Prevence a screening v onkologii

Nédorova onemocnéni jsou po kardiovaskularnich onemocnénich druhou nej¢astéjsi pfi¢inou smrti v Ceské
republice. Jedna se o velmi heterogenni skupinu nékolika desitek rlznych typl nadorl. RozliSujeme primordiaini,
primarni, sekundarni a terciarni prevenci nadorovych onemocnéni.

Primordialni a primarni prevence

Primarni a primordialni prevence maji za cil omezeni vzniku nddorovych chorob. Objektem je celd spole¢nost a jeji
Zivotni prostredi. Princip spociva v ovliviiovani rizikovych faktor vedouci ke zméné incidence onemocnéni.

Kazdy typ nadoru ma své specifické rizikové faktory. Obecné Ize rizkové faktory nadorovych onemocnéni rozdélit
na ovlivnitelné a neovlivnitelné.!!

Neovlivnitelné rizikové faktory

= V genetice:
= Nékterd nddorova onemocnéni vznikaji v dlsledku familiarniho pfrenosu mutaci tumor-supresorovych
genl a/nebo genl udrzujicich stabilitu genomu (retinoblastom, xeroderma pigmentosum, Wilms(v tumor,
syndrom von Hippel-Lindau apod.).l?]

Ovlivnitelné rizikové faktory

= Strava (36 %),
= Tabak (31 %):
= Koureni je nejvyznamnéjsi preventabilni pri¢inou smrti na svété.

Aktivni i pasivni koureni vyrazné zvysuje riziko nékterych nadord (ca
plic, ca dutiny Ustni, ca laryngu, ca jicnu, ca moc¢ového méchyre, ca
ledviny, ca Zaludku, ca pankreatu, ca délozniho ¢ipku). Koureni také
zvysuje riziko akutni myeloidni leukémie, kardiovaskuldrnich chorob ci
chronickych plicnich chorob.

= |nfekce (11 %):
= |nfekce nékterymi viry a bakteriemi prokazatelné zvysuje riziko
nékterych typ& nador(.3! .
= Virus hepatitidy B a C (HCV, HBV) - hepatocelularni karcinom, Cigaretovy kouf obsahuje nejméné
= Lidsky papilomavirus (HPV) - karcinom délozniho ¢ipku, karcinom 100 karcinogennich latek
penisu, karcinom orofaryngu (?),
Helicobater pylori - karcinom zaludku,
Epstein-Barrova virus (EBV) - lymfom,
Lidsky herpesvirus 8 - Kaposiho sarkom,
Human T-cell leukemia/lymphoma virus (HTLV) - T-bunécna leukemie, T-bunécny lymfom,
Lidsky virus imunitni nedostatecnosti (HIV) - imunosuprese navozena virem zvysuje riziko lymfomu a
Kaposiho sarkomu,
Sexudlni chovani (7 %),
Pracovni prostredi (4 %),
Alkohol:
= Maximalni doporucena davka alkoholu je 20 g/den. Dlouhodoby nadmérny prijem alkoholu zvysuje riziko
nador({ jater, dutiny Ustni, faryngu, laryngu a jicnu.
= Znedisténi ovzdusi,
= Medicina,
= Jiné.

Zasahujeme hlavné v oblasti Zivotniho stylu. Cilem je tedy vyhnout se rizikovym faktorim, ¢ehoZ Ize dosdhnout
3 mechanismy:

1. vhodnou stravou, dostatkem fyzické aktivity, dusevni rovnovahou;
2. eliminaci kontaktu s karcinogenem:;
3. ockovanim.

= Ockovani proti HBV snizuje riziko vzniku hepatoceluldrniho karcinomu v terénu chronické hepatitidy
B.

= Ockovani proti HPV snizuje riziko vzniku karcinomu délozniho ¢ipku, karcinomu penisu (a mozna i
nékterych karcinomd orofaryngu?).

Sekundarni prevence

V rédmci sekundarni prevence sledujeme prednadorové stavy nebo se snazime co nejdrive detekovat nador. V tomto
kontextu je dalezité:
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1. véasné vyhledani lékare pfi potizich (pr. vykaslani krve) nebo pfi podezreni (pf. zména materského
znameénka) - s tim souvisi i zvySovani medicinské vzdélanosti populace;

2. samovysetrovani (pr. samovysetreni prsu u Zzen, samovys$etreni varlat u muzQ);

3. screening nadorovych onemocnéni.

Vysledkem je tedy ovlivnéni mortality. Podili se na ni nejen Iékar, ale i verejnost
(samovysetrovani apod.).

Screening nadorového onemocnéni je plosné vysetreni populace, jehoz cilem je { 4
v€asna detekce naddorového onemocnéni (detekce v asymptomatickém stadiu). Na . ﬁ
v€asnou diagnostiku bezprostifedné navazuje [é¢ba, ¢imZ dochazi ke snizeni morbidity i \
mortality na dané nddorové onemocnéni. Jedna se o ucinny nastroj sekundarni
prevence, ktery je plné hrazen zdravotni pojistovnou.
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Pozadavky na screening nadoru Ovoce a zelenina jsou
, L, . e , , L e zdrojem vitaminu C, ktery je
= nador musi byt v populaci relativné casty (ma relativné vysokou morbiditu); vyzhamnym antioxidantem a
= pro jeho detekci existuje jednoduchy a levny test; tudfz protektivnim faktorem

= pri v€asném zachytu musi byt nador IéCitelny.
V Ceské republice momentalné bézi 3 screeningové programy nadorovych onemocnéni.
Jsou to:

1. screening kolorektalniho karcinomu;
2. screening karcinomu prsu;
3. screening karcinomu délozniho cipku.

Screening kolorektalniho karcinomu

Kozni melanom vznikly

v 1z v T v , , , na podkladé
Kazda osoba ve véku 50-54 let by si méla jednou za rok udélat test okultniho krvaceni dysplastického névu

do stolice (TOKS). Osoby starsi 55 let maji dvé moznosti:

1. bud'si nadale pravidelné provadét test okultniho krvaceni do stolice - jednou za 2 roky,
2. nebo podstoupit primarni kolonoskopické vysetieni - jednou za 10 let.

Screening karcinomu prsu

Kazda zena od véku 45 let mé pravo na mamografické vysetreni jednou
za 2 roky. (V obdobi mezi jednotlivymi dvéma mamografickymi vySetreni
se doporucuje vySetreni prsu ultrazvukem. To si vSak Zena hradi sama.)
Screening karcinomu délozniho cipku

Kazdy rok v rdmci pravidelné preventivni gynekologické prohlidky provede

gynekolog odbér stéru z délozniho hrdla a odesle jej k cytologickému
vysSetreni do akreditované laboratore.

Screening karcinomu plic |
Mamograficky screening

Od roku 2022 je zaveden Ctvrty preventivni program a to program

screeningu rakoviny plic. Screening probiha formou low-dose CT vysetreni.

Do programu se mUze zapojit aktivni nebo byvaly kufadk ve véku 55-74 let, ktery vykoufil 20 a vice bali¢korokd. 4!

Terciarni prevence

Cilem terciarni prevence je zabranit progresi onemocnéni, ztraté sobéstacnosti a s ni spojenym snizenim kvality
Zivota.

Odkazy
Souvisejici ¢clanky

Nédorova epidemiologie

Nadorové registry

Incidence nador(

Presymptomaticka diagnostika a prevence nador(

Externi odkazy

m Screening ca délozniho ¢ipku [1] (http://www.cervix.cz)
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= Screening kolorektalniho ca [2] (http://www.kolorektum.cz/)
m Screening ca prsu [3] (http://www.mamo.cz/)
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