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Primarni prevence a screening kolorektalniho karcinomu, karcinomu prsu a
karcinomu délozniho €ipku

Screeningové programy

V Ceské republice jsou realizovany 3 organizované plo$né screeningové programy, a
to:

» screening karcinomu kolorekta
» screening karcinomu hrdla délozniho
» screening karcinomu prsu

Karcinom tlustého stireva a kone¢niku (kolorektalni karcinom)

V Ceské republice je zhoubny nador tlustého stfeva & koneéniku druhym
nejCastéjSim nadorovym onemocnénim u muzl i u zen. Mezi osoby se zvySenym
rizikem patfi osoby s pozitivhi genetickou zatézi, s osobni nebo rodinnou anamnézou
pro kolorektalni karcinom, s polypézou tlustého stfeva, s colitis ulcerosa €i osoby
s nalezem adenomatdznich nebo viléznich polypd na stfevni sliznici. Kolorektalni
karcinom patfi mezi preventabilni nadory, u€inna prevence vyzaduje dodrzovani zasad
zdraveho Zivotniho stylu, zejména jidelniCku. Mezi rizikové faktory Zivotniho stylu
patfi zejména strava s vysokym obsahem energie a nasycenych tuku, vysoky pfijem
alkoholu, hlavné piva, koufeni, nizka fyzicka aktivita spojena se sedavym
zameéstnanim.

Role zdravotnik( v primarni prevenci kolorektalniho karcinomu:

» zjisti a zaznamenej do dokumentace rodinnou a osobni anamnézu pacienta ve
vztahu k onkologickému onemocnéni traviciho traktu, zejména kolorekta

» informuj pacienta o ochranném pusobeni zdravé stravy a dostatku pohybové
aktivity v prevenci nadoru kolorekta

Doporuceni pro pacienta:

» dbat na nizky obsah nasycenych tukd v potravé

» omezovat konzumaci Cerveného masa a uzenin

» omezovat pecCeni, smazeni a grilovani, kdy vznikaji karcinogenni latky

» dodrzovat omezenou konzumaci alkoholickych napojt, pfedevsim piva

» nekoufit

> mit zajistény dostatecny pfijem zdroji vlakniny (ovoce, zelenina, obilniny,
lusténiny, brambory)

» dodrzovat pfiméfenou pravidelnou pohybovou aktivitu

Role zdravotnikli v sekundarni prevenci kolorektalniho karcinomu -
screeningu:

» na zakladé odbéru anamnézy a dostupnych informaci orientané vyhodnot
pfipadnou vysSi miru rizika vzniku nadorového onemocnéni kolorekta
u pacienta
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Informace pro pacienta:

na screeningové vysetfeni karcinomu kolorekta prostfednictvim testu na
okultni krvaceni ma pravo kazdy asymptomaticky muz €i zena starsi 50 let
lidé ve véku 50-54 let by si méli 1x rocné udélat test okultniho krvaceni
zajisténi provedeni testu lze pozadat praktického Iékafe nebo gynekologa
lidé starSi 55 let mohou bud' pokraCovat v pravidelnych testech okultniho
krvaceni do stolice1x za 2 roky €i se mohou rozhodnout pro primarni
screeningovou kolonoskopii, kterou postaci provést 1x za 5-10 let dle vySe
rizika s ohledem na rodinnou a osobni anamnézu

» pozitivni vysledek testu mize signalizovat nejen nadorové onemocnéni, ale i
pritomnost polypu, Crohnovu nemoc &i divertikulitidu

v

Y V VYV

vysvétli pacientovi, ze

» bude-li test pozitivni, bude pacient poslan na screeningové kolonoskopické
vySetreni

» screeningova kolonoskopie je spolehlivéjsi vySetfeni nez test okultniho
krvaceni, a Zze je vhodna u pacientu stfedniho a vy$Siho véku dle vyse rizika
1x za 5-10 let

Doporuceni pro pacienta:

» pravidelné provadét test na okultni krvaceni od 50 let véku, v pfipadé
zvySeného rizika i dfive

> absolvovat primarni screeningovou kolonoskopii od 55 let vySe 1x za 5-10 let
dle vySe rizika

» moznost ziskat podrobnéjsi informace o zdravotnickych zafizenich
akreditovanych pro provadéni screeningoveé kolonoskopie na webu
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mz-
cr_2166_3.html nebo na webu http://www.kolorektum.cz

Karcinom délozniho €ipku

Cervikalni karcinom je po nadoru prsu druhym nejCastéjSim nadorem u Zen
v celosvétovem méfitku, vyviji se postupné od povrchovych vrstev epitelu a
v pocate¢ni fazi, kdy cytologické znamky neoplazie vykazuji jen povrchové buriky
epitelu, Ize objevit podinajici karcinom v ramci screeningu. V prekancerézni fazi Ize
onemocnéni relativné snadno |éCit a v tom spociva vyznam screeningovych vySetfeni
epitelialnich stéru. Incidence je v ¢eské populaci dlouhodobé setrvale vysoka, vrchol
vyskytu nadort je u zen mezi 45. a 55. rokem zivota.

Role zdravotnik( v primarni prevenci karcinomu délozniho €ipku:

» zjisti a zaznamenej do dokumentace rodinnou a osobni anamnézu pacientky
ve vztahu k onkologickému onemocnéni délozniho Cipku

Doporucéeni pro pacientku:

> na dodrzovani zdravého zivotniho stylu, zejména nekuractvi


http://www.kolorektum.cz/index.php?pg=pro-verejnost--kolorektalni-screening--co-me-ceka--test-okultniho-krvaceni-do-stolice
http://www.kolorektum.cz/index.php?pg=pro-verejnost--kolorektalni-screening--co-me-ceka--test-okultniho-krvaceni-do-stolice
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mz-cr_2166_3.html
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mz-cr_2166_3.html
http://www.kolorektum.cz/
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» na rizikové faktory vzniku nadoru délozniho Cipku, zejména riziko na
nezbytnost Castého stfidani a vyssiho poctu sexualnich partner(, riziko
infekce pohlavnimi chorobami

» na moznost o¢kovani proti lidskému papilloma viru u Zen mladsSich vékovych
kategorii

» ocCkovani proti lidskym papilomavirovym nakazam (aktualné bez specifikace
vakcinacnich nebo nevakcinacnich HPV genotypu) je vyrobci ureno zenam
ve véku od 9 let pro prevenci premalignich cervikalnich genitalnich Iézi a
cervikalniho karcinomu

>
. « Pocet . Interval posilujici

Vakeina Vek davek | S€Mema | " 50ster) davky
Cervarix | 10-25 let/zeny 3 0-1-6 mésicu

. - 7 . 10-157?
Silgard 9 4(5nI$t£iz)eny 3 0-2-6 mésicu
? — nebylo dosud stanoveno; dnes Ize predpokladat minimalné 10letou
ochranu

» na vrchol vyskytu nadort délozniho Cipku u Zen mezi 45. a 55. rokem Zivota
» na mozné riziko plynouci z dlouhodobého pouzivani antikoncepce

Role zdravotnikl v sekundarni prevenci karcinomu délozniho Cipku —
screeningu:

» na zakladé odbéru anamnézy a dostupnych informaci vyhodnot orientacné
pfipadnou vysSi miru rizika vzniku karcinomu délozniho Cipku u pacientky

> vysvétli pacientce

» vyznam screeningoveho vysetfeni karcinomu délozniho Cipku

Informace pro pacientku:

» Ze gynekologické vySetifeni v ramci prevence karcinomu délozniho Cipku je:
» plné v kompetenci gynekologa, ktery zajisti vySetfeni v akreditovanych
cytologickych laboratofich

Doporuceni pro pacientku:
» absolvovat pravidelné gynekologické vySetfeni v ramci prevence karcinomu

délozniho Cipku, které je hrazené z vefejného zdravotniho pojisténi 1x rocné
» moznost ziskat podrobngjsi informace o akreditovanych laboratofich

provadgjicich cytologické vySetfeni na webu
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-
mzcr 2166 3.html nebo na webu

http://www.cervix.cz/index.php?pg=cervikalni screening--ceska- republika


http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mzcr_2166_3.html
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mzcr_2166_3.html
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Karcinom prsu

Rakovina prsu pfedstavuje v sou€asnosti jeden z nejzavaznéjSich epidemiologickych
probléml Ceské republiky. Na nasledky karcinomu prsu zemfe kazdy rok priblizné
2 000 Ceskych zen a mezi pficinami umrti ve vékové kategorii 20 - 54 let tak zaujima
karcinom prsu prvni misto. Mezi faktory, které se podileji na zvySeném riziku vzniku
karcinomu prsu u Zen, patfi faktory genetické, hormonalni, nutricni a faktory zevniho
prostfedi. NejzavaznéjSim rizikovym faktorem je vSak vék nad 45 let. U 75 % Zen
neni identifikovan kromé véku zadny jiny znamy rizikovy faktor.

Role zdravotnik(i v primarni prevenci karcinomu prsu:

» zjisti a zaznamenej do dokumentace rodinnou a osobni anamnézu pacientky
ve vztahu ke karcinomu prsu

Doporuceni pro pacientku:

nezbytnost dodrZzovani zasad zdravé vyzivy a dostatecné pohybové aktivity
nekuractvi

omezeni dlouhodobého uzivani hormonalni antikoncepce

udrzovani BMI v normé

YV VY

Role zdravotnik( v sekundarni prevenci - véasné detekci a screeningu
karcinomu prsu:

» na zakladé odbéru anamnézy a dostupnych informaci vyhodnot orientacné

pripadnou vysSi miru rizika vzniku karcinomu prsu u pacientky

Informace pro pacientku:

> 0 vyznamu pravidelného samovysetifovani prsu od cca 30. roku véku zeny

» 0 technice samovySetieni a vhodné dobé k provadéni samovysSetfovani
(alespon 1x mésicné, pokud Zena jesté menstruuje po dokon&enych menses,
nejpozdéji do 8. dne po skonceni menstruace)

> 0 nezbytnosti v§imat si moznych zmén na prsu (zmény povrchu, tvaru nebo
velikosti prsu, zdufeni nebo ztenceni mlécné Zlazy, zhrubéni nebo vtazeni
kGize na prsu, vytoku z bradavky, neobvyklé bolesti v prsu, diskomfortu)

> informuj pacientku, Zze doporuceni na bezplatné preventivni mamografické
vySetfeni u Zen ve vékové kategorii od 45 let 1x za 2 roky mlze predepsat
prakticky lékaf nebo gynekolog

Doporuceni pro pacientku:

> absolvovat bezplatné preventivni mamografické vySetfeni u Zen ve vékové
kategorii nad 45 let 1x za 2 roky

> absolvovat bezplatné preventivnhi mamografické vySetfeni u zen ve zvySeném
riziku, napf. pfi uzivani hormonalni substituéni terapie 1x ro¢né

» moznost ziskat podrobnéjsi informace a seznam screeningovych center na
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mz-
cr_2166_3.html nebo na webu http://www.mamo.cz/



http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mz-cr_2166_3.html
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/screeningove-programy-mz-cr_2166_3.html
http://www.mamo.cz/

