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CHCEME SE NADOROVYM ONEMOCNENIM
VYHNOUT NEBO ALESPON USNADNIT JEJICH
LECBU?

|
"
"

Nemoc a utrpeni podrobujf lidsky Zivot zkousce. To, co snad provazi kaZdého,

kdo onemocni nddorovym onemocnénim, je strach. Védom{ viZného onemocnént,
obava ze vsech moznych vysetfeni a z vedlejSich Gcinkd 1échy, strach z budoucnosti,
7e 7trdty zaméstnani a Casto 1 strach ze smrti. Je to lidsky pochopitelné a i pfi
sebelepsT osvété se téchto tzkosti clovék patrné nikdy stoprocentné nezbavi.




Zkusme se vsak na problematiku onkologickych onemocnéni podivat naprosto o Sy
redlné. Jsou béZnou soucdsti naseho Zivota, prakticky kazdy ctvrtf obcan nasi

republiky se s touto chorobou béhem Zivota setkd.

Po nemocich srdce a cév je to nejcastéjsi onemocnéni dospélyich.

Hodné lidif m4 zafixovanu predstavu, Ze nador je rakovina, a to Ze je termin

pro nevylécitelnou zhoubnou chorobu. Rakovina je nejbéZnéjsim, ale nepfesnym
lidovym vyrazem pro celou Sirokou skdlu onemocnéni, odborné nazgvanych
nadorova ¢i onkologickd onemocnéni. Nékdy se setkdvame i s oznacenim
zhoubnd onemocnént, zhoubnd bujenf nebo zhoubné nadory.

Jejich Iécitelnost zdvist na mnoha faktorech - z téch nejdtleZitéjsich

je to histologicky typ nddoru, jeho rozsah, celkovy stav nemocného a véasnd,
optimdlni lécha.

Je tieba tici, Ze za posledn{ tfi desetileti zaznamenala onkologie velky pokrok,

fadu nemocnych dnes lze, zejména pii véasném zdchytu choroby, trvale vylécit.

U mnoha pacienttl 1ze kvalitni 1écbou dosahnout dlouhodobého stavu bez piiznakd
nemoci, v pifpadé nové aktivity nddoru znovu nabidnout G¢innou terapii, a timto

zptsobem dosdhnout dlouhodobého preZiti s dobrym komfortem Zivota.

Samoziejmé, Ze i dnes u nékterych nemocnych, zejména s pokrocilym stupném
nadorového procesu, jakdkoli terapie selhdva. Vime v§ak, Ze mnohdy je komfort
nemocného s nenddorovym onemocnénim daleko vice omezen neZ u pacienta
Uispésné léceného pro zhoubny nddor, napiiklad u lidf po opakovaném infarktu
myokardu, s t€zkou formou cukrovky ¢i s chronickym postizenim ledvin
vyZadujicim pravidelné dialyzu. Presto ve védom{ lidf prevlada predstava,
7e nenddorova onemocnéni jsou méné zdvazna neZ zhoubné nadory.
Nddorové choroby se vyznacuji bujenim tkdné nékteré Casti téla, které mtize
postupné zachvitit i jiné orgdny - metastdzovat - a vést bez écby az k amrtf.
Pricina vzniku takového onemocnéni u ¢lovéka neni vzdy jasn.
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0 mnohych nebezpecich a jejich kombinacich dnes vime, ale jejich zmirnéni
je v rukou clovéka samého. Vzhledem k tomu, Ze nadorovyich onemocnéni u nds
stale pribyva, roste také duleZitost informovat o nich Sirokou vefejnost.

Jako soucast Narodntho programu zdravi probiha projekt , Prevence nadorovych
onemocnén{ ve 21. stolet{*, v jehoZ rdmci vychdzi také dvojice broZurek - pro muze
a pro Zeny. Jsou urceny zejména pro vékovou skupinu Ctyficetiletych a starsich, kteff
jsou n4dorovymi onemocnénimi ohroZeni vice neZ osoby mladsf. Uelem téchto
brozurek je pomoci zmensit strach z odhaleni a 1éceni onkologickych chorob

a zaroven podnitit zdjem o to, jak se témto nemocim vyhybat nebo jejich lécbu
usnadnit.

V prvni Casti brozurky naznacujeme, co kazdy z nds maze sdm pro své zdravi




udélat. Ve druhé ¢asti poddvame konkrétnéjsi informace na pitkladech nékteryich
nejvyznamnéjsich nadorovych onemocnén, kterd ve stfednim a star§im véku hrozi
muZzim nebo Zendm. Nasim cilem neni Gplnost informace, nybrZ spiSe podniceni

zajmu Ctendfe, aby si sdm kladl otdzky, a odpovédi na né hledal u odbornikd.

BroZurka se obraci predevsim k lidem zdravym. Tim se lis7 od jinych publikaci,

urcenych pro nemocné, kteif potrebuji informaci predevsim o své chorobé.




Pfipomerime nékolik rozsitenych, ale nespravnych nizort:

.. KdyZ onemocnéni neberu na védomt, jsem zdrav.“

Naopak. Nadorovd onemocnén{ jsou na pocétku daleko snadnéji lécitelnd nez
pozdgji. Casto je onemocnén{ zcela vyléCitelné, kdyZ je zachytime na po¢atku,
ale obtiZné léCitelné, kdyZ se uZ rozvinulo.

. Lékarské metody jsou nebezpecné. Pockdm, a kdyZ bude nejhtir; najdu

si IéCitele nebo néjakou dietu.

[ tento piistup je mylny, protoZe vede k promeskan{ nejvhodnéjsi doby k 1éche.
Lécha je tim ndrocnéjsi a trva tim déle, ¢im pozd€ji zacne. Také prerusent léchy
a jejl nahrada alternativnimi metodami m@Ze mit nejvaznéjsi nasledky.

,.Nebezpeci kouteni se prehani: stryc Frantisek byl velmi silny kurdk

a doZil se 105 let.“

JenZe on se vysokého véku nedofZil proto, Ze koutil, ale naopak jako vzdcnd vijimka.
Proti jeho vysokému véku Ize postavit miliony dalsich, ktefi si koutenim predcasné
onemocnéni a smrt zavinili. VySST riziko onemocnént jesté neznamend, Ze clovék
urcité onemocnt, pravé tak jako odstranén{ rizika neznamend, Ze onemocnén{

urcité nepropukne. Méli bychom vsak védét, kdy si hrajeme s ohném!

Je skoda, Ze tolik zdravych lidf nevi, jak snadno mohou zlepsit vyhlidky na to,

7e nadorovymi chorobami neonemocni. Je skoda, Ze tolik lidi, kteff uz onemocnéli,
za¢ind vlastni vinou s lécbou pozdé, protoZe nevénovali pozornost varovnym
piiznakiim (Casto zimérné), a tak si sami zhorsili moZnost na rychlé a Gplné
vyléceni. Strach tu byl $patnym radcem. Pri¢inou potiZi nebo zmén mtiZze byt méné
vaZné onemocnéni, a jeho odhalenim a vylécenim se clovék zaroven osvobodi

od nutkavého podezrent, 7e néco zavazného neni v poradku. Odpovédi na strach

nemaji byt zaviené oci nebo 1ték, nybrz rozumny Cin.



Vérfme, Ze vyuZijete téchto dobfe minénych fadkt k zamyslenf. S pribyvajicimi lety
je Clovek stéle vice ohroZen rGznymi zdravotnimi problémy, nejen nadorovymi
onemocnénimi. Zaroven se v§ak obdivuhodné zlepsuje i schopnost cloveka celit
potizim.

Tato brozura by méla byt povzbuzenim k zamyslen{ nad Zivotnimi postoji
a stylem Zivota. Nen{ to vyzva k ochuzenf o Zivotni radosti. Pravé naopak!




PREVENCE A LECBA
NADOROVYCH ONEMOCNENI

Lékarské metody boje s nddorovymi onemocnénimi jsou odvétvim rozsdhlym

a dobre prostudovanym. Kazdy novy odborny poznatek je odbornou vefejnosti prijat
az po uvetejnén v nékterém z védeckych onkologickych Casopisti nebo kongrest.

V obou piipadech je vystaven nemilosrdné odborné kritice, takze nebezpeci
nepodloZenych smyslenek je naprosto vylouceno.

Desitky let védeckého vyzkumu potvrzujf, Ze riziko vzniku prevazné vétsiny
nadorovych onemocnént je moZno rozpoznat a dokonce zmensit. Jsou v§ak

i vjimky. Dosud napiiklad nevime, jak se Gcinn€ branit vzniku nadorovych
onemocnéni prsu a prostaty. Jsou takeé rizika, kterd ovlivnit nemtiZeme, tieba
dédi¢nou nachylnost k urcitym onemocnénim.

Presto Ize fici, Ze miliony lidi mohou sviij Zivot samy vyrazné prodlouZit.
Umirti na nddorova onemocnéni Ize omezit tim, Ze piedejdeme vzniku onemocnéni

nebo je aspon rozpozndme v tak ¢asném stadiu, Ze je GspéSné 1éCitelné.
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Pro boj s nddorovymi onemocnénimi mame tii zbrané:
e predchézen{ vzniku onemocnéni - odborné , primarni prevenci
e asné rozpozndni vzniku choroby - ,,sekundérni prevenci
e |écbu - terapii”

Vv

Lécba je zbran nejdraZsi a nejméné pifjemnou. V této broZurce se o metoddch léchy

//////

1ékare - specialisty. Pacient je jim veden a vyzjvan ke spolupraci. Z hlediska
nemocného a jeho rodiny Ize vSeobecné fici, Ze onkologicka lécba je dlouhodobd

a nékdy nepifjemnd, pritom vsak stojf za to ji podstoupit, pokud to vék a celkovy stav
nemocného umoziuji. Vyhodou Gspésné 1échy je, Ze jeji vysledky jsou napadné ihned.
Pro vdZné nemocného a jeho blizké je vyléceni velkou Zivotni uddlosti. Bohuzel,

ne vzdy se to podaif, prestoze 1écebné metody se stdle zdokonalujf a jsou stdle G¢innéjs.

0 prevenci se lidé mélo zajimaji a mnohdy si libuji ve svych nezdravych ndvycich.
Pro zdravého clovéka nenf zdravi touhou, nybrZ samoziejmosti. ZlepSeni Zivotntho
stylu prinese u jedince ovoce aZ po letech, a statistické vypovédi o rozsahlych
skupindch obyvatelstva jsou pro vétSinu z nds argumentem prfli§ vzddlenym.

Presto m4 primdrn{ prevence nadorovych onemocnén{ tak zasadni vyznam,

vvvvvv

je mnoho téchto onemocnéni.

Nékteré zplisoby prevence lze jednoznacné doporucit kazdému:
* nezacinat koufit nebo se alespon tohoto ndvyku zbavit
e velmi omezit alkohol
e dodrZovat vhodné stravovaci ndvyky s dostatecnym podilem zeleniny,
ovoce, stravy bohaté na vldkninu a chudé na tuky
e dostatek pfimétené t€lesné nimahy a cviceni
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Tato doporuceni (a dalsi) mizeme oznacit souhrnné jako zdravy Zivotn{ styl.
Jsou ddvno dobte zndma, ale mame obtiZe s jejich dodrZovanim. Jejich prednosti
je, Ze neticinkuji jen proti nidorovym onemocnénim, ale maji i dalsf vytecné
vedlejsi ticinky, predevsim jsou zdroven prevenci kardiovaskuldrnich chorob.

To je zdsadn{ vyhodou zdravého Zivotniho stylu oproti onkologické 1éché, kterd,
vSeobecné feceno, organizmus zat€Zuje. Podle soucasnych poznatkd je v boji

s nddorovymi onemocnénimi prvé oblast prevence hlavnim bitevnim polem.

Prevenci proto mtiZeme se vsi diiraznosti doporucit kazdému, ale presto nikomu
nelze zarucit, Ze se mu nadorové onemocnéni vyhne. Proto je nejucinnéjsi pouzivat
zaroveti i druhé zbrané: mit se na pozoru, aby onemocnéni, pokud k nému prece
doslo, bylo rozpozndno zavcas a lécha nastoupila co nejdiive.

Smyslem Casného rozpoznani (diagnostikovani) nemoci - sekundarni prevence -
je zachytit nemoc jeSté difve, neZ se jeji priznaky rozvinou natolik, Ze si jich
povsimne i sam pacient. Pro nékterd nddorovd onemocnéni ma sekundarni
prevence velky vyznam, napf. pro onkologickd onemocnént prsu, ¢ipku délozniho
nebo tlustého steva a konecniku.

U nékterych diagnéz jsou dokonce rozpracovany postupy, jak cilené vysetfovat velké
skupiny obyvatelstva se zdmérem zachytit pifslusnou chorobu u téch osob, které

si ji dosud nejsou védomy, a okam?Zité zahdjit 1écbu. Tyto postupy jsou znacné
ndkladné a organizacné ndrocné. Oznacujf se ¢asto anglickym slovem , screening.
Nejznaméjsi je plosné rentgenologické vysetfovani prsti Zen (nejcastéji ve véku

50 az 70 let, a to jednou za 2 a7 3 roky) - tzv. mammograficky screening,.

Nutné je také preventivné vysetfovat ty skupiny obyvatel, u nichZ je riziko vzniku

prislusného onemocnéni vétsi, a kteii o né také maji vétsi zdjem. Sekunddrni
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prevenci lze proto mimotadné doporucit napt. tém, kdo jsou nuceni pracovat
ve zdravotné zdvadném prostiedi, maji k nékterému nadorovému onemocnéni

dédicnou nachylnost nebo uZ v minulosti nadorové onemocnéni prodélali.
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VYZNAM SPRAVNEHO ZIVOTNIHO STYLU

V§znamnymi Ciniteli, které zvySuji riziko vzniku nadorovych onemocnéni, jsou:
koufen{ a nevhodné stravovaci zvyklosti véetné poZivani alkoholu. Jejich
pritazlivost, navykovost a plisobeni reklamy u mnoha lidf vit€zi nad tradicni
skromnou zdravotné -vjchovnou argumentaci.

Jsou vSak zemé, predevsim USA, kde boj proti kutdctvi ptinesl tak vyrazné Gspéchy,
ze v pribéhu nékolika desetiletf tam lze ocekavat pokles imirt{ zavinénych tabikem
a7 0 pIné dvé tretiny.

Oblasti, kterou vétSina z nds mtiZe ovlivnit, jsou stravovaci navyky. Prevenci proti
nadorovym onemocnénim poskytuje strava bohatd na zeleninu, ovoce a lusténiny,
s potlacenim Cerveného masa, nasycenych tukt, soli a cukru. Méli bychom davat
prednost celozrnnému pecivu a ryZi natural. Je vhodné uzivat rostlinné tuky,
doporucovan je olivovy olej. Alkohol je z onkologického hlediska zvl4st nebezpecny,

zejména pokud je kombinovén s koufenim.

Soucdsti zdravého Zivotniho stylu must byt dostatek pfimérené t€lesné aktivity.

Také na tomto poli je tfeba vykonat mnoho préce. Kdyby se vétsina lidi ptinutila
udélat ve svém Zivotnim stylu pouhou jednu nebo dvé jednoduché rozumné

zmeény - intenzivné cvicit denné 20 minut, snist denné o jednu porci listové zeleniny
vice nebo jist nanejvys jednu porci cerveného masa tydné, pak u onkologickych
onemocnéni, zavinénych nevhodnou stravou nebo sedavym zptisobem Zivota,

by se sniZila Gmrtnost o plnou jednu ctvrtinu. V USA odhaduj, Ze takové zlepSeni
by v jejich zemi znamenalo zabrénit asi 40 000 predCasnym Gmrtim ro¢né. Navic
by se predeslo dalsim Gmrtim ndsledkem chorob srdce a cév.
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Nebezpeci pro vznik nddorovych onemocnéni predstavuji také viry, zejména ty, které
jsou prendseny sexudlnim stykem. Tak se pfendseji napf. viry, jejichZ ptisobent
miZe vést ke karcinomu ¢fpku déloZniho. Nejnebezpecnéjst na znacné casti
zemekoule je dnes predevsim virus HIV zptisobujict AIDS, kde doprovodnym jevem
je znacny vyskyt riznych zhoubnych onemocnént. Z téchto dtivodd je diileZité
oddalovat prvn sexualn{ styk, vyloucit nebo na minimum sniZit ndhodné sexualni
kontakty a pouzivat kondom.

V poslednich 20 letech se ve vyspélych zemich vénuje velkd pozornost znecisténi
Zivotniho prostredi, které vyvoldva rizné neblahé disledky. Z hlediska vzniku
nadorovych onemocnéni je vSak tyto nepiiznivé vlivy Casto obtiZné prokdzat.
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Vseobecné se uzndvd, Ze podil znecisténého Zivotniho prostiedi na vzniku nadort
je mnohem mensi, nez vykazuje koutenf a nevhodné stravovani.

Na zdkladé uvedenych skutecnosti si zavéry mize udélat kazdy z nds. Nékterym
okolnostem, napf. vrozené dispozici k urcitému onemocnént, se vyhnout
nemilZeme, ale fada dtleZitych Cinitelli je plné v nasi moci. VétSina z nds snadno
muZe sniZit nebezpeci vzniku nddorového onemocnéni dodrZovinim jednoduchych
zdsad - jist hojnost zeleniny a ovoce, pravidelné cviCit a zamezit nadvize,
vyhybat se koufeni tabiku i marihuany, ZivociSnym tukiim a ¢ervenému masu,
nadmérnému piti alkoholu, polednimu slunci, riskantnim sexudlnim
praktikim a zndmym Skodlivindm v Zivotnim prostfedi a na pracovisti.

Osoby se zvySenym rizikem vzniku nddorového onemocnéni mohou zdvaznost

pripadného onemocnéni zmensit tim, Ze budou spolupracovat s lékarem na casném
zachytu onemocnéni (preventivni prohlidky) a peclivé sledovat varovné piiznaky.
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NADOROVA ONEMOCNENI, O KTERYCH BY
MUZI PO CTYRICITCE MELI VEDET

NADOROVA ONEMOCNENI PLIC

Jak je toto onemocnéni rozsiteno?

U muZti v CR je rakovina plic nejcastéji se vyskytujicim nadorovim
onemocnénim. Tvor{ kolem 22 % vsech nové vznikljch zhoubnych nadort. Trend
vyskytu nddorovych onemocnéni plic u muzi mél do roku 1990 vzestupnou
tendenci (v roce 1990 bylo hldseno 99,7 nové zjisténych onemocnén{
na 100 000 obyvatel), v nynéjsi dobé vykazuje statisticky vyznamny pokles. Rovnéz
mortalita (Gmrtnost) na rakovinu plic u muzt lehce klesa (v roce 1986 byla
79,8 na 100 000 obyvatel, v roce 1995 poklesla na 69,7). Tento vivoj se vysvétluje
mirnym sniZenfm konzumace cigaret u muZti.

U Zen tvorf rakovina plic asi 5 % vSech nové vzniklych zhoubnych nadorovych
onemocnéni. Stile stoupd pocet Zen kutacek, a proto se u Zen zvysSuje i vyskyt
nédorovych onemocnén plic. V roce 1976 bylo hldseno 5,8 nové vznikljch
onemocnén{ na 100 000 obyvatel, zatimco v roce 1991 jiZ 17,1 novych piipadl
avroce 1995 dals nrtist na 21,1. RovnéZ Gmrtnost na rakovinu plic pomalu
vzristd. Podle Setfenf konzumace cigaret v CR se oéekdva u Zen zvySovani
Umrtnosti na toto onemocnéni asi o 3 % za rok.

Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?

Koufeni cigaret: Po vykouteni 200 000 cigaret (to je zhruba 25 cigaret
denné po dobu 20 let) se zvySuje riziko vzniku karcinomu plic padesatkrat, rizikem
je i tzv. pasivni kouten, tj. dlouhodoby pobyt v zakoufeném prostredi.
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Faktory zevniho prostredi: lonizujici zdfeni (je obsazeno i v cigaretovém kouti),
nékteré chemické latky — napf. nikl, arzen, chrom, berylium, kyslicniky Zeleza,
azbest, polycyklické uhlovodiky obsaZené v dehtu apod.

Neptiznivé faktory podporujici vznik nddorovych onemocnéni vSeobecné:
Nadmérn4 konzumace alkoholu, nedostatek ovoce a zeleniny, nespravna
Zivotosprava, trvaly stres.

Jaké jsou nejcastéjsi piiznaky - ceho si mime v$imat?

Nejcastéjsim priznakem mtZe byt kasel, event. zména charakteru kasle
u pacientli s chronickou bronchitidou, vykaslavani krve, bolesti na hrudniku,
dusnost a chrapot. Dalsim piiznakem je nechutenstvi, hubnuti, horecky, celkovd
slabost.

Jak se miiZeme vzniku onemocnéni branit?

Zasadnim opatfenim vedoucim k omezeni vzniku nadorovyich onemocnéni
plic je nekurdctvi. Omezenf kouten{ cigaret v nasi spolecnosti je nutné.
Jsou potiebné zdsahy na vsech Grovnich spolecenského Zivota, od rovné moci
zdkonoddrné (napt. vymezeni nekurdckych oblasti a postihy pii jejich porusent)
aZ po rozhodnutf kazdého jednotlivce.

Prestat kourit nenf pro kazdého jednoduchd zaleZitost, nebot u mnoha lidf pii kouren{
vznika socidlni a psychickd zdvislost na cigareté jako na predmétu, a zdrover také
fyzickd (drogovd) zavislost na nikotinu. U téchto jedincti vznikajf pii preruseni
kouten{ abstinen¢ni priznaky, které se daji zmirnit ndhradni terapif nikotinem

(ve formé ndplasti, Zvjkacek) v klesajicich davkach, za soucasné zmény Zivotniho
stylu a vétsinou psychologické podpory odbornika. Tato snaha vsak stojf za to, nebot
riziko onemocnéni v dlisledku koufenf se snizuje za rok po ukonceni koufeni asi

o tfetinu, za 5 let o polovinu a za 10 aZ 15 let je pak jiZ riziko stejné jako u nekurdka.
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Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdfive?

Na zdkladé znalosti o rizikovych faktorech je tieba vyhledavat skupiny
obyvatel se zvySenym rizikem rakoviny plic, které je pak nutné sledovat a pravidelné
vySetfovat. Jsou to kuraci starsi 40 let, ktef{ po 20 let koufili vice neZ 20 cigaret
denné, a pracovnici v provozech se zndamymi skodlivinami (uranové doly apod.).

Dile je tieba vyhleddvat tzv. pfednddorové stavy a jejich léchou zamezit pfeméné
v pravy nador. Pravidelné rentgenové kontroly plic se neukdzaly v ramci prevence
u béZné populace dostateCné vytéZné, nadéjné se jevi preventivni CT vySetfeni
(pocitacovou tomografif).




NADOROVA ONEMOCNENI KUZE

Jak je toto onemocnéni rozsiteno?

KoZni nddorova onemocnént jsou nejcastéjsimi nadorovymi onemocnénimi
viibec a jejich vyskyt trvale stoupd. Zndme nékolik typl tohoto onemocnéni.
Nejnebezpecnéjsi z nich, maligni melanom kiiZe, je nastésti jednim z méné Castych
typti, presto jim rocné onemocni v CR okolo 1200 osob. Ostatni typy koZnich
nadorovych onemocnéni jsou jesté asi desetkrét Castéjsi.

Vseobecné se u nddorovych onemocnén{ kiiZe projevuje nepiiznivy jev - trvaly
nartst vyskytu.
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Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?

Rizikové faktory: Nejvyznamnéjsi pro vsechny typy koZnich nador u bilé
populace je ultrafialova slozka slunecntho zéfeni a tzv. kozni fototyp clovéka.

Slunecni zateni: Pred dopadem na zemsky povrch prochdz{ slunecni zareni
zemskou atmosférou, kterd funguje jako filtr. Viditelné svétlo a infracervené zareni
ji prochdzi témér nedotceny, ultrafialova slozka slunecniho zdfent je z¢4sti
absorbovdna ozonovou vrstvou atmosféry. Jednou z pricin vzestupu vyskytu koznich
nadorovych onemocnéni je ztenceni ozonové vstvy, a tedy snizenf jeji filtracni
schopnosti. Prilisnd intenzita ultrafialového zateni dopadajictho na pokozku mize
ktZi poskozovat a vést aZ ke vzniku koZnich nadord.

DiileZité je, Ze u nemelanomovych koZnich nddort nezdleZ jen na ozéfen{

v neddvné dobé, nybrz na ddvce ultrafialového zdfeni za celou dosavadni dobu
Zivota jedince. Nejcastéjsi mista vzniku koznich nadorovych onemocnéni jsou ta,
kterd byvaji slunecnimu zafeni nejvice vystavena (oblicej, hibety rukou). Naopak

pro vznik melanomu je nejvyznamnéjsim rizikovym faktorem kratké, narazové

a intenzivni vystaveni slunecnimu zafent.

Kozni fototyp: Stanovuje se podle pigmentace ktiZe, vlasti a podle barvy ocf.

Pro nemelanomova kozni nddorova onemocnént jsou nejrizikovéjsi skupinou lidé
se svétlou kiiZi, rezavymi nebo svétlymi vlasy a modryma ocima.

Tito lidé jsou ptsobenim ultrafialového zdreni nejvice ohroZeni. Na slunci se vzdy

spali a téZko se opaluji.

U melanomu tvoff rizikovou skupinu lidé, u jejichZ piimého piibuzného

se uZ melanom vyskytl nebo kteff toto onemocnén{ uz sami prodélali, lidé s Cetnym
vyskytem urcitych typQ tzv. matefskych znamének. VEtsi riziko pro vznik melanomu
je také u lidi s modryma ocima, svétlymi vlasy a svétlou ktizi.
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Dalsi faktory: Rizikové jsou i nékteré chemické latky, také ionizujici zdreni
(Casty je vznik nadorovych onemocnéni ve starych jizvach po rentgenovém
ozafen(), lidské papiloma viry, sniZend imunita (kterou trpi napf. pacienti s AIDS
a po transplantacich organd).

Genetické aspekty: Vyrazné vyssi riziko vzniku melanomu majf nositelé zvl4stnich
matefskych znamének (velikost vice nez 7 mm, skvrnitd pigmentace). V nékterych
rodindch je spolu s vyskytem zvlastnich matetskych znamének - dysplastickych
névi - také cetny vyskyt maligntho melanomu.

Prednddorové stavy (tzv. prekancerdzy): V $irsim slova smyslu jde o nejriiznéjsi
formy dlouhotrvajictho (chronického) drdzdént, které mtZe podnitit tkai

ke zhoubnému bujen{ (naprt. nékteré chronické viedy a pistéle). Prekancerdzy,

v uzsim slova smyslu, jsou kozni zmény, ze kterjch vznika kozni nadorové
onemocnéni po urcité dobé trvani téméf vzdy (napr. keratomy, cornu cutaneum,
leukoplakie). Jejich posouzeni prislusi 1ékafi.

Jaké jsou nejcastéjsi piiznaky - ceho si mame v$imat?

KoZni nadorova onemocnént se projevuji velmi rozmanité:
Pro nemelanomova koZni nddorovd onemocnént jsou charakteristickymi znaky
napt. mdlo zanétlivé, obvykle tuzsi papuly, uzly nebo hrboly, nehojici se drobné

rany, nedcinnost b&zné léchy. Castd je pFitom nepiftomnost subjektivnich pifznaka.

U melanomu jsou zndmkami ¢asného riistu zména barvy, velikosti, okrajd a tvaru,

povrchu apod. Varovnym piiznakem miZe byt také zména pocitii - obCasné svédeént.
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Jak se miZeme vzniku onemocnéni branit?

NejdleZitéjsi je spravnd ochrana pred ultrafialovym zafenfm - vhodné
je pouzivani ochrannych krémt, odévii, dodrZovani rekreacniho rezimu
vylucujictho opalovani v polednich hodindch. To je dlileZité hlavné pro mladé lidi
a rodice malych déti, nebot vice neZ polovina celoZivotni davky ultrafialového
zateni dopadne na ktiZi béhem prvnich 20 let Zivota. Déti a dospivajici je treba
chrénit pred nadmérnym slunénim, opakovanym spdlenim kiiZe a pouZivinim
soldrif. Zvlasté dlleZité je dodrZovani téchto zdsad pro nejrizikovéjst skupiny
obyvatelstva.

Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdiive?

DilleZité je zejména rozpozndni a léceni prednddorovych koZnich projevil,
které v kozni nddorovd onemocnéni vytstuji. Nutné je ékaiské sledovani osob
s dysplastickymi névy. Pi zméndch barvy, svédéni ¢i plosném zvétSovani téchto
Gtvarti je vhodné jejich chirurgické odstranéni. Peclivé lékatské sledovan{ je nutné

u nemocnych s chirurgicky odstranénym melanomem.
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NADOROVA ONEMOCNENI
TLUSTEHO STREVA A KONECNIiKU

Jak je toto onemocnéni rozsiteno?

Ceska republika patif mezi zemé s vysokym vyskytem tohoto onemocnéni.
0d roku 1989 se udrZuje v celosvétovych statistikdch na prednich mistech v poctu
nadorovych onemocnén{ tlustého streva na 100 000 obyvatel. Rocné je u nds
7jisténo kolem 3 000 novych nadorovych onemocnént stieva a 2 600 nadorovych
onemocnén{ konecniku. Alarmujici je i to, Ze prakticky polovina je zjisSténa
az v pokrocilém stadiu, kdy uz je nadéje na vyléceni mensi. U muza je vyssi vyskyt
zvIasté nadorovych onemocnéni konecniku.

Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?

Nevhodné stravovaci navyky a Zivotni styl: Nevhodna je zvl4sté tucnd
strava s malym podilem Cerstvého ovoce a zeleniny, nerovnoviha mezi pifjmem
a vydejem energie, spotreba alkoholu véetné piva, smaZeni, peceni a uzenf potravin.
Asi v 80 % pifpadt se na vzniku nadorového onemocnéni podili jak zpiisob Zivota,
tak i stravovaci navyky.

Koufeni: Je vysoce zdvaznym rizikovym faktorem pro vznik nddorovych
onemocnén{ tlustého streva. Navic byva ¢asto spojeno s nadmérnym a pravidelnym
pitim alkoholu, coZ zvySuje mnozstvi velmi Skodlivych latek, které se takto do
organizmu dostavaj.

Dédic¢na dispozice: V nékterych rodindch vznikd opakované nadorové

Nédorovd onemocnéni se objevuji v neobvykle mladém véku a opakované. Dédicné
riziko je moZno ovefit pomoci genetického vysetreni. Riziko onemocnéni nadorem
tlustého steva u dédicné formy je vice neZ desetindsobné vyssi neZ u ostatn{
populace. K zachycen{ nadorového onemocnéni vas jsou nutnd Castd preventivni
vySetteni a dodrZovani zdravé Zivotospravy. Pokud mél nadorové onemocnéni
tlustého streva vas rodic nebo sourozenec, vase riziko onemocnét nadorem tlustého
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stieva je 2 az 3 krat vySSi neZ u ostatn{ populace. Pokud méli nadorové onemocnéni
tlustého stfeva dva blizci pitbuzni, je vhodné provedeni genetického vySetient -
riziko pro vas mtiZe byt mnohem vyssi.

R T

zanétlivi onemocnént tlustého stfeva a konecniku (Crohnova nemoc a idiopatickd

hemoragicka proktokolitida) maji o néco vysSi riziko vzniku nadorového
onemocnén{ v této oblasti.

Vék: Riziko vzniku nadorového onemocnéni tlustého streva a kone¢niku nardstd
s vékem - vyrazny ndrQst je po padesatém roce véku.
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Vevs  vr

Jaké jsou nejcastéjsi piiznaky - Ceho si mame vSimat?

PocéteCni obtiZe mohou byt malé a nevyrazné, proto ¢asto dochdzi
k podcenénf prvnich piiznakd.
MiZe se projevit napiiklad jen zvySenou plynatosti, stiidanim zacpy a prijmu,
pocitem plnosti, kiecovitou bolesti bricha. Nékdy je krev ve stolici. Mnohdy neni
krevni ztraty vidét pouhym okem, ale mohou byt piicinou chudokrevnosti. Nékdy
je ve stolici hlen. Pacient je slaby, unaveny, ztrdcf na vdze. Ndorovd onemocnéni
kone¢niku se projevuji nucenim na stolici, pii odchodu stolice dochdzi i k odchodu
hlenu nebo krve.
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Jak se mizeme vzniku onemocnéni branit?

Upravou naseho Zivotniho stylu i stravovani miiZeme virazné sniZit riziko
onemocnéni. Davame prednost stravé s vysokym obsahem vlakniny (Cerstvd
zelenina, lusténiny, Cerstvé ovoce) a nizkym obsahem Zivocisnych tukti a cukrg.
Omezime spotiebu Cerveného masa a volime v rozumném mnoZstvi bilé maso
(kute, kralik, ryby). Nevhodné je nadmérné solenf potravin, opékdni na otevieném

ohni a uzeniny.

Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdiive?

Vétsinou vznikd nddorové onemocnéni na podkladé premény nezhoubného
polypu, kterd trva i nékolik let. Tyto drobné nadorky (polypy) jsou vétSinou
bezpiiznakové. V nékterych zemich existuji rizné preventivni programy k zachycenf
téchto prednadorovyich stavil.

Jednou z moZnosti odhalenf nddorovych polypl u osob, které nemajf Zidné potiZe,
je test na krvaceni ve stolici, jeZ neni zjistitelné pouhym okem (tzv. okultn{
krvacent ve stolici). Test se provadi tak, Ze se 3 dny po sobé nandsi maly vzorek
stolice do okynek testovacich psanicek. Tato psanicka pak predate lékati k dalsimu
zpracovani. V dobé testu je nevhodné jist vyrobky ze zvifect krve, tmavé maso,
listovou zeleninu a kien, test by mohl byt falesné pozitivni. Nevhodné je pouZivat
vitamin C nebo pripravky obohacené timto vitaminem, test pak mtZe byt falesné
negativni. Naopak se béhem testovan{ doporucuje jist hodné lusténin, tmavého
peciva a vldkniny. Test samoziejmé neodlisi, zda se jednd o krvdcen{ z hemoroidu,
nebo nédorového onemocnéni. Jindy naopak drobny polyp nemust krvacet pravé

v dobé provadeéni zkousky.
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Pokud je test negativni, opakuje se shér stolice na testovaci psanicko

v jedno- aZ dvouletém intervalu. Pokud je test pozitivni, neznamend to jesté,

7e pacient m4 rakovinu. Je nutné provést podrobnéjsi vysetten - kolonoskopii.
Kolonoskop je pristroj s ohebnou hadicf, kterd se konecnikem zasouvd do streva

a prohliZi se zvétSeny nezkresleny obraz sliznice. Pokud se najde pi vySetfen polyp,
muZe byt hned odstranén metodou tzv. endoskopické polypektomie, coZ je maly
vykon bez nutnosti celkové narkézy a bez nutnosti operace.

Lidé s vysSim rizikem onemocnéni nadorem tlustého streva by méli byt vysetfovani
kolonoskopem pravidelné od urcitého véku, vétsinou od 45 aZ 50 let, u dédicné
formy jiz mnohem casnéji, doporucuje se od 25 let.

%

S
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NADOROVA ONEMOCNENI ZALUDKU

Jak je toto onemocnéni rozsiteno?
Je velmi Casté v Chile a Japonsku. V nasf zemi se od roku 1960 do r. 1992
snizil vyskyt asi 0 50 %. MuZi jsou postiZeni Castéji. Ve véku pod 50 let je pomeér

muZzi a Zen stejny.

Nédor nenf jednotnym onemocnénim. Predstavuji ho dva odlisné typy rozlisitelné
pod mikroskopem. Tzv. intestindlni typ nddorového onemocnéni Zaludku vznikad
Castéji plisobenim zevniho prostredi. Jednim z Ciniteld, kteff se na jeho vzniku
mohou podilet, je bakterie Helicobacter pylori. ,Agresivni“ kmeny této bakterie
zptisobuji zanétlivé zmény sliznice Zaludku a po dlouhodobém ptisobeni miize
vzniknout i nadorové onemocnéni. , Neagresivni*“ kmeny této bakterie ziejmeé
vyznamnou roli nehraji. Dalsi typ nadorového onemocnéni Zaludku, tzv. difuzni
nddor, se obvykle vyskytuje u nékolika clenti rodiny. Sdruzuje se s krevni
skupinou A a nejsou rozdily ve vyskytu ani podle pohlavi, ani v celosvétovém

méfitku.

Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?

Nevhodné stravovaci navyky: Za rizikové povazujeme nedostatek ovoce
a zeleniny, nadbytek soli, prepalované tuky, alkohol, kouteni, plisné
na potravindch, konzervacni pifsady. Nevhodné je uzenf potravin.

Nékterd nenddorovd onemocnéni Zaludku: ZvySené riziko nddorového
onemocnéni Zaludku majf ti, kdo se 1éCi pro zanétlivé onemocnéni Zaludku, maji
po operaci Zaludku, a ti, kterym byly ze sliznice Zaludku odstraniovany néjaké

polypy.

Dédicna dispozice: Genetické vlivy hrajf roli u tzv. difuzniho typu nadorového
onemocnéni, ktery se také Castéji sdruzuje s krevni skupinou A.
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Jaké jsou nejcastéjsi piiznaky - Ceho si mame vSimat?

Nédorova onemocnéni Zaludku nemaji charakteristické piiznaky. VétSinou
si nemocn{ stézuji na postupny bytek na vize, nechutenstvi, pocit pInosti

v nadbiisku, predcasnou sytost a nékdy i odpor k masu. U menstho poctu pacientt
jsou priznaky k neodliSenf od viedové choroby. Je piitomna bolest nalacno. Nékdy

se nddorové onemocnéni projevi zvracenim obsahu Zaludku nebo i krve, ¢ernou
mazlavou stolici, miiZe vaznout polykani.

Jak se miiZeme vzniku onemocnéni branit?

Je Zadouci vyvarovat se Skodlivin ze zevniho prostredi, nekoufit, vjrazné

omezit uzeniny, uzend masa, konzumaci alkoholu a vybirat si potraviny bez
chemickych prisad a nejist potraviny napadené plisni.
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Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdiive?

KaZdy rizikovy jedinec (dédicné riziko, nenddorova onemocnéni Zaludku)
ma byt pravidelné sledovan tak, aby eventudln{ vzniklé nddorové onemocnéni
mohlo byt zachyceno v co nejmensT velikosti a Gspésné léceno. U téchto osob
je tieba pravidelné provadeét tzv. gastroskopii - vySetfeni piistrojem ve tvaru dlouhé
ohebné hadicky, kdy lékaf vidi optikou zvétSeny obraz skutecné sliznice a mtize
odebrat vzorky ze sliznice k podrobnému vysetfeni pod mikroskopem. Doporucuje
se odstraniovat ze sliznice Zaludku polypy, které mohou byt zdrodkem pro vznik

nadorového onemocnéni.
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NADOROVA ONEMOCNENI PROSTATY

Jak je toto onemocnéni rozsiteno?

Karcinom prostaty se stivd nejcastéjsim nadorovym onemocnénim muzi
vysstho véku. V poctu nové vzniklych onemocnéni jej v rozvinutych stétech
predstihuje jen karcinom ktiZe. Nejvyssi rocni vyskyt zaznamenaly skandindvské
zem@, za nimi nasledujf Spojené staty. V Ceské republice vyskyt prudce vzriistd.
Vyskyt karcinomu prostaty roste s vékem, a to piedev§im u muzii nad 60 let.

Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?
Vék: Je nejvyraznéjsim faktorem ovliviiujicim vznik karcinomu prostaty.
V Sedesiti letech onemocni primérné 8 muZi z tisice, za deset let pozdéji

je to jiz 68 muza z tisice a s postupujicim vékem tento pomér stdle narGstd.

Dieta a Zivotni styl: Pravdépodobnym cinitelem zvySujicim nebezpeci vzniku
karcinomu prostaty je potrava s vysokym obsahem Zivocisnych tukd. Mezi dalsi
rizikové faktory se fadf zvySend fyzickd nimaha, zvySena sexualita, spojend
predevsim s promiskuitou (Castym stiidanim partnerek ¢i partnerd).
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Skodliviny v pracovnim prostiedi: Na vznik nadorového onemocnéni ma vliv
i prace v prostiedi s radioaktivnimi latkami a dlouhodobé ptsobeni nékterjich
chemickych latek, jako napf. pesticidy, herbicidy a nékteré t€7ké kovy, jako
napf. rtut a kadmium.

vy,

Rasa: Vyiskyt karcinomu prostaty je vyrazné vySsi mezi muzi cerné pleti, stfedn{

mezi bilymi muZi a nejniZsi je u Japonct. Populacni studie ukazuji, Ze hladina

muzského pohlavniho hormonu - testosteronu - je nejvyssi u cernych muzg.

Genetické aspekty: Dnes je jiZ zfejmé, Ze u karcinomu prostaty je vyrazny podil
dédicnych faktord. Predpokladd se, Ze asi 9 % karcinoma prostaty vznikd
na genetickém podkladé.

Jaké jsou nejcastéjsi priznaky - Ceho si mame vSimat?
Prostata obklopuje mocovou trubici a je umisténa pod mocovym
méchytem. Nadorové onemocnéni zptisobi po urcité dobé rlistu v prostaté zmény

jejf normaln{ struktury a ovliviiuje pritok moce.

Poruchy moceni: Mohou byt diisledkem ttlaku mocovych cest - slaby proud moci,
netiplné vyprazdnéni mocového méchyte (poruchy obstrukcni) nebo zptisobené
drazdénim - ndhlé nuceni na moceni aZ neudrZeni moci, ¢asté nutkani na moceni
v noci (poruchy iritacnf). Nékdy byvd prvnim piiznakem az dplnd zdstava
vyprazdiiovini mocového méchyre.

Krvdceni: Objevuije se krev ve spermatu nebo v moci.
Bolesti, otoky: U pokrocilého metastdzujictho onemocnén se mohou pfi rozsiteni
metastdz do kosti objevit bolesti v riiznych ¢stech téla. Pii pdnevnich uzlinovych

metastizach mohou vznikat otoky dolnich koncetin.
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Jak se mtiZzeme vzniku onemocnéni branit?

Ucinnd prevence proti nddoru prostaty dosud nenf zndma, existujf v§ak
tzv. ochranné (protektivn) faktory, které pravdépodobnost vzniku tohoto nddoru
snizuji. K nim patif predev§im konzumace zeleniny. Obyvatelé Asie také ziejmé
vdéct za nizky viiskyt karcinomu prostaty vyssi konzumaci rostlinné stravy.
Ochranny vliv se predpokladd u fady specifickych piirodnich nebo uméle
vyrobenych ldtek, jako nap. selen, vitamin D a E, dale ldtky, které dokazi redukovat
mnoZzstvi muzskych hormond a tim preventivné piisobit proti vzniku nadoru

prostaty (napf. finasterid) apod.

Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdrive?

Poruchy moceni pozoruje mnoho starsich muzg, ale nemusi jit o d@sledek
nddorového onemocnéni. Podobné piiznaky jako karcinom prostaty miize mit

i nezhoubné zbytnénf prostaty (benigni hyperplazie prostaty), které je léCitelné

4 méné nebezpecné. ProtoZe toto onemocnén{ je nezhoubné, nedochdzi pii ném

k nadorovym zméndm v burikdch prostaty, nema schopnost vriistat do okolf

ani zakladat vzdalend loZiska onemocnéni — metastazy.

Nepifjemné na nezhoubném zbytnéni prostaty je vSak to, Ze patif mezi tzv.
prednddorové stavy, které se v nidorové onemocnéni mohou ¢asem rozvinout.
Proto i nezhoubné onemocnén{ prostaty vyZaduje odborné lékarské sledovani.

Vzhledem k Cetnosti karcinomu prostaty a tomu, Ze jeho riziko roste s vékem,
doporucuje se muzim starsim 50 let kazdorocn{ preventivni urologické vySetfent,
které zahrnuje i vySeteni konecniku a prostaty prstem (tzv. digitdlni vySetfent).
Aspori jednou za dva roky ma byt provedeno ultrazvukové vysetfent prostaty

a laboratorn{ testy (vySeteni hladiny nadorového markeru prostaty).
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Pri zvétSeni prostaty je Casto Zadouc provést i punkei prostaty s vySetfenim
odebranych bunék k rozlisent, zda se jednd o nezhoubné zvétsen{ prostaty
¢i zhoubny nador.
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NADOROVA ONEMOCNENI LEDVIN
A MOCOVEHO MECHYRE

Jak je toto onemocnéni rozsiteno?

Ceska republika pati{ mezi zemé s nejvys$im vyskytem nadorovych
onemocnén{ ledvin. V poslednim obdobi byl zaznamenén vyznamny vzestup
Cetnosti. Maximum vyskytu je kolem 60 let véku, urcity druh se vyskytuje i u déti.
Onemocnén{ je dvakrat Castéjsi u muzli nez u Zen.

Nddorovd onemocnéni mocového méchyte predstavuji ctvrté nejcastéjsi zhoubné
nadorové onemocnéni. Vyskyt tohoto onemocnéni stoupd s vékem, nejvyssich
hodnot dosahuje po 60. roce véku. Trikrét ¢astéjsi je viiskyt u muZi neZ u Zen.
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Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?

U n4dorovych onemocnéni ledvin:
Koureni: Je prokdzdna zdvislost na ddvce. Soudf se, Ze mnohaleté kouten{ jedné
krabicky cigaret denné zvysi riziko onemocnéni nddorem ledviny (pfi zanechdni
kouteni klesd po 10 az 15 letech toto riziko asi o 25 az 30 %).

Dalsi faktory: Mezi rizikové patif i zvjSend konzumace nékterych analgetik
(Iéka proti bolesti) - rizikovymi léky jsou ty, které obsahuji fenacetin, ddle nadvaha
(obezita) a chronické zdfeni.

Dédicn4 dispozice: Dédicny vyskyt nadorovyiich onemocnénf ledvin je vzdcny,
pouze asi 4 % nadorovych onemocnén{ ledviny jsou geneticky podminéné.

. U nadorovych onemocnéni mocového méchyie:

Koufeni cigaret: Koufenf se podili na vzniku zhruba 25 az 60 % nadorovych
onemocnéni mocového méchyfe a priblizné 4x zvysuje riziko jejich vyskytu.
Riziko stoupd s poctem vykoutenych cigaret.

Chemické létky: Jednoznacné skodlivé jsou v tomto smeéru nékteré aromatické
aminy (pfedevsim benzidin, 2-naftylamin, 4-aminobifenyl).

Tyto létky se objevuji nejen pri vyrobé barviv, ale i v dalsich primyslovych
odvétvich — napt. v textilnim primyslu, pii zpracovani gumy, ropy, pri vyrobé
pneumatik, v kozed€lném, chemickém a tiskarském primyslu a jsou

i v cigaretovém koufi.

Nékteré protinddorové piipravky (cytostatika): Rizikovym faktorem miiZe byt
napf. i uZivani cyclophosphamidu.
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Onemocnéni zplisobené parazitem - schistozomidza - Castéji se vyskytuje
v severn{ Africe a na Arabském poloostrove.

Dlouhodobi (chronickd) infekce mocového méchyfe.

Dédicna dispozice: Jen nevelké procento nadorovych onemocnéni mocového
méchyfe je dédicné podminéno.

Jaké jsou nejcastéjsi priznaky - ¢eho si mame vSimat?
U nddorovych onemocnéni ledvin:
Krev v mocCi (hematurie): Moc je svétle rtiZova, ale i tmavé Cervend, krev nemusi
byt piitomna v kazdé porci moce. Mocenf obvykle neni provdzeno bolesti.
Objevuji se bolesti v oblasti ledvin, nechutenstvi, vdhovy tbytek.
Zvysené teploty, nékdy i horecky, mohou byt nespecifickym piiznakem téchto

onemocneént.

U nddorovych onemocnéni mocového méchyre:
Krev v moci: Je nejcastéjsim piiznakem. Objevuje se vétSinou v celé porci moce,
ne vsak v kazdé, nékdy byvaji piitomny i krevni sraZeniny.
Objevuje se paleni a fezan{ pii mocent, obtiZné, zpomalené vyprazdniovani, Casté
nuceni na moceni. Bolesti v bedernf krajiné patii mezi vzacnéjsi pifznaky.

Jak se mtizeme vzniku onemocnéni branit?

Ke zmensent rizika vzniku nadorovych onemocnénf ledvin a mocového
méchyte je tfeba predevsim nekoufit, upravit stravovaci navyky, udrZovat

priméfenou télesnou vahu, pii praci se Skodlivinami pouZivat ochranné pracovni

pomuicky.

38



Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdrive?

U rizikovych jedinct je nutné pravidelné sledovan{ odbornym lékatem.
V rodindch, kde je ¢asty vyskyt nddorovych onemocnén{ ledvin, je nutno uvazovat
0 moZnosti dédicnosti tohoto onemocnéni, a proto je vhodné provést genetické
vySetteni. Pravidelné ultrazvukové vyetfenf ledvin v jedno- aZ dvouletych
intervalech je po 40. aZ 45. roce Zivota Zadouci provadét v rdmci preventivnich
vySetient.
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NADOROVA ONEMOCNENI HLAVY A KRKU

Jak jsou tato onemocnéni rozsitena?

K nddortim hlavy a krku fadime nadorovd onemocnén{ vsech typt
vyskytujicich se v oblasti nosu a nosnich dutin, dutiny dstni, v oblasti hltanu
a hrtanu.

Tato onemocnéni piedstavuiji v Ceské republice asi 4 % vech zhoubnych
nadorovych onemocnéni, maximum vyskytu je po 50. roce véku. Rocné byvd
v CR hlseno okolo 1 600 novych piipadd, z toho pres 1 300 u muZd.

Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?

Kouteni a alkohol: Je nejvétsim nebezpecim pro vznik nddorovych
onemocnén{ hlavy a krku. TeZky alkoholismus zvySuje relativn{ riziko aZ Sestkrit,
koufenf aZ pétadvacetkrat (podle stupné kuractvi). U kurdka cigaret, kde se vétsina
Skodlivin vdechuje, dochdzi ¢astéji k nidorovym onemocnénim hrtanu a plic,
zatimeo u kurdki dymek a doutnikli pfevazuji nadorova onemocnént rti a dutiny
Gstni. Také Zvykaci a Stiupact (tzv. bezdjmy) tabdk zvySuje pravdépodobnost vzniku
nddorovych onemocnéni v této oblasti.

Soucasnd piitomnost koufenf a pitf alkoholu je jeSté horsi - zvySuje riziko vzniku
nadorového onemocnéni hlavy a krku aZ Ctyficetkrat.

Rizikové faktory: K vyznamnym patff $patny stav vyZivy a nedostatek vitamint
(zejména vitaminu A a jeho derivatli), coZ je pravé u nemocnych s nadorovym
onemocnénim hlavy a krku casto pifmy disledek jejich nevhodného Zivotniho

stylu.
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Dalsi rizikové faktory: K rizikovym faktorim patif i $patnd hygiena dutiny Gstni,
kterd ma za nasledek chronické zanéty dsni, ddle nekvalitni zubni ndhrady,
které tkdné Gstnf dutiny dlouhodobé mechanicky drdzdi.

Skodliviny z prostiedi: Nebezpetné jsou zejména primyslové prachy (dfevo, kiiZe,
textil, slouceniny chromu a niklu, azbest, nitrosaminy).

Na vzniku uvedenych nddorovyich onemocnéni se mohou podilet i nékteré
opakované virové infekce.

Dédicnd dispozice: O genetickych aspektech plati obecné totéZ, co pro ostatni
nadorova onemocnént. Lidé, jejichZ nejblizsi piim{ pribuzni byli timto
onemocnénfm postiZeni, by zvast méli dbat na Gpravu svého Zivotniho stylu

a na vyloucent rizikovych faktor( téchto onemocnéni.
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Vv,

Jaké jsou nejcastéjsi piiznaky - Ceho si mame vSimat?

Mezi piiznaky, které mohou signalizovat piftomnost nadorového
onemocnén{ hlavy a krku, patif ztiZené dychan{ nosem, dusnost, zména hlasu,
chrapot, bolest pfi polykdni, pocit vaznuti sousta, zdpach z Gst a uvoliovani zubt,
krvavy vytok z nosu a Ust, pretrvavajici viidky nebo polypky v oblasti rtd, sliznice
dutiny stn{, jazyka nebo ddsni, vyklenuti v oblasti krku nebo tvire, bolest v oblasti
ucha, vystupovani o¢ni bulvy z o¢nice, zvétSeni miznich uzlin na krku,
nevysvétlitelny vahovy Gbytek.

Jak se miZzeme vzniku onemocnéni branit?

Nebezpeci vzniku nadorového onemocnéni hlavy a krku mizeme zmensit.
Mezi zdkladni opatient pati{ vyloucen tabdku (v jakékoli formé) a omezent
alkoholu (pfedevsim destilatt). Dale je nutna pravidelna hygiena dutiny Gstni, péce
o chrup a jeho opravy. Zamezen( styku se Skodlivinami v zaméstnani (pouZivani
ochrannych pomticek proti prachu pfi zpracovani dreva, ktiZe a textilu),

dulezity je dostatecny pifjem vitamind C, E, A a karotenoidi (ovoce, kofenova
zelenina, papriky). Osoby s vysokym rizikem vzniku téchto onemocnéni mohou
navic pozadat lékafe o radu, jak vyuZivat chemoprevence (podavani karotenoidt
nebo retinoidd, event. selenu).
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Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdrive?

[ u téchto onemocnént plati, Ze 1écha ma vétsi pravdépodobnost Gspéchu,
bylo-li onemocnéni zachyceno vcas. V dospélosti je vhodné provadét pravidelné
preventivni vySetfeni lékarem - specialistou na choroby usni, nosni a krcnf, zejména
u rizikovyich jedincd, a déle kazdorocni zubni vySetrent.
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LEUKEMIE A LYMFOMY

Jak je toto onemocnéni rozsiteno?
Tato skupina zhoubnych onemocnéni postihuje krvetvornou a mizni tkar.
Toto onemocnén{ nenf pifli§ ¢asté, mliZe vSak byt zdvazné, mnohé z nich ale

Ize Gispésné 1écit.

U dospélyich se vyskytuje nejcastéji akutni myeloidni leukémie (AML) a chronickd
lymfatickd leukémie (CLL), zatimco u déti je to nejcastéji akutni lymfoblastickd
leukémie (ALL).

U nddorového postizeni mizniho systému, tzv. lymfomt, rozezndvime dvé zdkladni
podskupiny. Cast&jsi nehodgkinské lymfomy se vyskytuji ve viech vékovich
kategoriich a jejich vyskyt s vékem stoupd. Asi 20 % lymfom tvoi{ Hodgkinova
choroba, vyskytujici se ve dvou hlavnich obdobich, jednak od deseti do triceti let
véku, dals7 vrchol je kolem Sedesati let. Incidence lymfomi v nasi populaci stdle
stoupd.

Jaké jsou rizikové faktory pro vznik onemocnéni?

Dédicna dispozice: V nékterych rodinach se miZe vyskytnout i dédicnd
dispozice. Leukémie se Castéji vyskytuji u nékterych dédicnych poruch, jako
je naptiklad Downv syndrom.

Dalsi rizika: Méli bychom se vyvarovat vystavovani se ioniza¢nimu zdfeni,

dale nékterym chemikaliim, jako je benzen (nachdzi se v bezolovnatém benzinu

a cigaretovém koufi), pobyt v zakoutenych mistnostech - u déti z kuackych rodin
je riziko leukemie dvakrat vyssi. Déle nékteré virové infekce (HTLV-I virus) nékteré
léky (chloramfenikol, nékdy i protinidorova cytostatika).

Priciny vzniku lymfomt nejsou presné znamy. Rizikem jsou nékteré virové infekce,

porucha imunitniho systému, napriklad v disledku infekce virem HIV, HTLV-1,
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nebo po transplantaci orgdndi. DalSim rizikem je styk s nékterymi chemickymi
latkami, napifklad herbicidy. Také dlouhodoby stres a vycerpani mohou

pravdépodobné vést k poskozeni imunitniho systému a nasledné k onemocnéni.

Jaké jsou nejcastéjsi priznaky - Ceho si mame vSimat?
U nemocnych leukémii se objevuje nechutenstvi, inava, bledost, hubnutf,
opakované infekce, Casté podlitiny, krviceni z nosu a jiné krvacivé projevy.

U lymfomi byvaji zvétSené uzliny, které jsou vétSinou nebolestivé, celkové svédén,

no¢ni poceni, zvySend teplota, anémie, hubnuti.

Jak se mtizeme vzniku onemocnéni branit?

DiileZitd je spravnd Zivotosprdva, strava bohatd na ovoce a zeleninu,
dolécent infekcf, prevence stresu a prenosnych virovych infekef, ochrana
pred Gcinkem chemickych ltek, obzvlsté u rizikovych profesi. Odborné lékarské
vysetfeni je nutné co nejdrive po objeveni nékterych z piiznakd.

Jak zachytit vznikajici onemocnéni co nejdiive?

Je vhodné v§imat si svého celkového stavu a pii potizich neodkladat
1ékatské vysetreni. MtZe jim byt krevnf test, ktery odhalf abnormdlni bilé krvinky,
a u leukémif odbér kostni dfené.

U lymfom je ¢asto potiebnd biopsie zvétSené uzliny a histologické vysetfent,

vySetten krve a kostni dfen€. PouZivajf se i dals metody, jako je rentgen
lymfatického systému, pocitacova tomografie (CT), ultrazvuk.
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ZAKLADNI DOPORUCENI
MUZUM PO CTYRICITCE

Je dle7ité stile se zajimat 0 moznosti predchdzeni vzniku nidorovych
onemocnéni (tzv. primdrni prevence) a v€asny zachyt onemocnéni

(tzv. sekundarni prevence), zejména ve vazbé na nejcastéji se vyskytujici nidorova
onemocnéni u muzi (nadory plic, kiiZe, tlustého stieva a konecniku, prostaty).

Nekoufit a ani nepobyvat v zakoutenych prostorach - tzv. pasivni koufeni.

Dodrzovat zasady spravné vyZivy - zejména:
e jist pestrou stravu
e udrZovat si vhodnou télesnou vihu
e yybirat stravu s nizkym mnoZstvim tuku, zejména Zivocisného
e konzumovat dostatecné mnoZzstvi ovoce, zeleniny (5 aZ 9 porci kazdy den)
a potravin pripravenych z obilovin (celozrnné pecivo)
e omezit spotiebu cukru
e prijimat dostatecné mnoZstvi tekutin
e alkoholické ndpoje pit jen v umirnéném mnoZstvi

Bezpec¢né sexudlni chovéni.
Varovat se nadmérného slunéni, pfi opalovéani vyuZivat ochrannych krémi.
Dodrzovat pravidla télesné i duSevni hygieny.

Dostatecnd pohybovd aktivita — aspori 20 minut cviceni denné.
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Pfi zjisténi podezielych piiznaku se poradit s 1ékarem.

Pravidelnd Iékarska preventivni vySetfeni:

e jednou za 1 az 2 roky test na vySetfen{ tzv. okultniho (skrytého)
krvdcen{ ve stolici

* vySetfeni konecniku a prostaty prstem (tzv. digitdln vySetfeni) jako
soucdst preventivni prohlidky jednou rocné

e ve véku nad 50 let individualné po poradé s Iékarem nebo jednou za 5 let
endoskopické vySetfeni konecniku a tlustého stfeva (tzv. kolonoskopie)

e ve véku nad 50 let individudlné po poradé s lékarem ultrazvukové
vySeten{ prostaty a jednou za 1 aZ 2 roky vySetien{ ledvin,
provedeni krevniho testu (vySetfenf hladiny nddorového markeru prostaty)

* jednou rocné kontrola zubnim lékarem

A Gplné na zavér:

Nddorovym onemocnénim miZeme do znaéné miry Celit. Nebojme se, Zijme
podle toho, co uZ je zndmo, méjme se na pozoru a v pochybnostech se s dtivérou
obracejme na lékare. Nase zdravi si trochu namahy zaslouZ.
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