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Onkologia inauguruje Dni Walki z Rakiem, obchodzone w dniach 4 - 24 czerwca

Niedziela, 3 czerwca
»Piknik dla Zdrowia” po raz piaty

Tradycyjnie juz Opolskie Centrum Onkologii, realizujac zadania Narodo-
wego Programu Zwalczania Choréb Nowotworowych, wspétfinansowanego
ze Srodkow Ministerstwa Zdrowia, organizuje po raz pigty impreze¢plenerowa
pn. ,Piknik dla Zdrowia: Chodze, biegam - wiec jestem”. Odbedzie si¢ ona
w niedziele 3 czerwca br. w godz. 11-14 w parku przy ul. Sosnkowskiego na
osiedlu Armii Krajowej w Opolu.

Zaproszenie na t¢ rekreacyjng imprezg, ktorg swoim patronatem objat pre-
zydent Opola Ryszard Zembaczynski, organizator adresuje do wszystkich
mieszkancow Opola i Opolszczyzny, bez wzglgdu na wiek i sprawnos¢ fizycz-
ng. Mile widziani sg rowniez g0s01e z innych regionéw Polski.

: ; g Glownym punktem pik-
niku jest bieg, przemarsz
(przejazd rowerem, hu-
lajnogg, wozkiem inwa-
| lidzkim, itp.) asfaltowymi
| alejkami parku po wyty-
czonej trasie dlugosci ok.
| 1 km. Uczestnicy otrzy-
maja piknikowe czapecz-
ki, koszulki oraz kupon,
umozliwiajagcy  wzigcie
; 253 _ &%, 8 udzialu w losowaniu wie-
Tak bylo rok temu. lu cennych nagréod m.in.
roweru, ufundowanego przez prezydenta Opola (nagroda gltéwna) a takze apa-
ratu fotograficznego, sprzetu sportowego. Przewidziano tez poczestunek, m.in.
napoje, owoce, grochowke.

Imprezie, promujacej zdrowy styl Zycia, a zwlaszcza aktywnos¢ fizyczng i
zdrowe odzywianie sig, towarzyszy¢ bedzie wiele innych atrakcji, m.in. Festyn
Rodzinnyz grami, zabawami i... nagrodami, przygotowany przez Politechni-
ke Opolska, wspdlny aerobic, miasteczko rowerowe (mile widziani najmtod-
si z rowerami; mozliwos$¢ egzaminu na kartg¢ rowerows), jazda konna, pokazy
wschodnich sztuk walki.

Podczas pikniku begdzie mozna uzyskac niezbgdne informacje na temat bez-
ptatnych programow profilaktyki nowotworowe;.

Serdecznie zapraszamy wszystkich Opolan do wspdlnej rekreacji i aktywne-
g0, niedzielnego wypoczynku!

Sfinansowano ze srodkow Ministerstwa Zdrowia w ramach Narodowego Programu Zwalcza-
nia Chorob Nowotworowych, zadanie: Prewencja Pierwotna Nowotworéw
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25-31 maja - Europejski Tydziern Walki z Rakiem
Nowotworom mozna zapobiegaé...

... taki jest przekaz lig walki z rakiem i
organizacji partnerskich w krajach europej-
skich z okazji Europejskiego Tygodnia Wal-
ki z Rakiem, ktory dorocznie odbywa sie¢ w
maju.

Idea Tygodnia, zapoczatkowana zostata
w 1989 roku przez Europejska Lige Walki z
Rakiem we wspotpracy z Europejskim Stowa-
rzyszeniem na Rzecz Walki z Rakiem. Jego
celem jest uswiadamianie spoleczenstwa w
zakresie profilaktyki chorob nowotworowych,
w szczegolno$ci poprzez upowszechnianie
zasad zdrowego trybu zycia. To nie banal. W
walce z nowotworami profilaktyka ma zasad-
nicze znaczenie.

- Profilaktyka jest naszq najlepszq inwesty-
cjq, stanowigcq najbardziej optacalng dhugo-
falowq strategig walki z nowotworami - mowi
dr Wendy Yared, dyrektor Stowarzyszenia
Europejskich Lig Walki z Nowotworami, ko-
ordynatora akcji. - W trakcie tego tygodnia
Europejczykom w calej UE i poza jej grani-
cami bedzie si¢ przypominac,ze jako jednostki
mozemy zmniejszy¢ ryzyko nowotworow co
najmniej o 33 proc. - a wedlug nowych badan
opublikowanych w marcu 2012 r. nawet o 50
proc.- jezeli zajmiemy si¢ glownymi czynni-
kami ryzyka, np. paleniem, zlymi nawykami
Zywieniowymi, brakiem aktywnosci fizycznej
czy naduzywaniem alkoholu. Powinnismy
pamieta¢, ze dysponujemy przydatnym, lecz
niedostatecznie wykorzystywanym narzedziem
w walce z rakiem, tj. Europejskim Kodeksem
Walki z Rakiem, ktory obejmuje szereg sposo-
bow zapobiegania nowotworom.

Wiedzy stuzacej profilaktyce chorob no-
wotworowych nigdy za wiele. Tym bardziej,
ze upowszechnianie tego dokumentu jest
podstawg strategii programu Prewencji Pier-
wotnej Nowotworéw w Polsce, stanowigce-
20 cze$¢ Narodowego Programu Zwalczania
Choréb Nowotworowych. Jego celem jest
- co nietrudno wskaza¢ - znaczace obnizenie
$miertelnosci z powodu raka.

Europejski Kodeks Walki z Rakiem, zwany
tez Kodeksem Zdrowego Zycia, jest zbiorem

11 zalecen, ktorych przestrzeganie moze wpty-
na¢ nie tylko na zmniejszenie liczby zgonow,
ale w ogodle na spadek zachorowan na raka.
Owe zalecenia wchodza w zakres zapobiega-
nia poprzez odpowiedni tryb zycia (unikanie
dymu tytoniowego, nadmiernej ekspozycji na
stonce, sposob odzywiania si¢, aktywnos$¢ fi-
zyczng, ograniczenie uzywek, wptywu czynni-
kow szkodliwych, itp.), jak réwniez obejmuja
dziatania medyczne, zwiazane z profilaktyka,
m.in. poprzez szczepienia, a takze wczesne
wykrywanie nowotworéw (m.in. skryningi:
mammograficzny, cytologiczny, kolonosko-
powy). , ,

Kodeks oparty jest na aktualnym stanie
wiedzy medycznej o profilaktyce, czynnikach
ryzyka, epidemiologii. Jest dokumentem, z
ktérym powinien zapozna¢ si¢ nie tylko kaz-
dy dorosty Europejczyk, w tym takze kazdy
lekarz pierwszego kontaktu. Zapozna¢ si¢ jed-
nak nie dla samej wiedzy, ale dla praktycznego
zastosowania.

Zasady kodeksu (w skrocie) sg nastepujace:
1. Nie pal i nie pal przy niepalacych.
2. Wystrzegaj si¢ otyltosci.
3. Badz aktywny ruchowo,uprawiaj ¢wiczenia
fizyczne.
4. Spozywaj wigcej roznych warzyw i owo-
co6w, co najmniej 5 porcji dziennie.
5. Nigdy sie nie upijaj.
6. Unikaj nadmiernej ekspozycji na promienie
stoneczne.
7. Przestrzegaj przepisow ochrony przed naraze-
niem na znane substancje rakotworcze.
8. Bierz udzial w programach szczepien
ochronnych (gtéwnie WZW B)
9. Bierz udziat w badaniach przesiewowych w
kierunku raka szyjki macicy (cytologia, kobie-
ty w wieku 25-59 lat co 3 lata).
10. Bierz udziat w badaniach przesiewowych
w kierunku raka piersi (mammografia, kobiety
w wieku 50-69 lat co 2 lata)
11. Bierz udziat w badaniach przesiewowych
w kierunku raka jelita grubego (kolonoskopia,
kobiety i mezczyzni po 50. roku zycia co 10
lat).
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W numerze majowym dr n. med. Barbara
Radecka udzielita wywiadu na temat wptywu che-
mioterapii na paznokcie oraz zasad ich pielegna-
¢ji w trakcie i po leczeniu. Ponizej druga czes¢
wywiadu, poSwigcona w tym samym aspekcie sko-
rze ciata oraz wlosom.

Chemioterapia
a pielegnacja
skory i wiosow

Z. dr n. med. Barbara Radecka, zastepca or-
dynatora Oddziatu Onkologii Klinicznej Opol-
skiego Centrum Onkologii, rozmawia Krystyna
Raczynska

- Chemioterapia
| BB zabija guza, ale ma

negatywny  wplyw
A takZe na inne szyb-
ko odnawiajgce sie
| tkanki. O paznok-
\ ciach byla mowa w
poprzednim numerze
miesiecznika. Terazg
porozmawiajmy 0
skorze i wlosach. Co
na ten temat powin-
na wiedzie¢ kobieta
leczona 7 powodu
raka piersi?

- Lista toksycznych uszkodzen skory spowo-
dowanych leczeniem onkologicznym jest bardzo
obszerna. Wigkszo$¢ reakcji skornych ma nie-
wielkie nasilenie, zdarzaja si¢ jednak odczyny
powazne, a nawet zagrazajace zyciu. Nasilenie
uszkodzen okresla si¢ w 5-stopniowej skali CT-
CAE (ang: Common Terminology Criteria for
Adverse Events) aczkolwiek w odniesieniu do
roznych objawdw stopni tych moze by¢ mniej, od
2 do 5. Najczestszg reakcja w trakcie 1 po leczeniu
jest nadmierna sucho$¢ skory oraz zaczerwienie-
nie skory.

- Z czego te objawy wynikajq?
- Nadmiernie sucha skora to efekt uposledzenia

XXI wiek w medycynie
Fakty i nadzieje

Polacy sa malo aktywni

52 proc. Polakéw nie upra-
wia sportu i nie korzystna
z zadnych form aktywnosci
fizycznej - wykazaly bada-
nia TNS OBOP. Zaledwie
10 proc. badanych jest ak-
tywnych codziennie lub pra-
wie codziennie. Najwigcej
0sob twierdzi, ze spaceruje.
75 proc. badanych robi to
przynajmniej raz w miesigcu
przez co najmniej 30 minut.
Ale tylko 24 proc. ankieto-
wanych spaceruje codzien-
nie lub prawie codziennie.
68 proc. Polakéw twierdzi,
ze odbywa spacer raz w ty-
godniu, ale to jest niewy-
starczajace dla zachowania
zdrowia i1 kondycji fizycz-
nej. Najczestsza rozrywka
jest spedzanie wolnego cza-
su przed telewizorem. Az 55
proc. badanych przyznato,
ze wieczory najchetniej spe-
dza wtasnie w ten sposob. 21
proc. Polakow unika jakie-
gokolwiek ruchu i aktywno-
Sci, bo - jak tltumaczy - szyb-
ko si¢ meczy. Co czwarty
Polak nawet nie spaceruje,
a 24 proc. unika wchodzenia
po schodach, woli korzysta¢
z windy, gdy tylko ma taka
okazje. 22 proc. ankietowa-
nych korzysta z samochodu
lub $rodkéw miejskiej ko-
munikacji nawet wtedy, gdy
ma do przebycia zaledwie
500-800 metrow. Sposrod
osob, ktore w jakikolwiek
sposob sa aktywne (48 proc.
badanych), najbardziej popu-
larnym sportem jest jazda na
rowerze. Korzysta z tego 57
proc. ludzi aktywnych. Pozo-
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stale chetnie uprawiane spor-
ty to bieganie (16 proc. bada-
nych), gra w pitke nozna (16
proc.), ¢wiczenia na sitowni
(15 proc.), gra w siatkowke
(7 proc.) lub w koszykowke
(4 proc.). Jedynie 1 proc.
Polakoéw uprawia sporty zi-
mowe, np. narciarstwo. 56
proc. Polakow deklaruje, ze
lubi tanczy¢ i robi to kiedy
tylko ma do tego okazje, ale
W miar¢ czesto tancza jedy-
nie ludzie mtodzi. Faktyczna
aktywno$¢ fizyczna Polakow
moze by¢ jeszcze mniejsza
niz pokazuja to badania,
gdyz lubimy zawyzaé swe
osiagnigcia, szczegoblnie jesli
chodzi o ruch. Nawet osoby,
ktére uprawiaja sport, lubig
si¢ oszukiwaé. Jesli chodza
na sitownig, to nie zawsze
¢wiczg w odpowiedni sposob
i z wlasciwg intensywnoscia.
Tymczasem wysitek fizycz-
ny powinien by¢ uprawiany
30-60 minut dziennie przez
wigkszo$¢ dni w tygodniu.
Absolutne minimum to 30
minut 3 razy w tygodniu.
Regularny spacer jest odpo-
wiednig forma aktywnosci,
przygotowujaca do inten-
sywniejszego wysitku. Jest
to najlepsze rozwiazanie dla
0s0b po przebytych choro-
bach serca, w trakcie rekon-
walescencji, czy tez dla osob,
ktére zaczynaja przygode
z jakakolwiek aktywnoscia
fizyczng. Wsrdd innych ak-
tywnosci za najkorzystniej-
sze dla uktadu krazenia uwa-
za si¢ wysitki dynamiczne
takie, jak: ptywanie, jazda na
rowerze i marszobiegi.

Polskie testy genetyczne
na raka

Naukowcy z polskiej spotki
biotechnologicznej wspolnie
z naukowcami poznanskimi
opracowali nowej generacji
testy genetyczne wykazujace
wigksza podatno$¢ na raka

odnowy naskorka i funkcji gruczotow tojowych.
Skéra traci naturalng barier¢ ochronng, a przez to
ulega odwodnieniu, przestaje by¢ elastyczna, staje
si¢ szorstka, wiotka, ma sktonnos$ci do tuszczenia.
Tym samym jest bardziej podatna na uszkodzenia
mechaniczne oraz niesprzyjajace warunki atmo-
sferyczne pacjentka odczuwa tez nieprzyjemne
uczucie $ciggania. Z kolei zaczerwienienie skory
trwa czasami kilka godzin, ale bywa, ze utrzymuje
si¢ nawet przez kilka tygodni. Jest to spowodo-
wane rozszerzeniem naczyn wlosowatych skory.
Czasami zaczerwienieniu towarzyszy pieczenie
lub swedzenie skory; objawy te moga wystgpowac
podczas leczenia m.in. solami platyny, taksoidami,
doksorubicyna, 5-fluorouracylem. Ponadto zda-
rzajg si¢ zaburzenia pigmentacji, wystgpujace pod
postacia uogdlnionego pociemnienia skory lub
majace charakter zlokalizowany, jak piegi, prze-
barwienia na zgigciach stawowych czy w miej-
scach wzmozonego nacisku na skorg. Pojawiaja
sig zazwyczaj w ciagu 2-3 tygodni od rozpoczgcia
leczenia i utrzymuja si¢ 10-12 tygodni po jego za-
konczeniu. Ich przyczyna nie jest doktadnie zna-
na; pod uwagg bierze si¢ stymulacj¢ melanocytow
(komorek barwnikowych skory), reakcje zapalne,
czy nadwrazliwos$¢ skory na promieniowanie sto-
neczne. Przebarwienia sg obserwowane podczas
leczenia, m.in. lekami alkilujacymi, 5-fluoroura-
cylem, cisplatyna, docetakselem.

- Czy objaw zwany potocznie ,zespolem reka-
stopa”, spotykany u pacjentow onkologicznych,
ma rowniez zwigzek 7 chemioterapiq?

- Jak najbardziej. Jest to tzw. erytrodyzestezja
dloniowo-podeszwowa, po raz pierwszy opisana
w 1984 roku, jako powiktanie wlewu ciaglego 5-
fluorouracylu. Jednak moze ona towarzyszy¢ takze
podawaniu innych preparatéw, m.in. pegylowane;j
liposomalnej doksorubicyny, kapecytabiny, doce-
takselu, winorelbiny czy gemcytabiny. W przebie-
gu zespolu reka-stopa dochodzi do zaburzen ro-
gowacenia oraz reakcji zapalnej. Obraz khmczny
obejmuje mrowienie i pieczenie skory, rumien lub
zasinienie i obrzgk, a w przypadkach zaawanso-
wanych, wystepuja pecherze, ztuszczanie skory, a
nawet owrzodzenia i martwica. Objawy te moga
tez wystepowaé w innych niz stopy i dlonie oko-
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licach, narazonych na ucisk, lub o zwiekszonej
cieplocie ciata, np. faldy podsutkowe, pachy czy
pachwiny. Zmlany na skorze pojawiaja si¢c zwy-
kle w pierwszym lub drugim tygodniu od rozpo-
czecia leczenia i ustepuja po ok. 1-2 tygodniach.
Nasilenie objawow, ograniczajace wykonywa-
nie codziennych czynnosci, np. bol, pecherze,
owrzodzenia, okre$lane jest jako stopien trzeci we
wspomnianej skali i wymaga przerwania leczenia,
a czesto rowniez pozniejszej redukceji dawki leku.

- W jaki sposéb naleiy zatem skore pielggno-
wad, aby nie poglebiaé tych niekorzystnych re-
akcji?

- Najprostsze zalecenia zwigzane sg z codzien-
ng higieng. Nalezy unika¢ wszelkich kosmetykoéw
zapachowych, jak mydfa, kremy, balsamy, ptyny
myjace, dezodoranty, itp. Zawieraja one bowiem
substancje, mogace wywotywac reakcje alergicz-
ne. Dotyczy to rowniez srodkow pioracych, sto-
sowanych do prania odziezy, zwtaszcza bielizny.
Bioragc pod uwage powszechno$¢ ich zastosowa-
nia, uczulenia i podraznienia skory nie sg zjawi-
skiem czestym. Jednak skora poddana chemiote-
rapii jest nadwrazliwa i dlatego tatwo podatna na
wystepowanie podraznien. Detergenty zawarte w
preparatach do codziennej higieny niszczg lipido-
wo-kwasowg ostong skory, co zwigksza przepusz-
czalno$¢ skory dla roznych substancji draznigcych
i uczulajacych.

- Jakie substancje uczulajg najczesciej?

- Z badan wynika, ze najcz¢sciej sg nimi sub-
stancje zapachowe, m.in. syntetyczne, jak alkohol
benzoesowy, cynamonowy, aldehyd cynamono-
wy; niektore olejki eteryczne lub ich mieszanki:
geraniol, balsam peruwianski, ponadto naturalne
olejki eteryczne: cynamonowy, sosnowy, poma-
ranczowy, z mi¢ty pieprzowej, bergamutkowy,
bedacy zarazem fotouczulaczem. Uczulajg tez
substancje konserwujace, jak formaldehyd, no i,
niestety, podtoza do kremow kosmetycznych, ]ak
lanolina, otrzymywana z tluszczu welny owczej,
oraz jej pochodna - euceryna. Zatem do pielgg-
nacji zalecane jest uzywanie delikatnych prepara-
tow dla dzieci lub alergikow, i to zarowno mydet,
ptynéw myjacych, preparatow do i po goleniu, jak

jelita grubego i prostaty.

Sa to jedyne takie testy na
Swiecie, w postaci chipa
DNA, umozliwiajace rowno-
czesng oceng setek fragmen-
tow DNA i wystepujacych w
nich mutacji genetycznych w
jednym badaniu. Testy maja
posta¢ plytki szklanej, na
ktorej umieszczone sg sondy
molekularne  wykrywajace
mutacje genetyczne.Ich wy-
jatkowosc¢ polega na tym, ze
obejmuja analizg 169 mutacji
genetycznych odpowiedzial-
nych za proces nowotwo-
rowy i daja wynik w ciagu
zaledwie dwoch dni. Zaden
inny test dostgpny w Polsce
i innych krajach nie ma tak
duzego zakresu badania. Pol-
skimi testami interesuja sig
amerykanskie spotki, ktore
chea je wprowadzi¢ na rynek
w USA.

Rekonstrukcja krtani
u chorego na nowotwor

Operacja usunigcia noOwo-
tworu i odtworzenia polowy
krtani pozwolita ponad 60-
letniemu mezczyznie nor-
malnie mowi¢ i oddychac.
Weczesniej chorzy w jego sy-
tuacji byli skazani na oddy-
chanie do konca zycia przez
rurke tracheostomijng i nie
mogli méwié¢ lub uzywali do
tego tzw. sztucznej krtani.
Pierwsza tego rodzaju opera-
cje w Polsce przeprowadzili
chirurdzy z Centrum Onko-
logii w Gliwicach. Podczas
9-godzinnego zabiegu leka-
rze najpierw usuneli nowo-
twor wraz z prawa czescia
krtani i przylegtymi weztami
chlonnymi. Potem odtwo-
rzyli ten organ z wiasnych
tkanek pacjenta, pobranych i
spreparowanych w czasie tej
samej operacji - chrzastki ze-
bra, plata powigzi ze skroni
oraz $luzéwki policzka. Po
tej operacji ryzyko nawro-
tu choroby jest takie samo,
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ale krtan jest normalna, co
jest ogromna korzyscia. Na
Swiecie ta metoda jest sto-
sowana zaledwie od 2-3 lat.
Podobna operacja zostala
przeprowadzona juz w 1974
r. w t6dzkiej klinice laryngo-
logicznej. Do rekonstrukeji
krtani chorego uzyto wtedy
chrzastki z przegrody nosa.

Nowe mozliwoSci
leczenia raka

Nowatorskie szczepionki
przeciwnowotworowe i inne
rodzaje terapii genowej, w
ktorych zamiast DNA bedzie
wykorzystywane mRNA,
czyli genetyczny przepis na
biatko, moga wkrotce po-
wsta¢ dzigki wynalazkowi
polskich . Otéz we wspol-
pracy z badaczami amery-
kanskimi tak zmodyfikowali
kwasrybonukleinowy mRNA
(bedacy w komorkach ma-
tryca do produkcji biatek),
ze trzykrotnie wydtuzyta sie¢
jego trwato$¢, a wydajnosé
syntezy biatek z jego udzia-
tem wzrosta pigciokrotnie.
Dzieki temu mozliwe stanie
si¢ wykorzystanie mRNA
w przeciwnowotworowych
szczepionkach lub terapiach
genowych, ktore beda bez-
pieczniejsze i skuteczniejsze
niz obecnie testowane.

Za 15 lat o0 40 proc. wiecej
raka

W najblizszych 15 latach az
0 40 proc. wzrosnie w Polsce
liczba wykrywanych w ciagu
roku nowych przypadkow
zachorowan na nowotwory
ztosliwe — uwazaja polscy
onkolodzy. Wedtug Krajo-
wego Rejestru Nowotworow,
w 2025 r. rak prawdopodob-
nie zostanie wykryty u okoto
180 tys. Polakow. Przyktad
wzrostu zachorowan raka
piersi pokazuje ten trend wy-
raznie. W 1980 r. wykrywano

rowniez kosmetykow pielegnujacych i upieksza-
jacych.

- Czy w trakcie chemioterapii mozna zaiywaé
kgpieli wodnych bez ograniczen?

- Nie, gdyz dtugotrwaly kontakt z wodg takze
ostabia naturalng barier¢ ochronng skory. Dlate-
go zaleca si¢ raczej krotkotrwaty prysznic anizeli
dhlugie wylegiwanie si¢ w wannie, zwlaszcza w
wodzie goracej i z dodatkiem plynu do kapieli.
Z tego samego powodu niewskazane sg rowniez
kapiele babelkowe. Do osuszenia skory nalezy
uzywac¢ migkkich, delikatnych recznikéw. Pod-
czas wykonywania prac domowych powinno si¢
korzysta¢ z rekawic ochronnych, cho¢ z kolei u
niektorych oséb moze wystapi¢ uczulenie na za-
warty w nich lateks. ..

- A pogoda? Czy moze mie¢ wplyw na nasile-
nie niekorzystnych objawow?

- Jak najbardziej! Nalezy unikaé ekstremalnych
warunkow pogodowych, a wigc bardzo wysokiej
oraz bardzo niskiej temperatury, nadmiernej eks-
pozycji na promieniowanie stoneczne, takze sil-
nego wiatru. Skor¢ nalezy chroni¢ odpowiednia
odzieza, takze rekawicami. Odziez bezposrednio
przylegajaca do skéry powinna by¢ wykonana z
bawelny a prana z wykorzystaniem delikatnych
detergentow. Nalezy unika¢ odziezy z welny 1 in-
nych witokiem drazniagcych. Absolutnie konieczne
jest stosowanie ochronnych kosmetykow z filtra-
mi przeciwstonecznymi, o SPF minimum15.

- Ktorq 7 zasad pielegnacji skory przed i po le-
czeniu onkologicznym uznataby Pani za najwaz-
niejszq?

- Najwazniejszym zabiegiem pielggnacyjnym
skory jest regularne stosowanie preparatow na-
wilzajacych 1 nattuszczajacych, oczywiscie deli-
katnych, przeznaczonych dla dzieci lub alergikow.
Powinny by¢ stosowane regularnie a w ich sktad
winny wchodzi¢ substancje oleiste, dobrze chro-
nigce skore przed utrata wody, takie jak oleje mi-
neralne, gliceryna, silikon.
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Dr n. med. Barbara Radecka: Wlosy, to cien-
kie zrogowaciate witokna. Czes¢ wystajgca po-
nad powierzchnig skory, tzw. todyga wlosa, nie
zawiera zywych komorek. Czes¢ thwigca w sko-
rze , czyli korzen, objeta jest pochewkq, zwang
mieszkiem wlosowym, i konczy si¢ zgrubieniem
— cebulkg (opuszkg) wlosa, w ktorq od strony
skory wpukla sie tgcznotkankowa, unaczyniona
brodawka. Cebulka wlosa jest wiasciwym miej-
scem powstawania wlosa, tu bowiem znajduje
sie macierz nablonkowa, silnie proliferujgca,
czyli namnazajgca sie. Ma ona ksztalt stozka,
ktorego wierzchotek rogowacieje i przedtuza sie
w nitkowaty korzen wiosa.

Pod wzgledem ksztattu, dlugosci i umiejsco-
wienia wyrozniamy wiosy brwi, rzes oraz glo-
wy. Rzesy, to krotkie, ok. 10 milimetrowe wiosy,
najciensze ze wszystkich. Rzadko siwiejq, jesli
juz to w poznym wieku. Pelnig dla oka funkcje
ochronng; ich niewielkie dotkniecie powoduje
odruchowe zamykanie powiek. Brwi, podobne do
rzes, stanowiq ochrone oczu przed promieniami
Swiatla i potem, sptywajgcym z czola. Owlosie-
nie gtowy stanowi ochrong dla mozgowia przed
przegrzaniem, tylna granica owlosienia gltowy
pokrywa sie z dolng krawedzig mozdzku. Wiosy
petniq takze funkcje narzgdu dotyku. Odznacza-
Jja sig szczegolnie diugim okresem wzrastania,
5-6 lat, przyrastajg srednio o 1 cm miesigcznie.
Dtugosc wlosow glowy, ich gestosé i ksztalt wy-
kazujq znaczne roznice w zaleznosci m.in. od
rasy czy osobniczej gospodarki hormonalnej.

e — Por
naskorek
gruczot
tojowy
miesien
wiosowy wios
pochewka
korzenia wlosa
f . ol brodawka
macierz .L—-- T wlosa

w Polsce jedynie 5 tys. przy-
padkow tej choroby. W 2008
r. liczba Polek, u ktorych
wykryto t¢ chorobe, wzrosta
juz do 14,5 tys., a w 2025 r.
przewiduje si¢, ze zwigkszy
si¢ do 21 tys.

Gtéowna przyczyna wzro-
stu zachorowan na raka jest
wydtuzanie si¢ przecigtnej
dtugosci  zycia  Polakow
oraz starzenie si¢ naszego
spoteczenstwa. A wiek jest
gltownym czynnikiem ryzy-
ka choroby nowotworowe;.
Ludzie po 60. roku zycia 10-
krotnie czg¢sciej choruja na
raka niz osoby w wieku 20-
40 lat. W 2025 r. ponad 50
proc. chorych z powodu raka
piersi kobiet bedzie w wieku
50-69 lat. Onkolodzy prze-
widuja, ze w najblizszych
latach znacznie zwigkszy
si¢ tez liczba 0sob zyjacych
z rakiem. Juz teraz z cho-
robg nowotworowa zmaga
si¢ w Polsce 450 tys. osob,
a w 2025 r. ich liczba prze-
kroczy 600 tys. Na szczescie
dzigki wigkszej skutecznosci
wcezesnego wykrywania i le-
czenia nowotworow ztosli-
wych coraz wigcej chorych
na raka znacznie dluzej zyje
niz 20 czy 30 lat temu. Naj-
lepsze efekty uzyskuje si¢ w
walce z rakiem piersi. Sku-
teczno$¢ leczenia tej choro-
by srednio wzrosta w Polsce
do 75 proc. Wiele Polek ma
szanse zy¢ z ta chorobag 20
lat. Niestety, w Polsce tem-
po spadku umieralno$ci na
nowotwory zlos§liwe jest
mniejsze niz w wielu innych
krajach. Przyktadem jest rak
prostaty u mezczyzn. O ile
w Szwecji, USA i Czechach
spada umieralno$¢ na ten typ
nowotworu, to w Polsce ros-
nie. W Austrii wigcej osob
umierato na raka jelita gru-
bego w przeliczeniu na liczbg
mieszkancoOw niz w naszym
kraju. Teraz jest odwrotnie.
Najwickszym sukcesem Pol-
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ski w walce z rakiem w ostat-
nich dekadach jest zmniej-
szenie liczby zachorowan na
raka pluca, przede wszyst-
kim u mezczyzn mtodych i w
srednim wieku. Gtoéwna tego
zasluga jest zmniejszenie si¢
czestosci palenie tytoniu. O
ile w 1982 r. palito papie-
rosy 63 proc. mezczyzn, to
w 2007 r. byto ich tylko 35
proc. Niestety, coraz wigcej
kobiet pali papierosy, czego
efektem jest tez wzrost za-
chorowan na raka ptuc; ten
typ nowotworu jest juz czest-
sz przyczyna zgonow wsrod
kobiet niz rak piersi. Eksper-
ci sg zdanie, ze w Polsce nie
uda si¢ przys$pieszy¢ spadku
zgonoéw z powodu raka, do-
poki nie zostang bardziej
rozpowszechnione badania
przesiewowe, takie jak mam-
mografia, cytologia i badania
na krew utajong w stolcu.

Curry a mozg

Z kiacza kurkumy dtugiej,
nazywanej tez ostryzem in-
dyjskim (Curcuma longa),
uzyskuje si¢ przyprawe o
tej samej nazwie (w krajach
azjatyckich funkcjonuje na-
zwa kunyit, czasami mowi
si¢ tez o zOltym imbirze).
Wchodzi ona w sktad popu-
larnego curry. Zo6tty pigment
kurkumy to kurkumina. Bar-
wnik wykazuje silne dziala-
nie przeciwzapalne i antyno-
wotworowe, o czy wiadomo
od stuleci. Jest takze prze-
ciwutleniaczem. Obecnie
naukowcy chinscy odkryli,
Ze przyprawa rowniez popra-
wia prace mozgu u starszych
0s0b. Zgodnie z wczesniej-
szymi doniesieniami kur-
kumina hamuje tworzenie
si¢ blaszek amyloidowych
w mozgach osoéb z choroba
Alzheimera. Badacze przy-
gladali si¢ nawykom zywie-
niowym (a zwlaszcza spozy-
waniu curry) ponad tysiaca

50 proc. chorych na raka szyjki macicy nigdy nie
miato pobranego wymazu do badania cytologicznego,
a 10 proc. - w ostatnich pieciu latach.

Gdyby Polki nasladowaty Finki, ich zgony na raka

[/kz macicy bylyby w Polsce jedyme smutng prze-
ztosciq... Niestety - sq ponurg rzeczywistosciq.

Badam sie,
wiec mam pewnos¢é

7. Halina Guzikowska, szefowa Wojewodz-
kiego Osrodka Koordynujacego Populacyjny Pro-
gram Profilaktyki i Wezesnego Wykrywania Raka
Szyjki Macicy w Opolu rozmawia Krystyna Ra-

czynska.
Lal” Czy Opolanki chetnie
r GE’% zglaszajg si¢ na badania
L wykonywane w ramach
programu skryningu cyto-
logicznego?

Niestety, zdecydowanie
za rzadko. W ub. roku nie-
spetna 30 proc. mieszkanek
naszego wojewodztwa w
wieku 25-59 lat wykonato
to badanie. Nie ma si¢ wigc
czym chwali¢, aczkolwiek
trochg pociesza nas fakt, ze
na tle kraju wyn1k1 zgiaszalnosm nalezg u nas do
nie najgorszych. Przekraczamy $rednig krajowa.
Opolanki znajduja si¢ w krajowej czotowce, je-
$li idzie o zdyscyphnowame W tym wzglqdne
ale daleko nam zaréwno do ideatu, tj. 100- pro-
centowej zglaszalnosci, jak i niezbe;dnego mini-
mum do uzyskania efektywnosci skrynigu, czyli
75- procentowej zglaszalno$ci. Przypomne, ze
cytologia jest podstawowym badaniem profilak-
tyczno-diagnostycznym, ktére ma na celu wykry-
cie nieprawidtowych komorek , §wiadczacych o
rozpoczynajacym si¢ procesie nowotworowym
Od roku 2006 w ramach Narodowego Programu
Zwalczania Chorob Nowotworowych funkcjonu-
je Populacyjny Program Profilaktyki i Wczesnego
Wykrywania Raka Szyjki Macicy, ktérego koor-
dynatorem na wojewo6dztwo opolskie jest nasz
Osrodek. Program jest przeznaczony dla zdro-
wych Polek w wieku, jak wspomniatam wcze$-
niej, 25-59 lat, ktére raz na 3 lata mogg wyko-
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na¢ bezplatnie badanie cytologiczne w ramach
ubezpieczenia NFZ w jednej z kilkudziesigciu
wyspecjalizowanych placowek na Opolszczyznie.
Ich wykaz znalez¢ mozna na stronie internetowej
www.wok.opole.pl

Moze ta niska zglaszalnos¢ wynika z niewiedzy
Polek?...No i Ze badanie jest bezplatne...

Program funkcjonuje siodmy rok. Kazda Opo-
lanka ,,w wieku skryningowym” otrzymuje co 3
lata przypomnienie majagce forme zaproszenia na
badanie we wskazanym terminie oraz placow-
ce. Cytologie przesiewowa reklamuje krajowa i
lokalna prasa, radio, telewizja. W znanych ,,ro-
dzinnych” serialach giowne bohaterki ,,wykonuja
cytologi¢”. Jako WOK prowadzimy prelekcje w
szkotach, zaktadach pracy, promujemy badania
podczas masowych imprez, rozdajemy ulotki,
gadzety, organizujemy konferencje. W kazdej
przychodni rodzinnej wisza nasze plakaty, do-
stepne sg ulotki... O badaniach informuja lekarze
ginekolodzy. Nie sadzg, aby Opolanki nie wie-
dziaty... Opor bierze si¢ raczej stad, ze rak ciggle
postrzegany jest jako temat tabu. W swiadomosci
ludzi dominuje przekonanie, ze rak jest chorobg
nieuleczalng i $miertelna, niezaleznie od tego, na
jakim etapie zostanie wykryty. A wiec lepiej nie
wiedzie¢, ze ma si¢ raka, bo 1zej woéwcezas zy¢€ ...

A tymczasem statystyki sq bezwzgledne: w
2009 r. na raka szyjki macicy zachorowalo 87
Opolanek, a 43 zmarly...

. A w catym kraju odnotowano ponad 3 tys.
nowych zachorowan i ponad 1700 zgondéw! Na-
lezymy do krajow, w ktéorych zachorowalno$¢
i umieralno$¢ na raka szyjki macicy naleza do
najwyzszych w Europie. Tymczasem ani Polki,
ani Opolanki nie powinny umiera¢ na ten typ no-
wotworu ztos§liwego. W zasadzie zadna kobieta,
majaca dostep do lekarza ginekologa oraz do ba-
dan cytologicznych i kolposkopowych... Technika
diagnostyczna jest juz bowiem na takim poziomie,
ze raka szyjki macicy latwo jest zdiagnozowaé¢ w
jego stadium przedinwazyjnym, czyli wtedy, kie-
dy wyleczenie raka szyjki macicy nie stanowi dla
medycyny zadnego problemu. Przyktad Finlandii,
w ktorej na raka szyjki macicy umierajg rocznie
zaledwie 2-3 kobiety dowodzi, ze choroba ta jest
niemal w 100 proc. wyleczalna. Gdyby porow-

zdrowych Azjatow w wieku
60-93 lat. Nastepnie porow-
nywali wyniki, uzyskane
przez nich w standardowych
testach funkcjonowania po-
znawczego. Okazato sig, ze
ci, ktorzy jedli curry oka-
zjonalnie (raz lub wigcej w
ciggu po6t roku, ale rzadziej
niz raz w miesigcu) i czesto
(czg$ciej niz raz w miesia-
cu), osiggali lepsze wyniki
niz ci, ktoérzy jadali curry
rzadko lub nigdy. Zatem,
co warte podkreslenia, nie-
ktorzy moga jes¢ curry oka-
zjonalnie, by dato si¢ u nich
zauwazy¢ poprawe funk-
cjonowania poznawczego.
Aby potwierdzi¢ rezultaty
naukowcy planuja przepro-
wadzi¢ kontrolowane proby
kliniczne, poréwnujace kur-
kume z placebo.

Zdrowe komorki
chronia raka?

Po chemioterapii u wielu
0oso6b dochodzi do remisji,
jednak w pewnych sytu-
acjach choroba nawraca,
w dodatku czgsto guzy sa
oporne na leki, ktore wczes-
niej dziataly. Niedawno
naukowcy amerykanscy za-
demonstrowali na myszach
z chloniakami, ze czg$¢
komoérek  nowotworowych
ukrywa si¢ w grasicy (ale
takze w innych miejscach,
np. szpiku kostnym), gdzie
przed dziataniem lekéw
zabezpieczaja je czynniki
wzrostu (cytokiny). Bada-
cze sg zdania, ze to wlasnie
ci uciekinierzy odpowiadaja
za nawroty choroby. Poda-
wali oni myszom cytostatyk
doksorubicyne. Ustalono, ze
w czasie leczenia komorki
nabtonka naczyn krwionos-
nych wydzielaty cytokiny.
Nie wiadomo, dlaczego tak
si¢ dzieje, ale naukowcy
przypuszczaja, ze chemiote-
rapia prowadzi do uszkodze-
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nia DNA, przez co komorki
wyScietajace naczynia anga-
zuja si¢ w reakcje stresowa,
ktora obejmuje wydzielanie
cytokin, m.in. interleukiny-6
(IL-6), ktéora ma pomdc ko-
morce przetrwac. Jednak w
odpowiedzi na stres $rodo-
wiskowy uruchamia si¢ wbu-
dowana reakcja chronienia
uprzywilejowanych komorek
w danym rejonie, np. proge-
nitorowych. Pod wplywem
stosowanych terapii onko-
logicznych komorki rakowe
zapozyczaja te szlaki, do-
stosowujac je do wiasnych
potrzeb — twierdza badacze,
ktorzy po raz pierwszy zaob-
serwowali ochronne sygnaty
wywolane przez chemiote-
rapi¢ w tzw. mikrootoczeniu
guza. Amerykanie planuja
eksperymenty, podczas kto-
rych wyprobowany bedzie
lek, zaburzajacy dziatanie
czynniké6w ochronnych. Pier-
wotnie opracowano go do
walki z zapaleniem stawow a
obecnie trwaja testy klinicz-
ne, oceniajace ich przydat-
nos$¢ w terapii tej grupy scho-
rzen. Badacze maja nadzieje,
ze gdy lek ten zastosuje si¢
razem z chemig, zostang wy-
eliminowane wszystkie ko-
morki nowotworowe, takze
te, ktorym dotad udawato si¢
umknac.

Testy na PSA a wiek
badanego

Wielu m¢zezyzn w starszym
wieku nie musi wykonywac
testow przesiewowych, okre-
slajacych ryzyko raka prosta-
ty - twierdza naukowcy ame-
rykanscy, ktorzy przejrzeli
dane 849 mezczyzn, sposrod
ktorych 122 zachorowato na
ztosliwy nowotwor prostaty.
Okazato si¢, ze panowie, u
ktorych pod koniec dsmej de-
kady zycia testy przesiewo-
we dawaty pomyslne wyniki,
wykazuja minimalne ryzyko

nac liczebnos$¢ obu krajow, to w Polsce rak szyjki
macicy co roku powinien dotkna¢ zaledwie kilka-
dziesiat kobiet, a nie ponad 3 tysiace... ...

Dlaczego zatem w Polsce mamy az, trzy tysigce
zachorowan, a na Opolszczyinie 872

Przyczyna jest rownie banalna co... przeraza-
jaca: Polki w zdecydowanej wigkszosci nie cho-
dza do ginekologa, jesli nie musza, nie wykonuja
badan, pozwalajacych na wykrywanie wezesnych
stadiow choroby' Do lekarza zglaszajg sig naJ-
czgsciej wowezas, gdy rak szyjki macicy dat juz
pierwsze objawy, a to moze by¢ juz stadium, ktore
znacznie ogranicza mozliwos¢ catkowitego wyle-
czenia. Gdyby do finskich ginekologow zgtaszaty
si¢ pacjentki z wysokim zaawansowaniem choro-
by, czyli takie, jakie zglaszaja si¢ do polskich gi-
nekologow i onkologow, statystyki zachorowalno-
$ci 1 umieralnos$ci bytyby w obu krajach zblizone.
Dodam tylko, ze zgtaszalno$¢ Finek na badania
cytologiczne sigga 95 procent, Polek — niewiele
ponad 20... Z danych wynika, ze podj¢cie lecze-
nia w stadium In situ, czyli raka przedinwazyjne-
go (w skali FIGO), daje wyleczalnos¢ 100-pro-
centowa, w I stopniu choroby — 85 proc., w II — 66
proc., a w III - 39 proc.

Przypomnijmy zatem, do czego potrzebne jest
kobiecie badanie cytologiczne i w jaki sposob sie
odbywa...

Potrzebne jest przede wszystkim do tego, aby
kobieta miata pewnosc ze jest zdrowa. A jesli juz
dzieje si¢ co§ niepokojacego, aby miata szansg
na szybkie i w miare tatwe wyleczenie, bo syste-
matyczne wykonywanie cytologii, pozwala na
wczesne rozpoznanie stanu przedrakowego szyj-
ki macicy oraz wczesnych postaci raka. Badanie
cytologiczne jest badaniem prostym do wyko-
nania, bezbolesnym dla kobiety i trwa kilka mi-
nut. Ginekolog zaklada wziernik do pochwy, a
nastgpnie specjalng szczoteczka pobrany zostaje
wymaz z kanatu i z tarczy szyjki macicy. Wymaz
zostaje przeniesiony na szkietko mikroskopowe
i utrwalony. W pracowni diagnostycznej rozmaz
jest barwiony i oceniany pod mikroskopem przez
cytotechnika lub patomorfologa. W wypadku
stwierdzenia obecno$ci komorek nieprawidto-
wych kieruje si¢ pacjentkg, rowniez bezplatnie,
do etapu diagnostyki poglgbionej, obejmujacego
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takie badania jak kolposkopia czy biopsja i kieruje
na leczenie. A wiec kobieta w ramach Programu,
ma zapewniong do momentu catkowitego wyle-
czenia, kompleksowa opieke medyczna wyspe-
cjalizowanej kadry §wiadczeniodawcow profilak-
tyki. Dlatego warto korzysta¢ z Programu.

Dlaczego kobiety chorujg na raka szyjki macicy?

Za chorobe najczgéciej odpowiedzialny jest
przenoszony droga piciowag wirus brodawczaka
ludzkiego — po tacinie Human Papillomavirus,
w skrocie HPV, a Scislej kilka jego typow, gtow-
nie 16, 18, ale takze 31 i 45. Ok. 80 proc., a wigc
zdecydowana wickszos¢ aktywnych seksualnie
kobiet i mezczyzn zetkneta sie z tym wirusem.
Wiegkszo$¢ zakazen ma charakter przemijajacy,
bezobjawowy; w okresie 12-18 miesigcy ulega
ono zazwyczaj samoistnej regresji. Niestety, u
czesci kobiet infekcja utrzymuje si¢ dtuzej niz 2
lata (przetrwala) i zwigzana jest z wysokim po-
tencjalem onkogennym wirusa, odpowiedzialnym
za powstawanie zmian przednowotworowych i
nowotworoéw narzadoéw pitciowych i odbytu. Nie-
onkogenne HPV (6,11), powodujg powstawanie
ktykcin konczystych na narzadach ptciowych.

Niestety, mimo Ze to meZczyzna zaraia kobiete,
to ona choruje. Ale 7 drugiej strony — meiczyzne
zarazila inna kobieta. Kolo si¢ zamyka...

Dlatego tez do czynnikéw rozwoju raka szyjki
macicy zalicza si¢: przygodne stosunki seksualne,
tzw. promiskuityzm, utrzymywanle stosunkow
seksualnych z licznymi partnerami, wczesne roz-
poczecie wspolzycia plciowego, duza liczbe poro-
doéw, wieloletnie palenie papieroséw, niski status
socjo-ekonomiczny, przewlekle bakteryjne zaka-
zenia pochwy, zazywanie lekoéw obnizajacych od-
pornos¢, czyli lekow immunosupresyjnych, niedo-
bor prowitaminy A, karotenoidow i witaminy C.

Czy przed wirusem mozna si¢ dodatkowo za-
bezpieczyc?

Tak. Od kilku lat na rynku polskim dostgpne sa
szczepionki przeciwko zakazeniom HPV. Profi-
laktyka pierwotna, do ktorej zaliczamy szczepie-
nia ochronne jest najskuteczniejsza forma walki
z chorobami. Poniewaz czynnikiem onkogennym
w rozwoju raka szyjki macicy jest zakazenie wi-
rusem HPV, celem szczepien zapobiegajgcych
zakazeniom HPV jest zmniejszenie czgstosci wy-

zachorowania na poézniej-
szym etapie zycia. Standardo-
wym testem przesiewowym,
okreslajacym ryzyko raka
prostaty jest badanie pozio-
mu antygenu PSA w osoczu
krwi. Wieloletnie praktyki
wskazuja, ze jesli jego steze-
nie nie przekracza 4 ng/ml,
ryzyko zachorowania jest
niewielkie. Aby ocena zagro-
zenia byta wiarygodna, po
ukoficzeniu ,,pigédziesigtki”
test trzeba powtarzaé co rok.
Najnowsze badania pokazuja
jednak, ze w pewnych sytua-
cjach tak wielka sumiennos¢
nie jest konieczna. Ot6z na-
ukowcy zaobserwowali, ze
jezeli u mezezyzn w wieku
75-80 lat poziom PSA nie
przekracza 3 ng/ml, ryzyko,
ze kiedykolwiek w swoim
dalszym zyciu zachoruja i
umra z powodu zlosliwego
nowotworu prostaty, jest mi-
nimalne. Na poparcie swojej
tezy podkreslaja, ze zaledwie
jeden sposrod badanych mez-
czyzn zachorowal na raka
prostaty, lecz nawet on nie
zmart bezposrednio z powo-
du tej choroby.

Piersi beda
bezpieczniejsze?

Unikalne zastosowanie ter-
mografii cieklokrystalicznej
do wczesnego wykrywania
zmian chorobowych w ko-
biecych piersiach opracowali
polscy naukowcy. Przy po-
mocy prostego testu kobiety
beda mogty samodzielnie wy-
konywac¢ badania kontrolne.
Polski tester osobno wykrywa
zmiany o typie torbieli i ano-
malie skojarzone z procesem
nowotworowym. Wewnatrz
testera znajduje si¢ specjalna
matryca cieklokrystaliczna,
stanowigca ekran termowi-
zyjny, nie wymagajacy zad-
nego zasilania elektryczne-
go. Na nim podczas badania
mozna obserwowac kolorowe

Czerwiec 2012 - Biuletyn Informacyjny 0C0

13



obrazy anomalii temperaturo-
wych. Jest to mozliwe dzigki
szczegodlnej wlasciwoscei cie-
ktych krysztalow, a doktad-
nie mieszaniny frakcji cie-
ktokrystalicznych, ktére pod
wyplywem ciepta zmieniaja
bardzo precyzyjnie barwe.
Przygotowanie mieszaniny i
jej sktad objete sa ponad 70
zastrzezeniami patentowymi.
Badanie pozbawione jest ry-
zyka, jakie niesie ze sobg pro-
mieniowanie rentgenowskie.
Pozwala na znacznie czgstsze
wykonywanie badania piersi,
co sprzyja bardzo wczesne-
mu ujawnieniu symptomow
choroby nowotworowej. W
diagnostyce wykorzystuje si¢
efekt dermotermiczny, ktory
polega na tym, ze zmianom
patologicznym wewnatrz
gruczotu piersiowego towa-
rzyszy ogniskowy wzrost lub
spadek temperatury, ktory
z kolei mozna, za pomoca
odpowiednio czutych instru-
mentow obserwowac na po-
wierzchni badanego narzadu.
Z powodu czutosci testu, kaz-
dy pozytywny wynik jest czy-
telnym sygnalem o niebez-
pieczenstwie obecnosci raka,
ktérego  prawdopodobien-
stwo — zdaniem naukowcow
— sigga ponad 90 proc. Studia
kliniczne i eksperymenty do-
wiodly, ze skupiska komo-
rek nowotworowych maja
wyzszg temperatur¢ niz ota-
czajace je tkanki. Wynika to
zarOWNo z przyspieszonego
metabolizmu komérek nowo-
tworowych, jak rowniez z ich
zdolnosci do produkcji sub-
stancji chemicznych, pobu-
dzajacych intensywny wzrost
patologicznych naczyn wlo-
sowatych. Rodzi to taki sku-
tek, ze rosnacy guz juz od
samego poczatku objawia si¢
wzrostem temperatury tkan-
kowej o co najmniej 0,7 st.
C. Takie zmiany mozna tatwo
wykrywaé, majac do tego od-
powiedni sprzet. Im bardziej

stgpowania chordb genitalnych na tym tle. Celem
nadrzednym jest pierwotna profilaktyki raka szyj-
ki macicy. Zaktada si¢, ze dtugoterminowe korzy-
$ci z zastosowania szczepien przeciwko zakaze-
niom HPV zredukujg umieralno$¢ na raka szyjki
macicy o okoto 70 proc. za 15-20 lat. Najbardziej
korzystne s3 szczepienia masowe, w tym przypad-
ku wlaczenie szczepien do obowigzkowego kalen-
darza szczepiefi. Niestety wzgledy ekonomiczne
staja su; barlerq Przeprowadzenie w tej sytuacji
szczepien dla okre§lonego rocznika dziewczat
jest pewng namiastka godna polecenia. Rutynowe
stosowanie szczepionki przeciwko HPV jest reko-
mendowane dla dziewczynek w wieku 11-12 lat,
rekomendowana jest takze grupa wickowa 13- 18
lat. Poniewaz infekcja szerzy si¢ droga stosunkow
seksualnych podstawowe znaczenie ma wybor
grupy wiekowej, ktora nie wspotzyta ptciowo.

Jak najlepiej przygotowaé sie do badania?

Na pewno nie nalezy zglasza¢ si¢ na nie w
czasie miesigczki, lecz co najmniej dwa dni po
ustaniu krwawienia. No i nie pdzniej niz dwa dni
przed okresem. Na dobe przed badaniem trzeba
zrezygnowac ze wspoélzycia intymnego, a 48 go-
dzin przed - nie mozna stosowa¢ zadnych lekoéw
dopochwowych, ani ptukania pochwy.

Ile Opolanek powinno zrobi¢ cytologie skry-
ningowq, aby Opolszczyzna mogla doscigngdé...
Finlandie?

W br. roczna populacja do przebadania Opola-
nek w wieku 25-59 lat wynosi na Opolszczyznie
86 194 tys. 1 wszystkie otrzymaja droga poczto-
wa imienne zaproszenia na badanie. Zachg¢cam
wiec do skorzystania z zaproszenia i wykonania
bezptatnej cytologii w ramach Programu. Chcac
dogoni¢ Finlandig, gdzie cytologia wykonuje re-
gularnie ponad 95 proc., badania musiatoby wy-
konywac corocznie ok. 80 tys. Opolanek. Tymcza-
sem wykonuje je niewiele ponad 20 tys. czyli ok.
30 proc. ... To oczywiscie niewiele, ale powtorze;,
ze Opolankl mimo wszystko badajq si¢ czesciej,
niz mieszkanki wigkszosci wojewodztw. Srednia
dla kraju za rok 2011 wyniosta 24,4 proc. Dodam,
ze az 50 proc. chorych na raka szyjki macicy ni-
gdy nie miato pobranego wymazu do badania cy-
tologicznego, a 10 proc. - w ciaggu ostatnich pigciu
lat. Wniosek jest oczywisty...
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Marek Kania

Pot Zartem, pol serio. Pig¢ teorii na temat: Dlaczego
lekarze grajg?

Moc dzwiekow
niech trwa!

1.Teoria zdrowotna, czyli koncepcja szamana

W dzisiejszych czasach muzyka w stuzbie me-
dycyny to osobna dziedzina wiedzy - muzykotera-
pia. W przeszto$ci podobne metody byly wykorzy-
stywane przez szamanow i czarownikow. Laczyli
oni dzwigk, muzyke, rytm, ruch, zmyst smaku i
powonienia, wykorzystujac wszystkie dostgpne
im sposoby kontaktu z chorym, aby wyelimino-
waé chorobe 1 przepedzi¢ ,,zte duchy”. Wedtug
tej koncepcji lekarze-muzycy niejako wracaja
do zrodel, bo organizujac koncerty w szpita-
lach, odwoluja si¢ do tych praktyk w nadziei
na szybsza rehabilitacje i powrét do zdrowia
swoich pacjentow.

2.Teoria humanizacyjna, czyli koncepcja
podmiotu

W potowie XIX wieku srednia dlugos¢ zycia

zaawansowany  nowotwor,
tym wyzsza roznica tempera-
tury. Z kolei torbiele i zmia-
ny tagodne maja temperature
nizsza niz zdrowa tkanka.
Niezaleznie jednak od wy-
sokiej czutosci termografii,
ktéra w badaniach klinicz-
nych nie ustepuje mammo-
grafii, to z uwagi na praktyke
kliniczng i dost¢pnos¢, pod-
stawowa metoda wykrywania
raka piersi jest i pozostanie
mammografia.

Rozmowa z pacjentem
a przebieg leczenia

Sposoéb komunikacji ze star-
szymi pacjentami ma zna-
czacy wplyw na to, jak re-
aguja oni na wiadomogé o
chorobie. 90 proc. z tych,
ktorzy nagle dowiedzieli si¢
o chorobie zagrazajacej ich
zyciu, na taka wiadomosé
reaguje rozchwianiem emo-
cjonalnym lub pogorszeniem
stosunku do wtlasnej osoby
- informuja polscy badacze.
Pacjenci wymagaja wsparcia
psychologicznego oraz zmia-
ny sposobu informowania
o chorobie, ze szczegdlnym
uwzglednieniem  korzysci,
ptynacych z leczenia chirur-
gicznego i zycia wolnego
od choroby. Wyniki badania
pokazuja, ze pacjenci, ktorzy
nagle dowiaduja si¢ o cho-
robie zagrazajacej zyciu nie
tylko reaguja bardzo emo-
cjonalnie, ale tez przejawiaja
pesymistyczne nastawienie
do perspektyw zwigzanych z
choroba i jej leczeniem. U 90
proc. pacjentow taka wiado-
mos$¢ prowadzi do rozchwia-
nia emocjonalnego lub pogor-
szenia stosunku do wlasnej
osoby. Z badan wynika takze,
ze pacjenci majg trudnosci z
racjonalnym odbiorem infor-
macji o chorobie, a ich stan
psychiczny jest zdominowa-
ny przez lek przed bolem i
$mierciag oraz przez uczucie
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zaklopotania, powigzane ze
$wiadomo$ciag operowanego
miejsca. Sytuacji nie ulatwia
obraz zycia po zabiegu, jaki
sobie tworza - nacechowany
lgkiem przed komplikacjami
pooperacyjnymi, cierpieniem
1 $miercig. Wickszo$¢ pa-
cjentow przezywa szok i stoi
przed koniecznoscia podjecia
szybkiej decyzji w bardzo
trudnej sytuacji, zwlaszcza
ze zgodnie z zasadami NFZ
wizyta trwa ok. 15 minut.
W tym krotkim czasie chory
musi zadecydowac, czy godzi
si¢ czy nie na operacje¢, a wigc
pod presja czasu musi podjaé
zyciowo wazng decyzje. W
tej sytuacji niezwykle wazny
jest sposob, w jaki lekarz po-
informuje pacjenta o choro-
bie, tym bardziej, ze chorzy,
ktorzy przeszli operacje po-
strzegaja swoja decyzj¢ jako
bardzo trafng, a dokonywana
przez nich ocena aktualnej
jako$ci zycia wyraznie si¢
poprawita. Dotychczasowe
doswiadczenia pokazuja jed-
nak, ze niestety ani pacjent,
ani lekarz nie sg przygotowa-
ni do rzetelnej rozmowy, kto-
ra doprowadzitaby do podje-
cia $wiadomej i racjonalnej
decyzji o operacji, szczeg6l-
nie, gdy chory stawiany jest
przed jasno i1 beznamigtnie
sformutowanym wyborem:
albo operacja obcigzona ry-
zykiem $mierci albo §mier¢.
Zdaniem badaczy odpo-
wiedni sposob rozmawiania
z pacjentem podczas wizyty
lekarskiej ma niebagatelny
wplyw na zachowanie chore-
£0, jego samopoczucie oraz
sposob podejmowania decy-
zji. Pozwolilby lekarzom na
wilasciwe dotarcie z infor-
macja dostosowang do grupy
starszych pacjentow. Chory
powinien pozna¢ korzySci
polegajace na poprawie ja-
kosci zycia mozliwej dzigki
uwolnieniu si¢ od choroby
i $wiadomos$ci zagrozenia

statystycznego mieszkanca Ziemi wynosita mniej
niz 40 lat. Rozwoj techniki sprawil, ze doszto
do niespotykanego w historii ludzko$ci postgpu
medycyny i zwigzanego z tym rozwoju nowych
technik diagnostycznych i terapeutycznych. Spo-
wodowato to prawie dwukrotny wzrost $redniej
dlugosci zycia ludzi a wyscig technologiczny w
technice medycznej nadal trwa. Wszystko ma jed-
nak swoja cen¢. Lekarze schowani za wykresami
wynikow, badan, monitorami komputerow, ankiet,
wynikami badan diagnostycznych, ale takze zwia-
zanych z tym kodowaniem, punktacja, wypisywa-
niem dziesigtek drukow i wpisywaniem mnostwa
liczb, traca sprzed oczu podmiot tej dziatalnosci
- cziowieka, swojego pacjenta - gdyz po prostu
fizycznie nie maja dla niego czasu. Sami to do-
skonale czujg 1 widza, nie godzg si¢ z tym, a kazda
akcja budzi reakcje. Wedtug tej koncepcji muzy-
ka wykonywana przez lekarzy jest ich natural-
nym odruchem, protestem, ludzkg reakcja, na
postepujaca biurokratyzacje i dehumanizacje
wspolczesnej medycyny.

3.Teoria epidemii, czyli koncepcja wirusa

D B =Dy

Wspotczesny swiat w dobie samolotow i Inter-
netu na naszych oczach staje si¢ globalng wioska.
Niesie to za sobg takze wiele zagrozen. Sen z oczu
epidemiologow spedza zagrozenie epidemia wy-
wotang nieznanym drobnoustrojem, ktory poprzez
swa szczegdlng zarazliwos¢ w blyskawicznym
tempie rozprzestrzenia si¢ po kraju, kontynencie
i jako pandemia o globalnym zasiggu dziesigtkuje
naszg cyw1hzaCJf; Takie rzeczy w historii ludzko-
$ci juz nieraz miaty miejsce. Czy naprawdg jeste-
$my w stanie dzisiaj tego uniknac¢? Ot6z koncep-
cja epidemii zaktada, ze przedziwne zachowanie
powaznych ludzi, jakimi sg najczesciej dobrze
znani w swoim $rodowisku lekarze, jest wywo-
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tane wlasnie przez takiego niezidentyfikowanego
wirusa. Owo ,,przedziwne zachowanie” polega
m.in. na wyciaganiu z katow, pawlaczy i strychow
swoich zakurzonych nut, pulpitow i instrumentow,
aby razem zagra¢. Analizujac aktualne doniesie-
nia na temat miejsc, w ktérych mozna postucha¢
muzykujacych lekarzy, okazato si¢, ze wirus ma
si¢ bardzo dobrze, a wszelkie proby zniszczenia
ognisk infekcji zakonczyly si¢ dotychczas niepo-
wodzeniem :)

4.Teoria falowa, czyli koncepcja rezonansu
akustyczno-elektromagnetycznego

- — -~ —~ - \
XN 7 N,
W ET

Fala elektromagnetyczna to zaburzenie pola
elektromagnetycznego, ktore moze rozchodzi¢ si¢
w prozni lub w osrodku materialnym. Wywotana
jest zmiang rozktadu tadunkow elektrycznych, a
gdy sie porusza, moze osiggac¢ predkos¢ $wiatla.
Innym typem fali jest fala akustyczna. To po-
dtuzna fala mechaniczna, ktora moze rozchodzié
si¢ w cieczach, ciatach statych i gazach. Wedlug
teorii falowej lekarze sg szczegélnie narazeni w
poréwnaniu z innymi grupami zawodowymi na
codzienny kontakt z obydwoma rodzajami fal z
racji stosowanych metod diagnostycznych i tera-
peutycznych (ekg, rtg, usg, angiografia, korona-
rografia, tomografia komputerowa, scyntygrafia,
radioterapia,...itd.) co powoduje, ze tak jak pudto
rezonansowe instrumentu smyczkowego wzmac-
nia dzwigk przeniesiony ze struny, tak lekarze
podswiadomie, w wyniku nagromadzenia wszyst-
kich fal wokot siebie, zaczynaja graé¢ (rezonowac)
na instrumentach, wytwarzajac fale dzwickowe.
Teoria falowa nabiera szczegolnego, glgbokiego
wymiaru, jesli uwzgledni si¢ w niej najwazniejsze
aspekty charakteru ludzkiej egzystencji bezpo-
srednio zwigzane z zawodem lekarza - zdrowie i
chorobe oraz zycie i $mier¢ jego pacjentow.

zycia. Jesli jest to mozliwe,
warto aby lekarz zaangazo-
wal w proces leczenia osob¢
bliska pacjentowi, wydtuzyt
czas rozmowy przynajmniej
do 20 minut 1 przeprowadzit
ja w osobnym pomieszczeniu
i spokojnej atmosferze.

Podpis na druk $wiado-
mej zgody...

...na korzystanie z solarium
- proponuje WHO. Czgste
opalanie si¢ w solarium jest
szkodliwe, moze powodo-
waé przedwczesne starzenie
skory 1 nowotwory; wedlug
WHO z solariéw nie powin-
ny korzysta¢ osoby ponizej
18. roku zycia — przekonuje
gtowny inspektor sanitarny
kraju. Powotuje si¢ na opinie
krajowych konsultantow w
dziedzinie dermatologii i on-
kologii, ktéore potwierdzaja,
ze wielokrotne korzystanie z
solariow w ciagu roku przy-
czynia si¢ do przedwczes-
nego starzenia skory i moze
zwigkszy¢  zachorowalnos$é
na nowotwory. Szkodliwos$¢
solariow nie zalezy od wieku
korzystajacych - skora jest w
pelni dojrzata juz w wieku
3-4 lat - ale od ilo$ci dawki,
czestosei 1 czasu naswietlan,
a takze fototypu skory. Nie
mozna jednak kojarzy¢ zacho-
rowan na czerniaka wylacznie
z opalaniem. Swiatowa Orga-
nizacja Zdrowia opracowata
zasady racjonalnego korzy-
stania z solariow. Jednym z
przeciwwskazan jest wiek
ponizej 18 lat. Opalanie si¢
w solarium nie jest zalecane
m.in. osobom z piegami, duza
liczbg znamion i takim, u kto-
rych w dziecinstwie wystepo-
waly poparzenia sloneczne.
Zdaniem WHO osoby korzy-
stajace z solaridw powinny
podpisywa¢ druk $wiadome;j
zgody na naswietlanie.

(informacje opracowane na podstawie

materiatow, zamieszczonych na mefpiycz-
nych portalach internetowych oraz PAP)
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5.Teoria ,,tolubienia”, czyli kon-
cepcja dobrej zabawy

Kazda zabawa w sympatycz-
nym i milym towarzystwie sprawia
przyjemnos$¢ i jest uznawana jest
za dobrg. Dodatkowo, gdy wszyscy
jej uczestnicy lubig to samo, to na-
biera ona szczegdlnego charakteru.
Koncepcja ta jest niezwykle prosta,
moze dlatego wydaje si¢ najblizsza
prawdy. Zaktada ona, ze my lekarze-
muzycy, po prostu - to lubimy.

Marek Kania

Autor jest lekarzem kardiologiem, zatrudnionym w Wojewodzkim Centrum Medycz-

nym. W OCO konsultuje kardiologicznie chorych na nowotwory.

Imien swojq strategie, jesli cos idzie nie tak jak powinno. ..

Dla wszystkich ku refleksji

Pewnego dnia, na placu targowym, po$rod thumu ludzi siedziat niewidomy z kapeluszem

na datki i kartonikiem z napisem: ,,Jestem $lepy, prosze o pomoc”.

Mezczyzna, ktory przechodzit obok zauwazyl, ze kapelusz §lepca jest prawie pusty, zale-

dwie parg groszy... Wrzucit mu par¢ monet, po czym bez pytania o zgod¢ wziat jego kartonik,
odwrocit na druga strong i co$ napisat...

Tego samego popotudnia mezczyzna znowu przechodzit obok niewidomego i zauwazyt,

ze tym razem jego kapelusz jest peten monet. Niewidomy rozpoznat jego kroki i zapytat, czy
to on odwrocit kartonik, oraz co na nim napisat...

Mezczyzna odpowiedziat: ,,Nic, co nie bytoby prawda. Przepisalem Twoje zdanie tylko

troszke inaczej”. USmiechnat si¢ i oddalit....

Niewidomy nigdy si¢ nie dowiedzial, ze na jego kartoniku byto napisane: ,,Dzi$ wszgdzie

dookota jest wiosna.. A ja nie mogg jej zobaczyc...”

Zmien swoja strategi¢, jesli co$ idzie nie tak jak powinno. A zobaczysz, ze bedzie

lepie;...

skskok
Aha! A jesli kto§ zarzuci Ci, ze Twoja praca nie jest profesjonalna powiedz mu, ze Arke

Noego zbudowali amatorzy a Titanica profesjonalisci...
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