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Rakovina koZe — poradca pre pacientov a pribuznych, ktori chcu vediet, poznat a nebat
sa. Pre OZ Pacientov s dermatologickymi malignitami vydava SNOWBALL COMMUNI-
CATIONS s.r.0. Autorské prava su majetkom vydavatela a zadavatela a ziaden text ani
fotografia nesmu byt rozmnozované v rozpore s Autorskym zakonom a bez pisomného
suhlasu vydavatela.
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Mili Eitatelia,
dozvedeli ste sa diagndzu, ktora vas pravdepodobne vystrasila. Mozno s ochorenim
Zijete uz niekolko mesiacov.

Rakovina koze: nie je to nadcha, nie je to ani vyvrtnuty ¢lenok i pokazeny zaludok. Ra-
kovina koze je ochorenie, ktoré ma mnoho podbéb, ale vo vacsine pripadov je progndza
lieCby dobra.

Budem niekedy Len vo vacsine
este zdravy? pripadov?

Co ma ¢aka, Mnoho
aka liecba? podob?

Akd je moja Co mi este lekar
perspektiva? nepovedal?

Presne toto vSetko sa vam vyrajilo v hlave, ked' ste odisli z ordinacie. Tato brozurka vam
pomdze klast spravne otazky lekarovi a zdravotnému personalu. Cim viac informa-
cii budete mat, tym lepSie rozhodnutia o lieCbe a dalSom postupe urobite. Lekar je tu pre
Vas, je vasim partnerom.

Je dobré, ak na stretnutie s lekarom pridete pripraveni. NaSe zdruzenie Pacientov s der-
matologickymi malignitami (PsDeMa) zozbieralo pre vas otazky, ktoré pacienti alebo ich
pribuzni povazuju za délezité pocas réznych Stadif lieby. Pripravte siich eSte predtym, ako

pdjdete k lekarovi. Nezabudnite sa spytat na vSetko, €o je pre vas dblezité a Co vas zaujima.

Dobré rozhodnutia su pri rieSeni vasho stavu klticové.
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Ochorenie

a jeho dizka

Kazdé zavazné ochorenie a jeho lieCba maju svoje fazy a okolnosti.

TIE FAZY SA DAJU OZNACIT AKO

1. zacCiatok ochorenia — v tomto Stadiu nemusi byt odhalené, pri niektorych, hlavne
virusovych chorobach hovorime o inkubaCnej dobe

2. prejavenie sa ochorenia — objavenie priznakov, s ktorymi p6jdete k lekarovi

3. diagnosticka faza — Cas, ked' sa lekar snazi na zaklade svojich znalosti a vedomosti
a na zaklade rbznych vySetreni zistit, o ktoré ochorenie ide a ako ho lieCit

4. terapeuticka faza — obdobie, ked' sa pacient liedi, podstupuje zakroky, ma uréenu
lieCbu

5. rekonvalescencia - faza, ked'je pacient po ochoreni a jeho telo sa zotavuje a vracia
do normadlu

6. vylieCenie — pacient prestava byt pacientom a je opat zdravy

Kazd4 z tychto faz méa svoje $pecifiké a réznu dizku trvania v zavislosti od typu ochorenia.
V pripade onkologického ochorenia koze sa dizka jednotlivych faz rata v tyzdiioch
az mesiacoch, pricom — ako pri mnohych inych ochoreniach — aj tu plati, ze vylieGeny

pacient musi chodit na pravidelné kontroly, pretoze navrat choroby sa neda vylucit.

Prave dizka diagnostiky, terapie a rekonvalescencie kladie pred pacienta mnoZstvo ota-
zok, na ktoré by mal poznat odpoved.

Univerzalne odpovede nejestvujd,

ale otazky su pri kazdom pacientovi rovnake.
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Pacient nepotrebuje len pomoc s fyzickymi priznakmi ochorenia, ale aj s problémami,
ktoré sa tykaju jeho psychického stavu. Otazky, ktoré kladiete, a odpovede, ktoré dosta-
nete, su sucastou pomoci vam, pacientom.

Ste v situacii, ked vam lekar oznamil vasu diagnozu.

Pacienti to vlastnymi slovami Casto popisuju ako Sok.

Vnimanie sa zaseklo na slovach rakovina koze a ostatné vety, ktoré lekar hovori, nie ste
schopny dalej vnimat. PoCujete slova, hlas, ktory ich hovori, ale nevnimate ich obsah,
ni¢. Je preto dobré, ak na vySetrenie alebo na konzultaciu k lekarovi, ked vam ide
oznamit’ vysledky testov, vas sprevadza blizka osoba. Okrem toho, Ze nebudete
na tuto tazkd situaciu sami od prvej chvile, mbéze vas tato osoba podporovat” prave
v tom, Ze bude poduvat slova lekara, ktoré su pre vas v danej chvili tazko zapamatatel-
né. Kazdy pacient, kazdy z vas je jedinecny. A kazdy ma aj svoj jedinecny spbsob, ako
chorobu preziva, aky postoj k nej zaujme. A ani toto nie je nemenné. Jeden den citite
odhodlanie a vnutornu silu postavit sa chorobe tvarou, na druhy defi upadate do smutku
a depresie. VSetky tieto pocity su spravne, lebo su vase. SU autentické a mate pravo
sa citit tak, &i onak, presne, ako seba a chorobu v dany den prezivate.

Co okrem vas samych ma vplyv na to, ako chorobu prezivate, je vase najblizéie okolie,
zazemie, v akom Stadiu ochorenia ste a ako narocna je vasa lieCba a tiez aj vas vztah
s vasSim lekarom, pripadne lekarmi. Lekar ma byt pre vas partner. Nebojte sa a pytajte
sa. Tipy na otazky najdete dalej v brozurke.
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Kazdé vysSetrenie je viastne suborom zistovani, otazok a testov, ktoré maju spresnit diag-
noézu. Zvacsa su vSak vysledky vySetreni piné &isel, hodnét a odbornych terminov, kto-
rym rozumie len lekar.

Pytajte sa preto na vSetko, Co vas zaujima.

Informovany pacient je lepsie pripraveny.

AK VAM LEKAR NAVRHUJE VYSETRENIE,
PYTAJTE SA, 0 VAM BUDU ROBIT, €O BUDU ZISTOVAT?

e \ [ N\ [ N
Ako sa mam Ako dlho bude Co ndm poméze
na vysetrenie pripravit? vySetrenie trvat? vySetrenie zistit?
Treba pred vySetrenim Bude to vySetrenie Aké nové informacie
prist nalaéno? na nejakych pristrojoch, ziskam?
alebo mi poc¢as neho
budu brat krv?
\ J U J y,

Pred kazdym vySetrenim si skontrolujte vSetky Udaje, ktoré su potrebné. Nezabldajte
na kartiCku poistenca, aby ste sa vyhli pripadnym nedorozumeniam.

Ak vam lekar navrhuje sériu vysSetreni, zistite, do akej miery spolu suvisia a mézu byt
naplanované na jeden den. Niektoré vySetrenia si vyzaduju dihSiu pripravu, reSpektujte
preto pokyny.

brozurka pacienti melanom.indd 6 @ 24.11.16 13:33



AK NIECOMU NEROZUMIETE, PYTAJTE SA.

I

1 N\ [ 2 N\ [ 3 N
Existuju aj iné moznosti Su tieto testy Ci Kedy dostanem vysledky
vysSetreni mojich vySetrenie riskantné a komu mézem zavolat
symptémov? alebo neprijemné? v pripade, ak ich
nedostanem?
\. J U J y,

Ked' dostanete vysledky u lekara alebo na Specializovanom pracovisku, zaujimajte sa,
¢o znamenaju. Niektoré pracoviska vSak nechavaju interpretaciu vysledkov na vasho

oSetrujlceho lekara.

NEVAHAJTE HO KONTAKTOVAT A PYTAJTE SA.

e \ [ \ [ N
1 L} 2 n 3 L]
Co znamenaju Je potrebné zmenit Je potrebné ist
vysledky? Aky je stav terapiu? Je potrebné na kontrolné vysetrenia?
méjho ochorenia? zmenit reZimové
opatrenia alebo lieky?

\. J \ J \ J

Miesto na vase otazky:
7
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Diagnoza

Rakovina. Slovo, ktoré patri k strasiakom a prirodzene vyvolava v kazdom z nas nepri-
jemné pocity a strach.

AK STE SA DOZVEDELI TUTO DIAGNOZU,
NEPOCHYBNE VAM ViRIA V HLAVE OTAZKY:

4 N\ ( ) ( N\

Preéo Co ma Je
prave ja? c¢aka? koniec?

Neduste sa strachom, nenahanajte sami sebe hrdzu a depresiu.
Onkologické ochorenie sa dnes da liecit, vyzaduije si to trpezlivost a spolupracu.

€O MOZETE SPRAVIT?

V prvom rade uvedomit si, ze ste sice jedineCni, ale nie vynimocni. Rakovina koze po-
stihuje ro¢ne okolo 700 ludi na Slovensku (12 — 14 [udi na stotisic obyvatelov). Nadej
na dalsi Zivot po lieCbe je velmi vysoka, dnes sa rakovina koZe pri véasnom odhaleni
a dobrej spolupréaci pacienta da lieCit. Spolahnite sa na lekarov, dodrZiavajte odporicania.
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A AK CHCETE VEDIET VIAC, PYTAJTE SA.

4 \ [ ) )
1 - 2. 3.
Mbzem sa vylieCit Co mozem pre svoju Mam informovat svojho
z rakoviny koze? lie€bu urobit? Aké su obvodného lekara
dalSie kroky? o svojom ochoreni?
\. J \U J J
e N\ [ ™
4. 5.
Mam informovat svoje Je onkologické ochorenie koze dedicné ochorenie?
okolie, pracu, rodinu? Potrebuju moje deti $pecialnu prevenciu?
\. J \ J
Miesto na vase otazky:
9
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LieCba onkologického ochorenia koze nespociva v nejakom zazratnom zasahu. Pre
kazdého pacienta je ddleZité zvolit individudlny pristup a nastavit také systémove lieCeb-
né postupy, ktoré budu najviac vyhovovat jeho ochoreniu, fyzickej i psychickej kondicii.

V sUcasnosti jestvuje viac moznosti, ako rakovinu koze liecit. Diskutujte o nich spolu
s vaSim lekarom tak, aby ste lieCbu pripravili optimaine pre vas.

KED VAM LEKAR URCi DIAGNOZU, SPYTAJTE SA:

I

1.

Aké su moznosti
a typy lieCby? Kde
mdzete ndjst viac
informacii o lieCbe a jej
jednotlivych typoch?

\

4 )

2.

Aké su lieky, ktoré vam
predpisal? Aké maju
Ucinky a aké sprievodné
javy mézete oCakavat?
Aké maju vedlajsie
a neziaduce UCinky?

3.

Hovorte s lekarom
o dalSich liekoch &i
vyzivovych doplnkoch,
ktoré uzivate. Niektoré
vyzivové doplnky
sa mdzu vylucovat
s lieCbou predpisanou

lekarom.
\. J U J
e \ [ ™
Aka je Sanca, ze sa Caka ma operacia? Co Existuju aj iné moznosti
Uplne vylie¢im? sa pocas nej a po nej okrem operacie?
bude diat? Ak ste
niekedy mali problémy
s anestéziou, informujte
o tom svojho lekara.

\. J U J
10
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7.

Ako dlho sa budem
lie€it v nemocnici a
po operacii doma?

8.

Aka je perspektiva, keby
som odmietol lieCbu?
O kolko predizi liegba

zivot?

0.

Ako musim zmenit svoje
stravovacie navyky,
konzuméaciu alkoholu,
fajCenie, pohyb
na ¢erstvom vzduchu
— fyzickl namahu
a Sportovanie poc¢as

Miesto na vaSe otazky:

lieCby?
\. \. J U J
-
Ovplyvni liecba moj
sexualny zivot?
\
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Specializované

lieCy

Medzi najvacsie ,strasiaky” pri lieCbe onkologického ochorenia nepochybne patri che-
moterapia a radioterapia. Su to naro¢né lieCebné postupy s prisnymi pravidlami, ktoré
pacient musi dodrZiavat. Zaroven ide o lieCbu, ktora mbze prinaSat aj niektoré sprievod-
né javy.

Pri priprave na takuto lieCbu poziadajte niekoho blizkeho, aby na navstevu k lekarovi Siel
s vami. LahSie tak prekonate stres a lepSie si budete moct zapamatat inStrukcie doktora.
V sU¢asnosti sa pouZziva aj imunoterapia a cielena lieCba, ktorej lohou je stimulovat anti-
nadorovu imunitu. Podobne ako chemoterapia aj radioterapia prebieha v kontrolovanom
prostredi ambulancie a prindSa so sebou aj napor na organizmus.

DOLEZITE UPOZORNENIA, KTORE BY STE MALI MAT NA PAMATI:

Prva aplikacia liecby

Prvu aplikaciu takejto Specialnej liecby je lepSie absolvovat s rodinnym prislusnikom.
Neviete — a nevie to ani vas lekar —, aky vplyv to bude mat na vas. Mézete citit zvySenu
Unavu, slabsiu nevolnost, nesustredenost.

Hovorte o pocitoch a svojom stave

Nebojte sa povedat personalu, ak sa po aplikacii lieby necitite dobre. NajCastejSie po-
city, ktoré sa dostavia, su pocit zavratu, nevolnost, napinanie. Zdravotny personal je tu
na to, aby vam pomohol.

Vedl'ajsie ucinky
Pri chemoterapii, radioterapii ¢i imunoterapii sa mézu po aplikacii lieCby objavit neCakané

zdravotné problémy aj niekolko hodin az dni po podani liekov. V pripade tychto priznakov
informuite lekara. ZamiGanim akychkolvek informacii mézete napr. znizit G&inok lieCby.

12
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OTAZKY, NA KTORE BY STE MALI POZNAT ODPOVED:

e \ [ N\ [ N
Pre¢o som dostal prave Ako prebieha Specialna Aké su ucinky
takuto chemoterapiu, lie¢ba? Co ma &aka? chemoterapie,
radioterapiu alebo radioterapie Ci
imunoterapiu? imunoterapie?

\. J U J y,

4 \ \ [ \

4.

Kolko trva takato

Co ma méze postretnit

6.

Mam sa na terapiu

7.

Pridem o vlasy? Aké
dalSie sprievodné znaky
sa mdzu prejavit?

Existuju nejaké
alternativne postupy
v mojom pripade?

lie¢ba? pocas Specidlnej liecby? nejako Specidlne
Aké vedlajSie UCinky pripravit? Co mam
mdbzem ocakavat? jest a pit pred terapiou
a po nej?
\. J \ J \ J
e \ \ [ N

9.

Mam informovat svojho
obvodného lekara
0 svojom ochoreni?
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13

24.11.16 13:33



V ramci lieCby onkologického ochorenia koze je velmi pravdepodobné, ze stravite ne-
jaky ¢as v nemocnici. Personal by vas mal presne inStruovat o pravidlach, ktoré platia
na konkrétnych oddeleniach. Ak nie¢o neviete, &i nieComu nerozumiete, pytajte sa. Aj tu
ste pacientom, ktory ma pravo vediet viac.

Nezabudnite informovat svojich blizkych alebo poziadat

o ich pomoc. O pritomnost pribuznych mbzete
poziadat aj v pripade rozhovorov s lekarom.

Predtym, ako vas prepustia z nemocnice, budete pravdepodobne rozpravat so sestrou
alebo oSetrujucim lekarom o veciach, ktoré musite vediet, ked' vas prepustia domov. Aj
na toto sedenie je vhodné pozvat niekoho z najblizsich.

Nehanbite sa poziadat o pomoc vzdy, ked' nie ste si vnutorne isti. Aj v takych chvilach,

ked potrebujete ist napriklad na toaletu, je lepSie, ak vam niekto pomdze, ako spadnut
a ubliZit si.

Miesto na vaSe otazky:
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AJ V NEMOCNICI SA NEZABUDAJTE PYTAT.

e N\ [ \ [ ™
Pre¢o som dostal prave Aka je Sanca Bude niekto informovat’
takuto chemoterapiu, na uspesny zakrok? po zakroku mojich
radioterapiu alebo Budem vylie¢eny? najblizSich, ako to
imunoterapiu? dopadlo?
\. J \ J \U J
4 \ [ \ [ )
Kto ma po operacii Ako dlho budem musiet Co ma &aka
informuje o tom, ako zostat' v nemocnici? po operacii? Aké testy,
dopadol zakrok? prehliadky mi budu
Vv nemocnici robit?
\. J \U J \U J
e N\ [ \ [ ™
Mbzem mat po operacii Kedy sa budem méct Caka ma po operacii
nejaké tazkosti? Aké? po operacii postarat nejaka rehabilitacia?
sam o seba, chodit
a pod.?
\. J \ J \U J

Pobyt v nemocnici je narocny na psychiku, preto sa spytajte aj na moznost navstev va-

Sich najblizSich mimo navstevnych hodin. Kazda podana ruka je posilnenie.
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Som doma,

co dalg|”

Kazda naro¢nd lieCba ovplyviuje vas kazdodenny zivot. Pri prepustani z nemocnice sa
podrobne informujte na potrebné kontroly a dalSie vySetrenia. Nezabudnite ani na vasu
zdravotnu dokumentaciu, ktord ma mat vas oSetrujlci lekar kompletnu.

Vas oSetrujuci lekar by vam mal povedat,
aké dalSie kroky v lieCbe vas Cakaju.
Poznacte si vSetky doblezité informacie, mena dolezitych
lekarov a sestier a ich kontaktné telefonne Cisla.

Doma si zavedte zapisnik, kde si budete znadit, So vSetko sa chcete u lekara spytat, aby
ste na ni¢, ¢o vas zaujima, nezabudli.

Nezabudnite ani na otazky tykajuce sa socialneho poistenia, ohlasovania dlhodobej pré-
ceneschopnosti Ci potvrdeni pre zamestnavatela.

Pytajte sa, len informovany pacient je vo svojej lieCbe
a pri svojich socialnych kontaktoch uspesny.

Neistota spbsobuje stres a ten naozaj nepotrebujete.

Miesto na vasSe otazky:
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NAJDOLEZITEJSIE OTAZKY:

e \ [ N\ [ N
Aké kontroly ma teraz Kto je zodpovedny Aké rezimové opatrenia
Cakaju? za uréenie mojej dalsej ma teraz ¢akaju?
liedby? Co moézem jest a pit?
\. J \U J \U J
e \ [ N\ [ N
Akym aktivitam Mobzem Soférovat Ako ovplyvni lieCba
sa mam vyhybat, automobil? moj sexualny zivot?
¢o mbzem robit?
\. J \ J \U J
e \ [ N\ [ N
Koho mam kontaktovat, Na koho sa mézem Na koho sa mézem
ak mam bolesti alebo obratit v otazkach obratit v pripade
sa vyskytnu problémy socialnej pomoci? mojich psychickych
suvisiace s lieCbou? problémov?
\. J \U J U J
e \ [ ™
Jestvuje nejaka pomoc, Mam narok na pobyt v hospici? Na koho sa mézem
oSetrovanie v pripade, obratit' v pripade zaujmu o takito pomoc?
Ze Zijem sam/sama?
\. J \ J
17
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Budem esSte niekedy zdravy? Budem zdrava? To je otazka, ktoru si kladie kazdy pacient,
ktory sa dozvie onkologicku diagndzu.

Nesmieme si klamat. Kazdy, kto prekona rakovinu,
zostava v pozorovani. Ale po lieCbe a UspeSnom vymiznuti

problémov, mbze byt u kazdého pacienta kvalita zivota
rovnaka ako pred ochorenim.

Alebo dokonca lepsia. Mnohych pacientov s rakovinou prave choroba naucila
vacsej pokore, sucitu, laskavosti a schopnosti vazit si zivot.
Zdravie je dar.

AKO SA SPRAVAT NA SLNKU, KED SOM PREKONAL RAKOVINU KOZE?
Pacient, ktory podstupil operaciu melanému, musi dodrziavat urCité opatrenia.

Odporucame planovat volnocasoveé a Sportové aktivity v skorsich rannych a popoludnaj-
Sich hodinach, vyhybat sa pobytu na sinku medzi 10. — 16. hodinou.

Pocas pobytu pri vode, pri niektorych Sportoch, ked koza nie je chranena textilom, treba
pouzivat pripravky s vysokym ochrannym faktorom SPF (sun protection factor).
Rozhodovanie sa o tom, aky je vhodny ochranny faktor zavisi od zemepisnej Sirky, od
Gasti dna, roéného obdobia, nadmorskej vysky, oblacnosti, fyzickej aktivity a podia foto-
typu (Ci ste svetly, tmavy typ...).

U pacientov po operacii melandmu odporuc¢ame pouzivat fotoprotektiva (ochranné sl-
necné krémy) so spektrom ochrany proti UVB aj UVA Ziareniu.

18
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UVA ochrana by mala zodpovedat minimalne jednej tretine SPF, pripravok je vtedy ozna-
&eny symbolom UVA v kriizku, o znamend, Ze spifa prisne kritérid ochrany pred UVA
Ziarenim. NajvhodnejSie su krémy s ochrannym faktorom, ktoré bezne ponukaju v le-
karnach.

Pripravky sa musia natriet 30 minut pred pobytom na sinku, aplikaciu opakovat kazdé
dve hodiny, v pripade Sportovej aktivity, spotenia alebo kupania treba pripravok natriet
hned.

Pobyt vo vode znizuje ucinnost ochrannych faktorov, preto sa odporuca pouzivat
vodo-vzdorné pripravky.

ObleCenie je vynikajuci spbdsob fotoprevencie. Aj v nasich Sportovych obchodoch su
k dispozicii rézne Sportové odevy (kosele, tricka, nohavice, klobuky), ktoré obsahuju
Specidlne tkaniny s obsahom SPF a aktivnymi fotoprotektivnymi zlozkami pre vysoky
stupen UV ochrany. (ozna&enie SPF 50+ na visackach)

Tmavé farby absorbuiju lepSie ako svetlé, syntetické koSele chrania lepSie ako bavinené.

Sine¢né okuliare su tiez dblezitou sucastou ochrany proti slineCnému ziareniu a musia
mat UV filter podlia Eurdpskych Standardov.

Pacient po operacii melandmu mdze nadalgj zit kvalitny Zivot, musi len prijat urcité ob-
medzenia.

19
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AKO sa rozpravat

O rakovine

KED SA ROZPRAVAME S PACIENTOM, JE DOLEZITE:

Byt vnimavy a pozorny posluchac¢. Aktivne po&uvat, ¢o nam pacient hovori a snazit sa
porozumiet jeho pocitom, obavam, strachom, ale aj hnevu &i zufalstvu.

Otazky kladte opatrne a premyslene. Niekedy sa stéva, ze pacientov s rakovinou sa
neustale niekto na chorobu pyta a oni su z tolkych otazok uz unaveni.

Davanie rad je pohybovanie sa na tenkom lade. Ak naozaj citite potrebu, Ze chcete

pacientovi nieCo poradit, spytajte sa ho dopredu, ¢i by mu neprekazalo, ak mu nieCo

poradite. Ked' vidite, ze mu je rozhovor neprijemny, radSej prestarite. Nevyziadané rady @
mdozu pbdsobit nadbytone a neziaduco ako stresujuci faktor.

O svojich pocitoch hovorte otvorene, ale nie priliS. Ak sa vela Gasu venujete tomu, ako
sa citite smutno, zufalo, nahnevany ¢i bezradny, neprinasa to pacientovi Ziadnu Ulavu
ani pomoc.

TIP: Su situacie, ked' si nevieme rady, ako sa spravat pri rozhovore s Clovekom
s rakovinou. Vtedy niektori zacnu rozpravat a slova sa z nich valia ako vodopad,
lebo z rozpakov, ze nevedia co povedat, hovoria ludovo povedané ,dve na tri
Viedy je dobre prestat rozpravat, zastavit sa a pokusit' sa upokojit. PoloZte si ruku
na brucho, trikrat sa hlboko nadychnite a vydychnite. Spomalte v myslienkach
a az potom zacnite opat” hovorit.

Rozpravajte sa aj o inom ako o rakovine. Hovorit @j o inych témach pomaha
udrziavat akusi rovnovahu so zivotom. Pozor, aby sa pacient eSte viac nerozrusil.
Tento druh rozhovoru ma byt o jeho zaujmoch, o tom ¢o pacienta bavi, Somu sa
v Zivote venuje.
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Prevencia

KTO JE RIZIKOVY PRE VZNIK MELANOMU?
(melandm = rakovina koze, ktora vznika zo znamienka)

® svetly fototyp (1., Il.) — svetlé viasy, oci, pehy, tendencia spalit sa,

® jedinci s vysokym poétom znamienok,

® muzi (2x viac muzov zomiera na melandm, najma starsi muzi si nekontroluju kozu),

@ nositelia nerovnomernych znamienok,

® Clenovia rodin, kde sa uz maligny melanom vyskytol (rodinng, geneticka predispozicia),

® nadmerna slnecna expozicia (opalovanie) vedie k trvalému poskodeniu melanocyto-
vych buniek v kozi az na drovni DNA,

® pacienti, ktori uz v minulosti mali nemelandmovu koznu rakovinu, @

® velké vrodené znamienka nad 20cm

Solaria:

Ludia navstevujuci solarium pravidelne, maju 2,5 az 3 krat vyssSiu pravdepodobnost
vzniku melandmu koze v porovnani s fludmi, ktori tieto zariadenia nevyuzivaju. Dokonca
Medzinarodna agentura pre vyskum rakoviny (IARC) preradila zdroje solarii z kategodrie
Jpravdepodobne spdsobujlce rakovinu® do kategdrie ,spdsobujice rakovinu®. Dbvo-
dom je, ze trubice solarii vyzaruju velmi intenzivne Ziarenie (najma UVB), ktoré mdze
byt dokonca silnejSie ako slneCné Ziarenie na pravé poludnie, ¢im sa poskodzuje DNA
buniek. Preto odporu¢ame soldria nevyuzivat.
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PREVENCIA

1. Ochrana pred UV Ziarenim (sinkom)

® [imitovat expoziciu UV Ziareniu (pobyt na sinku)

® spravne pouzitie opalovacich krémov (SPF, najlepSie 15+) minimdlne 30 min. pred
opalovanim a v dostato¢nom mnozstve

® pouzivanie SPF sa niekedy spdja so zvySenym rizikom melandmu (skor je to vSak
rizikové spravanie jednotlivca — mam na sebe faktor, tak mézem byt dihSie na sinku.
To nie je pravdalll)

® vyhladat tiert medzi 10.00 — 16.00 hod., pouzivat pokryvku hlavy, obleCenie (UV
ochrana), okuliare (UV filter)

2. Kontrola znamienok

® samokontrola alebo kontrola blizkou osobou na miestach, kde ich nevidime

® kontrola u lekéra — ide o tzv. dermatoskopické vySetrenie

® je to rychle, neinvazivne vySetrenie, v rukach odbornika

® vdaka pristroju vidi lekar znamienka niekolkonasobne zvacSené, ¢o mu umoziuje
sledovat ich detailnu Struktdru

® |ekar si uklada tieto Udaje do poditaca, o mu umoZniuje sledovat zmeny v Sase

® pri podozreni na melandém je nutné chirurgické odstranenie a histologickeé vysSetrenie
(mikroskopicka analyza odstraneného znamienka)

® za toto vySetrenie sa plati, nech vas to vak od navstevy lekdra neodradza

3. Zdravy zivotny Styl

® vela pohybu a radosti zo Zivota
® malo stresu

® zdrava strava
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zdruzeni

NEBOJTE SA PYTAT. IDE O VASE ZDRAVIE.

Ak mate akékolvek otazky suvisiace s rakovinou koze, nevahajte sa obratit na nase ob-
Cianske zdruzenie Pacientov s dermatologickymi malignitami (PsDeMa).

Vznikli sme, pretoze Lenka, nasa zakladajuca Clenka, ma s rakovinou koze osobnu sku-
senost. VSetky informacie sUvisiace s ochorenim si musela vyhladat sama, bolo to velmi
naroéné a vy&erpavajuce. Preto sa rozhodla pomdct ludom, ktori sa ocitnd v rovnakej
situacii.

NEVAHAJTE SA NA NAS OBRATIT. SME PRIPRAVENi POMOCT VAM. @

Silvia Schmidtmayerova
psychologicka

Lenka Katrencinova
Clovek, ktory ma s rakovinou koze osobnu skusenost

Marica Lascekova
venuje sa inovativnej lieCbe a jej spristupfiovaniu pacientom

POMOC Kontakty:
PRE PACIENTOV :

‘ S RAKOVINOU poradna@rakov!nakoze.org
KOZE www.rakovinakoze.org
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