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UvVOoD
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Aristotelés

Téma, které jsem si zvolila, pro zpracovani mé bakalaiské prace, se tyka zen vSech
vékovych kategorii. Nadorova onemocnéni jsou v Ceské Republice druhou nejéast&jsi
priCinou umrti a maji rozsadhly vyskyt. Dostate¢nd informovanost laické vefejnosti je
klicova a hraje vyznamnou roli v prevenci a 1é¢bé vSech druhti rakovin. V dnesni dobé
pokroku a rozvoje se nase Sance na preziti zvySuji spolu s novymi poznatky, objevy,

& léky.

Nadorové onemocnéni prsu je na rozdil od ostatnich druhi mozné zjistit vcas,
a to pomoci preventivnich opatieni. Je velmi dilezité, aby zdravotnici pfiblizili tuto
problematiku laikim a podporovali je. Kazdd Zena mé sviij osud jen ve svych rukach,
a proto je v jejim zajmu sledovat se a dodrzovat zdravy zivotni styl. Samovysetfeni prsu
nezabere mnoho ¢asu a ani nic nestoji. Spolu s kazdoro¢nimi preventivnimi prohlidkami
u gynekologa je to to nejmensi, co pro sebe miize kazda Zena udélat. Bohuzel je ale faktem,

Ze neznalost tohoto vySetfeni ma v mnohych ptipadech fatalni nasledky.

Dtvod, pro¢ jsem si zvolila toto téma, je, Ze jsem sama Zena, a vim 1 jako
zdravotnik co se vSe miliZe stat pii zanedbani prevence. Zajimalo mé&, jak se Zeny stavy
k této problematice a zda maji dostatecné informace. Doufam, ze je mij dotaznik pfinutil

zamyslet se nad timto onemocnénim a zapatrat ve svédomi, zda dé€laji pro sebe to spravné.

Zname dobfe své télo?



TEORETICKA CAST

1 ANATOMIE

Prs je parovy orgén, ktery je od davnych dob znakem Zenstvi. Béhem Zzivota vlivem
hormonti prochdzeji prsy riznymi zménami. Nejvétsi zmény se odehravaji v puberté,
v Sestinedéli, béhem kojeni a v menopauze. Hlavnim fyziologickym tkolem prsi je
produkovat mléko. Skladd se znckolika lalokii a ty zmenSich lalicki, které jsou
propojeny mlékovody vyustujici v bradavce umisténé ve dvorci. Déle se prs déli na Ctyfi
kvadranty- horni zevni, dolni zevni, horni vnitini a dolni vnitini. Mlé¢na Zlaza je bohaté
cévné a lymfaticky zasobena. Uzlinovym spadem prsu jsou podpazni, mezizeberni nebo

nadklickové uzliny (1, s. 248).

Kdyz se divka narodi, je jeji Zlaznatd ¢ast prsu tvofena malym poctem nepravidelné
vétvenych tubuld v okoli dvorce a bradavky. ZvySeny rast vétveni duktl a soucasné
zvétSeni vmezefené tkané pojivové a fibrozni je znacény v pubertadlnim obdobi,
a proto dochazi ke zvétSovani objemu prsu. V dobé té€hotenstvi je prs sloZzen prevazné
ze zlaznaté Casti, ktera po skonceni kojeni postupné zanikd, prs se zmensuje a prevazuje
pojivova tkan. K nejvétSimu zaniku Zzladznaté Casti dochazi po piechodu (menopauze),

snizuje se celkovy pocet lalickt a pojivova tkan se redukuje v tuk (2, s. 15).



2 NADORY OBECNE

Nadorovym onemocnénim obecné nazyvame skupinu vice nez sto riznych chorob.
I pres razné odliSnosti maji vSechny spole¢ny nekontrolovatelny rtist bunék, ktery tvofi

nador (2, s. 19).

Benigni nadory: jsou ohrani¢ené, zistavaji na svém misté vzniku, nemetastazuji

a nemivaji negativni uc¢inek na organismus.

Maligni nadory: rychle rostou a §ifi se do okoli, vytvafeji metastdzy- coz jsou

vzdalena loziska nadoru. V¢asné neléceny maligni nador zptisobuje smrt.
,Morfologicky se nddorovy rast projevuje tfemi zptisoby:

a) rast expanzivni- charakteristicky mechanickym ttlakem okoli a pokracujici atrofii
okolnich tkéani. Roste tak vétSina nadorti benignich a rizné dlouho nékteré nadory
maligni,

b) rust infiltrativni- pii némz nadorové bunky vristaji mezi buriky okolnich tkani
bez jejich ptimého niceni,

C) rust invazivni (agresivni, destruktivni)- je typicky vrustani nadorovych bunék
do bunék okolnich tkani, které jsou poSkozovany a niceny. Jde o typicky rast
zhoubného nadoru,, (1, s. 35).

Nador se S§ifi v organismu tfemi zplUsoby a to pokracujicim mistnim rdstem,

metastazovanim lymfatickymi cestami, nebo krevnimi cestami. Podle bunééné struktury,
biologickych vlastnosti a anatomického umisténi je stanoveny mezinarodni klasifikacni

systém, ktery hodnoti rozsah zhoubného onemocnéni — TNM klasifikace.
T = rozsah prvotniho nadoru

N = stav miznich uzlin

M = pfitomnost /nepfitomnost metastaz

Pro stanoveni této klasifikace musi byt vSechny piipady oveéfeny odebranim tkané
na histologické vySetfeni a rentgenologickym ¢i endoskopickym vysetienim. Poté se

rozhodne o definitivni 1é¢bé (1, s. 36-37).
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Karcinom prsu je jednim z nejcastéjSich zhoubnych onemocnéni Zenské populace
a verejné dostupné statistiky uvadi, Ze jeho incidence stale roste. Tento karcinom je fazen

mezi civilizaéni choroby a stava se tak zdvaznym problémem celé spole¢nosti (11, s. 11).

NejcCastéji vznika z termindlnich lalickt prsni zlazy a jejich vyvodi a c¢asto mu
predchazi atypicka laltickova ¢i lalokova hyperplazie. Z té se v prvni fazi vyvine karcinom

oznacovany jako karcinom ,,in situ®, cozZ je prvotni stadium bez metastaz (3, s. 497).

11



3 RIZIKOVE FAKTORY

Pfi¢ina vzniku nadorového onemocnéni prsu dosud nebyla uspokojivé vysvétlena.
Mozna rizika jsou pouhou pravdépodobnosti i pfes mnohaleté vyzkumné studie. Presto
povédomi o rizikovych faktorech je nezbytné pro preventivni opatieni. Terminu rizikové
faktory rozumime tdaje, které zvySuji, nebo snizuji pravdépodobnost vyskytu a rozvoje
onemocnéni v priabéhu zivota zeny. Je to napiiklad veék pfi prvnim porodu, nastup prvni

menstruace apod. (2, s. 33).
3.1 Faktory Zivotniho stylu

3.1.1 Alkohol
Studie poukézaly vliv zvySené konzumace alkoholu na riziko vzniku naddorového

onemocnéni prsu. Proto se doporucuje omezit alkoholové napoje na minimum,

uz diky ovlivnéni hladiny estrogent v Zenském organismu (2, s. 37).

3.1.2 Stravovaci navyky
SloZeni a mnoZstvi pfijimané stravy je také klicovym faktorem. ZvySeny piijem

vlakniny, ovoce a zeleniny snizuje piedpoklady ke vzniku tohoto onemocnéni (2, s. 37).

3.1.3 Obezita
Epidemiologické studie prokazaly u obéznich Zen po menopauze vyssi riziko

vyvoje onemocnéni. Celkové mnozstvi télesného tuku a v€k v dobé nadvahy ovliviiuje

metabolismus estrogenti (2, s. 37).

3.1.4 Fyzicka aktivita
Zvysena fyzicka aktivita snizuje riziko vzniku karcinomu prsu (2, s. 37).

3.1.5 Koufeni
Koufeni celkové skodi zdravi a je hlavnim faktorem pro vznik mnoha onemocnéni.

Ptesto nebyl pfimy vliv koufeni na vznik nadorového onemocnéni prsu prokazan (2, s. 38).
3.2 Faktory osobni anamnézy

3.21 Vék
Je to hlavni rizikovy faktor. ZvySené riziko je u Zen nad 50 let a celkové vznik

nadorovych onemocnéni s vékem narusta (2, s. 38).
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3.2.2 Rasa
U cernosské populace je riziko karcinomu prsu vyrazné nizs$i nez u populace

bélosské, ale naopak se u nich vyskytuje vyssi mortalita (2, s. 39).

3.2.3 Predchozi zmény prsni tkané
Zmény v ptedchorobi jsou vyznamny a potvrzeny faktor vzniku karcinomu prsu.

U Zen, kterym byla v minulosti provedena biopsie a byly jim zjistény buné¢né zmény, jsou

predpoklady pro mozny vyvoj onemocnéni (2, s. 40).
3.3 Hormonalni a gynekologické faktory

3.3.1 Prvni menstruace
Néstup menstruace pred dvanactym rokem Zivota patii k potvrzenym vyznamnym

rizikovym faktorim (2, s. 41).

3.3.2 Menopauza
S ptibyvajicim vékem menopauzy se zvysuje riziko tohoto onemocnéni (2, s. 41).

3.3.3 VEk pri prvnim porodu
U Zen, které poprvé rodily po 30. roce Zivota a bezdétnych Zen je vyssi riziko

vzniku karcinomu prsu (2, s. 41).

3.34 Kojeni
Kojeni méa ochranny ucinek pro rozvoj maligntho onemocnéni prsni tkané,

protoze ovliviiuje hladinu estrogend (2, s. 42).

3.3.5 Gynekologické operace
Odnéti vajecnikli a v€k pfi operaci vyznamné ovliviiuje riziko vniku karcinomu

prsu. Prsni tkan je poté mén¢ ovlivnéna hormony a proto je celkové riziko nizsi (2, s. 42).

3.3.6 Antikoncepce
Studie nepfinaseji jednoznacné zavéry, zda je u Zzen uzivajicich hormonalni

ptipravky vyssi riziko vzniku nadorového onemocnéni prsu (2, s. 42).
3.4 Genetické faktory

3.4.1 Rodinny vyskyt zhoubnych nadori
U Zen, jejiZz pokrevni pifibuzni onemocnéli touto nemoci, je riziko vySsi at’ uz jsou

z matciny nebo otcovy strany. V piipadé€, Ze méla/ma zhoubny nador v prsu matka, sestra
¢i dcera je riziko dvakrat tak velké. Presto, ze nemusi onemocnét, je nezbytné osoby

s uvedenym rizikem vzniku sledovat (2, s. 43).

13



4 DIAGNOSTIKA

V pocatku vétSinou neni zhoubny nador bolestivy a Casto ani nezpusobuje zadné
potize, ale pokud dale roste, mize dochazet ke zménam. Veasna diagnostika je velice
dulezita (2, s. 57).

4.1 Anamnéza a fyzikalni vySetieni

Pro stanoveni stadia onemocnéni a uréeni spravné 1écby je nezbytné aby lékar znal

dikladné anamnézu, osobni i rodinnou, a provedl fyzikdlni vySetfeni prsu 1 okolnich tkéni

(2 s. 66).

Vtahovani ktze, dilkovaténi, vaznuti pfi souhybu, coz znamena, ze pfi pomalém
zdvihani pazi do upazeni se projevuje asymetrie prsu, nepravidelnosti bradavky (vtazeni),
oplosténi, kiize pfipominajici pomerancovou kiiru, asymetrie prst, sekrece z bradavky,

zarudnuti kiiZze nebo rozsifena Zilni pleten (2, s. 57).

Typicka pro pokrocily nador je vétSina z vySe zminovanych piiznakti a ve vSech

uvedenych pfipadech je potieba okamzité navstivit 1ékate (2, s. 62).

4.2 Mamografie
Je to nebolestiva jednoducha rentgenologicka metoda, ktera je schopna zachytit
utvary od 1 mm dfive nez jej 1ze vyhmatat rukou, a je pfesnéjsi u starSich Zen, které maji

vétsi hustotu prsni tkdné€ nez mladsi zeny. (4, s. 199)

Jedna se o nejefektivnéjsi zptisob véasné detekce nadorového onemocnéni prsu

u zen, které nemaji zadné ptiznaky (1, s. 254).

4.3 Histologie

Histologické vySetfeni prsni tkdn€¢ se provadi, pokud Iékai pojme podezieni
na zhoubny néddor. Tento vykon se provadi pomoci punkéni biopsie. Musime pamatovat,
ze ne kazdy hmatny utvar je vzdy rakovinou. Ziskany tkanovy materidl je zpracovan
patologem pod mikroskopem a ten poté uréi typ nadoru. Nejcastéji to byva karcinom
duktalni, z bun¢k vystelky duktii, a nebo lobuldrni, z bun¢k vystelky lalickl. Bez tohoto

zakladniho a neopominutelného vysetfeni nemutze 1ékatf planovat dalsi onkologickou

16¢bu (2, s. 63-65).

14



Po tomto vySetfeni je zapotfebi provést dalsi, které¢ uréi zda se onemocnéni
nerozs§itilo mimo prs a tim se také zjisti stadium a rozsah nemoci. Nadorové buiikky mohou
zakladat sekundarni nadory a to prorastainim do okolnich tkdni a organii, nebo Sifenim

lymfatickymi ¢i krevnimi cestami. Tomuto procesu se fika vytvareni metastaz (2, s. 66).

4.4 Dalsi vySetieni

Stadium nadoru se hodnoti podle jiz zminéné TNM Kklasifikace. K tomu je zapotiebi
dalSich vySetieni, jako jsou krevni testy, kde se sleduji ur¢it¢ odchylky od normalu,
rentgenovy snimek hrudniku, sonografie bficha, CT vysSetfeni, magnetickd rezonance,
nebo pozitronova emisni tomografie (PET), kterd hodnoti metabolickou aktivitu bunék.
Tato vySetfovaci metoda upozorni na funkéni zmény organt, ve kterych je zvySeny

metabolicky obrat (coz jsou zanétliva loziska ¢i nadory) (2, s. 68-70).

15



5 MOZNOSTI LECBY

Je-li karcinom prsu zachycen v ¢asném stadiu, lokalni 1é¢ba muze byt postacujicim
léCebnym efektem. U pokrocilejSich stadii nesta¢i pouze chirurgickd a radiacni 1écba,
a proto nastupuje léCba chemoterapeuticka a hormonalni, kterd je dilezita k celkové

likvidaci onemocnéni.
5.1 Chirurgicka lécba

5.1.1 Chirurgické diagnostické postupy
Hlavni je oznaceni loziska pro diagnosticky a terapeuticky vykon. DéEla se tak

pomoci barvy v misté, kde se nador vyskytuje na kiizi. Invazivni oznaceni napichnutim
nadoru tenkym dratkem je pfesnéj$i a zcela nejpresnéjSi je oznalit lokalizaci pomoci
mamografu. Nejvice bezpecnym diagnostickym postupem je operacni biopsie
a to s vyhodou provedeni v celkové anestezii. Thned po vynéti vzorku tkan€ se provede
histologické vysetfeni, a pokud se prokaze karcinom mize se pokraovat v operaci

s provedenim exstirpace nadoru (1, s. 258).

5.1.2 Chirurgické terapeutické postupy
Nejveétsi snahou je maximalni 1é€ebny efekt, minimalni naruSeni psychiky pacientky

a dobré pooperacni vysledky. Voli se ze dvou operacnich postupii- ¢astecny (parcialni),
kde je prs zachovan, nebo radikélni, pfi némz dojde k odstranéni celého prsu. U obou
zakrokl se zvazuje resekce podpaznich uzlin. Po uplynuti 2-5 let po skoncené 1écbé
bez zndmek nadoru je mozna tzv. rekonstruk¢ni operace, kterou provadi plasticky chirurg.
Pii tomto vykonu se prs vytvaruje bud’to z vlastni tukové tkan€ nebo ze syntetického

materialu (1, s. 258).

Dnes je jiz mozna tzv. bezprostiedni rekonstrukce bud’to silikonovym implantatem,
expandérem nebo lalokem. Tato rekonstrukce prsu se provadi v jednom vykonu

s mastektomii a je k ni nutny souhlas onkologa, mamologa a plastika.

5.2 Radioterapie (ozarovani)
Radioterapie se vyuzivd jako 1écba  pfedoperacni, pooperacni nebo

paliativni (1, s. 259).
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Je to nejstarSi neoperacni metoda, ktera je vyuzivana pii 1écbé zhoubnych néadora
a poprvé byla pouzita Emilem Grubbem v roce 1895 pravé na pacientce s nddorovym
onemocnénim prsu. V nadorovych buiikach zpiisobi ozafeni zmény vedouci k okamzité
smrti bunék, nebo ztraté¢ schopnosti se mnozit a poté k smrti. Bohuzel tyto G¢inky postihuji
i zdravou tkan vokoli a je proto velmi dulezité¢ stanovit pfesnost umisténi nadoru.
Radioterapie je nezbytna po ¢asteéné operaci prsu, pokud jsou postizeny podpazni uzliny,
po ablaci prsu snadorem vétsim nez 4-5cm, a pokud existuje velké riziko
recidivy (2, s. 87-88).

5.3 Chemoterapie

Je to 1éCba chemickymi latkami- cytostatiky, kterych je v soucasné dobé kolem
Ctyficeti s €innosti v 1é¢bé karcinomu prsu. Rozd¢€luji se na cytostatika G€innd v priabehu
celého bunééného cyklu a cytostatika uc¢innd jen v nckteré fazi bunécéného cyklu.
Predpokladem jejich mechanizmu je zasah do nejriznéjSich metabolickych procest,
blokovat enzymatické procesy a poskodit strukturu a funkci nukleovych Kkyselin

¢imz se znemozni déleni buriky a zpusobi jeji smrt (2, S. 83).

Mezi nejcastéjSi nezddouci ucinky chemoterapie patfi nevolnost a zvraceni,
nechutenstvi, ztrata vlasti nebo slabost a tnava. Casto nastanou zmény v menstruacnim
cyklu, ¢i uplné vynechani menstruace. Po skonceni chemoterapie vétSina z vySe

zminovanych obtizi uplné vymizi (19, www.linkos.cz).

5.3.1 Cytostatika
Cytostatika maji za tkol zastavit bunéfné dé€leni, poSkodit jejich genetickou

informaci a zplsobit tim smrt buniky. Nadorové buriky jsou cytostatiky poSkozovany vice
nez zdravé, protoze se rychleji déli. Pravé ve fazi déleni je bunka velmi citliva na rusivé
vlivy. Davkovani cytostatik se provadi dle vypocitaného povrchu té€la nemocného z vysky

a vahy, a pfihlizi se i k funkénim schopnostem jater a ledvin (1, s. 82-84).

5.4 Hormonalni lécba

Na hormonalni 1écbu reaguje pfiblizné jedna tfetina vSech pacientek a patii mezi
nejstarsi zplisoby 1é€by karcinomu prsu. Pro indikaci této 1é¢by musi byt stanoven prikaz
hormonalnich receptori. Tato 1écba je odlisSna u zen pfed a po menopauze a také zavisi
na predispozici nadorové tkadn¢ odpovidat na urcité podnéty. Odstranéni ¢i ozaieni

vajecnikll se pouzivé u Zen pfed prechodem a mé za nasledek blokadu vaje¢nikové funkce.
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Dnes je jiz mozné tohoto efektu dosdhnout pomoci uréitych lékii. Zeny po piechodu uzivaji

dlouhodobé tablety, které jsou bez vedlejsich uc¢inku (1, s. 261-262).

18



6 PREVENCE

Hlavnim cilem primarni prevence je informovat vetfejnost o hrozbé nadorovych
onemocnéni a jak jim piedchazet vlastnimi obrannymi mechanismy. Lidé by mé¢li zménit

ptistup ke svému zdravi, dodrzovat zdravy zivotni styl, naucit se relaxovat a sportovat .

Nejvice rozsifena je v soucasné dob¢ sekundarni prevence, jejimz cilem je odhalit

nador v raném stadiu a v€asna diagnostika pied projevenim ptiznakd. Mezi nejspolehlivéjsi

screeningové metody se fadi mamografie.

Terciarni prevence ma za cil sledovat nemocné jiz vylécené z nadorového

onemocnéni a véasné zachytit mozny navrat nemoci (20, s. 65).

6.1 Screening
Screening znamena aktivni vyhledavani a jeho cilem je odhalit karcinom prsu v¢as,

kdy jsou zmény jesté velmi malé a nedochazi k metastazam do cévniho, nebo lymfatického

Fedists (2, s. 52).

»-Mamograficky screening znamena pravidelné preventivni vysetfovani Zen
bez jakychkoli pfiznakii onemocnéni s cilem zachytit rozvijejici se zhoubny nador prsu

V co nejc¢asngjsim stadiu“ (10, www.mamo.cz).

Mamografie odhali 95 % vSech nadorovych bujeni u bezpfiznakovych Zzen,
a proto jde o nejefektivnéjsi zptisob pro vcasnou detekci karcinomu prsu. Mezi hlavni cile
screeningu patii v€asnd diagnostika karcinomu, sniZzeni Umrtnosti a snizeni rozsahu
onemocnéni v TNM Kklasifikaci. Tato metoda je od roku 2002 bezplatna pro vSechny Zeny
od 45 let a to kazdé dva roky. Screening jsou opravnéni provadét pouze centra,

které spliuji urcité podminky a jsou akreditovany (2, s. 52-53).

Pted vySetfenim by se nemély pouzivat deodoranty ani jiné kosmetické ptipravky
Vv oblasti podpazi a prst, protoze by se mohly stat zdrojem omyll. Je také doporuceno
si obléci dvojdilny odév pro pohodIn€jsi odhaleni horni poloviny téla. V prabéhu
screeningu se prs musi stlacit mezi podlozku a kompresni desku a dojde ke zhotoveni
celkem ctyf snimkii. U soucasné mamografie je zatéz zarenim v modernich zatizenich

velmi malé az zanedbatelna (10, www.mamo.cz).
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Mnoho Zen se obava piijit na toto preventivni vySetfeni z divodu strachu,
aby se nahodou ,,na néco* nepfislo a spousta z nich i ve chvili, kdy objevi hmatnou bulku
vysetieni odklada, aby se nepotvrdila jejich obava. To je pro n¢ doslova hazard se zivotem
a Cas zaCinad pusobit ve prospéch zhoubného nadoru. Velka vétSina Zen ma také strach
z nemocni¢niho prostiedi, a proto jsou screeningova centra Casto zafizena velmi pfirozené,

aby se tam citily co mozna nejlépe (10, www.mamo.cz).

6.2 SamovySetieni prsu

SamovySetfovani vlastnich prsi je nejjednodussi metodou v&asného zachytu
nadorového onemocnéni prsu. Vysetfovani si provadi Zena sama pravidelné¢ kazdy meésic,
a to nejlépe druhy nebo tteti den po skonceni menstruace, protoze prsy nejsou V té dobé
napnuté. Pokud Zeny nemenstruuji, je vhodny jakykoliv den v mésici, ktery si nejlépe
zapamatuji. Nejlepsi zacit s timto vySetfenim je ve véku 25 let, protoze prsa jsou jiz
dostateén¢ vyvinutd. Pfi samovySetfovani prsu je nejvétSim problémem nedostateéna
znalost techniky tohoto vySetfeni. Tato metoda také nemuize odhalit nehmatné utvary
a rozhodné nenahrazuje mamografické vySetfeni. Je ale neomylnym faktem, ze Zeny

provad¢jici pravidelné samovySetieni prsu, prichdzeji véas a s mensimi nadory (2, s. 46).

6.2.1 Faze samovySetiovani prsu
»Zena se postavi pred zrcadlo s volné spusténymi pazemi, velice peclivé sleduje

oba prsy. VSimne si jejich symetrie, tvaru a zmény tvaru, ptipadné dillkovaténi ¢i zmén
na kazi. Cast Zen mé lehkou asymetrii prsii (jeden prs vétsi), daldi ¢ast ma vtazenou
bradavku jiz od puberty. Toto prohlizeni provadi Zena jak zepiedu, tak z pravého i levého
boku.

V dal$i fazi se pak diva do zrcadla a vzpazuje ruce nad hlavu, poté paZe zaloZzi
za hlavu a tlaci je dozadu. Posléze Zena zaloZi ruce v bok, svési ramena a nepatrné skloni
hlavu, lokty ma mirn€ doptedu. V téchto polohéach jsou opét prsy symetrické bez tvarovych

zmén. Za patologickych okolnosti miizeme pozorovat diilkovaténi, vtahovani kiize atd.

Nasledujici faze Ize dobte provadét po vecerni koupeli, protoze po vlazné sprse

jsou bradavky i kiize vlacné:

Zena zvedne pravou pazi a biisky prstd levé ruky prohmativa velmi peélivé
a opatrné pravy prs postupné v dolnim zevnim a obou vnitinich kvadrantech. Pohybuje

prsty v malych soustfedénych kruzich okolo prsniho dvorce a okoli celého prsu. Specialni
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pozornost vénuje oblasti mezi prsem a podpazim az do podpazni jamky a do jejiho
vrcholu. Poté totéz opakuje na druhé strané. To znamend, Ze zvedne levou pazi atd.

Je nutné vénovat pozornost jakékoliv bulce nebo nepravidelnosti v podkozi.

Zena jemné uchopi bradavku mezi dva prsty, diva se na jakékoliv nepravidelnosti

a v§ima si mozné sekrece (vytoku) z bradavky. Totéz opakuje na druhé stran€.
Posledni faze se provadi v poloze vleze:

Zena se poloZi na zada na rovnou podlozku. Pravou paZi zaloZi za hlavu nebo v bok
a rameno si podlozi pol§tafem nebo slozenou osuskou. V této poloze dojde k oplosténi prsu
a k jeho rozliti. Tim se zjednodusi jeho prohmatani, které provadi levou rukou. PouZije
tychz krouzivych pohybt, jaké jsou popsany v poloze vestoje. Tytéz manévry, totéz

vySetfeni zopakuje na levé strané® (2, s. 47).

6.3 Spravny Zivotni styl a vyZiva

Mnoho lidi trpicich rakovinou se ¢asto pté ,,co jsem ud¢lal Spatné a ¢asto odpoveéd
bohuzel neexistuje, stejné jako jediné spravné doporuceni, které se tyka prevence rakoviny.
Co je ovSem jisté je, Ze zdravi zavisi na mnoha faktorech a ¢im vice z nich budete

dodrzovat, tim mensi bude pravdépodobnost onemocnéni rakovinou ( 5, s. 78).
Zakladni ¢asti zdravotni prevence jsou:
e Pravidelné preventivni prohlidky u I¢kare

e Strava bohatd na bilkoviny a vladkninu, s nizkym obsahem sacharidl a s vysokym

podilem olejl a tukii, pravidelny pfisun vitaminli a mineralnich latek
e Pohyb minimalné tfikrat tydné alespont 40 minut a nejlépe na Cerstvém vzduchu
e Dostatecny a kvalitni spanek

e 2-3 litry neperlivé vody denné

Nekoutit a nepit alkoholické napoje (5, s. 78).

Strava by méla byt bohata na bilkoviny, tuky, cukry, vitaminy a mineraly. Voda tvofi
70-75 % naseho téla a jeji denni piijem by mél Cinit 2,5-3 litry. Aby méla plnohodnotna
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strava pozitivni vliv na na$§ zdravotni stav, méla by obsahovat ve spravném poméru

vSechny tyto zakladni slozky (14, s. 13-14).
Nejlépe vhodné pro protirakovinovou vyzivu jsou napriklad tyto potraviny:

z ovoce a zeleniny: citron, avokado, brokolice, celer, cibule, cuketa, lilek, kedlubna, rajce,

olivy, zeli, Spenat, okurka, kvétak

Z bylinek a koreni: bazalka, ¢esnek, kari, kmin, koriandr, kopr, libecek, majoranka, mata,

medurika, rozmaryn, tymian

Z masa: hovézi, jehnéci, teleci, veprové, kuteci 1 kriiti

zZ hub: htib, Zampion, lanyz, klouzek, liska

zZ ryb: losos, kapr, makrela, pstruh, treska, tunak

Z olejit a tukui: olej avokadovy, kokosovy, mandlovy, palmovy (5, s. 126).

Predni misto v zebticku nadorové prevence zaujimaji také antioxidanty. Nejvice
jsou zastoupené ve vitaminech C, E a provitaminu A, coz je betakaroten. Vitamin C
je nezbytny pro imunologické pochody a podili se na pruznosti pokozky. Vitamin A
kontroluje d€leni bunék, ale vétsi Gi€inek v obranné pied rakovinovym bujenim ma jeho
ptredstupen, provitamin A. Ten je obsazen ptevazné v mrkvi a je schopen zastavit proces
nadorové premény. Vitamin E ochrafiuje bunééné blany a stimuluje imunitni odpoveéd

(18, www.celostnimedicina.cz).
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7 ORGANIZACE A SDRUZENI

7.1 Mamma Help

Jedna se o sdruzeni pacientek s nadorovym onemocnénim prsu.

Toto sdruzeni je nevladni neziskova organizace zalozena v roce 1999 sdruzujici zeny
s diagndzou rakovina prsu a jejich blizké. Ro¢né se na néj obrati az 7000 klientek a klientt.
Zajistuji Avon linku proti rakoving prsu a provozuji sit Mamma help center v CR.

Sdruzeni je celostatni a vSechny sluzby poskytuje zdarma (6, www.mammahelp.cz).

Pod vedenim Mamma Help sdruzeni se poradaji rizné projekty. Jako napiiklad
LRijen v rizové”, pii kterém se nabizeji vefejnosti rizové predméty specialné v fjnu,
ktery je mésic rakoviny prsu. Vytézek z prodeje riznych darkovych predmétli, naramkd,
nebo mddnich doplitkdi putuje na charitativni projekty pomahajici zenam s touto nemoci.
Projekt ,Nezustavej sama®“ chce povzbudit a podpofit zeny, které se stydi pozadat

0 pomoc (6, www.mammahelp.cz).

7.2 Avon projekt — zdrava prsa

Vznik myslenky projektu v boji proti rakoviné prsu byl v roce 1992 ve firmé Avon
v USA. Proto byl zalozen Fond pro zdravi Zen, jehoz tsilim je mimo jiné podporovat v boji
proti rakoving prsu. Spoleénost Avon Cosmetics v Ceské Republice jiz 18 let bojuje proti
rakoviné prsu projektem Avon proti rakoviné prsu. V roce 1997 se zacaly prodavat
produkty s rizovou stuzkou, které prodavaji bez naroku na provizi Avon ladies a Avon
gentlemani. Do této doby se podatilo na prevenci a podporu nemocnych Zen vybrat jiz

82 milionu korun.

Prvni Avon Pochod proti rakoviné prsu se konal v roce 2001 a stal se pravidelnou
akci, kterou podporuji média i slavné osobnosti. Pomahéd zachraiovat Zivoty, motivuje
k prevenci a nabada zeny K pravidelnému dochazeni do screeningovych center. Avon
pochod se kona kazdoro¢né ve vice nez 50 zemich svéta a celkem se po celém svéte

vybralo jiz 80 miliont dolarid (7, www.zdravaprsa.cz).

7.3 Kampan ,,Ruce na prsa*

»Hlavnim cilem kampané ,, Ruce na prsa“ je zvySit povédomi o dileZitosti

vvvvv
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Dale je naSi snahou pfispét ke zvySeni poctu Zzen, které vyuZzivaji bezplatny
screening. V Ceské Republice je to kolem 50 %, a to je piilis malo. Po dobu kampang
budou probihat po celé¢ republice specialni seminafe a Skoleni pro laickou vefejnost*

(8, www.rucenaprsa.cz).

Pii této kampani, ktera probéhne v 8 obchodnich centrech v celé CR, si mizete
vyzkouSet samovysSetieni prsu na specidlnim fantomu, jak jej spravné provadét

a jak poznat, ze néco v ném neni v poradku (8, www.rucenaprsa.cz).

7.4 Aliance Zen s rakovinou prsu o. p. S.
»Aliance Zen srakovinou prsu o0.p.s. byla zaloZena devatenacti organizacemi

onkologickych pacientek jako zastfeSujici celostatni obecné prospésna spolecnost.
Cile Aliance:

e vytvofit informacni a edukacni centrum pro vefejnost, onkologicky nemocné

a jejich organizace
e poskytovat metodickou pomoc organizacim onkologicky nemocnych

e koordinovat projekty a kampané¢ ve prospéch prevence a 1é€by nadorového

onemocnéni prsu

e sjednotit snahy pacientskych organizaci i jednotlivell o prosazovani prav a rovnych

podminek k 1é¢eni a rekonvalescenci Zen s nadorovym onemocnénim prsu

e zastupovat Ceské onkologické pacientky v mezinarodnich  strukturach*

(9, www.breastcancer.cz).

Aliance potada rizné projekty, jako naptiklad projekt S nazvem ,,Dokazes to taky*.
Kazdoro¢né je cilem této akce pomoci zenam s nddorovym onemocnénim prsu prekonat
strach z budoucnosti, pocity samoty a ménécennosti. V projektu se angazuji zeny, které
snemoci uspéSn¢ bojovaly a dobtfe se s nasledky psychicky vypotradaly. Timto jsou
pro mnohé nové pacientky cestou k navraceni optimismu a viry vlepSi zitiky

(9, www.breastcancer.cz).
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PRAKTICKA CAST

8 FORMULACE PROBLEMU

,Karcinom prsu je nejcastéjSim zhoubnym nadorovym onemocnénim Zen. Svymi
dasledky zasahuje do vSech oblasti Zivota Zeny, do Zivota jeji rodiny, a tim vlastné do celé

spole¢nosti® (3, s. 11).

Je to ale celkem dobie zjistitelny stav, pokud se zena sleduje, dochazi pravidelné
na gynekologické vysetieni a provadi samovysSetieni prsu. Bohuzel spousta Zen ani nevi
jak samovysetieni prsu provadét a neznaji tuto problematiku. Proto je muj cil zjistit,
zpracovat a zaznamenat informace o jejich povédomi. Jaka je mira informovanosti v laické

populaci zen o nadorovém onemocnéni prsu, jeho problematice a hlavné prevenci?
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9 CIL VYZKUMU

Zjistit povédomi laické populace zen o nadorovém onemocnéni prsu

9.1 Dil¢i cile
1) Zjistit miru informovanosti Zen v oblasti prevence nadorového onemocnéni

prsu.
2) Zjistit miru informovanosti zZen v oblasti samovysetieni prsu

3) Zjistit miru informovanosti zen o mamografickém vySetieni prsu.

9.2 Operacionalizace pojmii
Samovysetieni prsu = pojem, ktery oznacuje soubor vySetfeni, které miZe Zena

aplikovat v pohodli domova sama sobé

Mamografické vySetfeni = pravidelné preventivni vySetiovani Zen bez jakychkoli
ptiznakli onemocnéni s cilem zachytit rozvijejici se zhoubny nador prsu v co nej¢asnéj$im

stadiu.
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10 PREDPOKLADY

o Piredpokladam, Ze vétSina Zen nebude mit informace o nidorovém onemocnéni

prsu.
Kritérium: vétsina = 60%

Nedostate¢na informovanost: odpovi Spatné na 4 otazky z 8

Otazky: 3, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14

o Predpokladam, Ze vétSina Zen zna samovySetieni prsu.
Kritérium: vétsina = 60%

Znalost: odpovi spravné na 3 otazky z 5

Otazky: 21, 22, 23, 24, 25

e Piedpokladam, Ze vétSina Zen zna mamografické vySetieni prsu.
Kritérium: vétSina = 70%

Znalost: odpovi spravné na 3 otazky ze 4

Otazky: 17, 18, 19, 20
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11 VZOREK RESPONDENTU

Respondenti v mém ptipad¢ jsou Zeny z mého okoli s laickymi znalostmi v oblasti
nadorového onemocnéni prsu. Zameéfila jsem se zvlasté na jejich védomosti ohledné

prevence tohoto onemocnéni.
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12 METODA SBERU DAT

Pro svoji bakalafskou praci jsem si vybrala kvantitativni vyzkum a to formu
strukturovaného dotazniku. Tento vyzkum mi umoziuje, abych mohla v kratkém ¢asovém
useku ziskat data od velkého mnozstvi respondentti, v mém ptipadé sta respondentt,
a mohla tak posoudit miru znalosti a informaci v laické populaci Zen. Dotaznik
je anonymni a proto se vétSina respondentti nebude bat napsat pravdu, coz je pro mij
vyzkum vyhodou. Otazek je celkem dvacet pét a jsou zaméteny pfedev§im na znalosti

tohoto onemocnéni a jeho prevence.
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13 ORGANIZACE VYZKUMU

Na zacdatku svého vyzkumu si stanovym tii hypotézy, které se mi mohou bud’ potvrdit,
nebo vyvratit. Podle téchto hypotéz vytvofim vyzkumné otazky do dotazniku, ktery poté
rozdam sto respondentkdm. Dotaznik rozdam laické populaci zen v mém okoli a vyzkum
bude trvat od 1. do 30. ledna 2015. Zaméiim se pfedev§im na oblast znalosti
a informovanosti o CA prsu, o dochdzeni a informovanosti od gynekologa a o znalosti
prevence, samovySetfeni prsu a mamografického vySetfeni. Po vrdceni dotazniku
informace zpracuji a zjistim procentualné znalosti a dovednosti v této oblasti, a zda se
mi potvrdily nebo vyvratily hypotézy. Jednotlivé otdzky a jejich odpoveédi zaznamenam

do grafii a uvedu struény popis odpovedi.
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14 PREZENTACE A INTERPRETACE ZISKANYCH UDAJU

Otazka ¢. 1: Kolik je Vam let?

Graf 1 Veék respondentek

W Do 30 let

W 31-45 |et

M Nad 45 let

Graf 1 ukazuje, Zze ze 100 dotazovanych zen je 25% ve v€ku do 30 let,
36 % ve v€ku 31-45 let a nejvice zastoupené byly Zeny ve véku nad 45 let a to v 39 %.
Zeny ve véku nad 45 let jsou nejvice ohroZeny nadorovym onemocnénim prsu, a proto je

jejich vétsinové zastoupeni pro mij vyzkum pozitivni.
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Otazka ¢. 2: Kde bydlite?

Graf 2 Bydlisté respondentek

B Ve mésté

B Na vesnici

Graf 2 znazornuje, ze ze 100 dotazovanych 60 % Zen vypliujicich dotaznik bydli

ve mésté a 40 % na vesnici.
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Otazka ¢. 3: Pojem karcinom prsu nejlépe vystihuje véta...

Graf 3 Vedomostni otazka

4%

m Nejvice se vyskytujici zhoubné
onemocnéni Zenské populace

W Zhoubné nadorové onemocnéni
Zenské populace, vyskytuje se vzacné

M Nezhoubné nadorové onemocnéni
prsu

V grafu 3 je znazornéno povédomi Zen o vyznamu slova karcinom prsu. Nejvice
zen, tudiz 78 % z celkového poctu 100 se spravné domniva, Ze je to nejvice se vyskytujici
zhoubné onemocnéni zenské populace. O tom, ze karcinom prsu znamend zhoubné
nadorové onemocnéni prsu, které se vyskytuje vzacné, je presvédceno
18 % odpovidajicich. Pouhé 4 % respondentek udaly za odpovéd nezhoubné nadorové

onemocnéni prsu.
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Otazka €. 4: Mate zajem o informace o karcinomu prsu?

Graf 4 Zajem o informace

B Ano

H Ne

Na tuto otazku odpoveédélo zcelkového poctu 100 dotazovanych Zen
78 % odpoveédi ano a 22 % odpovédi ne, jak muzete vidét v grafu 4. Je dobie, Ze vétSina
dotazovanych ma zajem o tyto informace a aktivné je vyhledava. Naproti tomu 22 % neni

malo a je to v souvislosti s prevenci $patna informace.
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Otazka ¢. 5: Pokud ano, odkud nejcastéji ziskavate informace?

Graf 5 Informace

M Internet
H Knihy a ¢asopisy
® Informace od lékare

W Televize

V grafu 5 je znazornéno, jak respondentky volily odpovédi podle oblibeného zdroje
informaci. Z celkového poctu 100 dotazovanych 42 % nejCastéji ziskdva informace
z internetu, po 21 % ziskaly knihy a Casopisy spolu s informacemi od 1ékafe. Nejméné
zastoupenym zdrojem informaci byla televize a to v 16 %. V dneSni dob€ je internet
nejrychlej$im zdrojem informaci, ale i pfesto nékteré Zeny stale preferuji knihy,

nebo Casopisy. Pokud ma Zena Iékare, jeZ v ni budi divéru, jsou informace od néj kli¢ové.
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Otazka ¢. 6: Myslite si, ze mate dobré znalosti o prevenci a riziku vzniku karcinomu prsu?

Graf 6 Znalosti 0 karcinomu prsu

B Ano

B Ne

Jak je mozné vidét v tomto grafu 6, 58 % zen z celkového poctu 100 si mysli,
7ze maji dobré znalosti o karcinomu prsu a 42 % nikoliv. Neznalost nadorového

onemocnéni prsu a jeho prevence zhorSuje moZnost véasného zachytu primarniho nadoru.
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Otazka ¢. 7: Dodrzujete zdravy zivotni styl?

Graf 7 Zivotni styl

H Velmi disledné
M SpiSe ano, snazim se

M nedodrzuji

Graf 7 ukazuje, jak zeny odpovidaly na otazku ohledné svého Zzivotniho stylu.
Velmi disledné dodrzuje zdravy zivotni styl pouze 19 % dotazovanych Zen z celkového
poctu 100. Nejvice procent ziskala odpoveéd’ spiSe ano, snazim se a to 71 % a v 10 % zeny

nedodrzuji zdravy zivotni styl viibec.
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Otazka ¢. 8: Vite, jaké jsou rizikové faktory pro vznik karcinomu prsu?

Graf 8 Rizikové faktory

B Vék a Zenské pohlavi

B Promiskuita

H Kojeni a porod

B Pfedchozi gynekologické

Operace

B Fyzicka namaha

= Nevim

V grafu 8 lze vidét, jaké jsou védomostni informace o rizikovych faktorech vzniku
karcinomu prsu. Z celkového poétu 100 dotazovanych v 67 % Zeny odpoveédé€ly spravné
a to, Ze rizikovym faktorem je veék a Zenské pohlavi. Odpovéd nevim byla zaskrtnuta
v 9 %. Po 8 % ziskaly odpovédi promiskuita a kojeni a porod, coz jsou odpovédi Spatné.
Pouhé 4 % respondentek si mysli, Zze za vznik karcinomu prsu jsou odpovédné predchozi

gynekologické operace a fyzicka namaha také ve 4 %.
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Otazka ¢. 9: Jaky publikacni materidl by Vam nejvice pfiblizil problematiku karcinomu

prsu?

Graf 9 Publikacni material

4%

M Letdk

H Kniha

m Video v ¢ekarné

H Internet

m Informadni broZura

W Informace od lékare

Vgrafu 9 miZete vidét, jaky publikaéni materidl by Zeny zvolily.
Ze 100 dotazovanych mél nejvétsi zastoupeni letak a to v 36 %. Kniha ziskala oblibu
Vv 27 % a tieti nejCastéji psana odpoveéd bylo video v ¢ekarné s 18 %. Toto video dnes
nechybi v zadné moderni ¢ekarné a tési se velké oblibé. Dal§imi odpovéd’'mi byl internet

v 11 % a informacni broZura spolu s informacemi od Iékate po 4 %.
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Otazka ¢ 10: Znate n¢jaké organizace podporujici informovanost o prevenci vzniku

karcinomu prsu?

Graf 10 Znalost organizaci

B Ano

M Ne

V grafu 10 jsou znazornény odpovédi o znalosti organizaci v oblasti
informovanosti a prevence vzniku karcinomu prsu. Odpovéd’ ne udalo z celkového pocétu

100 dotazovanych zen 61 % a odpovéd’ ano 39 %.
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Otazka ¢. 11: Pokud ano, jaké?

Graf 11 Organizace

B Avon

B Mamma Help

Graf 11 znazornuje dvé organizace, jez zeny zminily. Avon ziskal 74 % a Mamma
Help 26 %. Ob¢ tyto organizace, jak je jiz zminéno v teoretické ¢asti maji dlouholetou

tradici a izce spolu spolupracuji.
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Otazka €. 12: Patii k rizikovym faktorim vzniku karcinomu prsu uzivani hormondlni

antikoncepce?

Graf 12 Hormonalni antikoncepce

B Ano

o Ne

M Nevim

Graf 12 ukazuje, Ze 52 % Zen z celkového poctu 100 dotazovanych si mysli,
ze uzivani hormondlni antikoncepce je rizikovym faktorem pro vznik karcinomu prsu,

11 % odpovédelo ne a 37 % nevi.
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Otazka ¢. 13: Je karcinom prsu dédi¢né onemocnéni?

Graf 13 Dedicnost karcinomu prsu

0%

B Ano

B Ne

W Nevim

Graf 13 znazoriiuje odpovédi na otazku ohledn¢ dédi¢nosti a je patrné,
ze zcelkového poétu 100 dotazovanych Zen Si 81% mysli spravng,

ze ano a 19 % respondentek nevi. Odpovéd’ ne byla nulova.
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Otazka €. 14: Jaka je 1écba karcinomu prsu?

Graf 14 Lécba karcinomu prsu

1%

m Chemoterapie
M Chirurgicky vykon
= Radioterapie

M Pouze |éky

V grafu 14 mizete vidét, jak si Zeny mysli, Ze je 1é¢eno nadorové onemocnéni prsu.
Nejcastéjsi odpoved z celkového poctu 100 dotazovanych byla chemoterapie ve 43 %,
chirurgicky vykon ve 29 % a hned za nim radioterapie ve 27 %. VSechny tyto odpovédi
jsou spravné a ukazalo se, ze zeny jsou o 1éCb¢ tohoto onemocnéni dobte informovany.

Jen 1 % respondentek uvedlo jako odpoveéd pouze l1éky.
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Otazka ¢. 15: Dochazite pravidelné na gynekologické prohlidky?

Graf 15 Gynekologicke prohlidky

B Ano

B Ne

Jak je patrné z grafu 15, z celkového poctu 100 dotazovanych pravidelné dochazi
ke svému gynekologovi na preventivni prohlidky 94 % zZen. V 6 % Zeny nedochazi

na preventivni prohlidky vibec.
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Otazka ¢. 16: Vysetiuje Vam vas gynekolog prsa pii preventivni prohlidce?

Graf 16 Vysetreni prsii gynekologem

B Ano, pravidelné
B Ano, vyjimecné

I Ne

V grafu 16 muizete vidét, jak zeny odpovidaly na otdzku tykajici se vySetfovani
prst gynekologem. Pouhych 10 % z celkového poctu 100 odpovidajicich udalo,
ze jim gynekolog vySetfuje prsa pravidelné. Odpovéd’ ano, vyjimecné zaskrtlo 25 % Zen
a 65 % udalo odpovéd’ ne. Je alarmujici, ze gynekologové nevySetiuji Zenam prsa viibec,

nebo jen vyjimecné.
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Otazka ¢. 17: Co je to mamografické vySetieni?

Graf 17 Mamografickeé vysetieni

B RTG metoda urcend k zobrazeni prsu

m VySetfeni urceni stupné rizika pro
vznik karcinomu prsu

1 VySetfeni prsd manudlné gynekologem

B Odbér tkané z prsu

Graf 17 ukazuje, ze 90 % Zen z celkového pocétu 100 dotazovanych odpovédélo
spravné RTG metoda urcend k zobrazeni prsu. Dalsi odpovédi bylo v 8 % vySetfeni urceni
stupné rizika pro vznik karcinomu prsu a ve 2 % vySetfeni prsi manualné gynekologem.

Odpovéd odbér tkané z prsu na dalsi vysetieni byla nulova.
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Otazka ¢. 18: Vite, od kolika let by se mélo dochazet na mamografické vySetieni?

Graf 18 Vek na mamografickeé vysetreni

1%

m18let
M 25 let
m30let
m35 et
m 40 let
45 let
M50 let

Jak je patrné z grafu 18, zeny z celkového poctu 100 dotazovanych uvadély rtizny
vék a nejvice zastoupeny byl vék 45 let ve 36 %. Dale 40 let ve 35 %, 35 let v 6 % a 30 let
ve 12 %. Nejméné procent ziskal vék 50 let a to 6 %, 18 let napsalo 4 % respondentek
a 25 let pouhé 1 %.
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Otazka ¢. 19: Od jakého veéku je mamografické vySetfeni hrazeno pojistovnou?

Graf 19 Vysetreni hrazeno pojistovnou

B Od30let

B Od 45 let

mOode0let

Graf 19 uvadi, ze 86 % zen z celkového poctu 100 dotazovanych spravné uvedlo

odpoveéd od 45 let, 11 % od 30 let a pouze 3 % respondentek si mysli, ze od 60 let.
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Otazka €. 20: Byla jste jiz na mamografickém vySetieni?

Graf 20 Zkusenost s mamografickym vySetienim

B Ano

B Ne

V grafu 20 je znazornéna odpovéd ohledné zkuSenosti s mamografickym
vySetfenim. Ano odpovédélo z celkového poctu 100 dotazovanych Zen 71 % a ne 29 %

respondentek.
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Otazka €. 21: Znate pojem samovysetieni prsu?

Graf 21 Znalost samovysetreni prsu

B Ano

M Ne

Graf 21 znazornuje, ze 94 % z celkového poctu 100 dotazovanych zen zna pojem

samovySetieni prsu a jen v 6 % byla odpovéd’ ne.
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Otazka ¢. 22: Provadite samovysetfeni prsu? Pokud ano jako ¢asto?

Graf 22 Provadeni samovysetrent prsu

0%

W 1 krat denné

B 1 krat tydné

W 1 krat mésiéné

B 1 krat rocné

B Neprovadim

V grafu 22 je znazornéno, ze samovySetfeni prsu provadi z celkového poctu
100 dotazovanych Zen 51 % 1 krat mésicné, 16 % 1 krat rocné a 6 % 1 krat tydné. Tuto

¢innost neprovadi 27 % respondentek. Odpovéd’ 1 krat denné byla nulova.
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Otazka ¢. 23: Kdy je u zeny nejvhodnéjsi doba pro samovysetteni prsu?

Graf 23 Doba pro samovysetreni prsu

W Tyden pred menstruaci
M Prvni den menstruace
= PFi menstruaci

B Tyden po skon&eni menstruace

M Nevim

Graf 23 uvadi znalosti Zeny v oblasti spravné doby pro samovySetfeni prsu.
Z celkového poctu 100 dotazovanych zen 47 % zaskrtlo odpovéd nevim a 41 % spravnou
odpovéd’ tyden po skondeni menstruace. Ze je spravné tyden pied menstruaci se domniva

8 % a pii menstruaci 4 % respondentek. Odpoveéd’ prvni den menstruace byla nulova.
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Otazka ¢. 24: Od kolika let by si zena m¢la provadét samovysSetieni prsu?

Graf 24 Vek pro samovysetreni prsu

mOd 16 let

B Od 25 let

m0d30let

B Od35 et

M Nevim

Graf 24 ukazuje znalost v€ku pro samovySetfeni prsu. Z celkového poctu
100 dotazovanych byla nejcastéjsi spravna odpoveéd’ od 25 let a to ve 41 %. Ve 23 % byla
zaskrtnuta odpoveéd od 16 let, v 18 % od 30 let a ve 2 % od 35 let. Kolonku nevim zaSkrtlo
16 % zen.
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Otazka ¢. 25: Jakych zmén by si pfi samovysetifeni méla vSimnout?

Graf 25 Zmény pri samovysetieni prsu

B Hmatna bulka v prsu

B Zatvrdnuti

m Zména bradavky

m Vytok z prsu

V grafu 25 muZzeme vidét jaké zmény pii samovysetfeni nejcastéji respondentky
udaly. VsSechny uvedené odpovédi byly spravné. Hmatnou bulku v prsu oznacilo
z celkového poctu 100 dotazovanych zen 42 %, po 20 % ziskala odpoveéd zatvrdnuti

a zména bradavky. Nejmén¢ zen odpovédélo vytok z prsu a to 18 %.
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15 DISKUZE

Bakalatska prace se zabyva problematikou prevence nadorového onemocnéni prsu
a 1 pfes to, ze u nds existuje mamograficky screening se toto onemocnéni fadi ve vyskytu
na predni pozice. Prostfednictvim bakalaiské prace jsem chtéla zjistit do jaké miry jsou
zeny informovany o rizikovych faktorech, diagnostice, 1€cbé a hlavné prevenci tohoto

onemocnéni.

Onkologicky nemocnych pacientii piibyva kazdym rokem vic a vic. Bohuzel jsou
Cisla statistik neomylna a nam, jako zdravotnikiim nezbyva, nez na toto zjisténi reagovat
komplexni oSetfovatelskou péci spojenou s empatickym zachdzenim. Spolu s timto

je dilezité Sifeni preventivnich opatieni a sami se i preventivné chovat.

Cilem, ktery jsem si stanovila v této praci bylo zjistit, zda Zeny znaji samovysetieni
prsu, mamografické vySetfeni a jestli jsou dostate¢né¢ informovéani o tomto onemocnéni.
Na otdzky v dotazniku odpovidaly Zeny vSech vekovych kategorii. Nejvice zastoupend
kategorie byla v 39 % zeny nad 45 let, které jsou nejvice ohrozené timto onemocnénim,

a mély by kazdé dva roky dochazet na mamografické vysetfeni.

Cil prace ¢. 1: Zjistit miru informovanosti Zen v oblasti prevence nadorového

onemocnéni prsu.

Piedpoklad ¢ 1: Predpokladam, Ze vétSina Zen nebude mit informace

0 nadorovém onemocnéni prsu.

Ocekavany vysledek se v tomto piedpokladu nepotvrdil. Z mého dotaznikového
Setfeni plyne, Ze Zeny maji informaci dostatek. Spravné¢ na vé€domostni otazku ,,Pojem
karcinom prsu nejlépe vystihuje véta..“ odpoveédélo 78 % Zen, Zze je to nejvice
se vyskytujici zhoubné onemocnéni zenské populace. Je to celkem vysoké €islo a je vidét,
Ze zeny Se V této problematice orientuji. Stejné jako 67 % zen, které odpoveédély spravné,
ze rizikovym faktorem je vék a zenské pohlavi. Bohuzel 61 % respondentek nezna zadné
organizace spojené s nadorovym onemocnénim prsu a jeho prevenci. Myslim si, ze by tyto
organizace zaslouzily véts§i medidlni podporu, aby byly ,,vic vidét™. Co se tyka rizikovych

faktori Zeny spravné odpovidaly ohledn¢ dédicnosti a uzivani hormonalni antikoncepce,
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coz je stale velmi nejisté téma. V 52 % si mysli, ze uzivani hormonalni antikoncepce je

rizikové a dédi¢ny gen piipousti 81 % odpovidajicich.
Cil €. 1 jsem splnila.
Cil prace €. 2: Zjistim miru informovanosti Zen v oblasti samovyseti‘'eni prsu.
Predpoklad ¢. 2: Pfredpokladiam, Ze vétSina Zen zna samovySetieni prsu.

Ocekéavany vysledek se Vvtomto piedpokladu potvrdil. Z mého dotaznikového
Setfeni je patrné, Ze Zeny pojem samovysetieni prsu znaji vV 94 %. Bohuzel jej ale ve 27 %
neprovadi. Jako divody udaly ,,nevim jak®, ,,nemam cas®, ,,vySetfuje mi je doktor* apod.
Myslim, Ze toto ¢islo by se mohlo vice informacemi od lékare, vétSim medializovanim
prevence a rozsifenim akci rdznych kampani do budoucna snizit. Spravné vySetiuje prsa
1 krat mési¢ne 51 % Zen a doporuceny vek pro zacatek samovySetfovani prsu, a to 25 let,
uvedlo 41 % zen. V otazce, jakych Utvard by si Zena méla pii samovySetfeni v§imnou
zvitézila ve 42 % hmatna bulka v prsu. Je to nejvice medializovany ptiznak, ale bohuzel
na dalsi ze vsech spravnych pfiznakii odpovédélo mensi procento respondentek. Zeny
by mély znat vSechny pfiznaky tohoto onemocnéni a vénovat jim vSem zvySenou

pozornost.
Cil €. 2 jsem splnila.

Cil prace €. 3: Zjistim miru informovanosti Zen 0 mamografickém vySeti‘eni

prsu.

Piedpoklad ¢. 3: Predpokladam, Ze vétSina Zen zna mamografické vySetieni

prsu.

Ocekéavany vysledek se vtomto ptredpokladu potvrdil. Mé dotaznikové Setteni
poukazuje, ze Zeny maji v oblasti mamografického vySetfeni nejvice znalosti. 90 % Zen
odpovédélo spravné, ze je to RTG metoda uréena k zobrazeni prsu a 86 % spravné uvedlo,
ze mamografické vySetfeni je hrazeno pojiStovnou od 45 let. Osobni zkuSenost ma
71 % respondentek. Myslim, Ze tato ¢Cisla jsou velmi pfiznivd a pevné vé&fim,

Ze do budoucna se jeste zvysi.

Cil ¢. 3 jsem splnila.
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Mamografie zaziva ze posledni léta velky pokrok. Klinika zobrazovacich metod
ve FN Plzen Lochotin se zabyva touto problematikou jiz dvacet let a prave ted’ se zaradila
do pracovist’ na svétové urovni. Do rukou se jim dostal jako jedné z prvnich klinik na svété

mamograf na tiiteslové magnetické rezonanci s osmnacti kanalovou prsni civkou.

V casopise ,,FN*“ Fakultni nemocnice Plzeii hovoii o tomto pokroku zastupce
ptednosty prof. MUDr. Jiii Ferda, Ph.D.: ,,Civka je konstruovéana jako pfijimaci anténa
zmén signalu, které davaji informace o slozeni vySetfované tkdné. Nova civka je zcela
ojedinélym zafizenim, které je slozeno =z osmndacti pfijimaci s osmi zesilovaci.”
Tato nejnovéjsi technika dokaze lépe oddélit nadorovou tkan od nenddorové a Iépe
posoudi stupeni agresivity nadort. Vyznamnym faktem je zlepSeni zhodnoceni stavu

miznich uzlin v podpazi (12).
Navrhy na FeSeni nedostatki:

Z mého dotaznikového Setfeni mé nejvice negativné piekvapily odpovédi ohledné
vySetfovani prsi gynekologem. Odpovéd ne udalo 60 % respondentek, coz je alarmujici
fakt. Pouhym 10% Zen wvySetfuji gynekologové prsa pravidelné. Myslim,
ze kazda preventivni prohlidka u gynekologa by méla obsahovat i vySetfeni prsit manualné,
at’ je zené 20, ¢ 50 let. Cas straveny timto vySetfenim gynekologové jisté neztrati
a alespon by se zvysilo povédomi Zen o této prevenci. Dalsim velkym plusem by byla

nazorna ukézka toho, jak samovysetieni provadét piimo od gynekologa.

Vyznamnou podporou jak prevence, tak samotného onemocnéni jsou organizace
a sdruzeni proti rakoviné prsu v Ceské Republice. Snazi se dostavat do povédomi Zen napf.
jako Avon pres kosmetické produkty a vyuzivaji své slavné znacky v néco prospésného.
Bohuzel 61 % zen ze 100 zadné organizace nezna 1 kdyz kazdym rokem se zvySuje pocet
lidi Gcastnici se Avon pochodu proti rakoviné prsu. Podporu mé tato organizace
I u slavnych osobnosti, které¢ ji proptjcuji svou tvar, aby se lépe dostala mezi laickou

vetejnost.

Myslim si, ze pokud by se vice rozsifily informacni letdky, brozury
v gynekologickych ¢ekarnach a cekarnach praktickych 1€kati, pomohlo by to zvysit miru
informovanosti Zen o této problematice. Postupy, jak prsa vySetfovat a nazorné obrazky

by se mély vyskytovat vice v ¢asopisech pro zeny, nebo v televizi. V mém Setfeni udalo
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42% zen jako nejleps$i informacni zdroj internet, ale pokud si Zena tuto problematiku sama

nevyhledd, nedostane se k ni.

Neopomenutelné je také Sifeni informaci mezi zdravotnickym personalem. Vzdyt
oni sami by méli byt schopni napf. pomoci pifednasek, ¢i seminadit poucit laickou vetejnost

o dtlezitosti prevence.
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ZAVER

Bakalafskou praci s ndzvem ,,Povédomi laické vefejnosti o prevenci nadorového
onemocnéni prsu® jsem si vybrala proto, ze mé zajima tato problematika a proto, ze se mé
1 tyka jako Zeny. Karcinom prsu je velmi zavazné onemocnéni ohrozujici velké mnozstvi
zen v produktivnim véku, a proto by se mu méla vénovat zvySend pozornost nejen ze
strany lékait, ale pfedev§im ze strany Zeny a jejiho zdjmu o tuto problematiku a o svij
zivotni styl. Nejdtlezitéjsi faktor pro ispéSnou 1écbu je v€asny zachyt tohoto onemocnéni,

jemuz napomaha screeningové vysetieni a samovySetfeni vlastnich prsi.

Zeny, které se nesetkaly ve svém okoli se zhoubnym onemocnénim prsu jsou
nedostate¢nd informovany a samy nemaji velky zajem informace ziskat. Casto
se domnivaji, Ze jich se nemoc netyka a nebo na to ,,rad€ji* ani nemysli. Proto by mélo byt
dostatek informaci nejen u praktického lékate a gynekologa v ¢ekarnach v podobé letaki

a videi, ale 1 v ¢asopisech pro Zeny a knihach.

Véfim, ze vétSina Zen, které samovysSetieni prsu neprovadi se zamysli nad tim,
pro¢. My vSichni drzime svij osud ve vlastnich rukdch a dodrzovat zasady prevence

by mélo byt samoziejmosti pro kazdého z nas.
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Piiloha €. 1: Anatomie prsu
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1) mizni uzliny

2) velky prsni sval
3) prsni Zlaza

4) areola (dvorec)
5) bradavka

6) podkozni tuk
7) Zebro

8) facie (povazka) velkého prsniho svalu

Zdroj:http://eportal.chirurgie.upol.cz/portal_final/wp-

content/uploads/2013/05/Image 240.png

Piiloha €. 2: Spravné pohyby pii samovysetfeni prsu

Zdroj:http://files.viaweb.cz/image/27/nemoci-zdrava-prsa-2.qif
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Priloha €. 3: Samovysetieni prsu

VySetreni pohmatem

Zvednéte jednu ruku za hlavu. Druhou rukou postupné vy-
Setfete cely prs.

A

VySetreni objemnych
nebo povislych prsii

Pfi samovySetfovani miize pomo-
(i podepreni prsu druhou rukou.

VySetreni bradavky

Stisknéte jemné bradavku,
abyste mohla odhalit prfpadny

vytok.

VySetreni podpaii
Prohmatejte lymfatické uzliny
v podpati.

VySetreni oblasti
kolem klicni kosti

Prohmatejte oblast kolem Klicni
kosti a nad hrudni kosti mezi

prsy.

Zdroj: http://www.mammahelp.cz/wp-content/uploads/2014/09/5.jpg
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Piiloha €. 4: Avon pochod proti rakoving prsu

Ptiloha €. 5: Symbol projektu ,,f{ijen vV razove

| ) Rijen
vV ruazove

Zdroj: http://www.thermoindustry.com/wp-content/uploads/rijen_v_ruzove.jpg

Piiloha €. 6: Projekt ,,Ruce na prsa“

Zdroj: http://www.prazskypatriot.cz/obrazky resize/politici/ruce-na-prsa-475.jpg
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Ptiloha &. 7
DOTAZNIK

Dobry den, jmenuji se Iveta Baumrukova a jsem studentka Fakulty zdravotnickych
studii. Provadim vyzkum, ktery se tyka prevence v oblasti nadorového onemocnéni prsu.
Tento vyzkum je soucasti mé bakalarské prace. Rada bych Vas pozadala o par minut
Vaseho drahocenného ¢asu k vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik je naprosto anonymni a
dobrovolny. Pokud neni uvedeno jinak, prosim o pouze jednu odpovéd a v otevienych
otazkach zformulujte vlastni odpovéd’. Myslim, Ze prevence rakoviny prsu se tyka vSech

zen a je velmi diilezita jeji znalost. Dotaznik je uréen pouze pro laiky.
Predem velmi dékuji za vyplnéni a pieji pékny den.

CA= karcinom

1) Kolik je Vam let? a) do 30 let b) 31-45 let c) nad 45 let

2) Kde bydlite? a) na vesnici b) ve mésté

3) Pojem karcinom prsu nejlépe vystihuje véta:

a) nezhoubné nadorové onemocnéni prsu

b) zhoubné nddorové onemocnéni prsu, vyskytuje se vzacné

¢) nejvice se vyskytujici zhoubné onemocnéni zenské populace

4) Mate zajem o informace o karcinomu prsu?

a) ano b) ne

5) Pokud ano, odkud nejéastéji ziskavate informace? (miize byt vice odpovédi)

a) knihy, ¢asopisy

b) internet

c) televize

d) 1ékat



6) Myslite si, Ze mate dobré znalosti o prevenci a riziku vzniku karcinomu prsu?
a) ano b) ne

7) Dodrzujete zdravy zivotni styl? (alkohol, cigarety, cvi¢eni..)

a) ano velmi dusledné

b) spiSe ano, snazim se

¢) nedodrzuji

8) Vite, jaké jsou rizikové faktory pro vznik karcinomu prsu? (miZe byt vice

odpovédi)

a) vek, zenské pohlavi

b) promiskuita

¢) kojeni, porod

d) gynekologické operace
e) fyzickd namaha

f) nevim

9) Jaky publika¢ni material by Vam nejvice pribliZil problematiku karcinomu prsu?

10) Znate néjaké organizace podporujici informovanost o prevenci vzniku CA prsu?
a) ano b) ne

11) Pokud ano, jaké? ......

12) Patii k rizikovym faktorim vzniku CA prsu uZivini hormonalni antikoncepce?
a) ano b) ne ¢) nevim

13) Je CA prsu dédi¢né onemocnéni?

a) ano b) ne ¢) nevim



14) Jaka je 1é¢ba CA prsu? (miiZe byt vice odpovédi)

a) chirurgicky vykon

b) chemoterapie

¢) radioterapie (ozafovani)

d) pouze Iéky

15) Dochazite pravidelné na gynekologické prohlidky?

a) ano b) ne

16) VySetfuje Vam vas gynekolog prsa pri preventivni prohlidce?

a) ano, pravidelné

b) ano, vyjimecné

C) ne

17) Co je to mamografické vySetieni?

a) RTG metoda urcend k zobrazeni prsu

b) vySetfeni prsu manualné gynekologem

¢) odbér tkané z prsu k dalsimu vySetteni

d) vySetfeni urceni stupné rizika pro vznik karcinomu prsu

18) Vite od kolika let by se mélo dochdzet na mamografické vySetieni?
19) Od jakého véku je mamografické vySetfeni hrazeno pojiSt'ovnou?
a) od 30 let

b) od 45 let

c) od 60 let



20) Byla jste jiZ na mamografickém vySetieni?

a) ano b) ne

21) Znate pojem samovySetieni prsu?

a) ano b) ne

22) Provadite samovySetieni prsu? Pokud ano jak ¢asto?
a) 1 krat denn¢

b) 1 krat tydné

¢) 1 krat mésicné

d) 1 krat rocné

) neprovadim

23) Kdy je u Zeny nejvhodnéjsi doba pro samovySetieni prsu?
a) tyden po skonceni menstruace

b) tyden pied menstruaci

¢) pfi menstruaci

d) prvni den menstruace

€) nevim

24) Od kolika let by si Zena méla provadét samovysetieni prsu?
a) od 16 let

b) od 25 let

c) od 30 let

d) od 35 let

e) nevim



25) Jakych zmén by si pFri samovysetieni méla vSimnout? (miiZe byt vice odpovédi)
a) zatvrdnuti

b) vytok z prsu

C) zména bradavky

d) hmatna bulka v prsu



