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تهيه وتنظيم: فريبا كاظمي اسكنداني
پرستار بخش فوق تخصصي هماتولوژي انكولوژي

مركز تحقيقات هماتولو‍ژي انكولوژي دانشگاه علوم پزشكي تبريز

بهار 1386
· شیمی درمانی چیست؟
وقتی در درمان بیماری از دارو استفاده میشود در واقع شیمی درمانی بکار رفته است.اما آنگونه که مصطلح شده است استفاده از داروهای مخصوص برای درمان بدخیمی های مختلف را ،شیمی درمانی می گویند. داروهای شیمی درمانی سلول هایی را که به صورت نامناسب رشد کرده است نابود کرده یا رشد آنها را متوقف می کنند. 
· شيمي درماني چگونه عمل مي كند؟

سلول هاي طبيعي به روش كنترل شده اي رشد كرده  و مي ميرند. در بدخيمي ها سلول ها به طور كنترل نشده اي رشد كرده و تقسيم مي شوند. شيمي درماني رشد و تقسيم سلول هاي بدخيم را مهار مي كند. از آنجايي كه برخي از داروها به صورت تركيبي بهتر عمل مي كنند معمولا براي درمان از دو يا چند دارو در يك زمان ،استفاده مي شود.

· شيمي درماني چرا داده مي شود؟

بسته به نوع بيماري و درجه آن هدف از شيمي درماني متفاوت بوده شامل موارد زير مي باشد: 
· درمان بدخيمي
· كنترل بيماري
· تسكين نشانه هاي ناشي از ببيماري
· آيا شيمي درماني با ساير درمان ها هم زمان داده مي شود؟
گاهي اوقات شيمي درماني به تنهايي براي بيمار بكار مي رود. اما بيشتر اوقات با جراحي – راديوتراپي  همراه مي شود.

· چه داروهايي داده مي شود؟

برخي از داروهاي شيمي درماني براي انواع بدخيمي ها بكار مي روند.اما پزشك بر اساس موارد زير يك برنامه درماني را توصيه مي كند:

· نوع بدخيمي كه شما داريد.
· بدخيمي در كدام قسمت از بدن شما است.
· سلامت عمومي  
· اثر بيماري روي عملكرد طبيعي بدن.
· كجا مي توانيد شيمي درماني را دريافت كنيد؟

شيمي درماني در مكان هاي مختلف مانند مطب پزشك- كلينيك –درمانگاه بيماران سر پايي و يا  بصورت بستري در بيمارستان داده مي شود. انتخاب محل شيمي درماني به نوع دارو يا داروهايي كه دريافت مي كنيد- نوع بيماري – نظرپزشك و خود شما دارد. بيشتر بيماران دارو را به صورت سرپايي دريافت مي كنند.گاهي اوقات لازم است تا براي شروع درمان بيمار در بيمارستان بستري شود و عوارض داروها از نزديك كنترل شود.
· مدت و فواصل دوره هاي شيمي درماني چگونه است؟

زمان دريافت شيمي درماني و فواصل دوره هاي درمان به موارد زير بستگي دارد:

· نوع بيماري 
· هدف از درمان
· داروهاي مورد استفاده 
· پاسخ بدن شما به داروها
شما ممكن است دارو را هر هفته – هر روز يا هر ماه دريافت كنيد. شيمي درماني معمولا به صورت دوره هاي استراحت و درمان داده مي شود.دوره هاي استراحت به بدن شانس ساخت سلول هاي سالم و جديد را مي دهد .برخي اوقات لازم است درمان شما به تاخير بيفتد. پزشك بر اساس نتايج آزمايشگاهي در اين مورد تصميم مي گيرد و با شما در مورد كارهايي كه در اين دوره ميتوانيد انجام دهيد  و زمان شروع مجدد دارو ،صحبت مي كند.

· چگونه شيمي درماني داده مي شود؟

شيمي درماني به روش هاي مختلفي داده مي شود:

· داخل وريدي
· خوراكي
· داخل سرمي
· زير جلدي
· داخل كانال نخاعي
· چه داروهايي را مي توانيد همزمان با شيمي درماني دريافت كنيد؟

داروهايي وجود دارند كه با اثرات شيمي درماني تداخل مي كنند. ليست داروهايي را كه مصرف مي كنيد به پزشك و پرستار بدهيد . اين داروها  شامل موارد ذيل مي باشد:

· نام و مقدار دارو 
· دليل دريافت دارو 
· مدت زمان مصرف دارو
حتما به ياد داشته باشيد تا در مورد داروهايي كه خودسرانه مصرف مي كرديد مانند ويتامين ها – ملين ها – داروهاي ضد حساسيت – داروهاي سرما خوردگي – آسپرين – ايبوپروفن – مسكن  هاي ضد درد به پزشك اطلاع دهيد. پزشك در مورد ادامه يا قطع اين داروها قبل از شروع درمان، با شما صحبت خواهد كرد.

· چگونه مي توانيد بفهميد شيمي درماني مؤثر بوده است؟

پزشك از روش هاي مختلفي مانند معاينات بدني – نتايج آزمايشگاهي و سي تي اسكن براي بررسي تاثير شيمي درماني  استفاده مي كند. برخي از افراد فكر مي كنند اگر عوارض جانبي داروها بروز نكند داروها اثر نكرده است يا در صورت بروز عوارض جانبي ، داروها به خوبي اثر كرده است .اما بايد بدانيد عوارض جانبي از شخصي به  شخص ديگر و از دارويي به داروي ديگر متفاوت بوده و بروز يا عدم بروز عوارض جانبي دليلي بر تاثير بهتر يا عدم تاثير دارو نمي باشد.
· چرا عوارض جانبي بروز مي كند؟

داروهاي شيمي درماني روي سلول هاي سالم بويژه سلول هايي كه رشد سريع دارند مانند سلول هاي مغز استخوان – مجاري گوارشي – سيستم توليد مثل و فوليكول هاي مو اثر كرده  و با آسيب سلول هاي سالم باعث بروز عوارض جانبي مي شوند.

شدت و نوع عوارض جانبي بستگي به نوع و مقدار دارو و چگونگي پاسخ بدن شما به دارو دارد. پزشك قبل از شروع درمان با شما در مورد عوارض جانبي صحبت خواهد كرد.
· چه مدت عوارض جانبي طول مي كشد؟

سلول هاي سالم بعد از اتمام درمان بهبود مي يابد. زمان بهبود عوارض جانبي به نوع و مقدار دارو و سلامت عمومي شما بستگي دارد.

بيشتر مردم عوارض جدي دراز مدت ندارند .اما در برخي موارد شيمي درماني مي تواند موجب آسيب دائمي يا تغييرات دائمي به كليه ها – قلب – ريه ها – اعصاب – سيستم توليد مثل شود .برخي از داروها عوارض تاخيري مانند بدخيمي ثانويه ايجاد مي كنند كه ممكن است چندين سال بعد بروز كند.
· عوارض داروهای شیمی درمانی:

¶عوارض پوستی:
ممكن است مشكلات  خفيف پوستي مانند قرمزي – خارش – پوسته ريزي – خشكي – جوش صورت – افزايش حساسيت به نور خورشيد در حين شيمي درماني ايجاد شود..برخي از داروها بخصوص وقتي به صورت داخل وريدي تجويز مي شوند موجب تيرگي پوست در طول مسير وريد بخصوص در افراد سياه پوست  مي شوند . برخي از مردم براي پوشاندن نواحي تيره از لوازم آرايشي استفاده مي كنند. تيرگي پوست پس از پايان درمان از بين مي رود  البته مدت زمان زيادي طول مي كشد.

بيشتر اين مشكلات جدي نبوده و شما خود مي توانيد مراقبت هاي لازم را انجام دهيد.اما برخي از موارد نياز به توجه فوري و ويژه است .زماني كه دارو به صورت داخل وريدي تجويز مي شود ممكن است دارو به خارج از وريد وزير پوست  نشت كرده  و موجب آسيب دائمي به بافت شود . در موقع تزريق دارو هر گونه احساس سوزش يا درد را به پرستار بيان كنيد البته اين نشانه ها هميشه دليل وجود مشكل نمي باشد اما بايد كنترل شود.

نشانه هايي كه ممكن است دليل وجود حساسيت شما به دارو باشد و لازم است پزشك از اين مسايل آگاه باشد عبارتند از :

· خارش شديد
· راش هاي پوستي
· تنفس صدا دارو هر گونه مشكل تنفسي
چگونه مي توانيد با مشكلات پوستي سازش پيدا كنيد:

جوش صورت:

· سعي كنيد تا صورتتان را تميز وخشك نگه داريد.
· در مورد كرمها وصابونهايي كه خودتان بدون تجويز پزشك مصرف مي كنيد با پزشك يا پرستار مشورت كنيد.
              خارش و خشكي:

· دوش سريع بگيريد و از دوش طولاني مدت با آب گرم دوري كنيد.
· از كرم ها ولوسيون هاي مرطوب كننده استفاده كنيد.
· از عطر و محلول هاي حاوي الكل استفاده نكنيد.
              مشكلات ناخن ها:

· براي محافظت از ناخن ها هنگام شستن ظرف  - باغباني – يا هر كار ديگر از دستكش استفاده  كنيد.
· در صورت قرمزي – درد – يا هر گونه تغييري به پزشك خبر دهيد.

             مراقبت از پوست حين شيمي درماني و پيشگيري از آسيب پوستي مهم است لذا به موارد زير توجه كنيد:    

· از ورزش هاي خطرناك بپرهيزيد.
· پوست را با صابون هاي ملايم بشوييد.
· اگر قسمتي از پوستتان زخم شده در صورت نياز روزانه پانسمان را عوض كنيد .
· براي چرب كردن پوست از پماد ويتامين AD استفاده كنيد.
· براي پيشگيري از زخم بستر از خوابيدن به يك طرف به مدت طولاني اجتناب كنيد و مرتب تغيير وضعيت دهيد.

           ریزش مو:

ريزش مو شايع ترين عارضه شيمي درماني است. در زمان ريزش مو، موها  نازكتر شده و مي افتند. ريزش مو ممكن است در تمام قسمت هاي بدن از جمله سر و صورت – بازوها – زير بغل – پاها و ناحيه عانه اتفاق بيفتد. موها معمولا پس از پايان درمان، مجددا رشد مي كنند .ممكن است رنگ وبافت موهاي جديد متفاوت باشد.

     چگونه مي توانيد از موهايتان حين شيمي درماني مراقبت كنيد:

· از برس هاي نرم استفاده كنيد.
· از گرماي كم براي خشك كردن موهايتان استفاده كنيد.

· باید بدانید که ریزش مو موقتی بوده و پس از پایان درمان، مجدد رشد می کنند.
· از شامپوهای ملایم استفاده کنید.
· خانم ها بهتر است قبل از شروع درمان موهایشان را کوتاه کنند.
· از رنگ کردن و فر کردن موها بپرهیزید.
· از کلا ه گیس برای پوشاندن سر استفاده کنید.
· می توان برای مژه وابروی ریخته شده از لوازم آرایش استفاده کرد.
· برای محافظت از پوست سر ،از کلاه و روسری استفاده کنید.
آفتاب سوختگی و حساسيت به نور خورشيد:

بعضی از داروها موجب می شوند  تا پس از قرار گرفتن در مقابل نور خورشید آفتاب سوختگی ایجاد شود .لذا بهتر است اقدامات زير را انجام دهيد:

· از قرار گرفتن در معرض نور مستقيم خورشيد بخصوص بين ساعت هاي 10 صبح تا 4 بعد از ظهر اجتناب كنيد.
· از كرم هاي ضد آفتاب با  SPF (فاكتور محافظتي ) بالاي 15 استفاده كنيد.
· بلوز كتاني آستين بلند – كلاه يا روسري استفاده كنيد.
· لازم به ذكر است كه افراد با پوست تيره نيز نياز به محافظت از پوست دارند.

¶عوارض گوارشی:

یبوست:

يبوست در اثر داروهاي شيمي درماني و فعاليت كم ايجاد مي شود .در صورتيكه  بيش از يك يا دو روز اجابت مزاج نداشته باشيد به پزشك اطلاع دهيد.

در مورد يبوست چه كار مي توانيد انجام دهيد؟

· مایعات زیاد بنوشید.(حد اقل 8 لیوان در روز).اگر زخم دهاني نداريد مايعات گرم بنوشيد.
· مصرف میوه جات وسبزیجات را افزایش دهید . در صورتیکه سلول های سفید خون شما کاهش یافته است آنها را خام مصرف نکنید.
· مصرف پنیر – تخم مرغ – مواد نشاسته ای و قندی را به 
         حد اقل برسانید.
· غذا را در یک زمان مشخص میل کنید.
· به تحریک برای دفع بلافاصله پاسخ دهید.
· سعی کنید روزانه ورزش کرده و تحرک بدنی داشته باشید.
· مصرف غذاهای پر فیبر مانند نان سبوس دار – حبوبات – سبزيجات – ميوه جات خشك و تازه و ذرت را افزایش دهید.لازم به ذكر است در صورتي كه ميزان سلول هاي سفيد شما از حد طبيعي كمتر است سبزيجات و ميوه جات را خام مصرف نكنيد.
· میتوانید در صورت تجویز پزشک از داروهای ملین                     
          استفاده  کنید.
· برای تسکین درد و ناراحتی ناحیه مقعد میتوانيد از پماد ویتامین ADاستفاده کنید. 
   اسهال:

           شيمي درماني با تاثير بر روي سلول هاي روده موجب اسهال  

           مي شود. 

         چگونه مي توانيد به كنترل اسهال كمك كنيد؟

· برای پیشگیری از کم آبی مصرف مایعات را افزایش دهید (روزانه 3 لیتر یا 12 لیوان).
· مايعاتي كه در درجه حرارت اطاق هستند بهتر مي باشند .از مايعات خيلي داغ و خيلي سرد پرهيز كنيد زيرا اسهال را بدتر مي كند.
· مايعات را به آرامي بنوشيد.
· در صورتیکه اسهال شما بيش از 24 ساعت طول بكشد يا درد شكمي و انقباض شكم در حين اسهال داريد به پزشک اطلاع دهید.
· از آنجايي كه اسهال باعث از دست  رفتن مواد معدني مهم مي شود مصرف مواد پر پتاسیم مانند لیمو شیرین – پرتغال – نارنگی – موز و سيب زميني را افزایش دهید.
· مصرف مواد نشاسته ای مانند کته و سیب زمینی آب پز را افزایش دهید.
· مصرف تخم مرغ و مواد قندی را افزایش دهید.
· برخی از افراد با مصرف فراورده های لبنی دچار اسهال می شوند اما ماست و آب دوغ استثنا بوده  و اسهال را کاهش میدهند. لذا مصرف ماست و آبدوغ را افزایش دهید.
· مصرف غذاهای با طعم تند و ادویه زیاد- چرب- سرخ کرده- میوه جات و سبزیجات خام ،غذاهای پر فیبر( مانند نان جو- حبوبات –ميوه جات خشك و تازه - ذرت –لوبیا – نخود فرنگی) الکل- سیگار وکافئین را به حد اقل برسانید.
· در صورت تجویز پزشک می توانید از داروهای ضد      
   اسهال استفاده کنید.
· بعد از هر بار اجابت مزاج از تمیز و خشک بودن ناحیه      
   مقعد مطمئن شوید.
· غذا را در وعده هاي زياد و حجم كم مصرف كنيد.
· غذاهاي كم فيبر مانند برنج و نان سفيد – مرغ و ماهي    
    بدون پوست را افزايش دهيد.
     بی اشتهایی و تغییر ذائقه:

· مرتب مسواک بزنید.
· از مواد شیرین و ترش در بین وعده های غذایی استفاده کنید.
· از آنجایی که برخی از داروها باعث می شوند تا طعم فلز احساس کنید بهتر است برای  بهبود این مشکل غذا را در ظروف چینی- پیرکس و ملامین سرو کنید.
· از غذاهاي با طعم تند مانند كلم بروكلي بپرهيزيد.
· در محيطي شاد و آرام غذا بخوريد.
· استنشاق هواي تازه براي تحريك اشتها مفيد است.
· معده خود را با سالاد پر نكنيد.
· همراه غذا سبزي – ميوه – سوپ ميل كنيد.
· از چاشني هاي مختلف در تهيه غذا استفاده كنيد.
· غذاهاي متنوع ميل كنيد.
تهوع و استفراغ:

تهوع و استفراغ شايع ترين عارضه داروهاي شيمي درماني بوده و در 70-80 درصد بيماران دريافت كننده شيمي درماني ايجاد مي شود. بيشتر بيماران از تهوع واستفراغ حين شيمي درماني واهمه دارند.معمولا از داروهاي ضد استفراغ قوي  براي  پيشگيري و كاهش تهوع واستفراغ استفاده مي شود.در صورت بروز تهوع و استفراغ به پزشك اطلاع دهيد.

در موقع تهوع واستفراغ چه كار مي توانيد انجام دهيد؟

· از مصرف غذاهي سرخ كرده –چرب - شيرين و غذاهاي با بوي تند بپرهيزيد.
· غذا را در وعده هاي زياد و حجم كم مصرف كنيد.
· بهتر است غذاها را سرد مصرف كنيد چون غذاهاي سرد كمتر تهوع ايجاد مي كنند.
· از نوشيدن مايعات همراه غذا بپرهيزيد.
· غذاهاي شيرين و ترش براي كاهش تهوع مفيد است.
· نان  برشته و بيسكويت  ميل كنيد. بخصوص زماني كه تهوع صبحگاهي داريد.(در صورت وجود زخم هاي دهاني از مصرف آن پرهيز كنيد زيرا آزار دهنده است.)
· آب نبات ترش و نعنايي بمكيد.(چنانچه زخم دهاني داريد استفاده نكنيد.)
· لباس هاي راحت بپوشيد.
· زمانيكه احساس تهوع داريد نفس عميق و آرام بكشيد.
· در محيطي آرام غذا ميل كنيد.
· به آرامي بخوريد و بنوشيد.
· براي هضم بهتر، غذا را به خوبي بجويد.
· با كتاب و تلويزيون فكر خود را مشغول كنيد تا فكرتان از تهوع و استفراغ منحرف شود.
· استراحت كنيد اما تا 2 ساعت بعد از غذا دراز نكشيد.
· در موقع تهوع واستفراغ شديد تا حد امكان بخوابيد.
· موقع تهوع چيزي نخوريد.
· 2-1 ساعت  قبل از درمان و تا چند ساعت بعد غذاي سبك ميل كنيد.
· مكيدن تكه هايي از يخ مفيد است .
زخم هاي دهاني:

مراقبت خوب از دهان در طول درمان مهم است.برخي از داروها زخم هايي را در دهان و گلو ايجاد كنند. در بيماراني كه حين شيمي درماني تغذيه مناسبي ندارند احتمال بروز زخم هاي دهاني بيشتر است.همچنين زخم هاي دهاني در اثر ميكرب هايي كه در حالت طبيعي در دهان وجود دارند ممكن است عفوني شوند.

چگونه مي توانيد دهان – لثه و گلوي سالمي داشته باشيد؟

· از دهانشويه هاي تجويز شده مرتب استفاده كنيد.
· از مصرف غذاهايي كه سفت  بوده و سخت جويده مي شوند بپرهيزيد.
· غذاهاي نرم مانند پوره سيب زميني – شير برنج – فرني ميل كنيد.
· مصرف غذاهاي اسيدي و محرك ( مانند گوجه فرنگي – ليمو – پرتغال ) – غذاهاي شور و ادويه دار را كاهش دهيد.
· روزانه حداقل سه بار و بعد از هر وعده هر بار به مدت 
        سه تا جهار دقيقه مسواك بزنيد.
· بعد از هر بار استفاده  مسواك خود را آبكشي كرده در   
         جاي خشك نگه داريد.
· از دهانشويه هاي حاوي الكل پرهيز كنيد.
· غذا ها را خنك ميل كنيد .غذاهاي داغ باعث تحريك 
         بافتي مي شوند.
· براي پيشگيري از خشك شدن دهان هر 2 ساعت دهان خود را آبكشي نماييد.
· لبهايتان را با وازلين چرب كنيد.
· براي شستن دهان يك قاشق جوش شيرين  را در يك        
ليوان حل كرده و دهان خود را بشوييد.
· مراجعه مداوم و مرتب به دندانپزشك را فراموش نكنيد.
· مايعات فراوان بنوشيد.
     ¶وارض خوني:
    عفونت:
 بيشتر داروهاي شيمي درماني روي مغز استخوان اثر كرده و توليد سلول هاي سفيد خون كاهش يافته و فرد  به انواع عفونت ها مبتلا مي شود.پزشك ميزان سلول هاي سفيد را در طول دريافت شيمي درماني كنترل مي كند. داروهايي وجود دارند كه به بهتر شدن ميزان سلول هاي سفيد خون كمك مي كنند.

     بيشتر عفونت ها از ميكرب هايي كه به طور طبيعي در پوست – دهان – روده و مجاري تناسلي يافت  مي شوند ناشي مي شوند.

     نشانه هاي عفونت:

· تب بالاي 38 درجه
· لرز
· تعريق
· سوزش و تكرر ادرار 
· سرفه شديد و زخم گلو
· خارش ناحيه واژن
· درد سينوسها
· گوش درد – سردرد يا سفتي گردن
· زخم هاي دهاني
       هر گونه نشانه هاي عفونت را حتي نصف شب گزارش كنيد.
     چگونه مي توانيد از عفونت پيشگيري كنيد:

· از مصرف ميوه جات و سبزيجات خام بپرهيزيد.
· از آنجاييكه تنها نشانه عفونت تب مي باشد از مصرف داروهاي تب بر مانند استامينوفن بدون تجويز پزشك بپرهيزيد.(بويژه زمانيكه ميزان سلول هاي سفيد شما كاهش يافته است).
· نكات بهداشتي را رعايت كنيد.
· بعد از هر بار اجابت مزاج ناحيه مقعد خود را تميز كنيد.
· در توالت خود را از جلو به عقب بشوييد.
· لباس هاي زير را روزانه عوض كنيد.
· دست هاي خود را پس از توالت و قبل از غذا خوردن بشوييد.
· ناخنهايتان را كوتاه كنيد.
· از ماسك استفاده كنيد.
· از گياهان و گل هاي طبيعي دوري كنيد.
· از آب جوشيده سرد استفاده كنيد.
· از تماس با اشخاصي كه بيماري هاي عفوني مانند سرماخوردگي – تب خال – سرخك و آبله مرغان دارند دوري كنيد.
· از تزريق واكسن هاي ب ث ژ – فلج اطفال – سرخك و آبله پرهيز كنيد واز تماس با اشخاصي كه اين واكسن ها را دريافت كرده اند  دوري  كنيد.
· مراقبت خوب دهاني انجام دهيد.
· روزانه دوش بگيريد.
· از تماس با حيوانات پرهيز كنيد.
· از مصرف آب هاي راكد پرهيز كنيد.
· هنگام كار در منزل از دستكش استفاده كنيد.
· از محيط هاي شلوغ دوري كرده و ملاقات هاي خود را محدود كنيد.
· از فراورده هاي لبني پاستوريزه استفاده كنيد.
· مرتب تب خود را كنترل كنيد ودر صورت تب به پزشك مراجعه كنيد.
· روزانه چندين مرتبه نفس عميق كشيده وبا سرفه خلط را بيرون دهيد.
          خونريزي:

   داروهاي شيمي درماني روي مغز استخوان اثر كرده و توليد پلاكتها كاهش مي يابد.پلاكت ها به بند آمدن خونريزي  و لخته شدن خون كمك مي كنند.اگر ميزان پلاكت خون شما پايين تر از حد طبيعي است ممكن است حتي بدون آسيب خونريزي كنيد.

در صورت بروز علائم زير به پزشك اطلاع دهيد:

· كوفتگي  غير منتظره
· نقاط قرمز وكوچك در زير پوست
· ادرار قرمز يا صورتي
· مدفوع سياه يا خوني
· خونريزي از لثه يا بيني
· خونريزي از واژن زماني كه بيش از دوره طبيعي قاعدگي طول بكشد.
· سردرد يا تغيير در بينايي
· احساس گرمي در بازوها و پاها
  پزشك در حين دريافت شيمي درماني ميزان پلاكت شما را كنترل مي كند .در صورت پلاكت پايين  ممكن است پلاكت به شما داده شود.

براي پيشگيري از خونريزي ومشكلات ناشي از كاهش پلاكت چه ميتوانيد انجام دهيد؟

· از ماشين هاي الكتريكي براي تراشيدن موهاي زائد استفاده كنيد.
· از مصرف  خودسرانه داروهاي آسپرين- ايندومتاسين و ايبوپروفن  پرهيز كنيد.
· در صورت بروز سردرد – تهوع و استفراغ و تاري ديد تيم مراقبتي را مطلع سازيد.
· از مصرف شياف و تنقيه به طور خودسرانه استفاده نكنيد.
· در صورتي كه ادرار – مدفوع و استفراغ خوني داريد به پزشك يا پرستار اطلاع دهيد .
· در صورت تجويز داروهاي  ضد استفراغ مصرف آنها را فراموش نكنيد.
· از زور زدن پرهيز كنيد.
· در صورت بروز كبودي در بدنتان به پرستار يا پزشك خبر دهيد.
· از وسايل نوك تيز با احتياط استفاده كنيد.
· از مسواك نرم استفاده كرده واز نخ دندان استفاده نكنيد.
· از يبوست پيشگيري كنيد.
· از فعاليت هايي كه ممكن است آسيب برسانند اجتناب    
        كنيد.
· حين مقاربت از مواد نرم كننده استفاده كنيد و در صورتيكه  پلاكت شما پايين است از اين كار پرهيز كنيد.
       كم خوني:

شيمي درماني توانايي توليد گلبول هاي قرمز توسط  مغز استخوان را كاهش  مي دهد. گلبول هاي قرمز اكسيژن را به تمام قسمت هاي بدن حمل مي كنند.موقع كاهش گلبول هاي قرمز ،بافت هاي بدن براي انجام كارهايشان اكسيژن كافي دريافت نمي كنند. اين وضعيت كم خوني ناميده مي شود.كم خوني مي تواند موجب خستگي – ضعف شديد – كوتاهي تنفس شود.در صورت بروز هر يك از علائم زير به پزشك خبر دهيد:

· خستگي
· سرگيجه
· مشكل تنفسي
· احساس تپش قلب
  پزشك ميزان سلول هاي خوني شما را در طول درمان كنترل مي كند و ممكن است اگر ميزان گلبول هاي  شما از حد طبيعي پايين تر باشد خون به شما تزريق كند.

     شما بهتر است زمانيكه كم خون هستيد اقدامات زير را انجام دهيد:

· در طول شبانه روز استراحت كافي داشته باشيد.
· فعاليتهايتان را محدود كرده و كارهاي ضروري و مهم را انجام دهيد.
· در انجام كارها از خانواده – دوستان  كمك بگيريد.
· رژيم غذايي متعادل ميل كنيد.
· زمانيكه دراز كشيده ايد ابتدا بنشينيد و سپس به آرامي بايستيد و موقع نشستن به آرامي بلند شويد اين كار به پيشگيري از سرگيجه كمك مي كند.
        خستگي:

احساس خستگي و فقدان انرژي شايع ترين عارضه گزارش شده در اين بيماران بوده و علت آن  فقدان خواب – درد – استرس و عدم تغذيه مناسب مي باشد .خستگي ناشي از بيماري ناگهاني ظاهر شده با خستگي ناشي از زندگي روزمره متفاوت است.

  چگونه ميتوانيد با خستگي سازش پيدا كنيد:

· برنامه فعاليت خود را در حد تحمل انجام دهيد.
· طوري برنامه ريزي كنيد كه زمان استراحت داشته باشيد.
· از ورزشهاي سبك و منظم كمك بگيريد.
· در بين فعاليتهاي روزانه استراحت كرده از تكنيكهاي آرام سازي كمك بگيريد.
· دوره هاي استراحت كوتاه و متعدد در طول روز از يك دوره استراحت طولاني بهتر است.
· انرژي خود را براي كارهاي مهم ذخيره كنيد.
· تغذيه مناسب داشته باشيد.
· مقدار كافئين والكل را محدود كنيد.
     ¶مشكلات سيستم عصبي مركزي:

 شيمي درماني ممكن است با تاثير بر عملكردهاي ويژه در مغز موجب خستگي – گيجي – افسردگي شود .در صورت بروز هر يك از مشكلات فوق به پزشك خبر دهيد.

  ¶مشكلات عصبي عضلاني:

برخي از داروهاي شيمي درماني  با تاثير بر روي اعصاب محيطي موجب ميشوند تا فرد احساس خارش وگزگز – سوزش – ضعف – كرختي در دستها و پاها بكند ..برخي از داروها با تاثير روي عضلات باعث ضعف و خستگي مي شوند.علائم عصبي عضلاني در برخي موارد جدي نبوده اما در بعضي موارد جدي بوده و نياز به اقدام پزشكي مي باشد.

حتما در صورت بروز هر يك از علائم زير به پزشك خبر دهيد:

· خارش و گزگز
· سوزش
· ضعف و كرختي در دستها وپاها
· درد در موقع قدم زدن
· احساس ضعف  - خستگي – درد در عضلات 
· از دست دادن تعادل
· اشكال در برداشتن اشيا و بستن دگمه ها
· لرز
· درد فك
· كاهش شنوايي
· درد معده
· يبوست
چگونه مي توانيد با مشكلات عصبي عضلاني سازش پيدا   

  كنيد:

· اگر در انگشتان دستتان احساس كرختي مي كنيد در گرفتن اشيائ داغ – نوك تيز  - خطرناك دقت كنيد.
· در صورت احساس عدم تعادل مراقب  باشيد تا سقوط 
      نكنيد .
       ¶درد:

  داروهاي شيمي درماني مي توانند عوارضي را ايجاد كنند كه دردناك است.داروها باعث آسيب اعصاب مي شوند و فرد احساس سوزش – كرختي – خارش – درد مي كند كه در انگشتان دست و پا شايع است. برخي از داروها ممكن است باعث زخم هاي دهاني – سردرد – دردهاي عضلاني و درد معده شوند.

لازم به ذكر است كه تمام بيماران تحت شيمي درماني درد را تجربه نمي كنند اما اگر شما درد داريد با پزشك و پرستار در مورد دردتان صحبت كنيد .لازم است تا پزشك و پرستار از تمام جزئيات مطلع شوند.شما بايد  موارد زير را به پزشك بگوييد :

· كجا احساس درد مي كنيد.
· درد شما چگونه است.
· شدت درد شما چقدر است.
· چه مدت درد شما طول مي كشد.
· چه داروهايي براي تسكين درد مصرف مي كرديد و چه مدت درد شما با اين داروها تسكين مي يافتيد.
     هدف از كنترل درد پيشگيري از درد مي باشد.پزشك پس از دانستن اطلاعات فوق روش و داروي مناسبي را براي تسكين درد شما تجويز مي كند .شما بايد در صورتيكه درد مزمن داريد داروهايتان را به موقع و به طور منظم مصرف كنيد و با تلوزيون و مطالعه فكرتان را مشغول كنيد.
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