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Kedves Olvasó!

A Magyar Onkohematológiai Betegekért Alapítványt (MOHA) azért hoz-
-

giai betegek hiteles tájékoztatását, érzelmi támogatást nyújtsunk számuk-
ra, és betegszervezetként érdekeiket képviseljük.

-
ként az, amikor egy életen át tartó betegséggel szembesülünk, és mennyi-
re fontos ilyenkor, hogy minél hamarabb naprakész, hiteles információkhoz 

-

A mielóma multiplex -

füzetet azért készítettük el, hogy általános információt -
-

lehet személyre szabott, hiszen a mielóma mindenkinél kissé másként je-

Önnél nem fog megjelenni, és a megemlített kezelési módoknak csak egy 
részére lesz szükség. Az egyéni adottságok miatt minden beteg és beteg-

-
-

-

-

-
-

azokat a betegszervezeteket, támogató csoportokat, betegklubokat, ahol 



szakemberek segítségével gyarapíthatja ismereteit, és a sorstársak példá-

-
les internetes oldalak és minden más forrás együtt, egymást kiegészítve se-

Reméljük, hogy a MOHA kiadványa segítségére lesz betegeknek, hozzá-
tartozóknak egyaránt, és ezzel az általános áttekintéssel - ami semmi eset-

-

-
-

feszítések jó befektetésnek bizonyulnak majd, és az alábbi információk 
valóban segítségére lesznek a betegút során!

Kéri Ibolya

Magyar Onkohematológiai Betegekért 
Alapítvány
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1. A VÉRKÉPZÉSRŐL RÖVIDEN

ezért érdemes bevezetésként megismerni, hogy melyek a vér feladatai a 

szervezetében kb. 5 liter vér kering.

A VÉR LEGFONTOSABB FELADATAI
Szállító funkció

 
 

 

 

 
sérülések esetén az ereken keletkezett réseket és megakadályozzák a  

A VÉR ÖSSZETE 

-
maz még vitaminokat, ásványi elemeket, fehérjéket, hormonokat és más 
természetes biológiai anyagokat. A mielóma esetén a plazmasejtek által 

-
ben. 

mielóma multiplexet okozza!
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• Vérlemezkék

a vérzést.
• 

• Vörösvértestek
-

HOL ÉS HOGYAN KÉPZÓ́DNEK A VÉRSEJTEK?

 

 limfoid és mieloid

csonthártya

szivacsos állomány
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számú, ép funkciójú sejt keletkezik. Ha valamelyik típusból túl sok vagy túl 

A plazmasejt -

egyrészt a vérképzés elnyomásához, másrészt a csontszerkezet meg- 
gyengüléséhez vezethet.

-

nyelv M-proteinnek,

2. TÉNYEK A MIELÓMA
MULTIPLEXRŐL

MI A MIELÓMA MULTIPLEX?
 ami a plazmasejtek számá-

-
zett genetikai sérülés  

 

KI BETEGEDHET MEG MIELÓMÁBAN?
 a betegek  

98 százaléka 40 év feletti. A betegség felfedezésekor az átlagéletkor  

-

egészséges embereknél megjósolható lenne, hogy ki fog megbeteged-
 

8



HÁNY BETEGET ÉRINT A MIELÓMA MULTIPLEX?

-
 

gyakoribb kórkép. Magyarországon 400-450 új esetet fedeznek fel évente, 

él mielómával.

MI OKOZZA A BETEGSÉGET?
nincs egy konkrét bizonyítható kiváltó ok, 

-

MEGELŐZHETŐ-E A MIELÓMA MULTIPLEX?
 betegség.

FERTŐZ-E A MIELÓMA MULTIPLEX?

“elkapni”.

ÖRÖKÖLHETŐ-E A MIELÓMA MULTIPLEX?
 de ez sokkal inkább 

-

HOGYAN JELENTKEZIK A MIELÓMA MULTIPLEX?

mindenkinél. A leggyakoribb tünetek a csontfájdalom, a fáradtság, a vér-

a vesefunkció-romlás, de az ilyen tünetek hátterében nem csak mielóma 
állhat.



HOGYAN ÁLLÍTJÁK FEL A MIELÓMA MULTIPLEX DIAGNÓZIST?
A diagnózis -

 
 

M-protein.
a kezelésre adott válasz lemérésénél. Az állapotfelmérés része a képal-
kotó vizsgálat

-

plazmocitómának nevezünk.

HOGYAN LEHET KEZELNI A MIELÓMA MULTIPLEXET?
 
 

ennek hatására  
 

-

-

 
-

KI KEZELI A MIELÓMA MULTIPLEXES BETEGET?
hematológus szakorvos végzi  

-
háziorvosnak, -

vossal egyeztetve gondozza betegét. Kérjük, hogy mindig tájékoztassa 
más 

szakemberek
bevonására is sor kerülhet.



MILYEN BETEGSÉGBŐL ALAKULHAT KI MIELÓMA MULTIPLEX?
MGUS

gyakori állapot, az 50 év feletti korosztály 1-2 százalékában, a 70 év felet-

Kezelni 

smouldering mielóma -
ring = jelentése parázsló, de a magyar orvosi nyelvben is az angol forma 

 
de a betegnek nincs 

panasza, és így sokszor évekig nem szükséges kezelés. Meg kell említeni, 

MILYEN ALTÍPUSAI VANNAK A MIELÓMA MULTIPLEXNEK?
-

kezésben az, hogy egyedi módon képes felismerni egyes kórokozókat, és 

IgG M-proteinnel  
-

 
-

 
-

nevezzük 
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-

non-szekretoros  
mielóma. Mivel ilyenkor a szokványos vizsgálatok negatívak, a betegséget 

-
tésre is ezeket lehet használni.

Az amiloidózis
-

A tünetek attól függenek, hogy mely szerveket érinti ez a fehérje-lerakó-
dás: leggyakrabban veseproblémák, szívelégtelenség, hasmenés, ideg-

-

ahol speciális festéssel lehet azonosítani a lerakódott fehérjét.
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3.A DIAGNÓZIS FELÁLLÍTÁSA, 
A SZÜKSÉGES VIZSGÁLATOK  
ÉS A STÁDIUM  
MEGHATÁROZÁSA

A mielóma gyanújakor végzett vizsgálatok célja, hogy
 megalapozzák a diagnózist,

 felmérjék az esetlegesen már fennálló szervkárosodások mértékét,

 segítsék a kezelési terv felállítását,



M-PROTEIN ÉS KÖNNYŰLÁNC
A kóros plazmasejtek kóros immunglobulint, szakszóval M-proteint termel-

-
állását.

Az M-protein vizsgálat  
 

általában évente,  
1-2-3 havonta, a kezelés során pedig havonta szükséges a vizsgálatot ismételni.  

általában nem kell éhgyomorra lenni.

részle-
ges válaszról komplett remisz-
szióról 
ha  is végzünk, ami negatív. Érzékeny technikákkal  

 
is, ezt nevezzük minimális reziduális (maradék) betegségnek (MRD). 

-
nózist jelent.

nagyon jó részleges választ  
minimális választ  

esetén beszélünk plató fázisról.

Amennyiben az M-protein szint emelkedik, az visszaesésre, vagyis a  

szint alacsony marad, de helyette 
-

lést indítani.

Ha az M-protein szint extrém magas,

ritka.

vizeletfehérje vizsgála-
tot vagy  
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A mielóma kezelése során általában azt várjuk, hogy az M-protein (vagy 
-

jele.

CSONTVELŐVIZSGÁLAT

fel. 
vesz az orvos mintát helyi érzéstelenítésben. Bódítás, altatás általában 
nem szükséges, de lehetséges.

aspiráció során a szegycsontból vérrel 
-
-

arány meghatározására. A biopszia
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genetikai vizsgálata során meg lehet találni azokat a genetikai eltéré-

 
betegség várható lefolyásának és kimenetelének becslését, de eseten-

válasz. Jelenleg erre a célra 

 

KÉPALKOTÓVIZSGÁLATOK

csontritkulást 

ezeket a gócokat nevezi a szaknyelv litikus lézióknak. A diagnóziskor nem-

-
vizsgálatnak

-

A gerinc vizsgálatára a CT MRI (mágneses 
-

ként szükségesek lehetnek. A  is hasznos lehet a mielóma vizsgálatá-

terjedés felmérésére nagyon alkalmas, vagy olyan esetben ha lokalizált 

VÉRKÉPVIZSGÁLAT
A vérképvizsgálat két szempontból is fontos:

-

és kezelést indokolhat.
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Az alacsony fehérvérsejtszám

Az alacsony vérlemezkeszám
véralvadásgátló kezelésben is részesül, bár ez a gyakorlatban viszonylag 
ritkán jelent problémát.

Az alacsony hemoglobinszint anémiát jelent, melynek tünetei levertség, 

-
képvizsgálat szükséges!

VESEFUNKCIÓ
A mielóma önmagában, illetve egyes kezelések is árthatnak a vesének.  

a vér kreatinin-szintjével  
-

-

KALCIUM

-

 



-

STÁDIUM-MEGHATÁROZÁS ÉS PROGNÓZIS

Salmon–Durie-féle módszer a csontérintettség mértéke, az 

Jelenleg már inkább a nemzetközi stádium-beosztást
-
-

10-15%-ánál van jelen.

4.A MIELÓMA MULTIPLEX 
KEZELÉSE

A MEGFELELŐ KEZELÉS KIVÁLASZTÁSA
Nem minden mielómás beteget kell kezelni, és ha kezelés szükséges, nem 

 A megfe-

hogy megfeleljen az Ön elvárásainak is. Az orvossal való egyeztetés során 
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Szempontok a döntésben:

-
sága

-
tokában

 

a kezelés halasztása kimondottan káros. Mivel a család kisebb-nagyobb 

gondolja, hogy szívesen kapna egy második véleményt is állapotáról és a 

Az internet  
 

betegszer-
vezeteket, támogató csoportokat!

MI TÖRTÉNIK, HA NEM AKAROK KEZELÉST?

-

-

Ha Ön az alternatív utat választja, akkor is fontos, hogy ezt megbeszélje 
 Ha aktív kezelést nem akar, akkor is sok segítséget kap-



MIKOR KELL KEZELNI A MIELÓMÁT?
Sok esetben a kezelést halasztani lehet addig, amíg valamilyen tünet nem 

-
het nyerni ezzel a stratégiával.

fog jelenni
kezelésre lehet szükség.

Kezelést indokoló tünetek 

 

 Anémia

 

 

Amennyiben aktív kezelés nem szükséges, akkor is alkalmazhatók fájda-
lomcsillapítók vagy olyan gyógyszerek, mint a biszfoszfonátok, amelyek 

DÖNTÉS AZ ELSŐ KEZELÉSRŐL
 
 

A kezelés ma még önmagában általában nem hoz végleges gyógyulást, 
célja a betegségmentes állapot elérése és annak fenntartása minél hosz-

-
-

-

minden itt említett gyógyszer sorra kerül.

 
-
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KLINIKAI VIZSGÁLATOK
A klinikai vizsgálatok a bizonyítékon alapuló orvoslás elengedhetetlen fel-

-
tonságosabb gyógyszerek kifejlesztése. Nem kerülhet ma gyógyszerként 
forgalomba olyan szer, amit klinikai vizsgálatban nem vizsgáltak. A vizs-

A klinikai vizsgálat olyan, emberen végzett orvostudományi kutatás, 
amelynek célja egy gyógyításra szánt hatóanyag tulajdonságainak, hatá- 
sainak, illetve az általa kiváltott nemkívánatos hatásoknak a feltárása.  

A klinikai vizsgálatok legelterjedtebb, fázis 3-nak nevezett formájában a 
-

port betegei a vizsgálandó szert kapják, a másik csoport betegei a stan-
dard kezelést. A vizsgálatok elnevezésében a  azt je-

kapja-e a vizsgálandó hatóanyagot. A kontroll csoport ilyenkor placebót 
kap. A gyógyszer akkor kerül engedélyezésre, ha a klinikai vizsgálatban 

speciálisak, ilyen esetekben a vizsgálandó szer hatásosságát általában a 
standard kezelések hatásosságához hasonlítják.

tudományos szempontból fontosak,  
-

a klinikai vizsgálatokban olyan új gyógyszereket lehet elérni, amelyek  
 

vizsgálatokban való részvétel ajánlható, mivel ezzel a beteg is jól jár,  



MIVEL KEZELJÜK A MIELÓMÁT?

A mai kezelési protokollok általában nem kemoterápiás szereken  
alapulnak, hanem imideken, proteaszóma-gátlókon, és a kemoterápi-

-

szereket.

-
nek romlása és ritkábban az alacsony fehérvérsejtszám következtében 
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-

azonnal orvoshoz kell fordulni és vérképvizsgálat szükséges!

A kezelést általában járóbetegként kapja, és gyógyszerkombinációkkal 

 A gyakorlatban minden 

Kérjük, hogy minden mellékhatásról számoljon be orvosának!
Súlyosabb mellékhatás esetén jelentkezzen hamarabb, vagy hívja az 

Ön számára megadott telefonszámot!

függelékben találja. Itt csak a gyógyszerek leglényegesebb mellékhatá-
-

-

CIKLOFOSZFAMID, MELFALÁN ÉS BENDAMUSTIN
A legfontosabb klasszikus kemoterápiás szerek a mielóma kezelésében 
a ciklofoszfamid és a melfalán. szájon át -

kom-
bináltan.
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-

ezért a kezelés alatt mindenképpen szükséges fogamzásgátlás. A melfalán 

patikai forgalomban van, de társadalombiztosítási támogatást nem élvez.

A bendamustin vénás infúzióban adandó készítmény, hatékony 

KORTIKOSZTEROIDOK
Ezek a szerek majdnem minden, mielóma kezelésére alkalmazott kombi-
náció részei, de önmagukban is hatékonyak lehetnek. Ide tartozik a dexa-
metazon, a metilprednizolon és a prednizolon.

gyomorsavasságot 

orvos eleve felír ezt  

Leggyakrabban pszichés mellékhatásokkal lehet találkozni: sokan alvá-
szavarokkal küzdenek, mások hiperaktívvá vagy érzelmileg labilissá, síróssá 

rémálmokat, agitációt okozó mellékhatása esetükben kifejezettebb lehet. 
A szteroidokat általában 2 vagy 4 napos adagokban adják. Ha a család 

A Magyarországon leggyakrabban alkalmazott készítmény a tablettás 
metilprednizolon, -

IMIDEK
talidomid volt, mely rendkívül hatékony a  

-
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Mivel altató hatású, este javasolt bevenni, az enyhe reggeli álmosságot 
-

idegbántalomra  
Ha ilyet észlel, hagyja el a 

gyógyszert és jelezze ezt orvosának, mert ha nem csökkentik idejében a 
gyógyszer dózisát, véglegessé válhat a panasz!

ezért véralvadásgátló kezelés indokolt a szedése mellett. A betegek egy 
részének jellegzetes kiütése lesz a gyógyszer 

esetében szintén fogamzásgátlás szükséges.

lenalidomid és a pomalidomid. 
szájon át

-
gátlókkal és véralvadásgátlókkal kapcsolatos szabályok.

PROTEASZÓMA-GÁTLÓK
Proteaszóma-gátlók

kórházi vizitet jelent.

idegbántalom 
-

Ha ilyen tünet jelentkezik, feltétlenül jelezze, mert a további dózisok 
után véglegessé válhat az egyébként visszafordítható neuropátia!
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kell, vagy akár el is kell hagyni. Ha nem jelzi ennek megjelenését idejében, 

és hatékony olyan betegeknél is, akik bortezomibra nem reagáltak. 

 ixazomib tablettás készít-
mény,
viziteket megoldani.

ANTITEST TERÁPIÁK
daratumumab

antitest kezelések  

adott injekció formájában, melyek a mielómasejtekre tapadva serkentik 
-

szaesett betegekben van sok tapasztalat, ezért ilyen esetekben javasolt 
 

-
infúziós reakció, de ez általában 

nem akadálya a kezelésnek.

Ezért a 

Önnek betegkártyát kell kapnia!

A MIELÓMA KEZELÉSÉNEK MELLÉKHATÁSAI

tud önmagának is segíteni, ha bizonyos mellékhatásokat észlel. Ne ijed-
jen meg a felsorolástól,  
minden mielómás betegnél jelentkezik,  
sága is változó lehet.
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ALACSONY FEHÉRVÉRSEJTSZÁM (NEUTROPÉNIA)
• Azonnal lépjen kapcsolatba a kórházzal, ha láz, hidegrázás, hasmenés, 

•

•

•

•  
-

•
• -

•

•

VÉRSZEGÉNYSÉG (ANEMIA)
•

ALACSONY VÉRLEMEZKESZÁM (TROMBOCITOPÉNIA)
•

•
•
•

FÁRADTSÁG
• -
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•
• -

• A fáradtság mellett is próbálja ápolni kapcsolatait családtagokkal, bará-

ÉTVÁGYTALANSÁG, KELLEMETLEN SZÁJÍZ
•
•
•
•

•
•
• -

•

SZÉKREKEDÉS
•

-
-

•
•

HASMENÉS
•
•

orális rehidrálópor.

HÁNYINGER
• Használjon hányingercsillapítót, és telefonáljon a kórházba, ha az nem 

•
•
•



HAJHULLÁS
•
• -

Kipróbálhat szokatlan parókákat is.
•

• -

•

IDEGBÁNTALOM (NEUROPÁTIA)
• -

•  

•

•

SZÁJFEKÉLYEK, SZÁJNYÁLKAHÁRTYA FÁJDALOM
•
•  

•
•
•
•
•
•
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FOGÁSZATI PROBLÉMÁK
• -

-

•
•

FÁJDALMAS BŐR
•
•
• -

•

HONNAN TUDOM, HOGY MŰKÖDIK-E A KEZELÉS?

-
-
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5. EGYÉB KIEGÉSZÍTŐ 
KEZELÉSI LEHETŐSÉGEK

CSONTRITKULÁS ELLENI SZEREK
-

ges folyamatát, melynek eredményeként gyenge csontok jönnek létre, 
amelyek könnyen törnek. -

-

fáradtságot és zavarodottságot vált ki.

a fájdalmat és a spontán törések kockázatát, illetve a további csontpusz-
tulást. -

párhuzamos kalcium- és D-vitamin-pótlás.

A biszfoszfonátok leglényegesebb mellékhatása az állkapocs gyógyulási 
képességének csökkenése. -

-

-

egy denozumab -
nyosság alapján lehet kérvényezni. Az ONJ-vel kapcsolatban leírtak erre a 
gyógyszerre is vonatkoznak.
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FÁJDALOMCSILLAPÍTÁS
Mivel a betegség legfontosabb tünete a fájdalom, annak csillapítása  

paracetamol és nem-szteroid gyulladás-

A fájdalom leggyakrabban a betegség felismerésekor és visszaeséskor 
nem kell félni 

A gyógyszerek mellett a sugárterápia, illetve  is segíthet-
nek a fájdalomcsillapításban. 

SUGÁRKEZELÉS
A sugárkezelésnek -

mielómás fájdalom a kezelés 
-

A betegek egy relatíve kis csoportjában a betegség lokalizált, a csontve-
plazmocitómáról beszélünk, melynek  

kezelése áll, és nem igényel szisztémás kezelést.

PERCUTAN VERTEBROPLASZTIKA ÉS BALLONOS KYPHOPLASZTIKA
Mielómában nem ritka a gerinccsigolyák spontán beroppanása, ami 
rendkívül fájdalmas lehet.

A percutan vertebroplasztika  

A ballonos kyphoplasztika lényege hasonló, de ebben szerepel egy ballon 

próbálva helyreállítani az eredeti magasságot.

Mindkét eljárást gerincsebészek végzik.
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TRANSZFÚZIÓ ÉS ERITROPOIETIN

 

-
vérátömlesztés  

vérlemezke-transzfúzióval  
pótolható.

A magyar szabályozás szerint kemoterápia mellett bizonyos hemoglo-
binszint alatt térítésmentesen felírható eritropoietin készítmény

áll, mindegyik  kapható, általában hetente kell 
-

FERTŐZÉSEK MEGELŐZÉSE
 

antibiotikum kezelést javasolhatnak (álta-
Bortezomib kezelés mellett mindig 

szükséges aciklovir tabletta szedése az övsömör kivédésére.
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azonnal orvoshoz kell fordulni és vérképvizsgálat szükséges!

OLTÁSOK

baktériuma elleni évente 
-

ŐSSEJT-TRANSZPLANTÁCIÓ
A 65-70 éves kor alatti mielómás betegek standard kezelésének része az 

Az autológ kifejezés azt jelenti, hogy ilyenkor a korábban a beteg perifériás 
-

 A transzplantá-
-

Az 
-
-

A transzplantáció kórházi kezelés.
-

A sejtek megtapadásához és 

kórházban tölteni.
-
-
-

1% alatti. 
igénybe, de esetenként elnyúló lehet.

34



 
 

Az allogén -
-

sének, magas kockázata miatt csak kivételes esetekben végzik.

6. EGYÜTT ÉLNI A 
MIELÓMÁVAL

LELKI EGÉSZSÉG
Egy krónikus be-

megtanuljuk kezelni. Mindenki megtalálhatja a saját útját, hogy megküzd-

módszereket használhat.

-
-

Beszélgessen szeretteivel arról, 
-

gel kapcsolatos legfontosabb ismeretekbe, így enyhítheti aggodalmukat!  

a beteg a félelmeit, aggodalmát próbálja megfogalmazni, mivel ezt  

felkészülve egy személyes beszélgetésre, akár felhívhat egy telefonos lelki-
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-
osztják egymással gondolataikat. Ne feledje azonban, hogy mindenkinek 

 
 

Keresse 
a betegszervezetek, támogató csoportok rendezvényeit, ahol betegtár- 
sakkal találkozhat és sok hasznos ismerettel gazdagodhat!  
minden nap legalább egy valami olyat csinálni, amit igazán élvez (pl. zene- 

Ha mindemellett úgy érzi, hogy kifejezett megterhelést jelent a betegség-
gel való megbirkózás, a hematológiai rendeléseken dolgozó pszicholó-
gusok is segítséget nyújthatnak. Amennyiben az Ön kezelési helyén nem 

-

betegség, ami érinthet testi szempontból egészéges és beteg embereket 
egyaránt. A depresszió kezelése a mielóma multiplex terápiája mellett is 
lehetséges és szükséges! -



TESTI EGÉSZSÉG
-

elómás tünetekkel. -

az Ön számára. Ha olyan változást tapasztal, ami zavarja, ne várjon, ha-
nem jelezze orvosának, mert jó eséllyel van megoldás!

-

SZEXUÁLIS ÉLET, TERHESSÉG, TERMÉKENYSÉG
-

elkerülése érdekében, amit gyengédséggel és a gyógyszertárakban, dro-
gériákban recept nélkül kapható intim síkosító gélek használatával lehet 

olyan készítményt választani, amely hipoallergén, és így kíméletes a nyál-

-

-

-

lefagyasztására.





MOZGÁS
Sokszor érezheti magát fáradtnak, amit a kezelések, de maga a mieló-
ma is okozhat.
alvás enyhít. Annak ellenére, hogy ilyenkor már az aktivitás gondolata is 
fárasztó lehet, próbáljon meg annyit mozogni, amennyit csak tud, mert 
ezzel csökkentheti a tünetek súlyosságát! Azt még nem sikerült bizonyítani, 
hogy bármilyen speciális testedzéssel a betegséget vagy a kezelésre adott 
választ lehetne javítani, de a rendszeres és mértékletes testedzés az álta-

Végezzen 

 
kerülje a sérülés kockázatával járó mozdulatokat!

-
-
-
 
 

talál, melyek segítik a tájékozódást.



ÉTKEZÉS
Hasonlóan a mozgáshoz, azt sem igazolták még, hogy a betegségen vagy 
gyógyhajlamán bármiféle sepciális diéta segítene, de egészséges étrend 

Eddigi étkezési 
szokását akár már kis változtatásokkal is egészségesebbé teheti! Nem kell 

-
-

-

-
“okostányér”

-

-

 
dietetikai tanácsadás! -

-
sodást is megtalálja benne. Mindig tisztázza, hogy a szolgáltatás térítési 

mindig vigye magával orvosi leleteit és tájékoztassa a szakembert diagnó-

mikor, mit és mennyit evett, ivott és milyen panasza volt.
 

-
-

hában is!
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ALTERNATÍV ÉS KIEGÉSZÍTŐ (KOMPLEMENTER) TERÁPIÁK

jelenti, hogy valami helyett – ebben az esetben a mielóma kezelése  
Ne alkalmazzon a bizonyítot-

tan eredményes kezelés helyett semmilyen alternatív terápiát!
A 
alkalmazzák. A komplementer terápiáról állítják, hogy fokozza az immun-

 
 

 Minden esetben beszélje meg 

-

GYÓGYNÖVÉNY-TARTALMÚ KÉSZÍTMÉNYEK

 
tanácsok mellett sok a megalapozatlan, téves és ezért veszélyes anyag 

 
 



7. KÉRDEZZEN BÁTRAN!

A szakemberek hajlamosak megfeledkezni arról, hogy Ön nem érti meg a 
szaknyelvet. Ha bármit nem ért, kérdezzen vissza bátran! Jobb kétszer vagy 

 

ÁLTALÁNOS TANÁCSOK

 Ha tart attól, hogy elfelejt megbeszélni valami fontosat az orvosával, 

 

beszélgetéssel.

 
 

 
-

-
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további szakorvosokat is, akikkel kapcsolatban van.

 Hasznos lehet, ha felveszi a kapcsolatot a betegszervezetekkel, támoga-

JAVASOLT KÉRDÉSEK A DIAGNÓZISKOR

 Milyen vizsgálatok szükségesek a diagnózis felállításához és ezek hogyan 

 Mikor lesznek meg az eredmények?

 Ha igen, mi lesz az?

 Érinti-e a mielóma a csontokat?

 Érinti-e a veséket?

JAVASOLT KÉRDÉSEK A KEZELÉS MEGKEZDÉSE ELŐTT

 Javasolt-e transzplantáció?

 Van-e más választás?

 Mi a kezelés célja?

 Mennyire tapasztalt az osztály a kezelés alkalmazásában?

 Milyen módon adják a kezelést, milyen gyakran és milyen hosszan?

 Bent kell-e maradni a kórházban?

 Lesznek-e mellékhatások, meddig fognak tartani?

 Hogyan lehet a mellékhatásokat mérsékelni?
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Amennyiben fogamzóképes korban van, szükséges-e fogamzásgátlás 

JAVASOLT KÉRDÉSEK A KEZELÉS UTÁN

8. AJÁNLOTT INTERNETES 
OLDALAK

MAGYAR NYELVEN
• 

Házipatika.com • 
• 

• 
Magyar Onkohematológiai Betegekért Alapítvány • 
A Magyar Onkohematológiai Betegekért Alapítvány honlapja a mielóma 

• 
Medical Online • 
Mindennapi Pszichológia • 
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• 
• 
• 
• 

ANGOL NYELVEN
•

• 
• themmrf.org

•
• 

• 
• 

9. A MAGYAR 
ONKOHEMATOLÓGIAI 
BETEGEKÉRT ALAPÍTVÁNYRÓL

-
matológiai betegek és hozzátartozóik támogatására alapított közhasznú 
civil szervezet.
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 egy olyan társadalom, ahol minden beteg bármilyen megkü-

egyaránt kielégítésre kerülnek.

Küldetésünk a betegek hiteles tájékoztatása, érzelmi támogatása és érde-

 

-

Mielóma Támogató Csoportunkban
-
-
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Online mentálhigiénés tanácsadásunk  
betegeknek jelenthet segítséget, akik olyan élethelyzetben vannak, ami 

-
-

adás, és vannak, akik idegenkednek a személyes kapcsolattól, esetleg 

maradhatnak, és a szolgáltatás ingyenes.

Mielóma Információs Napon szakembe-
-

dásokat megtalálja a MOHA TÉVÉ

Amennyiben szeretne értesülni programjainkról, tájékoztató anyagainkról, 
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FÜGGELÉK

CIKLOFOSZFAMID/TALIDOMID/DEXAMETAZON (CTD)

Ke
d

d
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V
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na

p

1. hét
T T T T T T T

2. hét
T T T T T T T

3. hét
T T T T T T T

•
•
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BORTEZOMIB/TALIDOMID/DEXAMETAZON (VTD)

Ke
d

d

Pé
nt

ek

V
as
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na

p

1. hét
T

V

T T T

V

T T T

2. hét
T

V

T T T

V

T T T

3. hét
T T T T T T T

V = bortezomib

-
szesen.

• 
• 
• 
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MELFALÁN/PREDNIZOLON/BORTEZOMIB (MPV)

Ke
d

d

Pé
nt

ek

V
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na

p

1. hét
M
V
P

M

P

M

P

M
V
P

2. hét
V

T T T

V

T

3. hét

4. hét V V

5. hét V V

6. hét

M = Melfalán tabletta
P = Prednizolon vagy más szteroid tabletta

• 
• 
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nem minden itt leírt információ érvényes az Ön betegségére és nem lesz 



Magyar Onkohematológiai Betegekért Alapítvány

BETEGEDUKÁCIÓ
ÉRZELMI TÁMOGATÁS
ÉRDEKÉRVÉNYESÍTÉS

www.onkohemat.hu
www.mieloma.hu

www.youtube.com/MOHAtévé
www.facebook.com/onkohemat.hu

Kérjük, hogy személyi jövedelemadója 1%-ával segítse

Adószám: 18598889-1-42
Bankszámlaszám: Gránit Bank 12100011-10160019
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