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1. UVOD A NEKOLIK ANATOMICKYCH POZNAMEK

Tato informace je urena nemocnym, ¢lenim jejich rodin a pratelim. NemiZe
nahradit otevienou rozmluvu s lékafem, mizZe Vam vSak pomoci, jak se na ni pfi-
pravit, aby Vam pfinesla co nejvétsi uzitek. Nasim dal§im zdmérem je Vas seznamit
s nékterymi dulezitymi ddaji o této nemoci a koneéné s organizacemi, na které se
muZete obratit s Zadosti o radu, objevi-li se novy problém.

O rakoviné (1épe feceno o zhoubnych nadorech) slinivky bfisni slySime v posledni
dobé Casto, rozhodné daleko Castéji nez pred nékolika lety. Je potieba ziskat o nich
blizsi informace.

Yivo 2

Slinivka bfi$ni (odborné pankreas — z fectiny) je asi 15 cm dlouhd mékka 7Zlaza
jazykovitého tvaru, uloZena v bfiSe vzadu za zZaludkem asi ve vysi 1. a 2. bederniho
obratle. Jeji hlava, tedy Sir$i konec, je na pravé strané v okénku dvanactniku, uZzsi
konec, télo a ocas je na levé strané bricha (obrazek). Sklada se ze dvou tkani. Jedna
produkuje travici Stavu, kterd ze zlazy odtéka vyvodem, zpravidla spoleCnym
s vyvodem Zlucovych cest, v misté zvaném Vaterska papila do dvanactniku (za 24 ho-
din je ji asi 2 litry). Druha, rozptylena ve formé ostrivkd, produkuje inzulin a dalsi
hormony, které neodtékaji do dvanactniku, ale prechazeji pfimo do krve.

Zhoubnych nadorl, které mohou vzniknout u ¢lovéka, je vice nez sto druhti

a i ve slinivce bfisni jich miZe vzniknout nékolik typi. Nejcastéjsi je duktdlni ade-

/i v \_/S\

1 — brénice

2 — jatra

3 — Zlu¢nik

4 — 7lucovod

5 — jicen

6 — zaludek

7 — slinivka bfisni
8 — dvanactnik

9 — tlusté stfevo




nokarcinom, vychazejici z vystelky velkych vyvoda Zlazy. Nadory vychézejici
z endokrinni ¢asti slinivky jsou vzacné.

2. VYSKYT A STATISTIKA

Vyskyt zhoubného nadoru slinivky bfi$ni kontinudlné vzrasta, imrtnost neklesa.
Vyskyt nadoru stoupd s vékem (nad 45 let) u obou pohlavi rovhomérné. VétSina
nadort je diagnostikovana v pokrocilych stadiich choroby (50 %), a je proto omeze-
né 1é¢itelna (data z r. 2005). Ceska republika zaujima ve vyskytu tohoto nadoru tieti
misto ve srovndni s ostatnimi evropskymi zemémi (2005).

Tyto neptiznivé tdaje jsou zplsobeny plizivym vyvojem choroby bez jakychko-
li charakteristickych potiZi, takZe nemoc se ¢asto rozpoznava aZ v pokrocilém sta-
diu, coz vyrazné snizuje vyhlidky na uspéch 1é¢by. Pfi¢ina vzniku karcinomu pan-
kreatu je stile nejasna. Spekuluje se o0 mozném vlivu nékterych chemickych latek,
o vztahu k prodélanému zanétu slinivky bfisni. Jisty a vyznamny je vztah ke koufe-
ni. O pfimém vlivu alkoholu se pochybuje, ov§em mohl by se uplatnit jako podptr-
ny faktor soubézné s kourenim, podobné jako obezita a neléCena cukrovka. Riziko
je i u osob s vyskytem nadoru slinivky, naddorua tlustého stfeva a nadord vajecnikt
v rodinég.

PIné tfi Ctvrtiny pfipad zhoubnych nadort slinivky vznikd v hlavé slinivky bris-
ni (je v obloucku dvanéctniku, tedy u Vaterské papily).

3. PRIZNAKY

Z pocatku onemocnéni nejsou pfiznaky zZadné a pokud néjaké jsou, nejsou nijak
typické a postizeny si je snadno vyloZi dietni chybou. Je-li zhoubny nador (z 95 %
jde o adenokarcinom vznikajici ze Zlazovych bunék) v hlavé slinivky bfi$ni, mize
byt prvnim pfiznakem rostouciho nadoru Zloutenka, kterd se objevi bez jakékoli
bolesti a je zplisobena ttlakem odtoku Zluci do dvanactniku. Je doprovdzena oby-
¢ejné nechutenstvim, stavy na zvraceni, jilovitou stolici, tmavohnédou moc¢i, nékdy
svédénim kiiZe. Vznikne-1i nador dale (vlevo) od hlavy pankreatu, tedy v téle (asi
20 % nadort) nebo v ocase Zlazy (asi 7 % nadorli), jsou pfiznaky neurcité nebo
chybi viibec a nemoc je poznédna az v pozdé€jSim stadiu. Proto je tfeba, aby si starsi
osoby (mladSich 50 let je asi 5 % muzil a 2 % Zen) v§imaly i nendpadnych potiZi.
MiiZe to byt pocit napéti nebo tlakové bolesti v nadbfisku, nékdy vystielujici do
zad, postupné se zhorSujici bolesti v zadech, hlavné v noci v poloze na zddech (bolest
se zmenSuje v sed¢ s pritazenymi koleny), stéhujici se zanéty Zil na dolnich konce-
tinach, celkova unava a hubnuti.

Jde-1i o nador produkujici hormony, mohou se objevit dalsi pfiznaky: hypogly-
kemické stavy (pokles cukru v krvi pod bezpecnou mez, vyvoldvajici mdloby s po-
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cenim), vzacnéji trvalé vodnaté prijmy, opakované se vracejici ZaludeCni viedy. Je
potfeba bezodkladné navstivit 1ékare.

4. JAK LEKAR VYSETRUJE NEMOCNEHO
S PODEZRENIM NA NADOR SLINIVKY BRISNI

Lékar provede fyzikalni vySetfeni, ovéfi, zda neni zvétSeny Zluénik, zda je
v nadbfiSku hmatny neobvykly utvar, vySetii povrchové mizni uzliny na téle, ode-
bere vzorek krve a moce na laboratorni vySetfeni, pfipadné vysetii i nddorové mar-
kery CEA a CA 19-9, zajisti nezbytné zobrazovaci vySetieni — sonografické (ultra-
zvukem), event. i vySetfeni CT a dalsi podle potfeby (napt. ERCP — endoskopicka
retrogradni cholangiopankreatografie — dulezité vySetieni, kterym 1ze ozfejmit po-
méry v dolnich vyvodovych ZluCovych cestach). Je-li divodné podezieni, Ze jde
o nador slinivky bfisni, je tfeba ziskat vzorek tkdné na histologické vySetfeni. Vzo-
rek Ize ziskat cilenym odbérem pfi ultrazvuku nebo CT vySetfeni, event. laparosko-
picky, endoskopickym pfistrojem zavedenym do bfisni dutiny.

Potvrdi-li se histologicky zhoubny nador, dopliiuji se dalsi vySetfeni ke zjisténi
rozsahu onemocnéni, event. Sifeni nddoru do miznich uzlin a dalSich organt.

5. PRUBEH NEMOCI

JestliZe se nepodaii zasdhnout vCas, zejména pii postiZzeni hlavy slinivky bfisni,
dochézi k Sifeni nadoru. Prorlstd do okolnich tkani a organii, hlavné Zlucovodu
a jater a §ifi se také, nejCastéji a nejdfive, cestou lymfatického, mizniho systému.
Lymfatické cévy jsou pferuSovany lymfatickymi uzlinami, kterych je v téle vice
neZ tisic. Touto cestou vznikaji metastdzy (druhotné niddory) samoziejmé nejcastéji
v blizkych i vzdalenéjSich lymfatickych uzlinich. Metastazy mohou vznikat i zane-
senim nadorovych bunék krevnim obéhem. Tak mohou vzniknout metastazy v jatrech,
plicich a jinych organech.

6. LECBA

Kazdému nemocnému by mél byt 1écebny plan stanoven individudlné. Plan by
mél vychazet z velikosti nddoru, rozsahu onemocnéni, celkového stavu pacienta,
jeho véku, ptitomnosti pfidruZenych chorob. VZdy je nutné ptihlédnout k pfani pa-
cienta. Pokud je nddor maly, ohraniceny, provadi se operac¢ni vykon. Typ operace
zélezi na velikosti a uloZeni nddoru. Nékdy se provadi i odstranéni okolnich tkéni
a miznich uzlin. Neni-li operace dostate¢né radikélni, I1ze ji doplnit onkologickou
1é¢bou, vétSinou chemoterapii.
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Chirurgie ma své misto i u pokrocilych nadorti, vétSinou zajistuje odstranéni
blokady odtoku zluci tzv. bypassy, zavadéni spojek (stentl). Jsou to vykony paliativni,
které ulevi od nepfiznivych pfiznakd. V pfipadé€, Ze je nador slinivky jiZ v dobé
diagndzy pokrocily, nebo jsou pfitomny metastazy, loZiska nddoru mimo slinivku,
je nemocnému doporucena chemoterapie, 1écba cytostatiky (gemcitabin, cisplatina,
oxaliplatina, irinotecan, capecitabine). V posledni dobé 1ze vybérové pouZzit tzv.
biologickou, cilenou 1écbu (erlotinib). Tato 1é¢ba vSak predpoklada dobry celkovy
stav pacienta.

Néktera pracovi$té mohou nabidnout pacientim ucast v klinické studii, ktera
zkouma snéSenlivost a moznou ucinnost novych 1é¢ebnych postupti.

Je nutné s nemocnym lécebné navrhy vzdy prodiskutovat, upozornit ho i na ved-
lejsi toxické reakce 1é¢by. Nemocny ma pravo na dopliiujici dotazy, poradu s rodinou,
prateli.

7. VYHLIDKY NEMOCNEHO DO BUDOUCNOSTI

U malého nadoru v blizkosti Vaterské papily jsou po radikéalni operaci vyhlidky
pomérné dobré. Jestlize se naddor odhali v pokrocilém stadiu a nelze jej radikalné
operovat, vyhlidky klesaji. Nemocni se zhoubnym nadorem produkujicim hormony
maji vyhlidky lepsi.

8. JAK PREDCHAZET KARCINOMU SLINIVKY BRISNI

Predevs$im nekoufit a omezit alkohol a tu¢nou stravu. Ve vyzivé dbat na dostatek
ovoce a zeleniny, jist 5—6krat denné mensi porce. Zabezpecit i v zimé dostate¢ny
ptisun dilezitych vitamind C, E, kyseliny listové. DilleZitym poZadavkem je télesna
a duSevni aktivita a omezovani stresovych situaci.



I. JAK ZIT SE ZHOUBNYM NADOREM
TRAVICIHO USTROJI

I.1 Nejdrive ziskat potiebné informace o nemoci

Vyhlidky onkologicky nemocnych jsou nyni nesrovnatelné lepsi nez drive. Je to
podminéno znacnymi pokroky v diagnostice (nové zobrazovaci metody), v operacni
technice, v nové strategii 1écby a dlouhodobé péci. Piesto diagnéza ,,zhoubny na-
dor* vyvolavd u nemocného a jeho rodiny mnoho starosti. Nemd smysl ziskavat
ttrzkovité informace od zndmych nebo z — ¢asto neseri6znich — publikaci. Je nezbytné
nutné vyzadat si rozhovor se svym lékafem. Pfi ném se ma nemocny (byva dobré,
jde-li s nim nékdo z rodiny) zeptat na vse, co chce védét. Je vyhodnéjsi, napise-li si
otazky na papir. Tato rozmluva se nesmi odkladat. Nemocny by mél chtit znat odpo-
védi alespon na tyto otazky:

1. Je diagndza jista nebo bude tfeba dalsi vySetfovani?

2. Jaké léceni pfichazi v uvahu, jak bude dlouhé a jaké vysledky lze ocekavat?
3. Jaky bude pfedpokladany vyvoj onemocnéni?

4. Jaké bezprostfedni projevy bude 1écba mit?
5

. Vyplyvaji z predpokladané 1écby dlouhodobé disledky, které podstatné zméni
zpusob Zivota nemocného?

o

Jak casté budou kontroly po ukonceni 1écby?

7. Jaké bude piipadné pracovni omezeni a omezeni v dennich aktivitach?

Nemocny se miZe rozhodnout konzultovat i dalSiho 1ékare.

I.2 Porada doma

Po ziskani odpovédi na tyto otazky (a dalsi podle vlastniho uvazeni) je dilezité
novou situaci zcela oteviené projednat v kruhu rodiny a ujasnit si, co a kdy je tfeba
udélat. Nadorova nemoc u ¢lena rodiny (nemusime snad zduraziiovat, Ze neni na-
kazliva) znamena vzdy nemaly zdsah do zab&hnutého mechanismu fungovani rodi-
ny. Je tfeba vse posoudit, dohodnout se na urcitych upravach (nové rozdéleni doma-
cich povinnosti, vytvofeni klidného prostiedi pro nemocného), zejména v obdobi
intenzivni 1é¢by a urcitou dobu po ni.

Je dobré si ujasnit i dalsi otazky — tpravu denniho rezimu, stravy, zdbranu zane-
seni infekce aj. Je tfeba se pfipravit i na chvile psychické zatéZe. Je to prirozené
a kazdy ¢len rodiny se musi ucit toleranci, nékdy i umeéni rychle zapominat.



1.3 Obavy

Zpusob lé¢eni karcinomi i dosahované 1é¢ebné vysledky jsou v CR a ve vyspé-
lych statech velmi podobné a zkuSenosti odbornikti z celého svéta jsou publikovany
a pravidelné hodnoceny na mezinarodnich lékar'skych kongresech a sympoziich.

BohuZel se objevuji i pfipady, kdy nemocny uvazuje o tom, Ze by mohl 1écbu
prerusit a hledat pomoc jinde nebo ji nehledat viibec. M4 na to samoziejmé pravo,
ovSem tak zavazné rozhodnuti nesmi byt podminéno problematickymi radami mélo
informovanych znamych.

Pred takovym rozhodnutim by mél kazdy ziskat skute¢né seri6zni informace od
nékterého zkuseného lékare, zabyvajicitho se 1é¢enim onkologickych nemoci, ne-

bo i pouzit sluzeb Nadorové telefonni linky Ligy proti rakoviné Praha (telefon
224 920 935).

II. PREVENCE
I1.1 Primarni prevence

I1.1.1 Zivotosprava

Pokud nebudeme schopni poznat a odstranit vSechny rizikové faktory karcino-
mi, musime se snaZzit omezit co nejvice znama rizika a zvysit svou fyzickou a psy-
chickou odolnost. To znamend najit si ¢as pro pravidelné kondi¢ni cviceni, pro pfi-
méfeny odpocinek, udrzovat vztahy s prateli, dbat o zdravou vyzivu, nekoufit.

Primérni prevence je tedy zaméfena na zdravé osoby.

I1.1.2 VyZiva

Neexistuje specidlni dieta, kterd by bezpecné chranila pfed nddorovymi choro-
bami nebo dokonce by zhoubny nador vylécila. Podobné neexistuje ani univerzalni
1ék na ,,rakovinu®, protoze zhoubnych nadort je nékolik set druht a typt.

Presto ale mtizeme uvést nékteré zasady, které je vhodné pri vyzZivé dodrzovat,
protoZe praxe prokdzala jejich cenu.

Hlavni zasadou je jist stravu vyvazZenou ve vSech jejich slozkach. To znamena
denné jist vSechny druhy Zivin (uhlovodany, bilkoviny, tuky), dostatek vitamindg,
mineralt a vldkniny. V praxi to znamena dbat hlavné na dostatek ovoce a zeleniny,
zejména Cerstvé. Vhodné jsou i ovocné a zeleninové (nesolené) Stavy. Vitaminové
pripravky jsou jen doplikové, dulezité v predjari, v rekonvalescenci, a Cerstvé ovo-
ce nenahradi.

Druhou zasadou je vybirat si pro sviij jidelnicek takové potraviny, aby dodaly
potiebné Ziviny bez zbytecnych ,,prazdnych® kalorii — tedy branit se nadvaze, kte-



rou podezirdme, Ze néjakym zplUsobem pfispiva ke vzniku a rozvoji nadorovych
onemocnéni. Jde tu hlavné o omezovani sladkosti a alkoholu. Uspéch nasi snahy
pozname podle toho, Ze si udrZzujeme stdlou télesnou hmotnost.

S tim souvisi Uzce spotfeba tuku. Je tfeba omezovat predevs§im Zivocisné tuky
(sadlo, tu¢nd masa) a snaZzit se sniZit spotfebu tuku tak, aby kryla nejvyse 30 %
denni energetické potfeby. Pfitom by nejméné 10 % mély kryt rostlinné oleje a kaz-
dy tyden by mélo byt na jidelni¢ku jidlo z ryb. Z masa jsou vhodné&jsi masa svétla,
libova, z mlécnych vyrobkul jogurty, dal§i zakysané vyrobky, cerstvé syry, tvaroh.

Nejlepsi tuk je olej lisovany za studena (napf. olivovy), ktery se pfida az k hoto-
vému jidlu (napf. zeleninovy salat).

Vhodné jsou samoziejmé i bézné stolni rostlinné oleje. Neni vhodna nadmérna
konzumace vajec (vice nez 3 tydné, pokud 1ékar neurci jinak).

Z bilkovinnych potravin je vhodné omezit zvéfinu a nejist velka mnozstvi hové-
ziho masa. Vyhodnéjsi jsou ryby, driibez a je dobré zatrazovat do jidelnicku i sojova
jidla.

Vyznam ma i dostatek vlakniny v potravé, tedy nestravitelnych zbytkd, hlavné
z ovoce a zeleniny. Vlaknina totiZ zabezpecuje dostate¢né rychly posun stfevniho
obsahu a vaZe na sebe pfitom nékteré latky, o nichZ se domnivame, Ze pfispivaji
k rozvoji karcinomu. Dostatek vlakniny zabezpecime, budeme-li jist dost ovoce,
zeleniny (vhodné jsou zejména ovocné a zeleninové salaty), tmavy chléb, celozrnné
pecivo a obilni klicky. Timto zpisobem zabezpecime i pfisun potfebnych minerald,
stopovych prvkl a nékterych vitamint. DuleZity je betakaroten. Nadmérné mnoz-
stvi vlakniny neni vhodné.

Solit se ma co nejméné (pokud nejde o velké ztraty soli, napf. pocenim), a proto
je spravné omezovat i uzeniny.

V uzeninéch jsou v nadbytku dusi¢nany, které poklddame za nevhodné. Ovsem
je tieba si uvédomit, Ze pfi smiSené stravé, bohaté na vitaminy C, E, A a pfi zdravém
zpisobu Zivota neni pro zdravy organismus problém fadu toxickych latek, které se
dostaly do téla potravou nebo v téle vznikly pfeménou z potravy, likvidovat (deto-
xikovat). Detoxikacné se snad uplatiiuje i ¢aj (obsahuje polyfenoly), zeli, kapusta,
brokolice aj. Rizikova je obezita, prejidani cukry, koufeni, nadmérna konzumace
alkoholu, velmi prospésné je pravidelné télesné cviceni.

Pfiprava stravy ma byt co nejrychlejsi (omezit smaZeni, grilovani a peceni, lepsi
je vareni a duSeni a nejlepsi zatim mikrovlnny ohfev). Jidla se nemaji zbyte¢né
opakované ohfivat. Vysoké teploty (300 °C) porusuji Zivocisné bilkoviny (délka
smazeni a peceni ma asi mens$i vyznam).

Jidlo ma byt samoziejmé chutné a upravené. Jidlo je tieba dobfe kousat, piti se
nema omezovat. Nema se zapominat na Cistou vodu, neslazené bylinkové Caje (Sal-
véj, hefmanek, jahodnik, Sipek a dalsi podle chuti) a ovocné Stavy.
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I1.1.3 Stravovani v prubéhu lécby

Béhem protinddorové 1écby se doporucuje lehka strava, spiSe vice malych jidel
denné ne7 tfi hlavni jidla. Nezbytny pfisun hlavnich Zivin, vitamint (ovoce, zeleni-
na) a vlakniny (luSténiny, zelenina, ovoce) je tieba zajistit i pfi snizené chuti k jidlu.
Miuizeme pridat vitamin E (100 mg denn€) a vitamin C (100-200 mg denné). Dopo-
rucujeme dostatek tekutin (mnoZstvi moce by nemélo klesnout pod 750 ml/24 ho-
din). Samoziejmé plati absolutni zdkaz alkoholu a koufeni.

Po ukonceni 1é¢by prechazime na pestrou, smiSenou stravu, kterd sama zajisti
potfebny pfisun vitamintl a stopovych prvkl bez rizika predavkovani.

Doporucujeme vedle pravidelného kondi¢niho cviceni (hlavné dechové, uvolilo-
vaci a posilovaci cviky), které musi byt del§i neZ 10—-15 minut, prochazky v prirodé
s tak volenymi prestivkami, aby doslo nejvyse k mirné inavé.

I1.2 Sekundarni prevence
Jsou opatfeni, kterd maji pomoci odhalit zhoubné nadory v ¢asnych stadiich tak,
aby byla mozna co nejvyssi efektivita 1écby. Jde predev§im o tcast ve skriningo-

vych programech — skriningu rakoviny prsu, tlustého stfeva a konecniku, nadort
délozniho hrdla.

Obcané by méli byt vice aktivni a vyuZivat tyto nabidky ve vlastnim zajmu,
sami zadat o tato vySetfeni praktického 1ékate, Zeny gynekologické specialisty.

I1.3 Souhrn doporuceni pro prevenci nadorovych nemoci

I pro prevenci karcinomu slinivky bfisni plati vSechna doporuceni pro prevenci
nadorovych nemoci. V roce 2003 vydala Komise Evropského spolecenstvi novy
kodex, obsahujici jedenact pravidel pfedchazeni a ¢asného rozpoznani nadorové
nemoci. Odbornici jsou presvédceni, Ze dodrZovani téchto pravidel by v Evropském
spolecenstvi sniZilo pocet imrti zpisobenych nddorovou nemoci.

Evropsky kodex proti rakoviné (2003)

1. Nekuite! Pokud koufite, prestaite. Pokud nemtzZete prestat, nekuite v pfitomnosti
déti.

2. Vyvarujte se obezity.

3. Denné vykondvejte néjakou télesnou ¢innost.

4. Jezte denné vice rliznych druhl ovoce a zeleniny, alespoil v péti porcich. Omez-
te pfijem potravin obsahujicich Zivocisné tuky.

5. Jestlize pijete alkohol, at jiZ pivo, vino nebo koncentraty, sniZte potiebu na dva
nipoje denng, jste-li muZ, a na jeden, jste-li Zena.

11



6. Nevystavujte se nadmérnému sluneénimu zéafeni. Zv1ast dilezité je chranit déti
a mladistvé. Ti, kdo maji sklon se rychle spalit, se musi chranit béhem celého
Zivota.

7. Dodrzujte piesné pravidla ochrany pfed znamymi rakovinotvornymi latkami.
DodrZujte vSechny zdravotni a bezpe¢nostni predpisy pfi styku s latkami, které
mohou zpusobit rakovinu. DodrZujte smérnice radiacni hygienické sluzby.

Programy verejného zdravotnictvi, které maji preventivni vyznam nebo zvysu-
ji pravdépodobnost jejiho vyléceni.
8. Zeny od 25 let by se mély zapojit do skriningu d&loZniho hrdla v programu se
zajisténou kontrolou kvality v souladu se Smérnicemi Evropské unie.

9. Zeny od 50 let (v CR od 45 let) by se mély zapojit do mamarniho skriningu
v programu se zaji$ténou kontrolou kvality v souladu se Smérnicemi Evropské
unie.

10. Zeny a muzi od 50 let by se méli zapojit do skriningu tlustého stieva a kone¢ni-
ku v programech se zajiSt€énou kontrolou kvality.

11. Ucastnéte se o¢kovacich programii proti infekci zpisobené virem hepatitidy B.

III. KDE HLEDAT RADU A POMOC

Pfizpisobeni se nové situaci a feSeni dosud neznamych problémi byva jak pro
nemocného, tak pro jeho rodinu a pfatele snazsi, mohou-li dostat radu a pomoc od
humanitarnich organizaci, zabyvajicich se problematikou onkologickych onemoc-
néni.

Kompetentni organizaci je Liga proti rakoviné Praha, Na Truhlarce 100/60, 180 81
Praha 8, se svou Nadorovou telefonni linkou (224 920 935), kde od pondé¢li do pat-
ku odpovidaji zkuSeni 1ékati na dotazy, tykajici se prevence a 1écby niadorovych
onemocnéni. Liga proti rakovin€ Praha vydava zdravotné osvétové broZzury pro on-
kologicky nemocné i pro zajemce, ktefi chtéji znat zasady predchazeni nadorovym
nemocem, a poradd fadu akci, seznamujicich vefejnost s problematikou a soucasny-
mi programy boje proti nddorovym nemocem.

V Ceské republice je fada dal§ich humanitarnich organizaci a svépomocnych
klubut, které pracuji v této oblasti. Jsou vétSinou ve vétsSich méstech a mlzete se
o nich informovat napf. na Lize proti rakovin€ Praha.
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IV. VYZKUM A VYHLIDKY DO BUDOUCNA

Vyzkum v oboru onkologie probiha neustile ve vSech ekonomicky vyspélych
zemich. Nejndkladnéj$i je tzv. vyzkum zdkladni, ktery krok za krokem odhaluje
zéakonitosti a mechanismy vzniku a postupu nadorového bujeni. Je nezbytny, proto-
Ze jen tak miZe byt rozieSena zasadni otdzka — jaky je pfesny mechanismus vzniku
zhoubnych nadora? Soucasné probihaji vyzkumné prace, zaméfené na kratkodobé
cile — jak zdokonalit diagnostiku zhoubnych nadorti, aby byly zachyceny v samém
zacatku, to znamena ve stadiu, kdy je vétSina zhoubnych nadort 1éCitelna, a déle,
jak zdokonalit 1écebné postupy, aby pfi pfijatelné mife nezadoucich uéinkd bylo
dosazeno jesté lepSich a trvalejsich vysledku.

Znacnych tuspéchi jiz bylo dosaZeno pii vyvoji novych diagnostickych postupti,
zaloZenych na imunohistochemickém prikazu zvlastnich znakd na povrchu nadoro-
vych bunék, které jsou pro né charakteristické. Tyto poznatky lze poté vyuZit pro
cilenou lécbu.

Vyvijeji se nové protinddorové 1éky, zkouseji se nové 1écebné protokoly.

Nemocny se miiZe zajimat o moznost podilet se na takovém zkouSeni nejmoder-
néjSich 1é¢ebnych postupi tak, Ze se prihlasi na onkologickém pracovisti, kam docha-
zi. Lékar ho bude informovat, zda pro ného vhodn4, tzv. klinicka studie pravé probi-
ha a zda se pracovisté na ni podili. Nemocny ma samoziejmé plné pravo se zeptat na
podrobnosti a rozhodnout se, zda se (pisemné) pfihlasi.

Bilance onkologického vyzkumu za poslednich nékolik let je dobra a optimis-
tické minéni, Ze v nepfili§ vzdalené budoucnosti se pfes mimotadnou sloZitost pro-
blému podafi objasnit dalsi dilezité zakonitosti nddorového bujeni, je opravnéné.

Od 45. roku véku by mél kazdy Cloveék absolvovat jednou ro¢né 1ékaiskou pre-
ventivni prohlidku, zaméfenou na odhalovani niddorového onemocnéni.

V zajmu sniZeni rizika naddorové choroby by se mél kazdy jiz od mladi snazit
osvojit si zdravy zpusob Zivota, co nejvice zvySovat svou vykonnost a odolnost proti
chorobam vibec. Jde predevsim o pravidelnou fyzickou aktivitu, duSevni pohodu
a zdravou vyZivu.
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PROGRAMOVE CiLE, PROJEKTY A AKTIVITY
LIGY PROTI RAKOVINE PRAHA

Liga proti rakoviné Praha (LPR Praha) zahdjila svou €innost v roce 1990
v Ceskoslovenské lize.

Od roku 1991 je samostatnym prdavnim subjektem.

Jako obcanské sdruzeni je dobrovolnou nevladni a neziskovou organizaci.

Dominantni snahou je vychova verejnosti ke zdravému zpisobu Zivota a vy-
louceni rizik podilejicich se na vzniku rakoviny

Tti hlavni dlouhodobé programy

1. Nadorova prevence

2. Zlepseni kvality Zivota onkologicky nemocnych

3. Podpora vybranych vyzkumnych, vyukovych a investi¢nich projektd v on-
kologii

Hlavni aktivity

Vychova k nekurdactvi - prubézné

Vychovny program k nekufdactvi a ke zdravému Zivotnimu stylu pro déti
v matefskych Skoldch (Ja koufit nebudu a vim proc) a v zdkladnich Sko-
Iach (Normaini je nekoufit).

Svétovy den proti rakoviné — kazdorocni semindr ke Svétovému dni proti
rakoviné (4. Gnor) spolecny pro zdravotniky a laiky.




Liga usiluje o snizeni Umrtnosti na zhoubné nadory a o zlepseni kvality Zivo-

ta onkologickych pacientu.

Dalsimi aktivitami jsou

¢ Poradenstvi |ékafd specialistd na nddorové telefonni lince (telefonni ¢islo
224 920 935)

¢ Poradenstvi pfi osobnich ndvstévach klientd

¢ \/ydavdni poradenskych brozur

¢ Rekondiéni pobyty pro nemocné po ukonceni |éEby ve specidlnich zdra-
votnickych zafizenich

e Koncerty pro cleny LPR, jeji podporovatele a hosty

e Finanéni podpora ¢lenskym pacientskym organizacim

e Finanéni podpora hospicové péce

LIGA podporuje vyzkum a vychovu onkologickych odbornikd a vybaveni pra-

covist

a) Finan&ni pFispévky na vybrané vyzkumné a vyukové projekty.

b) Udélovani Védecké ceny Ligy proti rakoviné Praha spojené s prémii
50 000 Ke.

¢) Finanéni podpora pfi vydavani vyukovych publikaci.

d) Finan&ni podpora investicnich celkd v komplexnich onkologickych cent-
rech.

e) Udélovani Novindrské ceny za propagaci nddorové prevence.

------

nové sbirky.

Organizacni struktura

e Clenstvi v LPR Praha je dobrovolné.

* Cleny se mohou stat jednotlivci i organizace.

* Clensky pfispévek pro dichodce a studenty ni 100 K& a pro ostatni



