Chrante sa pred sinkom

Noste ochranny priliehavy tkany odev (vratane tricka

s dlhym rukavom a nohavic), kvalitné sinec¢né okuliare
a pokryvku hlavy so sirokym okrajom.

Planujte si aktivity vonku tak, aby ste sa nevystavovali
slne¢nému ziareniu medzi 10:00 - 16:00 hod, kedy
su sIne¢né luce najsilnejsie.

Pouzivajte ochranné krémy pred slneénym ziarenim
kazdy den na vSetky Casti tela, ktoré su vystavené
slneénému ziareniu, hlavne na hlavu, krk, ako aj chrbat
ruk a ramena.

Samovysetrenie - pravidelna prehliadka (1x mesacne)
vlastnej koze - so zameranim na prekancerozy a kozné
nadory sa moze stat zivot zachranujucim navykom. Pocas
kazdej prehliadky hladajte na kozi nové alebo zmenené
Utvary ako ruzové skvrnky, vyvysené plosky, alebo hrcky,
zhrubnuté Supinaté loziska, krvacajuce utvary, alebo
meniace sa materinské znamienka.
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VysSetrenie kozZe lekarom - ak u Vas vznikli
prekancerdzy, alebo patrite medzi vysoko rizikovych
pacientov, je potrebné pravidelné vysSetrenie a sledovanie
koze celého tela. Dermatolég moze taktiez odhalit
podozrivé loziska a zmeny skoér ako ich zbadate Vy.
Vysoko rizikovi pacienti by mali navstevovat dermatologa
CastejSie, najmenej 1az 2-krat roc¢ne.

Ak spozorujete nové, zmenené alebo podozrive

navstivie dermatologa, aby ste sa dostali k rychlemu
zhodnoteniu nalezu.

Ako sa lie¢ia kozné nadory?

Ak sa odhali kozny nador véas, je takmer vzdy vylieCitelny.
Bazocelularny karcindm sa da v zac¢inajucom stadiu liecit
viacerymi metddami, ako zoskrabnutie a zmrazenie, fotodyna-
micka lie¢ba (natretie fotosenzibilizatorom v kréme + nasledné
oziarenie laserovym svetlom), pouzitie protinadorového krému.
V pokrocilejSom stadiu sa odstranuje chirurgicky.
Spinocelularny karcindm a maligny melanom sa liecia
chirurgicky.

Chirurgické odstranenie sice nevyhnutne zanechava

jazvy ale zmeny vo vzhlade po zakrokoch je mozné do
znacnej miery upravit. Ak je potrebné, moze dermatolog
odporucit radioterapiu alebo operaciu lymfatickych uzlin.

Ako zacat?

Doélezité je dosledné samovySetrovanie a sledovanie

zmien na kozi.

Najddlezitejsim aspektom starostlivosti o kozu je jej
pravidelné kontrolné vySetrovanie. U vysoko rizikovych
pacientov moze oSetrujuci lekar odporucit kozné vysetrenie
kazdé 2 mesiace (so suc¢asnym samovysSetrovanim

v jednomesacnych intervaloch), aby sa pripadné nadory
rozpoznali a lieCili uz vo velmi véasnom stadiu. V niektorych
pripadoch méze byt toto dosledné priebezné sledovanie
klucove pre udrzanie dobrého zdravotného stavu.

Vy ste klItc¢om k rieSeniu!

¢ Spoznajte, ¢i patrite do skupiny ludi so zvySenym
rizikom vzniku koznych nadorov.

* Pouzivajte ucinné spbésoby ochrany pred slnec¢nym
Ziarenim.

¢ Naucte sa spoznat spésoby, ako rozoznat
vznikajuce kozné nadory a vyhladat rychlo liecbu.

To vSetko moze doslovne
zachranit Vas zivot.

Tato brozura vznikla v spolupraci Ligy proti rakovine

s firmou SPIRIG Eastern a.s., vyrobcom pripravku Daylong
s klinicky dokazanou prevenciou rakoviny koze a alergie na sinko.
Viac informacii na www.rakovinakoze.sk

www.daylong.sk
www.lpr.sk

Prispejte k znizeniu vyskytu
koznych nadorov

LIGA PROT

i RAKOVINE®

SPirig
FEastern a.s.



Nddory koZe sa vyskytujii najcastejsie zo vsetkych
zhubnych nddorov.

Prvymi priznakmi vznikajdceho nddoru koze si rozne
zmeny vo forme nendpadnych fliackov, vyvysenych
plosok, hrbolcekov az vyrastkov, ktoré mézu byt spo-

Ciatku relativne neskodné. Ich véasné rozoznanie je
dolezité, pretoZe sd varovnym signalom, Zze moZe dojst
kich premene na rakovinu koZe. Zmeny povrchu a farby
koZe su priznakmi, ktoré si treba v§imat a sledovat.

Ako vyzera kozny nador?

Na Slovensku sa rocne diagnostikuje takmer 4000
novych koznych nadorov. Vzniku kozného nadoru

mozu predchadzat prekancerozy, najCastejsie sa vyskytuju
tzv. ,aktinické keratdzy” (AK). Dolezitym nastrojom pri
ochrane vlastného zdravia su vedomosti o rozoznavani
zakladnych znakov aktinickej keratdzy ako aj 3 najroz-
SirenejSich foriem nadorov koze. Aktinické keratozy

a 3 druhy koznych nadorov mozno popisat nasledovne:

Aktinicka keratoéza

Aktinické keratdzy su povazované za
sprekancerdzu” a mézu sa zvrhnut
na spinocelularny karcinom. Aktinic-
ké keratozy sa javia ako malé ruzove,
Ci ruzovo-Cervenkaste Skvrnky

s drsnym povrchom, nanosom Su-
piniek a olupovanim Casti povrchu.
Vrstva Supin postupne hrubne a da
sa len tazko odstranit. Lokalizované
su hlavne v oblastiach vystavovanych
sinku a spociatku ich skér nahmatame, nez uvidime.

V¢asné osetrenie aktinickej keratozy méze zabranit jej
transformovaniu do ovela zavaznejsieho spinocelularneho
karcinomu. Aktinické keratozy sa zvyCajne lieCia kryoterapiou
(zmrazenie tekutym dusikom) alebo aplikovanim lokalneho
cytostatika, pripadne latky, ktora zvySuje imunitu.

Bazocelularny karciném

Bazocelularny karcinom (BCC)

je najcastejsi u beznej populacie
a zvyCajne vyzera ako mala ruzova
hr¢ka alebo pléska na hlave alebo
krku, ale mozno ho najst aj na
inych miestach. Ak sa nelieci,
obnazi sa povrch lézie (eroduje),
krvaca, vytvaraju sa chrasty.
Bazocelularny karcinom rastie
pomaly a zriedkavo sa Siri na iné oblasti tela. Na druhej
strane, nelieceny BCC moéze sposobit rozsiahle poskodenie
v mieste svojho vyskytu.

Spinocelularny karciném

Spinocelularny karciném (SCC)
moze vyzerat podobne ako
bazocelularny, no zvyCajne je
Supinatejsi a viac vystupuje nad
povrch koze. Spinocelularny
karcinom sa Casto vyskytuje na
hlave a krku, pricom ma zvlastny
sklon k lokalizacii na usnici,
perach, chrbte ruk a ramenach.
Ak sa s lie¢bou spinocelularneho karcinomu za¢ne skoro, je
wyliecitelny. Ak vSak nador prenikne hlbsie, moze sa rozsirit
na lymfatické uzliny, ktoré musia byt nasledne odstranené.
Ak je lieCba neuspesna, spinocelularny karcindm sa rozsiri
v celom organizme a méze skondit smrtou.

Maligny melaném

Maligny melanom (MM) vznika

z pigmentovaného materského
znamienka, ale aj na zdravej ne-
zmenenej kozi. Maligny melanom
vyzera spociatku ako nepravidelna
hneda skvrna alebo materské
znamienko, ktoré zacne menit
svoj vzhlad a stava sa zhubnym.

Ak sa zachyti velmi skoro, melanom < el S

je liecitelny. Ak sa melanom zacne
rozsSirovat na iné Casti tela, méze kondit smrtou.

Poskodenie koze vplyvom sinka

Hlavnym rizikovym faktorom poskodzujucim kozu a vedu-
cim k vzniku koznych nadorov (MM, SCC, AK, BCC) je
slnec¢né Ziarenie. 9 z 10 pripadov tzv. nemelandmovej
rakoviny koze (NMSC), kam patria AK, SCC a BCC, sa
prisudzuje Skodlivému vplyvu sinec¢ného Ziarenia. Suc¢astou
slnec¢ného ziarenia je ultrafialové zZiarenie (UV) a prave

ono je zodpovedné za poskodzovanie koze.

Ludia so svetlou kozou su najviac nachylni na jej posko-
denie - konkrétne ludia s kozou, ktora sa vzdy spali,
nikdy sa neopali, ludia s ¢ervenymi alebo blond vlasmi,
so zelenymi alebo modrymi o¢ami. U ludi s tmavou

kozou sa NMSC objavi zriedkavejsie, nakolko maju v kozi
viacej ochranného pigmentu melaninu.

Koza deti je najzranitelnejsia a najviac ohrozena slnec¢nym
ziarenim. Nadmerny pobyt na sinku v detstve je obzvlast
Skodlivy. Ludia, ktori mali v detstve pehy alebo sa
pravidelne &i viackrat spalili, su viac ohrozeni vznikom
rakoviny koze v dospelosti (poSkodenie koze sine¢nym
ziarenim sa udialo davno predtym, nez sa vyvinie nador).
Ohrozeni su tiez ludia, ktori pracovali va¢sinu Zivota vonku
a boli vystaveni pdsobeniu sinka pocas dlhej doby.

Mam zvysené riziko vzniku
rakoviny koze?

Nasledovné faktory predstavuju zvySené riziko vzniku
nemelandmovych nadorov koze vratane aktinickej keratozy:

* Vyskyt rakoviny koze v rodine.

» Svetly typ koze (fototyp | - Il).

* Opakované opalovanie v solariu v minulosti alebo
v sucasnosti.

* Ak uz mate aktinicku keratozu alebo int formu NMSC.

* Ak uz ste v minulosti mali rakovinu koze.

* Strava s nadmernym obsahom tukov a malym
mnozstvom vitaminov.

* Oslabeny imunitny systém: napr. ak uzivate
imunosupresivne lieky po transplantacii organov,
alebo pri lieCbe reumatickych alebo chronickych
zapalovych ochoreni.

* Niektoré zriedkavé vrodené choroby ako albinizmus,
xeroderma pigmentosum, Gorlinov syndrom
(mnohopocetné bazocelularne nadory) a dalSie.



