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Dru{tvo Srbije za borbu protiv raka

RAK KO@E

Rak je grupa obogewa kojima je zajedni~Ki
br™i rast i gubitak kontrole u deobi }elija.
Svaki organ u telu je sa~iwen od }elijarazli~ite
namene, koje se dele 1 daju neophodan broj novih
}elija. Ubrzana 1 nekontrolisana deoba stvara
vi{ak tkiva u obliku tumora koji se dele na
dobro}udne (benigne) 1 zlo}udne (maligne).

1. Benigni tumori se nakon uklawawa vi{e
ne pojavquju. Ovi tumori ne urastaju u okolna
tkiva, 1 ova vrsta tumora ne ugro " ava  ivot.

2. Maligni tumori su rak, koji se {iri u
okolna tkiva i1 druge organe. Mogu se {iriti
putem lim¥Fe 1 krvi 1 pro{iriti u druge delove
organizma, gde stvaraju nove izrasline koje se
nazivaju metastaze.
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Tipovi raka ko e

Sve vrste raka ko~ e mogu se podeliti u dve
grupe:

e nemelanomski koje ~ine bazocelularni
i planocelularni karcinomi ko e, i

e melanomi.

Oko 77% svih oblika raka ko~ e ~ine bazo-
celularni karcinomi, a drugih 20% ~ine plano-
celularni karcinomi. Maligni melanom je
porekla melanocita (pigmentne }elije) iz dowih
delova ko ~e, tj. epiderma.

Faktori rizika

Uzrok nemelanomskih karcinoma ko e je
preterano izlagawe ultravioletnom zra~ewu,
svetla ko ~a, plave ili zelene o~i, plavailiri]a
kosa, suncem 1izazvane pege, pojava keratoze,
jonizuju}e zra~ewe, dugotrajna izlo enost
katranu, garu, {krigcima, naftnim ugima 1td.
Hroni~ne ranice (ulkusi) na ko™ i, postiradija-
cioni dermatitis, o~ iqci od opekotina i hemij-

4



Dru{tvo Srbije za borbu protiv raka

ska o{te}ewa mogu tako|e da vode pojavi neme-
lanomskih karcinoma.

Melanomi ~e{ }e nastaju kod osoba kod kojih
se ve} na postoje}im mlade ™ ima de{avaju promene
1 kod onih sa pozitivnom porodi~nom anamnezom.

Tipovi tumora ko e

Displasti~ni nevusi su pigmentne promene,
ne{to su ve}i od obi~nih mlade a. Granica je
nepravilna, a boja je od sme]je do tamno braon.
Promene su naj~e{ }e na trupu, mo e ih biti vi{e
od 100 na telu 1 obi~no su dobro}udni.

Uro]eni nevusi (beleg) su prisutni na
rojewu, razli~itih tonova braon boje, nekad sa
dlakama.

Bazocelularni karcinom se obi~no javqa na
ko™i glave, vrata i ruku. Uzdignut je od povr{ine
ko~ e, pra}en ranicom i krvarewem. Ovaj tip kar-
cinoma retko, skoro nikad, ne daje metastaze.

Planocelularni karcinom se pojavquje kao
lako uzdignuti ~vor, ovalnog i l'i kru ™~ nog oblika,
mo ~e do}i do ulceracije (ranice), a ako se ne le~i
prelazi u pe~urkastu formaciju. Ova vrsta raka
daje metastaze u regionalnim lim¥nim ~ lezdama,
organima, kao {to su plu}a, jetra.
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Maligni melanom se mo ~e pojaviti na bilo
kom delu ko~ e, kao 1 na unutra{wim organima,
koje su prekrivene epitelom. Naj~e{ }e se javQga na
trupu, glavi 1 vratu kod mu{karaca, a kod ~ena
naj~e{ }e na rukama 1 nogama.

Prevencija

Da bi se promena otkrila na vreme, potre-
ban je i preporu~qiv samopregled ko ~ e, pogotovu
za melanom, u po~etnoj Fazi. Svaka promena
mlade ~a u smislu uve}awa, u pre~niku i iznad
ravni ko e, sa svetlim krugom tj. haloom oko
mlade ~ a, ukazuje da se odmah treba javiti lekaru,
tj. onkologu.

Da bi se obavio samopregled ko ~ e potrebna
je dobro osvetgena prostorija.

Prvo treba detagno pregledati ruke 1 to
dlanove, prste, delove 1zme]u prstiju, podlaktice
i nadlaktice. Pregledati potom predwu povr{inu
tela 1 to grudi, trbu{ni zid, kukove 1 dowe
ekstremitete.

Nakon toga pogledati bo~ne delove tela. Za
sve ove preglede potrebno je veliko ogledalo.
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Da bi se smawi la mogu}nost pojave karcino-
ma ko ~ e, potrebno je:

e ograni~iti izlo enost suncu, malo vre-
mena provoditi na direktnom suncu i
izbegavati podnevne sate izme|u 10
~asova 1 15 ~asova;

e upotrebgavati za{titne Kkreme sa
za{titnim Faktorom 15 1l vi{im;

o za{tititi se obla~ewem, nositi ko{u-
ge 1 majice sa dugim rukavima 1 duge
pantalone. Nositi kape sa {irokim
obodom 1 nao~are za sunce sa za{ titom
od UV zraka;

® izbegavati solarijum;

e u~iti decu da se za{tite od sunca od
ranog detiwstva.
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Tehnika samopregleda ko~ e

“‘l -\‘

-+ @ [
' 1 Korak 1.
=4 Potrebna je dobro osvetgena

Tﬁ’ prostorija sa velikim Fik-

siranim ogledalom i mawim
ru~nim ogledalom, Fen za
kosu 1 dve stolice. Treba
skinuti svu ode}u.

Dr " ite ruke sa dlanovima prema licu, kao {to je
prikazano. Pregledajte dlanove, prste, prostore
izme|u prstiju 1 podlaktice. Onda okrenite ruke i
pregledajte dorzalni deo {ake, prstiju, prostor
izme|u prstiju, nokte i
spoga{wi deo podlaktice.

Korak 3.

Sada stanite ispred velikog
ogledala. Podignite ruke 1 savite
ih u laktovima sa dlanovima
prema licu. U ogledalu pogledajte
zadwu stranu podlaktica i lakto-
va.
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Korak 4.

Koriste}i veliko ogledalo pre-
gledajte ~itavu predwu povr{inu
tela. Posebno obratiti pa”wu na
lice, vrat i ruke. Okrenite
dlanove prema ogledalu i pre-
gledajte gorwe ekstremitete. Onda
pregledajte grudi, trbu{ni zid,
pubi~nu regiju, kukove i dowe
ekstremitete.

Korak 5.

I daqge stoje}i ispred
ogledala, podignite ruke
iznad glave, sa dlanovima
jedan naspram drugog.
Okrenite se tako da se na

ogledalu vidi desna strana
~itavog tela: ruke, rame,
~itav gorwi ekstremitet,
bo~ni deo trupa, kukovi i
dowi ekstremiteti. Onda se
okrenite i ponovite isti
postupak sa leve strane.
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orak 6.
r'ﬁ le] ima okrenutim velikom
ogledalu pregledajte zadwicu i
zadwi deo dowih ekstremiteta.

Korak 7.
Sada uzmite
ru~no ogleda-
lo. Sa le]ima
okrenutim
velikom ogledalu,
pregledajte zadwu
stranu vrata, le]a
i zadwicu. Tako]e
pregledajte i
zadwe strane gor-
wih ekstremiteta
na taj na~in. Neke
delove tela je te{ko videti i koris-
no je potra” iti pomo} supru- nika

i 11 prijatega da vam pomognu u tome.

/)

Korak 8. Upotrebite ru~no ogledalo i veliko
ogledalo za pregledawe poglavine. Kako je te{ko
pregledati poglavinu predla e se upotreba Fena

ukqu~enog samo na duvawe, da
bi se podigla kosa. Dok je
nekim qudima lako da dr~e

ogledalo u jednoj, a Fen u dru-

goj ruci i da istovremeno

gledaju u veliko ogledalo,

mnogima nije. Za pregled ‘,, P
poglavine tako]e se mo~e 3)

potra” iti pomo} supru  nika
i1l prijateqga.
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Korak 9. Sedite i
opru_ ite nogu sa oslon-
cem na drugoj stolici,
kao {to je prikazano.
Upotrebqgavaju}i ru~no
» ogledalo pregledajte

” unutra{wu stranu
podignute noge,
po~iwu}i od prepona i
pomeraju}i ogledalo na
dole do stopala.
Ponoviti postupak za
drugu nogu.

Korak 10.

I dage sedel}i, prekrstite
noge. Koristite ru~no ogleda-
1o da pregledate povr{inu
stopala, prste, nokte i pros-
tore izme|u prstiju. Zatim
pregledajte pete. Ponovite
postupak sa drugom nogom.

I zvor: FromR. J. Friedman, D. S. Rigel, & A. W. Kopf. (1990).
Early detection of malignant melanoma: The role of physican
examination and self-examination of the skin (pp. 20-23).
Atlanta, GA: American Cancer Society. Reprinted with permis-
sion of the publisher.
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LENEWE

Oba karcinoma (i planocelularni 1 bazo-
celularni), imaju relativno dobru prognozu.
Hirurgija 1 zra~ewe daju sli~ne rezultate
le~ewa.

Hirurgija podrazumeva vi{e raznih
hirur{kih tehnika a svaka podrazumeva komplet-
no otk lawawe tumorskog tkiva, do u zdravo tkivo,
dok se zdravo tkivo ~uva.

Zra~na terapija je uspe{na u le~ewu pri-
marnih (prvobitnih) tumora 1 tumora koji se
ponovno javqgaju, 1li1 kada se iz nekog razloga
hirur{ka intervencijane mo e uraditi.

Kontrola nakon sprovedenog le~ewa mora
biti u odre]enim vremenskim intervalima, kako
lekar nalo™ 1.

Maligni melanom se na osnovu histopato-
lo{kog pregleda sta”ira na osnovu stepena
dubine {irewa tumora u ko~ i1 po Clarc-u i
debgine tumora po Breslow-u.

Primarno tj. prvo najzna~ajnije le~ewe
mal ignog melanoma je hirur{ka intervencija i to
{to radikalnija, sa granicama u zdravo tkivo, da
bi se spre~ilapojava recidiva. Uklawawe region-
alnih limFnih ~lezda se radi da bi se odredilo
prisustvo metastaza u wima.
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Kod udagenih metastaza (plu}a, jetra) dage
le~ewe se nastavqa hemioterapijom 1ili/i
imunoterapijom. Radioterapija nije indikovana
kod ove vrste tumora, ve} samo za ubla ™ avawe bola
i 11 eventualno sekundarnih depozita tj. metastaza
u mozgu.

KONTROLNT PREGLEDI

Redovni kontroloni pregledi su neophodni
posle zavr{enog le~ewa, 1 to u odre]enimvremen-
skim razmacima, kako odredi ordiniraju}i lekar.
Oni su u po~etku ~e{}i, a vremenom su u
produ”enim vremenskim intervalima. Kontrole
podrazumevaju laboratorijske analize, dijagno-
sti~ke metode (radiograf¥ija plu}a, ultra zvuk
stomaka, 1 druge po potrebi lekara dijagnosti~ke
procedure).
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