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• Vanusega suureneb nende arv, kellel esineb nii 

pahaloomuline kasvaja kui ka südamehaigus

• Ravi rakendamine keerulisem, nõuab jälgimist ja ravitaktika 

muutmist

• Moodne kasvajaravi annab paljudele lootust pikale elule, kuid 

vähist tervenenul on haavatav süda

– Südamepuudulikkus 

– Müokardi isheemia

– Rütmihäired

– Hüpertensioon

– Tromboos ja tromboembolism

� Onkoloogide teadlikkus ja kardioloogide valmidus
Cardiotoxicity of anticancer drugs: the need for cardio-oncology and cardio-oncological prevention.

Albini A, Pennesi G, Donatelli F, Cammarota R, De Flora S, Noonan DM.  J Natl Cancer Inst. 2010 Jan 6;102(1):14-25. doi: 10.1093/jnci/djp440. Epub 

2009 Dec 10.

Cardio-oncology

Onco-cardiology

Kiirutusravi 

• Pärgarterite kahjustus

• Kardiit või fibroos

• Perikardi efusioon

• Tromboos

Onkoteraapia 

• Südamepuudulikkus

• Dilatatiivne kardiomüopaatia 

(DKM)

• Hüpertensioon 

• Tromboos

• Müokardi isheemia

• Rütmihäired 

• Hüpotüreoos 

Pt üldseisundi halvenemise 

põhjuseks võib olla mitte 

kasvaja, vaid ravi 

kardiotoksiline toime

Strategies to prevent and treat cardiovascular risk in cancer patients.

Cardinale D, Bacchiani G, Beggiato M, Colombo A, Cipolla CM.

Semin Oncol. 2013 Apr;40(2):186-98. doi: 10.1053/j.seminoncol.2013.01.008

• Äge 

– Mõne tunni/päeva jooksul peale manustamist

– Harvem esinev 

– Sõltub doosist

– Kliiniliselt ebaolulisem, pöörduv

• Varajane krooniline progresseeruv

– Tavaliselt DKM

– Avaldub aasta jooksul peale ravi

• Hilisavaldunud krooniline progresseeruv

– Tavaliselt DKM

– Avaldub >1 – 30 a. peale kasvajaravi (enamasti 10 – 30 a)

– Sagedamini lapseeas ravitud patsientidel (anthracycline)
Cardiotoxicity of chemotherapeutic agents and radiotherapy-related heart disease: ESMO Clinical Practice Guidelines

D. Bovelli, G. Plataniotis, F. Roila On behalf of the ESMO Guidelines Working Group, Ann Oncol (2010) 21 (suppl 5): v277-v282. 
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• I tüüpi – müokardi morfoloogilised muutused

Pöördumatu 

Doxorubicini tüüpi

Seotud raku hukkumisega 

Muutused bioptaadis

• II tüüpi  - funktsionaalset tüüpi kahjustus

Pöörduv 

Trastuzumabi tüüpi

Seotud raku kahjustusega

Bioptaadis muutusi ei ole

Cardiotoxicity of anticancer drugs: the need for cardio-oncology and cardio-oncological prevention.

Albini A, Pennesi G, Donatelli F, Cammarota R, De Flora S, Noonan DM.  J Natl Cancer Inst. 2010 Jan 6;102(1):14-25. doi: 10.1093/jnci/djp440. Epub 

2009 Dec 10

Peaks teadma enne 
ravi:
Vanus (riski ↑ >65.a.) 

Anamnees

Obj. Staatus

EKG

Ehhokg

TnT, TnI

NT-proBNP

• Sagedamini angiogeneesi inhibiitorite kasutamisel, endoteeli 

düsfunktsioonist

• Vererõhu tõus on sagedasemaid kõrvaltoimeid 

• 22% kuni 47% 

• Kerge tõus kuni 81%

• Vererõhu tõus  ootamatu ja kõrgetes väärtustes

• Esimese 24 t jooksul

• Raske hüpertensioon 8% (monokl. AK, äge SP ja ajuverejooks 4 – 14%)

� Reniin-angiotensiin-aldosterooni süsteemi tabamine

– Vasokonstriktsioon 

• ACE/ARB, CCB (dihüdropüridiinid)

• Mikrovaskulaarne kaitse

• Sagedamini 5-Fluorouratsiiliga

• Endoteeli düsfunktsioon, angiospasm

– Ka eelneva koronaarhaiguseta raske spasm

– Isheemia � rütmihäired

• Tavaliselt peale 2. või 3. manustamist

� Nitroglütseriin, CCB
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• Risk ↑ kõikide ravimgruppidega

– Endoteeli düsfunktsioon, vasokonstriktsioon

– Kasvajarakkude valgusünteesi pidurdamine

• plasmavalkude süntees maksas ↓

• hüübimisfaktorite (AT III, proteiin S ja C, plasminogeeni 

defitsiit, von Willebrandi faktori kvalitatiivne muutus

• Profülaktiline antikoagulatsioon näidustatud 

– Kõrge tromboosirisk

– Op. ravi

– Müeloom 

• Stenditromboosi risk vähihaigetel ei ole teada

• Tavaliselt transitoorne

• Metaboolsed muutused (ravim, diarröa, oksendamine)

– elektrolüütide normaliseerimisel tavaliselt taanduvad

• Müokardi struktuursed muutused

– Eriti kardiomüopaatia kujunemisel

• Olulisim QT aja pikenemine

– El. lüütide häire

– Psühhotroopsed preparaadid

• LVEF, troponiin ja NT-proBNP

• Asümptomaatilised pt:

– Kontroll 4 tsükli järel, edasi kontroll 3 nädala järel

– LVEF langus 15% algtasemest või 10% algtasemest < 50%

– Kardiomarkerite ↑korral mõeldakse keemiaravi skeemi muutmisele

• SP ravi

– ACE/ARB 

– BB, Carvedilol 

o Digoxin

o Diureetikumid (spironolacton, torasemid)

o EF tuleks kontrollida ka:

o 6 kuud peale ravi

o 2 a. ja  3 a. peale ravi 

o Hiljem 3-5 aastaste intervallidega kogu elu jooksul

CT=chemotherapy

http://eurheartj.oxfordjournals.org/content/early/2012/07/12/eurheartj.ehs181.full
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• Vasaku vatsakese väljutusvõime muutus 48 kuu jooksul 

– TnI normis TnI−/−

– AjuOne TnI tõus TnI+/−

– Püsiv TnI tõus TnI+/+

P < .001 versus TnI−/−; §P < .001 versus TnI+/−.

Role of Biomarkers in Chemotherapy-Induced Cardiotoxicity Daniela Cardinalea, Maria Teresa Sandrib, Progress in Cardiovascular Diseases

Volume 53, Issue 2, September–October 2010, Pages 121–129

ESMO GL
Troponiin:

- Enne ravi

- Peale manustamist

- 12 t

- 24 t

- 36 t

- 72 t

- 1 kuu pärast

NT-proBNP:

- Peale manustamist

- 72 t

70%

21%

9%

• Järjest tähtsamad on hilistüsistused

• Kiiritus nooremas eas

• Kombineeritud ravi

• Olemasolev kardiovaskulaarne haigus või riskifaktorid  

• Sõltub kiirituse doosist ja sellest kui suur osa südamest on 

kiiritusväljas

– Koronaarkahjustus

– Müokardi kahjustus (diff. i/stitsiaalne fibroos)

– Perikardi kahjustust viimasel ajal vähem

– Rütmihäired 

Cardiotoxicity of chemotherapeutic agents and radiotherapy-related heart disease: ESMO Clinical Practice Guidelines

D. Bovelli, G. Plataniotis, F. Roila On behalf of the ESMO Guidelines Working Group, Ann Oncol (2010) 21 (suppl 5): v277-v282. 

RIHD: radiation-induced 
heart disease
Rindkere kiirituse korral  
10 - 30% haigetest

• Veresoonte endoteeli rakkude apoptoos

• Rakusisese valgu muutus kiirguse toimel

� Makrovaskulaarsed muutused

Tavaliselt eesmiste pärgarterite kahjustus (LAD, RCA)

� Mikrovaskulaarsed muutused 

Väikeste veresoonte jäikus, koronaarreservi langus

� Põletik ja protrombootiline protsess

Arteriit → naastu areng  10 – 15 a jooksul

Arteriaalne ja venoosne tromboos

Cardiovascular Complications of Cancer Therapy Diagnosis, Pathogenesis, and Management. Edward T.H. Et al, Circulation.2004; 109: 3122-3131

Stenokardia
Düspnoe
Südame-
puudulikkus

• Südamepuudulikkus

– Müokardiit, diffuusne intersOtsiaalne fibroos, EF↓

– Perikardiit, diffuusne interstitsiaalne fibroos

� Vedeliku äravooluhäire → perikardi efusioon, tamponaad 

6 – 12 kuud peale kiiritust

• Kopsu ja mediastiinumi fibroos

– PAH (kopsuarterite hüpertensioon)

– Kopsupinna kahjustus, gaasivahetuse ja hapniku transpordi häire

• Klapikahjustus fibroosist ja kaltsifikaatidest

– Kliiniliselt oluline kahjustus harva; aordiklapp, mitraalklapp

• Rütmihäired 

– Impulsi ülejuhte kahjustus

– Rütmihäired akuutses faasis ja aastaid hiljem, sageduse muutus

– Osalised ja täielikud blokaadid
Cardiotoxicity of chemotherapeutic agents and radiotherapy-related heart disease: ESMO Clinical Practice Guidelines

D. Bovelli, G. Plataniotis, F. Roila On behalf of the ESMO Guidelines Working Group, Ann Oncol (2010) 21 (suppl 5): v277-v282. 
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• KV riski langetamine

– SP ravi

– Vererõhu korrigeerimine

– Kolesteroolide ja veresuhkru normaliseerimine

• Suitsetamise lõpetamine

• Elustiili muutus

• Ravi individuaalne kohandamine

• Monitoorimine ja ravi

• Kardioprotektiivsed vahendid

– Dexrazoxane

– Q10

– L-carnitine, ACC, flavonoidid, polüfenoolid, Se, Zn, melatoniin

Cardiotoxicity of anticancer drugs: the need for cardio-oncology and cardio-oncological prevention.

Albini A, Pennesi G, Donatelli F, Cammarota R, De Flora S, Noonan DM.  J Natl Cancer Inst. 2010 Jan 6;102(1):14-25. doi: 10.1093/jnci/djp440. Epub 

2009 Dec 10

PK vajab sekkumist ja südamehaigus ei 
tohiks olla takistuseks
Kui vähk saab ravitud võiks süda olla terve. Kui vähk saab ravitud võiks süda olla terve. Kui vähk saab ravitud võiks süda olla terve. Kui vähk saab ravitud võiks süda olla terve. 


