vémimas, kurie bldingi chemote-
rapijai. Taikiniy terapija turi kitokiy Salutiniy poveikiy, kurie bus aptarti su
gydanciu gydytoju.

»Jei mano BRAF neigiamas, negalésiu gauti veiksmingo gydymo*

Tai netiesa. Jums bus galima taikyti imunoterapija ir galbt gydymo bida,
esantj klinikiniy tyrimy fazéje.



Kiti klausimai,
kuriuos galite noréti
uzduoti jus gydanciam

gydytojui:

® Kur rasti daugiau patikimos informacijos apie ligg ir
laukiantj gydyma?

® Kokia man sitillomo gydymo esmé? Kiek jis truks?

® Ar galiu rinktis kita gydyma? Ar galiu pasikonsultuoti
su kitu gydytoju - gauti antrag nuomone?

® Kokie tyrimai bus atliekami?

® Kokie galimi Salutiniai reiskiniai?

® Kur ir kada kreiptis, jei juos pajusiu?

® Kaip ilgai turésiu periodiskai tikrintis sveikata?

® Ar as turésiu vartoti kokius nors specialius vaistus?
® Kada galiu tikétis gydymo rezultaty?

® Ar galésiu grjzti j darba ir kada?

® Kaip dabar galiu padéti pats sau?

® Ar dabar, iSgirdus diagnoze, turéciau pakeisti mityba,
atsisakyti zalingy jprociy?
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® Kur ieSkoti psichologinés pagalbos?
® Ar po gydymo galésiu testi seksualinj gyvenima? O susilaukti vaiky?

® Ar as galiu sportuoti? Ar yra kokios sporto rusys, kuriy
turéciau vengti?

® Gal galite rekomenduoti papildomy sveikatinimo priemoniuy,
kurios padéty man geriau jaustis, iSvengti ligos pasikartojimo?

® Ka as galiu padaryti, kad sumazinciau melanomos atkrycio ar
pasireiskimo kitoje vietoje rizika?

® Kokios socialinés paramos galiu tikétis? Kur turéciau dél
jos kreiptis?

Sios knygelés gale yra jasy mintims ir klausimams skirti balti puslapiai.
Vizito pas gydytoja metu nebijokite perklausti to, ko neiSgirdote ar nesu-
pratote - specialistas mielai pasistengs jums viska paaiskinti paprastai.
Svarbiausias pokalbio su onkologu detales patariama uzsirasyti. Be to,
galite kasdien pildyti dienorast] - tai savita pagalbos sau forma.



Mano ligos istorija :

P. Antanas neslepia - labai daug mety jo darbas buvo neatsiejamas nuo
buvimo lauke.

»Tikrai buvau sveikas Zmogus, nestigau fizinés jégos ir nuotaikos. llga
laikg dirbau ant asfalto - Siauliy plente. Darbas sauléje, a3 pusplikis - ti-
kriausiai, tai ir [lémé liga. Paskui jkiriau savo jmone, déjome trinkeles. Ir
vél darbas lauke. Buvo ant nugaros ty apgaméliy, kai kurie didesni, kai
kurie mazesni, neskaudéjo, tai ir nekreipiau démesio“, - sako liepg 60-3jj
gimtadienj minésiantis vyras.

Visgi (ne)laimingo atsitiktinumo déka p. Antanas buvo priverstas akyliau
paziuréti j vieng apgama.

sNeseniai, jau dirbdamas kitoje jmonéje, netycia uzkliudziau vieng apga-
ma. Jis pakraujavo, maniau, tuo ir baigsis. Bet taip pakraujuodavo ir nu-
stodavo du ménesius. Kai jau gavau pylos nuo Zmonos, uzsiregistravau
privaciai konsultacijai pas dermatovenerologa. Kadangi as toks anksciau
nesirges Zzmogus, naiviai maniau - uzdegins man tuos probleminius ap-
gamus ir iSleis. O Cia, paZitréjo gydytojas ir sako - negerai. Buvau uzregis-
truotas Siauliuose pas chirurga, jis vos tik pamates patvirtino melanomos
jtarimus®, - pasakoja pasnekovas.

Dar visai neseniai lll stadijos melanomos su BRAF geno mutacija gydymo
galimybés buvo ribotos. Dabar, Valstybinei ligoniy kasai praplétus kom-
pensuojamy vaisty sarasa, pacientai jau gauna inovatyvy gydyma taikiniy
terapija.



»IS pradziy chirurgas man iSoperavo piktybinj apgama bei limfmazgius
paZastyje, nes jau ir ten liga buvo i$plitus. I$ Siauliy mane nusiunté j Vil-
niy, Nacionalinj véZio instituta, pas gydytoja Vinca Urbona. Iki Siolei jis
ir gydo mane naujais vaistais ir, panasu, labai sékmingai - visi rodikliai
geri“, - Siandien dziaugiasi p. Antanas.

Dabar jis kiekvieng ménesj vyksta j sostine, NVI, kur jam atliekami kraujo
tyrimai, ir, Siems esant geriems, skiriami vaistai. Vyras giria NVI gydytojus
ir viltingai Zvelgia | ateit;j.

»Kai isgirdau diagnoze, tiesiog atsidusau - ka bedarysi, niekur nepabégsi.
Viduje, Zinoma, kirbéjo nerimas, kad tik nebuty blogiau, bet ta koordinuo-
ta mediky pagalba, visy Zinojimas, ka daro, ramino. I$ pradziy maniau, kad
as Cia laiku kreipiausi, kad man pasiseké, jog uzkliudziau tg apgama, bet
gydytojas V. Urbonas paprotino, kad liga jau buvo paZengusi, tai vienaip
ar kitaip bty davusi apie save Zinot, nes jau iki limfmazgiy nukeliavusi.

Tai dabar gydausi vaistais, pusmetis jau praéjo, viskas gerai - ne kazoko
sveikata, bet viskas gerai. DZiaugiuosi, kad eilése neteko laukti, jauciausi,
kad manimi tikrai nuosirdziai ir profesionaliai ripinasi visi“, - Sypsojosi p.
Antanas.



Gydymo
planavimas

Nacionalinio véZio instituto specialisty parengtoje medziagoje pabré-
Ziama, kad kiekvieno paciento gydymas planuojamas individualiai,
kiekvienam parenkama optimaliausia gydymo budy kombinacija bei jy
eiliSkumas.

Gydymas suplanuojamas gydytojy specialisty konsiliumo metu. Konsiliu-
me paprastai dalyvauja gydytojas chirurgas, onkologas chemoterapeutas
bei onkologas radioterapeutas. Jei reikia, dalyvauti konsiliume gali buti
pakviesti ir kiti specialistai, pvz., radiologas, patologas, psichologas ar kt.

Parinkdami gydyma specialistai atsizvelgia | daugelj veiksniy - paciento
amziy, bendraja sveikatos bukle, naviko dydj, jo tipa bei iSplitima, kitas
svarbias ligas, kuriomis serga pacientas. Aptare visus veiksnius, gydytojai
parenka optimaliausig gydymo taktika. Jei keli gydymo variantai yra ly-
giaverciai, gydytojai gali leisti paciam pacientui apsispresti, koks gydymas
jam priimtinesnis. Suprantama, tam pacientas privalo turéti pakankamai
informacijos apie kiekvieng gydymo buda bei jo sukeliamus Salutinius
reiskinius.

Pries gydyma gydytojas aptaria su pacientu gydymo apimtj, kuri priklau-
so nuo naviko tipo, dydzio, iSplitimo. Gydymas pradedamas tik tada, kai
pacientas parasu patvirtina savo sutikima. Prie$ pasiraSydamas sutikima
pacientas turéty issiaiskinti visus ripimus klausimus, susijusius su gydy-
mu (koks gydymas bus taikomas, kokia jo apimtis, privalumai bei nepa-
geidaujamas poveikis, alternatyvis gydymo bidai, galima rizika). Kartais



pacientui reikalingas kombinuotas gydymas, susidedantis i$ keliy gydymo
rasiy. Siuo atveju gali tekti aptarti gydyma su keliais specialistais.

Jei pokalbio metu iSkyla neaiskumuy, reikéty nesidrovéti pakartotinai pa-
prasyti gydytojy atsakyti j ripimus klausimus, net jei atrodo, kad medici-
nos personalas labai uzimtas. Zinios apie gydyma suteikia pacientui pasi-
tikéjimo tiek savimi, tiek ir medicinos personalu. Kartais pravartu sudaryti
dominanciy klausimy sarasa - pokalbio su medikais metu tai padés nepa-
mirsti net ir menkiausiy smulkmeny. Kartais pacientus baugina gydymas,
ypac Salutiniai jo reiskiniai.

Apsisprendziant nereikia pamirsti, kad nepageidaujamas gydymo reakci-
jas galima susilpninti arba visai jy iSvengti vartojant tam tikrus medika-
mentus.

Diagnozavus ankstyvyjy stadijy vézj, dazniausiai atliekama tik operacija,
kurios tikslas - iSgydyti pacienta. Kartais skiriamas papildomas gydymas,
kuriuo siekiama apsaugoti nuo ligos recidyvo.

Jei diagnozuojamas vélyvyjy stadijy vézys, gydymo tikslas - kontroliuoti
liga, pagerinti paciento gyvenimo kokybe bei palengvinti tam tikrus simp-
tomus.

Visada lengviau priimti sitilyma, kai gydymo tikslas - visiSkas pasveikimas.
Daug sunkiau susitaikyti su Zinia, kad sitloma tik ligos kontrolé, t.y. palia-
tyvusis gydymas. Atsizvelgiant j tai, butina iSsiaiskinti su gydanciu gydyto-
ju apie planuojamo gydymo apimtj.

(informacija is www.nvi.lt)



Gydymo budai @

MELANOMOS GYDYMAS

Pagalbinis (adjuvantinis) gydymas

Taip vadinamas bet koks gydymas, skiriamas po pirminio (pirmojo) gy-
dymo, kuris daznai yra operacija. Pagalbinio gydymo tikslas - pagerinti
pirminio gydymo rezultatus, siekiant sumazinti melanomos atsinaujinimo
rizika.

Nepageidaujamas jvykis

Taip vadinama bet kokia medicininé problema, iskylanti, kai pacientas
gydomas vaistu ar kitu bldu. Jis dar vadinami nepageidaujamu poveikiu.

Chemoterapija

Tai gydymo bidas, naikinantis véZines lasteles. Kadangi dabar prieinami
naujesni gydymo metodai imunoterapija ir taikiniy terapija, chemoterapija
reCiau taikoma pazengusiai melanomai gydyti. Ji gali buti naudojama sie-
kiant kai kuriems pacientams palengvinti simptomus ir prailginti gyvenima.



IMUNOTERAPIJA

Imunoterapija

Tai gydymo budas, kurio metu stimuliuojama paties organizmo imuniné
sistema, kad ji pati efektyviau naikinty vézio lasteles. Pavyzdziui, aktyvuo-
tos T lastelés skatinamos atpazinti ir sunaikinti véZines lasteles.

»Kontrolés punkty‘ inhibitorius (slopiklis)

Taiimunoterapijos budas, skirtas pazengusiai melanomai gydyti. Kai kuriy
organizmo imuninés sistemos lasteliy pavirsiuje yra baltymuy, kurie veikia
kaip jungikliai - jas jjungia ir iSjungia. Tai yra ,,kontrolés punkty“ baltymai.
Kai kurie jjungia tam tikras imunines lasteles, vadinamas T lastelémis, kad
Sios galéty kovoti, pvz., su infekcijomis. Kad T lastelés nebity aktyvios per
ilgai arba nepradéty pulti sveiky kino lasteliy, yra kiti ,,kontrolés punkty“
baltymai, galintys jas iSjungti. Vézinés lastelés geba ,,slopinti“ Siuos ,,kon-
trolés punktus®ir ,,iSjungti“ T lasteles, kai Sios turéty pulti vézio lasteles.

sKontrolés punkty“ inhibitoriai tai istaiso ir gali padéti vél jjungti imunine
sistema aktyvuojant T lasteles, dar vadinamas ,,zudikémis®, kad buty gali-
ma rasti ir sunaikinti véZines lasteles.

PD-1 baltymo inhibitorius
(dar vadinamas anti-PD-1 terapija)

Sis terminas apibadina imunoterapijos rasj, kuri dar vadinama ,.kontrolés
punkty“ inhibitoriumi. PD-1, arba ,uZprogramuota mirtis-1%, yra balty-
mas, randamas ant T lasteliy. Prisijunges prie kito baltymo, vadinamo PD-
L1, jis veikia kaip , kontrolés punktas®, stabdantis T lasteles, naikinancias
kitas lasteles, tarp jy ir véZines. PD-1 inhibitoriai gali sustiprinti imuninj
atsaka prieS melanomos lasteles, aktyvuodami T lasteles, kad jos galéty
rasti ir sunaikinti véZines lasteles.



TAIKINIY TERAPIJA

Taikiniy terapija

Tai terapijos rusis, blokuojanti véziniy lasteliy augima ir plitima veikdama
jy specifiniy baltymy molekules (molekulinius taikinius), dalyvaujancias
véziniy lasteliy dauginimosi, augimo, metastazavimo procesuose. Sie tai-
kiniai yra lastelés pavirSiuje esantys tam tikri baltymai (daznai vadinami
receptoriais) ir jos viduje esantys tam tikri baltymai.

BRAF inhibitorius

Tai taikiniy terapijos rusis, daznai naudojama melanomai gydyti. Kai ku-
rioms melanomos rasims budingi BRAF geno pokyciai, galintys paskatinti
véziniy lasteliy augima ir plitima. BRAF inhibitoriai gali sulétinti arba su-
stabdyti §j procesa.

MEK inhibitorius

Sis terminas apibadina dar vieng taikiniy terapijos rasj. Kai gydant vais-
tais blokuojamas mutaves BRAF baltymas, signalai, apeidami uzblokuotg
vieta gali buti perduodami per MEK baltyma, ir vézinés lastelés vél nekon-
troliuojamai dauginasi. Vaistai, MEK inhibitoriai, blokuoja MEK baltyma ir
stabdo melanomos lasteliy augima.

Kombinuota terapija

Taip vadinamas gydymo bldas, kai naudojamas daugiau nei vienos riiSies
gydymas ar vaistai ligai gydyti.



Radioterapija

Tai gydymo budas, kai vézinéms lasteléms naikinti naudojamos auksto
daznio bangos, panasios | rentgeno spindulius. Radioterapija gali bati
naudojamas po atliktos operacijos (kai nepavyksta chirurginiu badu pa-
Salinti melanomas zidinio), siekiant sunaikinti likusias vézines lasteles.
Gana daznai radioterapija taikoma simptomams palengvinti ir skausmui
malSinti, kai melanoma iSplitusi j smegenis ar kaulus.

Salutinis poveikis

Tai problema, kylanti, kai pacientui skiriamas gydymas paveikia sveikus au-
dinius ar organus. Tai gali bati, pvz., vémimas, skausmas, nuovargis ir t.t..

Sisteminé terapija

Taip vadinamas bet koks gydymo budas, kai per kraujotaka pasiekiamos ir
paveikiamos lasteles visame organizme.



Alternatyvaus
gydymo pavojai

»VéZiu sergantys pacientai, ne paslaptis, neretai renkasi alternatyvaus gy-
dymo metodus. Tepalai, uzpiltinés, kapsulés, visokie augaliniai preparatai
buna pirmas pasirinkimas, kuris, gal gédijantis ar numanant nepritarima,
slepiamas nuo gydytojy. Deja, taCiau bltent tai ir gali lemti, kad pacientai
pas onkologus pateks véliau, nei galéty, kai liga jau bus ,uZleista“.

Pabréziu, kad gydytojai néra kategoriskai pries visg alternatyvig medicina.
Svarbiausia - atvirumas, kad drauge aptartume, kada ir kg baty galima
naudoti greta pagrindinio gydymo, kad nesukeltume Zalos, papildomy $a-
lutiniy poveikiy®, - sako gydytoja Rugilé Pikturniené.

Savokos ,alternatyvioji“, ,papildomoji“ ir ,gyvenimo bido“ medicina var-
tojamos daugeliui produkty, praktikos ir gydymo biduy, kurie néra stan-
dartinés ar tradicinés medicinos dalis, apibudinti. Alternatyvi terapija
reiSkia nestandartinj gydyma, taikoma vietoj standartinio gydymo, o pa-
pildoma terapija paprastai reiSkia metodus, taikomus kartu su standarti-
niu gydymu. Gyvenimo bido medicina yra naujesné sritis, kurioje didelis
démesys skiriamas sveikai mitybai, fiziniam aktyvumui ir kitokiam svei-
kam elgesiui, nenaudojant vaisty ir taip uzkertant kelia ligy atsiradimui.

Kai kuriais atvejais papildomi metodai gali padéti véZiu sergantiems pa-
cientams jaustis geriau, kai jie naudojami kartu su standartiniu gydymu
ir sveikatos priezitros specialisto patarimu. Alternatyvis ir papildomi
gydymo budai daznai yra patrauklis, nes jie naudoja jusy kina, prota
arba dalykus, kurie gali buti randami gamtoje. Taciau kartais Sie metodai
klaidingai teigia, kad jie uzkerta kelia, diagnozuoja ar gydo vézj, net jei jy
veiksmingumas nebuvo jrodytas moksliniais tyrimais.



O blogiausiu atveju kai kurie alternatyvus ar papildomi gydymo bidai gali
bati pavojingi ar net mirtini. Kai kurie taip pat gali trukdyti jprastam vézio
gydymui. Jei galvojate apie bet kokios netradicinés terapijos naudojima,
pirmiausia svarbu tai aptarti su savo sveikatos prieziuros komanda.

Galimi pavojai:

® Chirurginio, spindulinio, chemoterapijos ar kito tradicinio gydy-
mo atidéjimas naudojant alternatyvia terapija gali leisti véziui
augti ir iSplisti j kitas kuno dalis.

® Kai kurie papildomi ir alternatyvis gydymo budai sukelia rimty
problemy ar net mirtj.

® Tam tikri vitaminai ir mineralai gali padidinti vézio ar kity ligy ri-
zika, ypac jei vartojama per daug.

Kita vertus, kai kurie papildomi metodai padeda Zmonéms jaustis geriau
tradicinio gydymo metu (Zinoma, tai i$ anksto aptarus su gydanciu gydy-
toju). Tarkime, meditacija - stresui mazinti, pipirméciy arba imbiero arba-
ta nuo pykinimo ir kt.

Kiti greiciausiai Zalos nesukelsiantys ir gydymo nesutrikdy-

siantys budai:

® Akupunktura gali padéti esant silpnam skausmui ir kai kuriy tipy
pykinimui.

® Meno ar muzikos terapija gali paskatinti gijima ir pagerinti gyve-
nimo kokybe.

® Remiantis kai kuriais tyrimais, masazo terapija gali sumazinti
stresa, nerima, depresija ir skausma bei padidinti budruma.

® Malda ir dvasingumas padeda daugeliui Zmoniy, turin¢iy emoci-
nj Salutinj véZio poveikj.

® |rodyta, kad tai chiir joga kai kuriems Zmonéms pagerina jéga ir
pusiausvyra.



Jei galvojate naudoti bet kokj metoda, o ne standartinj jro-
dymais pagrjsta gydyma, pirmiausia svarbu pasikalbéti su
savo sveikatos prieziuros specialistu. Ir saugokités Siy jspeé-
jamujy zenkly:

® |tariai vertinkite bet kokj gydyma, kuriame teigiama, kad jis gali
iSgydyti vézj ar kitas sunkiai gydomas ligas (pvz., létinj nuovargj,
iSsétine skleroze, AIDS ir kt.). Svarbu atsiminti, kad Sie teiginiai ne-
buvo jrodyti.

® Bukite jtars dél bet kokio gydymo, kuris sitilo nauda be jokio Sa-
lutinio poveikio. Netgi Zolelés ir vitaminai gali turéti Salutinj po-
veikj. Jei vaistas parduodamas kaip neturintis Salutinio poveikio,
greiciausiai jis nebuvo tirtas atliekant grieztus klinikinius tyrimus,
kuriuose buty pastebétas Salutinis poveikis.

® Bukite jtaris dél reklamuotojy, kurie puola medicinos ar mokslo ben-
druomene arba liepia nenaudoti standartinio ar tradicinio gydymo.

® Saugokités gydymo, kurj galite gauti tik vienoje klinikoje, ypac jei
Si klinika yra Salyje, kurioje pacienty apsaugos jstatymai ne tokie
griezti kaip Europos Sajungoje (ES).

® Saugokités tokiy terminy kaip ,,mokslo proverzis®, ,stebuklingas
vaistas, ,slaptas ingredientas“ ar ,,senovinis vaistas®. Saugokités
asmeniniy istorijy, kuriose teigiama, kad rezultatai yra nuostabus,
taciau nepateikiama jokiy moksliniy jrodymuy.

® Domékités apie alternatyvy gydyma reklamuojancius zmones - ar
jie yra gydytojai, ar vézio gydymo ar papildomy vaisty ekspertai.

® Suzinokite, ar alternatyvus gydymas jrodytas moksliniais tyrimais
lutinj poveikj buvo pranesta. ISsiaiskinkite, ar gydymas gali jums
pakenkti arba blogai sgveikauti su kitais vaistais ar papildais.

® Suzinokite, ar iSvados buvo paskelbtos patikimuose Zurnaluose
po to, kai jas perzitréjo kiti mokslininkai, kurie yra tos pacios sri-
ties ekspertai, ar jie buvo reklamuojami tik ziniasklaidoje, pavyz-
dziui, knygose, zurnaluose, internete, televizijoje, informacinéje
reklamoje ir radijo pokalbiy laidos.

Informacija parengta pagal Amerikos vézio organizacijos rekomendacijas (https://www.cancer.org/latest-news/
the-truth-about-alternative-medical-treatments.html)



Nepraraskite budrumo - liga gali sugrjzti

Melanoma - tai liga, kuri gali sugrjzti. Ji gali atsinaujinti toje pacioje arba
kitoje odos vietoje, gali metastazuoti j vidaus organus. Taip pat Jums yra
didesné naujos pirminés odos melanomos ar kitokio odos vézio rizika.

Taigi, ka galite daryti, kad gyvendami toliau jaustumétés saugiau, ramiau,
drasiau bei labiau kontroliuojantys Sig nezinoma, neapibrézta situacija?
Baigus gydyma Jus turite reguliariai lankytis pas gydytoja. Taip pat reko-
menduojama kartg per ménesj labai atidziai apzilréti savo oda, apciu-
pinéti limfmazgius. Aptikus tai, ko anks¢iau nebuvo, rekomenduojama
kreiptis j gydytoja. ] jj reikia kreiptis ir jei atsiranda naujy simptomuy, pa-
vyzdziui, ilgiau uZsiteses kosulys, skausmas kurioje nors kiino vietoje ar
kitur. Taciau, svarbu prisiminti, kad ne kiekvienas atsirades naujas kiino
simptomas siuncia zinute, jog liga jau grjzta. Daznai onkologine liga iSgy-
vene zmonés, itin baimindamiesi galimo ligos atsinaujinimo, pamirsta, jog
kartais tiesiog gali skaudéti galva pavargus ar prastai iSsimiegojus, o pilvo
skausmai gali atsirasti suvalgius netinkamo maisto, o ne dél metastaziy.
Tad labai svarbu pasikliauti sveiku protu, nepriimti kiekvieno nemalonaus
kiino simptomo kaip sugrjztancios ligos Zenklo ir periodiskai lankytis pas
gydytoja pagal nustatyta ligos stebésenos grafika.

Apsilankius gydymo jstaigoje, priklausomai nuo Jisy ligos stadijos, Jums
bus atliekami kontroliniai tyrimai, kurie pirmiausia gali iSduoti melano-
mos atkrytj. Reguliarios apzitros ir tyrimai padeda kuo anksCiau pastebéti
ligos atsinaujinima ir laiku pradéti gydyma.

Vizity pas gydytoja daznumas priklauso nuo buvusios ligos stadijos ir tru-
kmés, praéjusios po gydymo.



Jei Jums buvo diagnozuota 0 stadijos odos melanoma, pas gydytoja Jus
turite apsilankyti bent kartg per metus. Tyrimy duomenimis, 99-100 proc.
pacienty, sirgusiy Sios stadijos melanoma, liga 5-10 mety laikotarpiu ne-
atsinaujina.

Jei JUs esate i$ ty, kuriems buvo diagnozuota | stadijos odos melanoma,
atsizvelgiant j buvusio naviko ypatumus ir atsinaujinimo rizikos laipsnj,
pirmuosius trejus metus sveikata turéty bati tikrinama kas 3-6 ménesius,
véliau - karta per metus. 92-97 proc. pacienty, jveikusiy | stadijos mela-
noma, iSgyvena 5 metus, 86-95 proc. - 10 mety - Sis laikotarpis priklauso
nuo ligos iSplitimo.

Dél iy statistiniy duomeny - interpretuojant ir sau juos pritaikant svarbu
prisiminti, jog niekas nezino, j kurig pacienty grupe pateksite btent Jus.
Jasy ligos istorija néra tik statistinis skaicius. Tad tikslaus atsakymo netu-
rinCius klausimus ,Kiek ilgai gyvensiu?“, ,Ar mano liga sugrjs?“ geriau pa-
keisti klausimais, kurie padeda susitelkti j gyvenimo kokybe, ne kiekybe:
»Kaip galéCiau padéti sau pasijausti geriau jau Siandien?“, ,Kas mano gy-
venimui suteikia prasme?*, ,,Kokios veiklos ir jprociai man padéty suma-
Zinti ligos atsinaujinimo rizika?“, ,Kaip galéciau pasirdpinti savo kiinu?“
Kurkite savo gyvenima dabar ir ,neprisiriSkite“ prie nezinomos ateities. Ir,
Zzinoma, nepamirskite periodiskai lankytis pas gydytojus.

Pacientams, kuriems diagnozuota Il stadijos odos melanoma, pirmuosius
trejus metus sveikata turi bati tikrinama taip pat kas 3-6 ménesius, véliau
- kaip nurodys gydytojas. Daliai pacienty, skirtingai nuo 0 ir | stadija sergan-
Ciyjy, dél galimy metastaziy kas 6-12 ménesiy batina atlikti tam tikrus ra-
diologinius tyrimus. Penkerius metus be ligos atsinaujinimo, priklausomai
nuo ligos isplitimo, iSgyvena 53-81 proc. pacienty, 10 mety - 40-67 proc.

Pacientai, sergantys lll stadijos odos melanoma, pirmus trejus metus lan-
kytis gydymo jstaigoje turéty kas 3 ménesius, véliau - kas 3-6 mén. Gydy-
tojo nurodytu daznumu (paprastai kas 3-6 ménesius) Jums bus atliekami
radiologiniai tyrimai dél galimy metastaziy: limfmazgiy ultragarsinis ty-
rimas, kratinés lastos rentgenograma, pilvo organy echoskopija, kai ku-
riais atvejais - kompiuteriné tomografija, magnetinio rezonanso tyrimas
ar pozitrony emisijos tomografija, kadangi yra didelé ligos atkrycio rizika.
Penkerius metus be ligos atsinaujinimo iSgyvena 40-78 proc. pacienty,
serganciy Ill stadijos odos melanoma, 10 mety - 24-68 proc.



Jei JUs sergate IV stadijos odos melanoma, pirmus trejus metus turétumeé-
te tikrintis sveikata kas 3 ménesius, véliau - kas 3-6 ménesius. Kas 3-6 mé-
nesius Jums turi buti atlikti minéti radiologiniai tyrimai, reguliariai tiria-
ma S-100 baltymo ar laktatdehidrogenazés (LDH) koncentracija kraujyje.
Penkerius metus iSgyvena 9-28 proc. pacienty, kuriems buvo diagnozuota
IV stadijos odos melanoma. ISgyvenamumo prognozé geresné, jei metas-
tazés isplito tik odoje arba tolimuosiuose limfmazgiuose, o ne vidaus or-
ganuose.

JUs patys galite pasirinkti, kurioje sveikatos prieziliros jstaigoje norite lan-
kytis. Visa Si tvarka yra apibréZzta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2014 m. vasario 28 d. jsakyme Nr. V-288 ,,Dél ilgalaikio pacienty,
serganciy létinémis ligomis, sveikatos buklés stebéjimo tvarkos apraso
patvirtinimo® (melanoma yra létiné liga). Norédami apsilankyti pas gy-
dytoja specialista pasirinktoje jstaigoje pirma karta, turétuméte kreiptis
siuntimo j savo Seimos gydytoja. Kai vyksite pas pasirinkta atitinkamo
profilio gydytoja specialista antra ir kitais kartais, Seimos gydytojo siunti-
mo Jums nebereikés.

Lankymosi pas gydytojus grafikas

OESEGITER - 1 kartg per metus
| stadija - pirmus 3 metus kas 3-6 mén.; véliau - karta per metus

- pirmus 3 metus kas 3-6 mén.; véliau - pagal
gydytojo rekomendacijas

- pirmus 3 metus kas 3 mén.; véliau - kas 3-6 mén.

\ASEGITERS - pirmus 3 metus kas 3 mén.; véliau - kas 3-6 mén.

Parengta pagal www.onkologija.lt



Alternatyvaus
gydymo pavojai

Galime tik jsivaizduoti, kaip gydymas Jus iSsekino - tiek fiziskai, tiek psi-
chologiskai. Net jeigu Jisy gydymo rezultatai puikds, baimé, kad liga gali
vél sugrjzti, smogti dar didesne jéga - gali persekioti diena i$ dienos. Pati-
kékite - tai iSgyvenate ne tik Jis, tai patiria daugelis Zmoniy, iSgyvenusiy
onkologineés ligos diagnoze. Susidirimas su gyvenimo laikinumu ir trapu-
mu, nezinomybé dél ateities ir sunkumai planuojant ateitj, nerimas arté-
jant pasitikrinimams pas gydytojus ir laukiant tyrimy rezultaty - visa tai
iSgyvenimai Zmoniy, kurie baigé gydyma ir bando prisitaikyti prie naujos
realybés. Néra kitos iSeities, kaip tik iSmokti gyventi su Siuo netikrumo,
nesaugumo, nezinomybés jausmu.

Padéti Jums galéty psichology konsultacijos, bendravimas su panasia
patirtj turinciais Zmonémis - galite paieskoti Salia JUsy esanciy pacienty
organizacijy. Daugelis pacienty pabrézia, kad jauciant ligos atsinaujini-
mo baime jiems itin svarbus bendravimas su kitais serganciaisiais. Kal-
bédamiesi su panasia patirtj turinCiais Zmonémis jie nejaucia gédos da-
lindamiesi baime ir nerimu, jaucia abipusj supratima, baime priima kaip
universalig ir natlralig reakcija j grésme (,ne as vienas bijau, ir kiti bijo“),
palaiko ir padrasina vieni kitus.

Po sudétingo onkologinés ligos gydymo daznai pasikeicia skonio pojuciai.
Kai kurie Zmonés praranda apetita, dél to netenka daug svorio, kiti, prie-
Singai, valgo labai daug ir dél to priauga papildomy kilogramy. Turétumé-
te suprasti, kad Sios problemos yra laikinos. Buty naudinga pasitarti su
specialistu, kuris padéty sudaryti Jums tinkantj mitybos plana. Arba re-



komenduotina patiems perzitréti savo mityba, jtraukite | meniu daugiau
vaisiy, darzoviy, kity sveikesniy, organizmui naudingy maisto produkty.

Jusy psichologine ir fizine savijauta gerokai pagerins fizinis kravis. Dauge-
lis pacienty po vézio gydymo jaucia didziulj nuovargj. Tai toks iSsekimas,
nuo kurio, regis, neiSgelbés joks poilsis. Natdralu, kad taip jauciantis bet
kokia mintis apie fizinj aktyvuma atrodo atgrasi, taiau batent judéjimas
(zinoma, pagal Jasy jégas ir galimybes), gali gerokai palengvinti Sig situ-
acija. Tikrai nebutina iSkart skubéti j sporto sale. Pradékite nuo trumpy
pasivaiksciojimy gamtoje - tyrimai rodo, kad pusvalandzio pasivaiks¢ioji-
mas gryname ore teigiamai veikia psichine ir fizine savijauta. Taip pat yra
atlikta moksliniy tyrimuy, kurie atskleidZia, jog fizinis aktyvumas sumazina
ligos atsinaujinimo rizika.

Daugeliui Zmoniy gyvenimas su liga tampa puikia proga gerai pagalvoti,
ko Jus iS tiesy norite gyvenime, kas Jums is tiesy svarbu. Ne vienas Jusy
~kolega“, pragjes §j sunky iSbandyma, nusprendzia keisti savo gyvenima -
jgyvendinti svajones, kurios ilgg laikg buvo nustumtos j Sona.

Bet jeigu Jums nesinori kardinaliy gyvenimo ar gyvenimo budo pokyciy,
nespauskite saves, nesilyginkite su kitais. |siklausykite j save, bukite sau
geriausiu draugu, pasitarkite su savimi, kas Jasy dabartinj gyvenima galé-
ty padaryti kokybiskesniu, prasmingesniu, Jums paciam mielesniu?

Panaudota informacija i$ onkologija.lt ir https://www.cancer.gov/publications/patient-education/life-after-
treatment.pdf.

Tegul Jusy sveikata ir gerové biina pagrindiniu Jiisy prioritetu

Daznai i$ aplinkiniy Zmoniy, populiariy knygy girdite skatinimus bati po-
zityviems, bet labai svarbu suprasti, jog negalite visada j viska zvelgti su
Sypsena ir teigiamu nusiteikimu. Mes esame Zmonés, ne robotai, negalime
saves uzprogramuoti pozityvumui, jei misy kiinas ir siela tuo metu litdi,
verkia, bijo, nerimauja ar pyksta. Neigiamos mintys ir jausmai yra masy
gyvenimo dalis. Gyvenant su liga jvairiy skausmingy, nerimastingy min-
iy atsiranda dar daugiau. Prisiminkite, jog pirmiausia, tai - tik mintys,
o ne realybés faktai. Pavyzdziui, Jus daznai persekioja mintis, jog ,baisu,
kad liga sugrjs“. Gali norétis ja nuslopinti, vengti kalbéti Sia tema. Tyrimai
rodo, jog vengimas ir neigimas gasdinanciy minciy padeda tik trumpa



laika, bet ilgalaikéje perspektyvoje stiprina baime ir nerima. Tad leiskite
sau pastebéti gasdinancias mintis, lyg plaukiancius debesis danguje. Pa-
sidalinkite jomis su Zmonémis, kuriais pasitikite ir kurie, jauciate, gali Jus
iSgirsti, iSklausyti, pabuti su Jumis, o ne skubiai pasakyti: ,negalvok taip,
~nheverk". Bet taip pat neuzsibikite su tomis ggsdinanciomis mintimis per
ilgai ir skirkite daugiau laiko dalykams, kurie padeda palaikyti Jisy gera
savijautg bei jaustis laimingais.

® Neapleiskite savo mégstamy uzsiémimy ir pomegiu.

® Atraskite budy nusiraminti ir atsipalaiduoti, pavyzdziui, skaityki-
te ar eikite pasivaikscioti.

® Mégaukités savo veikla ir laiku, kurj praleidziate su Seima bei
draugais.

® Stenkités kasdienybéje neprarasti humoro jausmo. Juokas pade-
da atsipalaiduoti.

® Prisijunkite prie pacienty organizacijos ar paramos grupés. Tai
padéty uzmegzti rysj su kitais Zzmonémis, labai gerai suprantan-
Ciais, kaip Jus dabar jauciatés, su kuo Jums tenka susidurti.

Palaikykite rysj su Jiisy sveikatos prieziiiros specialistu

Jisy sveikatos priezilros specialistas Siuo etapu yra patikimiausias infor-
macijos Saltinis: su medikais aptarkite savo abejones, klausimus ar rupes-
Cius. Atvirai ir reguliariai bendraukite su savo gydytoju ir jsitikinkite, kad
gavote atsakymus j visus Jus kamuojancius klausimus, kad Jums uZtenka
informacijos, kad galétuméte kuo geriau kontroliuoti gydymo eiga.

® Nepraleiskite né vieno Jums paskirto tolesnio tyrimo ar apsilan-
kymo.

® Pasikonsultuokite su gydytoju arba slaugytoju, kokiy galimy sa-
lutiniy poveikiy galite tikétis. Jei atsiranda Salutiniy poveikiy,
nedelsdami kreipkités j gydytoja.

® UzsirasSykite Jums kylancius klausimus ir iSsiaiskinkite juos su
gydytoju arba slaugytoju per kitg vizita. Kartais laiko stoka ar



jaudulys vizito pas gydytoja metu gali Jus iSmusti isS véziy ir is-
éje is kabineto pasijausite nusivyle savimi bei gydytojais, jog ko
noréjote, nepaklauséte. Svarbu, pasiruosti vizitui pas gydytoja.
Pagalvokite, kokie Jums Siuo metu trys patys svarbiausi klausi-
mai, j kuriuos norite atsakymuy, nes visiems gali neuztekti laiko.
Atminkite, jog kvaily klausimy nebina. Jus su tokia situacija su-
siduriate pirma karta, ir informacija Jums labai svarbi.

Judékite pirmyn

Gali prireikti keliy ménesiy, kol susiformuos nauji jprociai ir kasdienybé,
taciau laikui bégant bus vis lengviau suvokti, kad darote viska, ka galite,
vardan geresnés savo sveikatos bei savijautos.

Nusiteikite pozityviai, pagalvokite, kas Jums padeda geriau jaustis, su-
teikia vilties, nes batent Sis nusiteikimas ir teigiamas pozidris | situacija
padés Jums rasti baduy, kaip jveikti kliatis, galincias iskilti tolimesniame
Jusy kelyje. Bet nereikalaukite i$ saves pozityvumo kiekvieng diena, kie-
kvienoje situacijoje. Priimkite savo jausmus, kokie jie bebuty, ir nebarki-
te, negédinkite saves uZ tai, kad galbut Siuo metu esate jautresni, piktes-
ni, irzlesni, labiau pazeidziami, greiciau susigraudinate. Atjauta sau Siuo
metu - prioritetas Nr. 1.

Naudota informacija is: 1. Cancer.net (American Society of Clinical Oncology). (2017). Melanoma: Follow-up care.
https://www.cancer.net/cancer-types/melanomay/follow-care. Accessed October 7, 2018. 2. National Cancer Insti-
tute. Facing cancer with your spouse or partner. https://www.cancer. gov/about-cancer/coping/adjusting-to-can-
cer/spouse-or-partner. Accessed September 26, 2018. 3. Lally, Phillippa, et al. “How are habits formed: Modelling
habit formation in the real world. European journal of social psychology 40.6 (2010): 998-1009.
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