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» 1. Europejskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej 19 grudnia
2020 r. opublikowato stanowisko dotyczace szczepienia
przeciwko COVID-19 u chorych na nowotwory.

Europejskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej (ESMO ang. European Society for
Medical Oncology) 19 grudnia 2020 r. opublikowato stanowisko dotyczace
szczepienia przeciwko COVID-19 u chorych na nowotwory.

Rozpoznanie choroby nowotworowej zwieksza ryzyko ciezkiego przebiegu zakazenia
COVID-19. Dotyczy to szczegdlnie chorych na nowotwory hematologiczne, raka
ptuca, nowotwory w stadium rozsiewu oraz nowotwory lite, zwtaszcza w pierwszym
roku choroby. Zgodnie z danymi konsorcjum Covid-19 and Cancer (CCC19)
Smiertelnos¢ zwigzana z zakazeniem COVID-19 wsrdod chorych na nowotwory wynosi
od 5% do 61% i jest wielokrotnie wyzsza niz w catej populacji (2-3%). Zakazenie
wirusem SARS-Co-V2 opdznia diagnostyke i leczenie choroby nowotworowej oraz
zwieksza zwigzang z nig umieralnos¢. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia chorzy
na nowotwory powinni by¢ w szczepieniach traktowani priorytetowo - zaraz po
przedstawicielach zawodéw medycznych.

Grupa 16 ekspertéw ESMO na podstawie obecnej wiedzy przygotowata nastepujace
stanowisko dotyczace skutecznosci i bezpieczenstwa szczepien przeciw COVID-19 u
chorych na nowotwory, ich interakcji z leczeniem onkologicznym, odpowiedzi
immunologicznej oraz priorytetdw szczepien.

https://ligawalkizrakiem.pl/covid-19/397-europejskie-towarzystwo-
onkologii-klinicznej-esmo-19-grudnia-2020-r-opublikowalo-stanowisko-
dotyczace-szczepienia-przeciwko-covid-19-u-chorych-na-nowotwory

» 2.Amerykanskie Towarzystwo Hematologiczne gromadzi dane
o przebiegu SARS-CoV-2 u chorych na nowotwory
hematologiczne


https://ligawalkizrakiem.pl/covid-19/397-europejskie-towarzystwo-onkologii-klinicznej-esmo-19-grudnia-2020-r-opublikowalo-stanowisko-dotyczace-szczepienia-przeciwko-covid-19-u-chorych-na-nowotwory

Pomimo Ze nie opublikowano dotychczas wiarygodnych badan, wydaje sie ze chorzy
na nowotwory hematologiczne nalezg do grupy ryzyka ciezkiego przebiegu infekcji
SARS-CoV-2. W wiekszosci sg oni w podesztym wieku, chorujg na cukrzyce i
nadcisnienie tetnicze oraz majgq zaburzenia ukfadu odpornosciowego wynikajace z
nowotworu i immunosupresyjnego leczenia. Amerykanskie Towarzystwo
Hematologiczne (American Society of Hematology, ASH) stworzyto swiatowy,
ogdblnodostepny rejestr ASH Research Collaborative COVID-19 Registry for
Hematology (dostepny pod adresem:
https://www.ashresearchcollaborative.org/s/covid-19-registry), gromadzacy
informacje o osobach zarazonych wirusem COVID-19 i chorujgcych obecnie lub w
przesztosci na nowotwory hematologiczne i/lub majgcych zaburzenia hematologiczne
w przebiegu infekcji. Podczas tegorocznego kongresu ASH przedstawiono dane
dotyczace pierwszych 250 zgtoszonych przypadkdéw. Najczesciej zgtaszanymi
objawami infekcji byty: goraczka 73%, kaszel 67%, dusznos¢ 50% i meczliwos¢
40%. Umieralnos¢ z powodu SARS-CoV-2 wyniosta 28%. Srednio ciezki
(wymagajacy hospitalizacji), ciezki (pobyt w oddziale intensywnej terapii) lub
Smiertelny przebieg choroby dotyczyt najczesciej oséb o gorszym rokowaniu i
majacych oporny/nawrotowy nowotwor.

https://ash.confex.com/ash/2020/webprogram/Paperi41327.html

» 3. Chorzy na nowotwory bardziej podatni na zakazenie SARS-
CoV-2

W JAMA Oncology opublikowano wyniki analizy ponad 73 mln elektronicznych
rekordow medycznych zawartych w amerykanskim systemie IBM Watson Health
Explorys. Wedtug danych z sierpnia 2020 roku u 16570 o0sdb (0,02%) rozpoznano
SARS-CoV-2 wsrod ktérych byto 1200 chorych na nowotwoér (u 690 rozpoznanie
postawiono rok wczesniej). Okazato sie, ze chorzy na nowotwory maja istotnie
zwiekszone ryzyko zarazenia wirusem COVID-19 w stosunku do os6b niechorujacych
na nowotwér. Wydaje sie, ze wynika ono z czestych kontaktow ze stuzbg zdrowia
oraz immunosupresji. Najwieksze ryzyko zakazenia wystepuje u chorych na
nowotwory hematologiczne i na raka ptuca. Chorzy na nowotwory, ktorzy
zachorowali na SARS-CoV-2 czesciej wymagali hospitalizacji niz osoby z samg,
infekcja (odpowiednio 47,5% oraz 24,6%) oraz czesciej umierali (odpowiednio
14,9% oraz 5,3%). Dla pordwnania, odsetek hospitalizacji i zgonéw chorych z
samym nowotworem wynidst odpowiednio 12,39% i 4,03%. Badanie wykazato
rowniez zaleznosc¢ ciezkosci przebiegu SARS-CoV-2 od rasy i typu nowotworu,
jednak wedtug komentarzy obserwacja ta wynika najprawdopodobniej z réznic
spotecznych i amerykanskiego modelu stuzby zdrowia.

https://jamanetwork.com/journals/jamaoncology/fullarticle/2773500

» 4. Osoby z obnizong odpornoscia moga dtuzej eliminowac
wirus SARS-CoV-2


https://www.ashresearchcollaborative.org/s/covid-19-registry
https://ash.confex.com/ash/2020/webprogram/Paper141327.html
https://jamanetwork.com/journals/jamaoncology/fullarticle/2773500#:~:text=Among%20patients%20with%20recent%20cancer,P%20%3C%20.001)%2C%20colorectal

W New England Journal of Medicine opublikowano list naukowcéw podnoszacy
kwestie wolniejszej eliminacji wirusa SARS-CoV-2 u 0s6b z obnizong odpornoscig
spowodowang leczeniem hematologicznym. Grupe badang stanowito 20 chorych z
nowotworami uktadu krwiotwdrczego, u ktorych pomiedzy 10 marca a 20 kwietnia
zdiagnozowano COVID-19. 18 chorych byto w przesztosci poddanych transplantacji
macierzystych komorek szpiku lub immunoterapii CAR-T, pozostate 2 osoby byty
leczone z powodu chtoniaka. Wiekszos¢ (15 osdb) w momencie rozpoznania COVID-
19 otrzymywata aktywne leczenie hematologiczne. U 11 osdb przebieg infekcji byt
ciezki. Analizie poddano materiat pochodzacy z 78 wymazdéw z nosogardia i
plwociny. Zauwazono, ze osoby leczone hematologicznie w poréwnaniu do oséb z
populacji ogdlnej dtuzej eliminujg wirus SARS-CoV-2 z organizmu, a co za tym idzie
- dtuzej mogg zarazac innych. W probkach poddanych analizie RNA obecnos¢ wirusa
wykryto najpdzniej po 78 dniach od wystgpienia objawdéw infekcji SARS-Cov-2.

https://www.nejm.org/doi/full/10.1056 /NEJMc2031670

» 5. Papryczki chili chroniq przed chorobami ukiadu krazenia i
nowotworami

Kapsaicyna jest substancjg wystepujacg m.in. w papryczkach chili, i odpowiada za
ich ostry smak. W badaniach klinicznych na zwierzetach i ludziach wykazano jej
przeciwzapalne i antyoksydacyjne wtasciwosci. Sugeruje sie takze, ze kapsaicyna
moze zmniejszac ryzyko rozwoju nowotwordow i chordb uktadu krgzenia. Podczas
tegorocznego kongresu American Heart Association (AHA) 2020 Scientific Sessions
przedstawiono wyniki meta-analizy dotyczacej wptywu spozywania papryczek chili
na umieralno$¢. Analizie poddano cztery prospektywne obserwacyjne badania
obejmujace rézne geograficznie populacje (wioskg, amerykanska, iranska i chinska).
tacznie badaniem objeto ponad 570 tys. osdb. Okres obserwacji w badaniach
wyniost od o$miu do dziewietnastu lat. Deklarowana czestos$¢ spozywania papryczek
chili istotnie réznita sie miedzy populacjami i byta najwieksza wsréd Wtochow.
Okazato sie, ze osoby spozywajgce papryczki chili co najmniej cztery razy w
tygodniu miaty w stosunku do pozostatych oséb mniejsze o 25% ogdlne ryzyko
zgonu, 0 26% z powodu chordb uktadu krgzenia i 0 24% z powodu nowotworéw. W
komentarzach do przedstawionej analizy podkresla sie, ze ze wzgledu na brak badan
z randomizacjg rozsadniejszym zaleceniem od spozywania papryczek chili jest
promowanie zdrowej, srodziemnomorskiej diety, ktéra mogta wptynaé¢ na wyniki
badania.

https://www.abstractsonline.com/pp8/?
&_ga=2.247350852.11401197.1601999658-
974688962.1581616096#!/9144 /presentation/39489

» 6. Ochrona przeciwstoneczna najskuteczniejszqg metodq walki z
nowotworami skory

Australijscy badacze przeanalizowali efektywnos$¢ kosztowg strategii wczesnego
wykrywania nowotwordw skory. Pierwsza z analizowanych koncepcji to tzw.


https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2031670
https://www.abstractsonline.com/pp8/?&_ga=2.247350852.11401197.1601999658-974688962.1581616096#!/9144/presentation/39489

prewencja pierwotna, czyli unikanie ekspozycji na promieniowanie stoneczne oraz
stosowanie filtrow przeciwstonecznych. Druga strategia polega na corocznym, od
piecdziesigtego roku zycia, badaniu znamion w gabinecie lekarskim. Dla kazdego z
tych postepowan oraz dodatkowo dla grupy bez zadnej interwencji, oszacowano
jakos¢ zycia oraz wskazniki zachorowan i umieralnosci na czerniaka i raki skory.
Okazato sie, ze ochrona przeciwstoneczna jest niekwestionowanym zwyciezca. W
poréownaniu do kontroli lekarskich zmniejszata ona o 44% zachorowania na
czerniaka skoéry i 0 39% umieralno$¢ z powodu tego nowotworu. Dzieki niej usunieto
0 27% wiecej nowotworéw skoéry. Koszty spoteczne tej strategii byty o 21,7% nizsze
niz coroczna kontrola znamion. Stosowanie kremoéw z filtrem poprawiato o0 0,1%
wskaznik czasu przezycia skorygowany o jego jakosc¢ (quality-adjusted life years).
Coroczna kontrola znamion zmniejszata o zaledwie 2% umieralnos$¢ z powodu
czerniaka w stosunku do braku jakiejkolwiek prewencji.

https://bmjopen.bmj.com/content/10/2/e034388

» 7. Cigza po leczeniu raka piersi u chorych z mutacja w genach
BRCA jest bezpieczna

W czasopismie Journal of Clinical Oncology opublikowano prace badajacg wptyw
cigzy na odlegte wyniki u chorych po leczeniu z powodu raka piersi na podtozu
dziedzicznej mutacji w genie BRCA 1 lub 2. Przeprowadzone do tej pory badania
wykazywaty, ze cigza po leczeniu raka piersi nie zwieksza ryzyka wznowy choroby.
Dotychczas jednak mato uwagi poswiecono przypadkom cigzy u kobiet obcigzonych
mutacjg BRCA 1 lub 2. W analizie uwzgledniono dane 1252 kobiet po leczeniu raka
piersi, ktore w chwili rozpoznania miaty nie wiecej niz 40 lat. 811 z nich byto
nosicielkami mutacji BRCA1, a 430 - BRCA2. W okresie od 3 do 7 lat po rozpoznaniu
raka piersi w cigze zaszto 195 chorych. Poronienie wystgpito w 20 przypadkach
(10,3%), co stanowi nizszy procent niz w populacji ogélnej. Nie wykazano réznic
zaréwno w czasie przezycia wolnym od choroby jak i czasie catkowitego przezycia
pomiedzy grupg kobiet, ktéra zaszta w cigze, a grupg, ktéra nie byta w cigzy.

https://ascopubs.org/doi/abs/10.1200/3C0.19.02399?journalCode=jco

» 8. Stosowanie inhibitorow receptora androgenowego moze
zwiekszac ryzyko upadkow i ztaman kosci

Inhibitory receptora androgenowego to leki stosowane w leczeniu raka gruczotu
krokowego. W JAMA Network Open opublikowano metaanalize 11 artykutéw
naukowych przeprowadzong celem sprawdzenia, czy stosowanie enzalutamidu,
apalutamidu i darolutamidu (nowe leki bedgce inhibitorami receptora
androgenowego) u chorych na raka gruczotu krokowego jest zwigzane z wiekszym
ryzykiem upadkéw i ztaman. Przeanalizowano dane 11 382 chorych na raka gruczotu
krokowego. Sposrdd nich 6536 stosowato enzalutamid, apalutamid lub darolutamid.
Grupe kontrolng stanowito 4846 mezczyzn, u ktérych nie stosowano tych lekéw. Z
badania wykluczono osoby z chorobami wspoétistniejacymi, m. in. z zawatem miesnia
sercowego, niewydolnoscig serca czy niekontrolowanym nadcisnieniem tetniczym. W


https://bmjopen.bmj.com/content/10/2/e034388
https://ascopubs.org/doi/abs/10.1200/JCO.19.02399?journalCode=jco

grupie przyjmujgcej enzalutamid, apalutamid lub darolutamid stwierdzono 525
upadkéw (8%) w poréwnaniu do 221 upadkéw (5%) w grupie kontrolnej.
Dodatkowo w grupie przyjmujacej inhibitory receptora androgenowego
zaobserwowano wiekszg czestos¢ ztaman niz w grupie kontrolnej. Ich stosowanie
zwigzane jest z 1,7 razy wyzszym ryzykiem ztaman wymagajacych hospitalizacji.

https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2773049

» 9. Wzrasta liczba nowotworéow wsrod mtodych ludzi

W badaniu opublikowanym w JAMA Network Open stwierdzono, ze zachorowalnosé
na nowotwory u mtodziezy i mtodych dorostych (15-39 lat) w USA w latach 1973-
2015 wzrosta o prawie 30%, z 57,2 przypadkéw na 100 tysiecy w 1973 r. do 74,2
przypadkéw w 2015 r. Pod uwage wzieto dane prawie p6t miliona os6b w wieku 15-
39 lat z rozpoznaniem nowotworu. Wiekszos¢ grupy (79,9%) stanowita rasa biata, a
kobiety stanowity 59,1%. Najwiekszy wzrost liczby przypadkéw w badanym okresie
odnotowano dla raka nerki, srednio o 3,6% rocznie. Pomimo to rak nerki pozostaje
stosunkowo rzadkim nowotworem w tej grupie wiekowej, a ogdlny trend wzrostowy
nalezy przypisa¢ innym nowotworom, takim jak raki tarczycy, rak jelita grubego,
czerniak czy rak jadra. Wzrostowy trend moze czesciowo wynikaé z powstatej na
skutek szerokiego dostepu do badania ultrasonograficznego nadrozpoznawalnosci
nieistotnych klinicznie rakéw tarczycy. Nie zmienia to jednak faktu, ze coraz czesciej
choroba nowotworowa dotyczy mtodych ludzi.

https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2773343

» 10. Dieta redukujaca ryzyko cukrzycy moze poprawiac
przezycie u chorych na raka piersi

Cukrzyca typu 2 niekorzystnie wptywa na wyniki leczenia raka piersi. Podczas
tegorocznego San Antonio Breast Cancer Symposium zaprezentowano badanie, w
ktérym sprawdzano, czy przestrzeganie diety zmniejszajacej ryzyko cukrzycy typu 2
wptynie na wyniki leczenia raka piersi. W tym celu poddano analizie dane zebrane od
8320 kobiet z rozpoznaniem raka piersi w I, II i III stadium zaawansowania. Dane
zbierano w projekcie NHS w latach 1980-2014 oraz NHS II w 1991-2015. Informacje
o diecie pochodzity z wypetnianych przez uczestniczki co 2-4 lata kwestionariuszy, w
ktérych pytano miedzy innymi o spozywanie btonnika, kawy, orzechow, owocéw,
ttuszczéw trans, stodzonych cukrem napojéw, czerwonego miesa, stosunek
tluszczéw wielonienasyconych do nasyconych oraz indeks glikemiczny diety.
Wykazano, ze kobiety, ktore przestrzegaty diety redukujacej ryzyko cukrzycy miaty o
17% nizsze ryzyko zgonu z powodu raka piersi i 0 33% nizsze ogdlne ryzyko zgonu
w poréwnaniu do kobiet nie stosujgcych diety.

https://www.medscape.com/viewarticle/942440#vp_1
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