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Karcinomy

vhodné&jsi termin = novy rust tkdni

rust u neoplazie je rychlejsi s nekontrolovatelnou proliferaci, bunky nejsou dostatecné
diferencovany a alterovand je rovnéz jejich komunikace a adheze (spojeni)

Mnoho autorl oznacuje neoplazie za genetické onemocnéni
podstatou jejich vzniku je zmena genomu (DNA) hostitele

Casti genomu odpovédné za vznik neoplazii - protoonkogeny, nebo fumor supresorovée
geny — uloZzeny vsude ( rust karcinomu — pokud se preméni na onkogeny)

Onkogeny Ize rozdélit do péti skupin podle mista pUsobeni v bunce:
- geny kodujici ristové faktory

. ’ nové vzniklé tkdanové Utvary ¢i bunééné populace
- receptory pro rustove faktory v organismu, které nevznikaji jako fyziologickd odezva na

vnéjsi i vnitini podnéty, jevi znamky abnormity a vice nebo
méné unikaji z regulacniho vlivu okolnich bunék a organismu.

- prenasece signadlu uvnitr bunky

- jaderné proteiny
- proteiny regulujici prubéh bunécného cyklu



NADOROVA ONEMOCNENI

» ndAdorovd onemocnéni jsou 2. nejéastéjsi pricinou Umrti obyvatel v CR

» kazdy treti obyvatel v CR onemocni zhoubnym nddorem,
kazdy ¢tvrty na néj umira

RAKOVINOU V CR

Rakovina si nevybira a muze potkat i

“B MASARYKUV . : SR
MOU cisscw osmav ONEMOCNI Vs nebo Vase blizké.
KAZDYCH 6 MINUT Proto Vam nabizime komplexni

JEDEN CLOVEK Preventivni onkologicky program

pro kazdého.




Kancerogeneze

tfi navazujici stadia:
» Iniciace — postizeni bunky na urovni DNA
- aktivace onkogenu
- alterace genU regulujicich apoptdzu a inaktivaci onkosupresorovych gens

» Promoce — hromadéni poskozeni, funkéni a morfologické zmeény.
» Progrese — poruseni kontroly mitdzy a projevy neoplastického bujeni



Tato do jisté miry autoregulacni schopnost kazdého ndadoru se projevuje zejmena v oblasti
regulace bunécné multiplikace (proliferace) a bunééné smrti, kterymi se zqjisfuje tzv.
tkdnovd homeostaza.
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mutaci, zejména tumor supresorovych gend. Pocet mutaci koreluje
= s agresivitou tumoru( napfiklad u gliomu 6-8 mutaci)

bunééna proliferace

metastazovani:
bunécna migrace
ainvaze

Obr. 2 Aktivace EGFR prispiva ke stimulaci proliferace, ke zvyseni Zivotnosti bunék (chrani je pred apoptézou, stimuluje je k dediferenciaci,
angiogenezi a metastazovani).



FAKTORY VZNIKU NADOROVEHO ONEMOCNEN]|

» vnifini (“neovlivnitelné”) W
- vék, pohlavi, genetickd vybava jedince (pozitivhi rodinnd anamnéza) R
- podileji na vzniku nddorovych onemocnéni z cca [IERERA

» vnéjsi (“ovlivnitelné”)
- biologické, fyzikalni a chemické slozky prostredi
- na vzniku naddorovych onemocnéni se obecné podilejiz 80 - 90 %, z fohoto
pak zaujimaiji

» KA Vyzivové faktory
> koureni
obezita a nizkd pohybovd aktivita

v

BAncdmérnd konzumace alkoholu

\ 4

\ 4

ostatni (infekcni Cinitelé, pracovni expozice, radiace, slunecni zareni, chemické
skodliviny v zivotnim prostredi qj.)



Nadorovd onemochnéni

» Ndadorovd onemocnéni = onkologickd onemocnéni (rakovina)
Chyby bunécného déleni

» Ndadory = abnormaini tkan, kterd roste neregulovatelnym
zpUsobem

» Nadory vznikaji ze spolecné bunky, ve které byl (veétsinou desitky
let pred vznikem viditelného nddoru) zahdjen program
neregulovatelného déleni

v

» Vznikajici masa bunék stlacuje a poskozuje zdravou tkan
Déleni dle biologického chovani:

< maligni nadory
benigni nddory




Patofyziologie — typy nddoru

—

. Benigni - nezhoubné

muUzZe narUstat do obrovskych rozméru (i nékolik kg)

neprorustaji do okolnich tkdni a orgdnu

na svoje okoli pusobi tlakem - nesiti se

nemigruji po téle (vétsinou)

vyssi pravdépodobnost uzdraveni

Maligni - zhoubné

prorUstaji do okolnich tkéni a orgdnU

migruji po téle a zpUsobuiji vznik dalSich nddorovych lozisek-metastdzy

vétsinou smrtelné

V V.V vV NVvYy v v VY

nizsSi pravdépodobnost uzdraveni



Nodorovd onemochéni

Déleni naddoru dle tkdnového puvodu:

» Epitelove nadory = karcinomy
» Mezenchynovée nddory = sarkomy, vychadzeji z pojiva

» Neuroektodermové nadory = vychdzeji z neuroektodermu
(gangliové bb., glie, Schwanovy bb., melanocyty)

» Germinalni nadory = z kmenovych bunék, které se ddle mohou
diferencovat v pohlavni bunky nebo ijiné tkané @ -

» Choriokarcinom

» Mezoteliom




Cancer incidence — Worldwide FISNTN  AVERAGE

NAadorovd onemocnéni
ve svete - incidence

» NejrozsSirenéjsi: rakovina plic
(13%), prsu (11,9 %), tlustého
stteva (9.7 %) a prostaty (7,9 %)

» Incidence na 100 000 obyvatel:
Ddnsko: 338
Austrdlie: 322
Francie: 329
USA: 317
CZ: 293

Mexiko: 131
Niger: 63 Nejrozsirenégjsi: rakovina plic (19.4 %), jater (9.1 %), zaludku (8,8 %), tlustého
streva (8,5 %), prsu (6,4 %)

Worldwide cancer incidence — 14,090,149 new cancer cases peryear:



Graf I. Vyvoj incidence ZN u muzu a Zen (1987-2011)
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Standardizovana mira na 100 000 muz(/Zen

hitp://www.uzis.cz/katalog/zdravotnickao-
statistika/novotvary



Graf Il. Vyvoj umrtnosti na ZN u muzu a Zen (1987-2011)
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Graf lll. Vékova struktura nové hlasenych pfipadu ZN a novotvaru
in situ (dg. C00-C97 a D0O0-D09 dle MKN-10) u muzu a Zen v roce 2011
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Terapie

Pro Uspé&snou léCbu je dUlezitd v€asnd diagndza a zahdjeni 1€Cby
Chirurgicka Iécba

» Zdklad léCby nadoru

» Odstranuje se vlastni nador, okolni tkan a nejblizsi mizni uzliny
Chemoterapie

» systémova leCba, kdy se profinddorovy lek dostava do téla krevni cestou
Ozarovani - radioterapie

» Vyuziva k niceni naddorovych bunék vysokoenergetické zareni
Imunoterapie

» Podpora imunitniho systému Ci poddavani specifickych Iatek mUze pomoci jak pfi
likvidaci nddorovych bunék, tak pfi sniZovdni vedlejsich UCinku |éCby



PREVENCE

Primdrni prevence

» hlavni aktivitou je zdravotni vychova (zlepseni zpusobu zivota, odnauceni se
nezdravym ndvykum, ziskdni dovednosti a ndvykU zdravych)

» primarni prevence a podpora zdravi je v rukou kazdého jednotlivee a nikoliv
zdravotniky

Sekunddrni prevence
vcasné objeveni prvnich priznakt chorob, cilem je predejit rozvoji onemocnéni

preventivni prohlidky, screening

Tercidrni prevence

sledovani nemocnych s cilem vCas odhalit navrat nemoci (recidivu) nebo
opétovné objeveni se pfiznakl nemoci (relaps)

K zajisténi tercidlni prevence vyznamné prispiva dispenzdrni péce (soustavnd) o
onkologického pacienta
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DESATERO PROTI RAKOVINE

Nekurte
Mirnéte se v konzumaci alkoholickych napoiju
Vyhybejte se nadmérnému sluneni

Dodrzujte zdravotni a bezpecnostni pokyny, zejmeéna pri praci zahrnujici vyrobu a
manipulaci s I[dtkami, které mohou zpUsobit rakovinu.

Casto jezte Eerstvé ovoce a zeleninu i obiloviny
Vyvarujte se vzniku nadvahy a omezte spotrebu tucnych jidel

Navstivie Iekare, objevite-li kdekoliv na téle bulku, pozorujete-li zmény pigmentového
znaménka nebo zjistite-li krvaceni bez zndmeé priciny

Navstivie Iékare, mate-li pretrvavajici potize, jako jsou kasel, chrapot, nepravidelnd stolice,
nebo jestlize hubnete bez zndmé priciny

Zeny, chodte pravideln& na gynekologické prohlidky a zddejte vysetieni stéru z délozniho
Cipku.

Zeny, kontrolujte si pravidelné prsy (samovysetfovdnim) a nechte si po dosazeni 50 let
pravidelné provadéet mammografii.



Pohybovad terapie

Limitujici faktor unava

Pred terapii
Cvicit - idedlni : zvyseni zdatnosti - mensi Unava
Béhem terapie
Aerobni zatéz mirné az stredni intenzity - mensi Unava, lepsi ndlada ( endorfiny)

Odporovy trénink - remodelace kosti, shiZuje svalovou Unavu a pusobi proti vlivu Iéku -
imunosuprese( glukokortikoidu — ¢asto soucasti terapie)

Specialni doporuceni
Prujmy, akutni zvraceni- necvicit
Neutropenickd horecka - odlozit az do zjisténi zdroje infekce

Trombocytopenie ( méné nez 50 000) - riziko krvaceni




Pohybovad terapie

Obecnd doporuceni
kombinace aerobniho a odporového cviceni
intenzita 60 - 80% MTR - nedoporucuje se ve fazi lécby
3-5x tydné
20 - 30 min ( zpocdatku intermitentni cviceni)
DuleZity je druh cviéeni- individualni

Pozor na kostni metastazy !




