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RAKOVINA HLAVY A KRKU:
ODPORUCANIA PRE PACIENTOV

INFORMACIE PRE PACIENTOV ZALOZENE NA ESMO OoDPORUCANIACH
Z KLINICKEJ PRAXE

Tuto prirucku pre pacientov pripravil Anticancer Fund ako pomoécku pre onkologickych pacientov.
Cielom je pomdct pacientom aich pribuznym pochopit problematiku rakoviny hlavy a krku a lepsie
porozumiet dostupnym moznostiam liecby jednotlivych druhov rakoviny hlavy a krku. Odporicame,
aby sa pacienti pytali svojich lekdrov na vySetrenia a mozZnosti liecby potrebné vzhladom na typ
a $tddium ich ochorenia. Medicinske informacie popisané vtomto dokumente suU odvodené z
klinickych odporuéani pre starostlivost o pacientov s rakovinou hlavy a krku, vydanych Eurdpskou
spolo€nostou pre medicinsku onkoldgiu (ESMO). Priru¢ka pre pacientov, ktord napisal lekar a
recenzovali dvaja onkolégovia z ESMO vratane hlavného autora klinickych odporuceni pre
medicinskych odbornikov, bola vytvorena v spoluprdci s ESMO a je distribuovana s povolenim ESMO.
Priruc¢ku revidovali aj tri zdravotné sestry EONS (European Oncology Nursing Society - Eurdpska
onkologickéd osetrovatelska spolo¢nost) a tiez zastupca pacientov z pracovnej skupiny ESMO Cancer
Patient Working Group.

Slovensky preklad a reviziu textu zabezpecil Narodny onkologicky institut v Bratislave v spolupraci
s obcianskym zdruZenim Liga proti rakovine.

Viac informacii o Anticancer Fund: www.anticancerfund.org

Viac informacii o European Society for Medical Oncology: www.esmo.org

Viac informacii o European Oncology Nursing Society https: //www.cancernurse.eu/
Viac informacii o Narodnom onkologickom institute: www.noisk.sk

Viac informacii o obc¢ianskom zdruzeni Liga proti rakovine: www.lpr.sk

Slovd oznacené hviezdickou su vysvetlené na konci dokumentu.
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UDAJE O RAKOVINE HLAVY A KRKU

Definicia rakoviny hlavy a krku

e  Rakovinu hlavy a krku tvori skupina nadorového ochorenia, ktoré vznikd v tkanivach horného
trdviaceho a dychacieho traktu (pery, jazyk, Ustna dutina, hltan a hrtan alebo hlasivky) alebo v
nose a prinosovych dutinach.

e NajcastejSie vznikd z buniek dlazdicového epitelu, ktory pokryva povrch organov hlavy a krku,
znamy ako dlazdicovobunkovy karcindm = skvamoceluldrny karcindm*. Na uvedené typy rakoviny
sa zameriava tato prirucka.

Diagnéza

® Podozrenie na rakovinu hlavy a krku moze vzniknut pri pocite cudzieho telesa v krku, bolestiach
jazyka, krvdcani z oblasti Ust, hltana, pri tvorbe bielych alebo ¢ervenych loZisk na sliznici Ust, ak je
bolest v oblasti krku, stazené prehltanie, dlhotrvajice zachripnutie, pri pocite plného nosa na
jednej strane, krvacani z nosa, obzvlast, ak tieto tazkosti trvaju viac ako 3 tyzdne.

e Kompletné vysetrenie v oblasti ORL a pri lekdarskom vySetreni podozrivého loZiska hmatom, je
doplnené vysetrenim Ustnej dutiny, nosa, hltana a hornych dychacich ciest flexibilnou hadi¢kou
so svetlom, ¢o sa nazyva endoskopia.

® Zobrazovacie vySetrovacie metddy sa pouziju na zistenie velkosti a tvaru nadoru, a tiez ¢i rakovina
nie je rozsirena do dalSich oblasti.

e  Diagndzu rakoviny musi potvrdit analyza nadorového tkaniva (biopsia*) pod mikroskopom.

Liecba podla rozsahu ochorenia (rozdelenie do r6znych stadii)
e Stadium | a Il rakoviny hlavy a krku tvoria ohrani¢ené mensie nadory v skorom $tadiu ochorenia,
su mensie ako 4 cm, nesiria sa do lymfatickych uzlin.
o Rdadioterapia a chirurgia je efektivna rovnocenna liecba.
o Novsie techniky radioterapie* zniZzuju poskodenie zdravého tkaniva v okoli nddoru.
e Stadium lll a IV rakoviny hlavy a krku je lokalne pokro¢ilé ochorenie s metastazami, presahujtce 4
cm, $iri sa do okolia a do lymfatickych uzlin, alebo do vzdialenych organov. NajdolezitejSia otazka
v tomto $tadiu je spravne zhodnotit, ¢i je mozné odstranit nador chirurgicky, kompletne bez
obmedzenia kvality Zivota pacienta.
o Ak je nador moiné operovat, pacient podstupi chirurgické odstranenie nadoru,
s nasledovnou rekonStrukciou, potom nasleduje radioterapia*. Dbkladné vysetrenie
odstraneného nadoru doplini dalSie dolezité informacie, podla ktorych sa onkoldg
rozhodne o nutnosti pokracovat v lie¢be chemoterapiou*.
o Vniektorych pripadoch moze byt pouzity namiesto chemoterapie, *liek cetuximab*, ktory
sposobuje menej vedlajsich ucinkov.

Sledovanie pacienta po liecbe:

e Sledovanie je ddlezité pri zistovani vedlajsich ucinkov lie¢by, napriklad stazené prehitanie alebo
tazkosti s dychanim. Funkcia Stitnej Zlazy je vySetrovana u pacienta 1.,2. a 5. rok po liecbe
radioterapiou v oblasti krku.

e  Fyzikdlne vysetrenie a vySetrenie CT alebo MRI sa robi v pravidelnych terminoch a je zamerané
najma na skoré zistenie recidivy choroby.
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Rakovina hlavy a krku je skupina nddorového ochorenia, ktoré vznikd v oblasti horného traviaceho
a dychacieho traktu (pery, jazyk, Usta, hltan a hrtan alebo hlasivky), do tejto oblasti patria aj slinné
ilazy, nazofaryng* - nosohltan (Cast, ktora spaja nos a hornu cast hltana), tiez prinosové dutiny
a nosova dutina. Takmer kazda rakovina v tejto oblasti je z dlaZdicovobunkového epitelu, ide o tzv.
skvamocelularny karcindm®*. ZriedkavejsSie vznika zo slinnych Zliaz, nosohltana, prinosovych dutin
a v nosovej dutine iného histologického typu, nie skvamoceluldarneho, pre tento druh rakoviny su

Specialne odporucania a nie su zahrnuté v tejto prirucke.

Oblasti hlavy a krku

Vedlajsie ——
prinosové dutiny

S5

[ Nazofaryng -
nosohltan

‘ Orofa{yng-
oralna
Hitan 1« st hitana

Hypofaryng -
dolna
Cast hltana

{—(“ Nosova dutina

Ustna dutina

Slinné zlazy

Oblasti hlavy a krku. Obrazok ilustruje umiestnenie vedlajsich prinosovych dutin, nosovu dutinu, Gstnu dutinu, jazyk, slinné
ilazy, hrtan a hltan (hltan sa deli na nosohltan - nazofaryng*, oralnu Cast hltana - orofaryng* a dolnud ¢ast hltana -

hypofaryng*).
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JE RAKOVINA HLAVY A KRKU CASTE OCHORENIE?

Rakovina hlavy a krku (HaK) tvori priblizne 4 % zhubnych nadorov na celom svete. NajcastejsSie
postihuje Ustnu dutinu - priblizne 41 % z celej rakoviny HakK, nasleduje rakovina hrtana priblizne 24 %
a hltana 22 %.

V Eurdpe je diagnostikovand rakovina Ustnej dutiny ro¢ne u 48 jedincov na 1 milion [udi, nasleduje
rakovina nosohltana v 28 pripadoch a slinnych Zliaz v 13 pripadoch na 1 milién ludi.

V Eurdpe je riziko vzniku rakoviny HaK u muZov vysSie ako u Zien. Medzi Statmi su urcité rozdiely,
obzvlast v muzskej populdcii. V uréitom obdobi pocas Zivota priblizne u 20 az 30 muzov zo 100 000
pripadov vznikne rakovina v oblasti Ustnej dutiny, jazyka, orofaryngu* alebo hypofaryngu*, kym u Zien
je to u 8 az 10 z nich na 100 000 pripadov v oblasti Ustnej dutiny alebo jazyka a u 2 aZ 3 Zien v oblasti
orofaryngu* alebo hypofaryngu*. VSeobecne je vysSie riziko vzniku ochorenia vo Francuzsku
a Svajciarsku a nizsie riziko je v urcitych oblastiach Talianska a Velkej Britanie. Hoci riziko vzniku
rakoviny u Zien v oblasti hypofaryngu* je vo Svajéiarsku v urcitych oblastiach nizke.

Dalsie typy rakoviny ako epitelidlny nddor nosovej dutiny, nazofaryngu* - nosohltana, o¢i a prilahlych
makkotkanivovych Struktdr (adnex)* a oblasti stredného ucha sa vyskytuju u menej ako 5 ludi na
milién. Su zaradené medzi zriedkavé typy rakoviny v oblasti HakK.
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Co SPOSOBUJE VZNIK RAKOVINY HLAVY A KRKU?

Priblizne 70 % rakoviny HaK vznikne uZivanim tabakovych vyrobkov a pitim alkoholu. Hoci uz boli
identifikované aj dalsie rizikové faktory*. Rizikové faktory zvySuji moznost vzniku ochorenia, ale tiez
nemusia suvisiet s vznikom rakoviny.

U niektorych ludi napriek fajéeniu a konzumdcii alkoholu nikdy nevznikne rakovina hlavy a krku
a naopak ochorenie sa mdze objavit aj u ludi, ktori nefajéia a su abstinenti.

Medzi hlavné rizikové faktory* vzniku rakoviny HaK patria:

- Fajéenie: Riziko je priamoumerné dizke trvania
a mnoZstvu uzZivania tabakovych vyrobkov. Zistilo sa, Ze
riziko ochorenia klesa po skoncéeni uZivania tabakovych
vyrobkov. Pasivne fajéenie je tiez hrozbou vzniku
rakoviny. Pri Zuvani tabaku alebo Snupani je zvySené
riziko rakoviny Ustnej dutiny. V juhovychodnej Azii
obyvatelia tradi¢ne Zuju betelové listy zmieSané s
tabakom, ¢im zvySuju riziko rakoviny Ustnej dutiny,
hltana, podnebnych mandli.

- Alkohol: Najvacsie riziko vzniku rakoviny hlavy a krku
predstavuje kombinacia alkoholu a fajéenia, riziko vzniku rakoviny zavisi od dizky trvania
a mnozstva vypitého alkoholu. Najvyssie riziko je u tazkych alkoholikov, kde je 5-krat vyssie riziko
vzniku rakoviny Ustnej dutiny a az 7-nasobne vyssie riziko vzniku ochorenia v oblasti hltana.

- HPV - ludsky papillomavirus*: Infekcia typu HPV 16 bola zistena u rakoviny orofaryngu*, v mensej
miere tieZz v oblasti Ustnej dutiny a hrtana. Vzory sexualneho spravania, promiskuita, aktivny
sexudlny Zivot v skorom veku vyrazne zvysuju riziko rakoviny hlavy a krku.

Riziko vzniku rakoviny hlavy a krku sa tiez zvysSuje u blizkych rodinnych prislusnikov pacienta (rodicov,
surodencov alebo potomkov) a u rodiny so znizenym socidlno-ekonomickym postavenim. Hoci to moéze
reflektovat len zvySené uzivanie alkoholu a cigariet.

K dalS$im rizikovym faktorom®* patria diétne zvyky, vysoky prijem ZivociSnych tukov, zniZzeny prijem
cerstvého ovocia a zeleniny pre vSetky typy rakoviny hlavy a krku, dlhodobé vystavovanie sa slnecnému
Ziareniu podporuje vznik rakoviny pery, poésobenie nelieceného Zalidkovo-paZzerakového
(gastroezofagelarneho) refluxu. Vznik rakoviny hrtana, hltana, radiacné Ziarenie zvysuje riziko vzniku
rakoviny v oblasti slinnych Zliaz aCasté pitie yerba mate* c¢aju mbze zvySovat riziko vzniku
rakoviny Ustnej dutiny. Tiez si treba vSimat zmeny na sliznici Ustnej dutiny, ako vznik ¢ervenych
a bielych lozisk (leukoplakia* a erytroplakia*) spojené s dlhodobym fajéenim, ide o tzv. prekancerdzu
(predstupen rakoviny).

V stcasnosti sa uvazuje o moznych rizikovych faktoroch, ktoré by mohli prispievat k vzniku rakoviny
hlavy a krku, ako je pitie kavy, podvyZiva, avSak dokazy su zatial nepresvedcivé.
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AKO SA DIAGNOSTIKUJE RAKOVINA HLAVY A KRKU?

Podozrenie na rakovinu hlavy a krku moze nastat pri vzniku tazkosti a symptomov, ktoré zavisia od
toho, v akom mieste je rakovina lokalizovana. Pocit cudzieho telesa v krku, bolesti jazyka, krvacanie zo
sliznice, biele alebo ¢ervené loZiska na sliznici Ustnej dutiny, bolest v krku, bolestivé prehftanie,
dlhotrvajuce zachripnutie, jednostranné upchatie nosa alebo krvavy vytok z jednej strany nosa. Pri
trvani tychto tazkosti viac ako 3 tyzdne, musi pacienta vySetrit lekar.

Lekar urci diagndzu na zaklade nasledujucich vysetreni:

1. Fyzikdlne vySetrenie.
Fyzikdlne vySetrenie pozostdava z dokladnej kontroly Ustnej dutiny, nosa
a krku s pouZitim svetla a ORL zrkadiel. Prezretie a vySetrenie jazyka, lic,
a krku hmatom sa robi na zistenie moznych zhrubnuti a inych zmien, ako
bolo uvedené vyssie. Podla vysledku lekdr rozhodne o dalSom vySetrovacom
postupe.

2. Endoskopické vySetrenie*.

Kym Ustnu dutinu a oralnu oblast hltana je moiné prezriet priamo, na
vySetrenie hlbsich ¢asti ako nazofaryng*, hypofaryng* a hrtan sa pouiije
nepriama laryngoskopia* zrkadielkom a/alebo endoskopické vysetrenie. Ide
o vysetrenie vnutornych oblasti pacienta s pouzitim flexibilnej hadic¢ky so
svetlom na konci, ktoré trva kratko a nevyZzaduje podanie anestetika. Pri
dalSom vysSetreni, panendoskopii* sa pouZije priama laryngoskopia*,
bronchoskopia* (vySetrenie dychacich ciest v plicach) a ezofagoskopia*, na
zistenie, Ci sa nador Siri do pazeraku. Panendoskopické vysetrenie sa robi v
celkovej anestézii*.

3. Radiodiagnostické vysetrenie.

Pocitatova tomografia* (CT) a zobrazenie magnetickou -
rezonanciou® (MRI) sa pouziva na zistenie rozsahu a Sirenia
primarneho nadoru. Pri CT* vySetreni sa zobrazia makké
tkaniva ako lymfatické uzliny, kostné Struktlry a cievy
vrovnakom case, avSak pri MRI* vySetreni je lepSie
rozliSenie detailov v makkom tkanive. MRI* vySetrenie sa
uprednostni pri uréovani stavu arozsahu ochorenia pri vSetkych nddoroch vo vsetkych
oblastiach, okrem rakoviny v oblasti hrtana a hypofaryngu*.

Klasicky RTG* hrudnika odporuci lekdr na zistenie moznych vzdialenych metastaz*
(druhotnych nadorov) alebo primarneho nadoru v oblasti pluc. CT* vysSetrenie hrudnika

.....

B
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4. Histopatologické vySetrenie.
Je laboratérne vySetrenie nadorového tkaniva pomocou
mikroskopu na analyzu tkaniva, ziskané biopsiou*. Biopsiou* -

- -

sa odoberie tkanivo zloZiska nadoru, bud endoskopicky*
podla toho, kde je nador lokalizovany, alebo priamo u ORL
lekdra z ustnej dutiny alebo sa odoberie vzorka zo zvacsenej
lymfatickej uzliny* nakrku. Histopatologickd informacia
potvrdi diagndzu rakoviny a odhali aj charakteristické znaky
pre konkrétny nador. Patologickd diagndza sa robi v sulade
s WHO (Svetova organizécia zdravia) s klasifikaciou rakoviny hlavy a krku. Nadory mozu byt
viac alebo menej agresivne, najcastejSim typom je skvamoceluldarny karcindm. Napriklad
papilarny* typ alebo verukdzny* typ rakoviny je menej agresivny, kym iny typ ako
vretenobunkovy* alebo bazaloidny* typ je vyrazne agresivny. Dal3ie podrobnosti, ktoré zisti
patoldg, su vysvetlené v kapitole o liecbe.
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Co JE POTREBNE, ABY STE DOSTALI OPTIMALNU LIECBU?

Lekari potrebuju pri rozhodovani o optimalnej lie¢be zvazit viaceré informacie
o pacientovi a malignom (zhubnom) ochoreni. @ 4
-
5

DéleZité informacie o pacientovi

/

/ , b U
Oso!:ma,anamnelza . . . N “
Rodinna anamnéza, ochorenie na rakovinu v rodine -
Alkohol a uzivanie tabakovych vyrobkov
Vysledky zdravotného stavu po vySetreni lekdrom ‘

Celkové zdravie

Vaha a vyzZivovy status

Na doplnenie klinického vySetrenia sa vykonaju dalsie doplnkové vysetrenia na zhodnotenie
rizika vzniku komplikacii pocas lieCby. Obzvlast je dolezité vySetrenie funkcie oblidiek, stav
chrupu, ktoré mozu byt pri lie¢be postihnuté najviac.

Dolezité informacie o rakovine

Lokalizacia nadoru

Umiestnenie nadoru ma vplyv na rozhodovanie o lieCbe, kedZe v oblasti hlavy a krku méze
rakovina zasahovat relativne malé a viditelné orgéany a lie¢ba méze ovplyvnit funkciu organov
a tiez vyzor.

Rakovina hlavy a krku zasiahne vacsinu mensich organov v oblasti hlavy a krku, ovplyvni ich
funkciu s mensimi vynimkami. Medzi rakovinu hlavy a krku sa nezaraduje rakovina postihujuca
Stitnu Zlazu, o¢i a mozog.

V tejto prirucke nie je definovana rakovina v oblasti prinosovych dutin, slinnych Zliaz, nosovej
dutiny a v nazofaryngu*, aj ked sa nachddza v oblasti hlavy a krku, pretoZe pre tento druh
rakoviny sU odporucania liecby velmi Specifické. Odporucania v tejto priruc¢ke su vhodné pre
rakovinu Ust, pery, jazyka, podnebia, hltana (s vynimkou hornej ¢asti alebo nazofaryngu*) a
hrtana.
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Oblasti hlavy a krku

¢
Vedlajsie ——
prinosové dutiny

SN

= Nosova dutina \
[ Nazofaryng -~ ( \
nosohltan

Orofaryng - .—1
| oralna |
Hitan — <ot hitana

Ustna dutina

Slinné Zlazy

Hypofaryng -
dolna
Cast hltana s

Oblasti rakoviny hlavy a krku. Obrazok ilustruje umiestnenie prinosovych dutin, nosovej dutiny, Ustnej dutiny, jazyka, slinnych
Zliaz, hrtana a hltana (hltan sa deli na nosohltan - nazofaryng*, ordlnu ¢ast hltana - orofaryng* a dolna ¢ast hltana -
hypofaryng*).

e Stadium ochorenia
Lekari pri ureni Stadia ochorenia zhodnotia velkost nadoru a progndzu* ochorenia.
Vseobecne sa pouziva TNM klasifikacia. Kombinacia T (velkost nadoru ajeho Sirenie do
okolitého tkaniva), N (Sirenie do lymfatickych uzlin*) a M (metastazy* alebo Sirenie do
vzdialenych organov), klasifikuje ochorenie do Stadii, ktoré su vysvetlené nizsie.
Presné uréenie $tadia ochorenia tvori zéklad pre optimalnu lie¢bu. Cim je nizsie $tadium, tym
ma ochorenie lepsiu progndzu*. Ur€enie Stadia sa robi dvakrat: po klinickom a zobrazovacom
vySetreni a definitivne po chirurgickom vykone. Ak bol pacient operovany, stadium ochorenia
mbze byt zmenené vysledkom laboratérnych vySetreni po odstraneni nadoru.
Stupen ochorenia je presne dany podla umiestnenia nadoru, pretozZe nikdy nie su postihnuté
rovnaké organy. Ucelom tejto prirucky nie je poskytnut podrobné informacie, ale vo
vseobecnosti definovat stadia rakoviny hlavy a krku v nizsie uvedenej tabulke. Podrobnejsie
vysvetlenie Vam méze poskytnut Vas lekar.
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Stadium Definicia
Stadium | e  Velkost nddoru a infiltracia: 2 cm alebo menej bez Sirenia do okolitého tkaniva, bez

Sirenia do lymfatickych uzlin a vzdialenych organov.
®  Postihnutie lymfatickych uzlin*: Nie
Postihnutie vzdialenych orgdnov: Nie

Stadium Il e  Velkost nddoru a infiltrdcia: velkost nadoru viac nez 2 cm ale menej nez 4 cm, Sirenie
do okolitého tkaniva, alebo uz infiltruje okolité tkaniva.

®  Postihnutie lymfatickych uzlin*: Nie

Postihnutie vzdialenych orgdnov: Nie

Velkost nddoru a infiltrdcia: velkost nddoru viac nez 4 cm
ALEBO

Postihnutie lymfatickych uzlin*: Ano, velkost do 3 cm.
Postihnutie vzdialenych orgdnov: Nie

Stupen Il

Stupeni IVA Velkost nddoru a infiltrdcia: rdzna velkost a Sirenie
Postihnutie lymfatickych uzlin*: Ano, velkost od 3 do 6 cm.

Postihnutie vzdialenych orgdnov: Nie

Stupen IVB Velkost nddoru a infiltrdcia: nador sa Siri do priestoru pred chrbticou na krku, do
karotid* alebo do Struktur v oblasti medzi pltiicami, ktoré sa vola mediastinum?*, tiez
do trachey* a paZzerdka.

ALEBO

e  Postihnutie lymfatickych uzlin*: Ano, velkost viac nez 6 cm.

Postihnutie vzdialenych orgdnov: Nie

Stupen IVC ®  Rodzna velkost nddoru, mdzu a nemusia byt infiltrované lymfatické uzliny*, Sirenie do
vzdialenych organov (vzdialené metastazy*).

e Vysledky histologického vysetrenia, biopsie*:
Odobraté tkanivo pri biopsii* sa vySetruje vlaboratériu. Je to
histopatologické vySetrenie*. Druhé histopatologické vySetrenie
nasleduje po chirurgickom odstraneni nddoru a lymfatickych uzlin*.

Potvrdenie povodného vysledku biopsie je velmi doélezité, zaroven sa

ziskaju nové informdcie o povahe rakoviny. Vo vSeobecnosti mézeme

konstatovat, Ze ¢im viacej lymfatickych uzlin* je postihnutych a ¢im su
vzdialenejsSie, tym je progndza horSia. Vysledky biopsie* musia
obsahovat:

o  Lokalizaciu: Progndza zavisi od toho, ktora oblast hlavy a krku je
postihnuta.

o T stadium: Popisuje rozsah nadoru a pritomnost, alebo nepritomnost jeho rozsirenia do
okolitych $truktdr. T $tadium hodnoti §tadium ochorenia, ako bolo vysvetlené vyssie. Cim
je vyssie T stadium, tym je horsia progndza*.

o Histopatologicky typ*: Najcastejsi typ rakoviny hlavy a krku je skvamocelularny
karciném*. Specifické podtypy st papildrny a verukdzny karcindm*, ktoré maju lepsiu
progndézu alebo bazaloidny a vretenobunkovy karcindm®*, ktoré su vyrazne agresivne.

o Hibku Sirenia: Sirenie do okolitého tkaniva viac nez 4 mm ma menej dobru prognézu.
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Model Sirenia: Kohézny (nedeliaci sa) model Sirenia znamena, Ze nador rastie ako

jednotnd masa utlacajuca okolité tkaniva. Pri tomto type je progndza lepsSia ako pri

neprifnavom modely, pri ktorom sa nador Siri do okolitého tkaniva vidknami a plochami.

Stupeni: Rakovina hlavy a krku md stupne od 1 do 4. Cim vy3si stuperi, tym je horsia

progndza*.

GX: Stuperi nevie zhodnotit patoldg.

G1: Dobre diferencovany, kde rakovinové bunky vyzeraju ako zdravé bunky, z ktorych
vzniklo rakovinové ochorenie.

G2: Stredne diferencovany, bunky su horsie identifikované, ale stale sa da zistit ich
povod.

G3: Tazko diferencovany, bunky su tazko hodnotitelné.

G4: Nediferencovany, rakovinové bunky sa nedaju ani porovnat so zdravymi bunkami,
z ktorych vzniklo rakovinové ochorenie.

Okraj nadoru: Okraj tvori hranicu tkaniva, od ktorého je odstraneny nador pri

chirurgickom zakroku. Negativny alebo Cisty okraj je vtedy, ked patolég nevidi Ziadne

rakovinové bunky na okraji tkaniva, ¢o naznacuje, Zze nador bol odstraneny kompletne. Ak

su rakovinové bunky pritomné na okraji tkaniva, vtedy patoldg popiSe okraje ako pozitivne

alebo postihnuté naddorom, to znamena, ze ndador nebol kompletne odstraneny. Pre

rakovinu hlavy a krku plati, Ze ak sa ndjdu rakovinové bunky 1 mm od okraja resekcie,

okraje su hodnotené ako pozitivne. To znamend, Ze v oblasti po odstraneni nddoru v

okolitom tkanive mohli byt zanechané rakovinové bunky.

Cievne a perineuralne Sirenie: Analyzou biopsie* sa zisti, ¢i nadorové bunky infiltruju

okolité nervy (perineuralne) a cievy (cievne). Toto Sirenie ukazuje na vyssie riziko ndvratu

ochorenia po liecbe v porovnani s ochorenim, kde nebolo Sirenie do ciev a nervov.

HPV* infekciu: VySetrenie HPV* infekcie zatial neovplyviiuje rozhodnutie o liecbe.

Napriek tomu sa toto vySetrenia odporuca, pretoze by mohlo byt dolezité pri hodnoteni

progndzy* a pre pacientov, ktori chcu vediet viac o svojej chorobe.

Rakovina hlavy a krku: Prirucka pre pacientov —
informacie zaloZzené na ESMO odporucaniach z klinickej praxe —v.2015.1 Strana 12

Tento dokument poskytol Anticancer Fund s povolenim ESMO. Informdcie uvedené v tomto dokumente nenahrddzaju konzultdciu s lekagrom.

SluZi len na osobné pouZitie a neméZe byt upravovany, rozmnoZovany, ani inym spésobom rozsirovany, bez pisomného povolenia ESMO a

Anticancer Fund.



GOOD SCIENCE
BETTER MEDICINE
BEST PRACTICE

c

Anticancer Fund European Societv for Medical Oncologv

AKE SU LIECEBNE MOZNOSTI?

Do planovania liecby je zapojend skupina odbornikov z r6znych medicinskych
odborov, ktori jednotlivé pripady preberaju na tzv. multidisciplinarnych
stretnutiach alebo komisiach. Na takychto stretnutiach sa liecba pacienta
planuje na zaklade relevantnych informdcii, ktoré st uvedené vyssie.

Pacientom sa odporuca, aby skoncili s uzivanim tabakovych vyrobkov, pitim
alkoholu, ktoré su povazované za rizikové faktory*. TieZz sa im odporuca, aby
sa plnohodnotne stravovali a udrzali si vahu pred zacatim lieCby, pretoze
zvacgovanim rakoviny a pocas jej lietby moze byt prehitanie bolestivé. Preto je
vhodné vysetrenie u vyZivového odbornika. Pacientom sa tieZ velmi odporuca
oSetrenie chrupu pred zaciatkom liecby, pretoZe radioterapia* v oblasti hlavy
podporuje kazenie zubov, o mbze este zhorsit aj nedostato¢na Ustna hygiena. Starostlivost o chrup
znizuje vznik zapalov sliznice Ustnej dutiny a tvorbu infekcie v Ustach.

Liecbu tvori zvy¢ajne kombinacia viacerych lie¢ebnych metéd:

e Lokalna liecba rakoviny, chirurgicky alebo radioterapiou*

e Liecba rakovinovych buniek v celom tele systémovou lie¢bou* ako chemoterapia* (cisplatina*
alebo karboplatina*, 5-Fluorouracil*, docetaxel*) acielenou biologickou lie¢cbou*
(cetuximab*).

Rozsah liecby zavisi od Stadia ochorenia, od charakteristiky nddoru a od neziaducich uGcinkov.

Spobsoby liecby, uvedené nizsie, maju svoje benefity, rizikd a kontraindikacie*. Pacientom sa odporuca
Ziadat lekdrov o vysvetlenie ofakdvanych prinosov a rizik tak, aby boli ¢o najlepSie informovani
o moznych doésledkoch kazdej lieCby. V niektorych pripadoch existuje viacero lieCcebnych moznosti.
Konkrétny vyber by mal byt vysledkom diskusie, v ramci ktorej sa dosiahne rovnovaha medzi benefitmi
a rizikami.

Rozsah liecby rakoviny hlavy a krku bude zavisiet od aktualneho $tadia ochorenia.
Moinosti liecby, ktora sa pouziva pri rakovine hlavy a krku

Chirurgicka liecba

Operdcia sa vykonava v celkovej anestézii*. Chirurg odstrani nador a niektoré
lymfatické uzliny* mozu byt odstranené pocdas operacie. KedZe vykon v oblasti
hlavy a krku moze vyrazne ovplyvnit esteticky* vzhlad pacienta a funkciu organov
v danej oblasti, pri operdcii sa kladie velky doraz na zachovanie zdravych Struktur,
tento vykon sa nazyva konzervativna chirurgia. Rekonstrukénd (plasticka)
chirurgia moze byt zérover konzervativnym vykonom, kedy sa nahradi chybajice
tkanivo odobratim casti zdravého tkaniva zinej oblasti pacienta (tkanivovy
transplantdt). KoZa sa tiez pouZiva na prekrytie vzniknutej rany (kozny
transplantat). Hlavnym ciefom rekonstrukénej chirurgie je zachovat vzhlad a funkciu po odstraneni
chorého tkaniva.
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Radioterapia*
Radioterapia* vyuZiva radiacné Ziarenie na likvidaciu rakovinovych buniek. [\ !mf e
Rakovinové bunky su zvy¢ajne menej odolné voci oZiareniu ako zdravé bunky. =

Radioterapia* rakoviny hlavy a krku cielene nici rakovinové bunky v danej oblasti
vyuzitim vysoko-energického Ziarenia*, ktoré vychadza z radioterapeutického*
zariadenia. Pri Ziareni zvonka, externej radioterapii*, ozarovaci 1G¢ vychadza z
vonkajsieho zdroja a mieri na oblast hlavy akrku, presne na lozisko nadoru, 4
vindikovanych pripadoch aj na lymfatické cievy* alymfatické uzliny*. Pre K
pacientov je vytvorend maska na podporu hlavy a obmedzenie pohybu pacienta (
pocas davky Ziarenia. Pocas lie€by ma pacient masku poloZenu na hlave, uchytenu

k 16zku, na ktorom lezi. Dychanie pod maskou je volné, a ked' sa pacient neciti pohodIine s maskou na
tvari, musi komunikovat so zdravotnym timom, ktory sa bude snazit odburat vzniknuty stres.

Chemoterapia*

Chemoterapia*, ktora cielene nici rakovinové bunky, sa pri
rakovine hlavy a krku poddva vnutroZilovo, ¢im ucinkuje
systémovo* (cirkulaciou v krvi). Niekolko liekov ucinkuje
proti rakovine hlavy akrku ako cisplatina*, paclitaxel*,
docetaxel*, 5-Fluorouracil* (5-FU) a dalSie. Tiez mozu byt
podavané kombinovane. Niekedy sa chemoterapia*
podava spolu s radioterapiou*®, to znamend konkomitantne s chemoterapiou, na
zosilnenie ucinku radiacie (zZiarenia).*

Biologicka liecba*

Biologicka liecba sa vztahuje na lieCebné vyuZitie substancie (latky), ktord je Specificky navrhnuta
zasahovat do rastu buniek.

Cetuximab* je monoklonalna protilatka*, ktora p6sobi proti receptoru pre epitelovy rastovy faktor
J/EGFR/, o je zlozka na povrchu vsetkych buniek, podporujica ich zdravy rast. Pri rakovine hlavy a krku
sa nachadza velké mnoZstvo EGFR receptoru na povrchu buniek, a zviazanim cetuximabu* k receptoru
EGFR sa zabrani rastu rakovinovych buniek, ¢im sp6sobi ich zanik.

LieCcebny plan pre stadium lall
Primdrny nddor je mensi neZ 4 cm. V hrtane méZe CiastoCne zasahovat hlasivky, ale sirenie do okolitého
tkaniva je obmedzené. Choroba nie je rozsirend do lymfatickych uzlin* a do vzdialenych orgdnov.

Pre stadium | a Il je chirurgickd liecba a radioterapia® rovnocenna, pri oboch typoch liecby mozno
dosiahnut lokalnu kontrolu ochorenia, hoci zatial priame porovnanie efektu chirurgickej liecby
a radioterapie* urobené nebolo. Moderné techniky radioterapie® vyuzivaju zobrazenie v redlnom case
amierenie lu€ov Ziarenia v danom ¢ase na presne zakresleny nador. Cielom je, aby li¢e posobili presne
na nador, a okolité zdravé tkanivo bolo, ¢o najviac chranené.
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LieCebny plan pre stadium lll a IV

Primdrny nddor je vdcsi neZ 4 cm, siri sa do okolitého tkaniva a méZe obmedzit funkciu postihnutého
orgdnu, napriklad znehybnit hlasivky pri rakovine hrtana. TieZ sa $iri do lymfatickych uzlin* a/alebo
vzdialenych orgdnov.

Vo vSeobecnosti, chirurgicka liecba sa zvoli, ked' je istota, Ze nador bude odstraneny vcelku, bez
ponechania zvysSku rakovinovych buniek, zaroven sa zachova funkcia postihnutého organu a dobry
kozmeticky vysledok, kedy je mozné vyuzit aj rekonstrukénd chirurgiu. Niektoré nadory zasahuju do
organov a Struktur, ktoré su technicky tazko dostupné chirurgickej liecbe, vtedy je nador
neoperovatelny. Iné nadory moze chirurg povazovat za operovatelné, ale vysledok nemusi byt
prijatelny pre pacienta z estetického i funkéného hladiska. Napriklad rozsiahly nddor na jazyku nie je
pre chirurga nedostupny, ale odstranenie jazyka nemusi pacient akceptovat.

Vramci liecby pokrocilych stadii ochorenia Il alV, ak je nador zhodnoteny ako operovatelny,
uprednostni sa chirurgickd liecba ¢asto s rekonstrukénou chirurgiou s naslednou radioterapiou*. V
pripade pozitivnych okrajov (infiltrovanych rakovinovymi bunkami) alebo Sirenim ochorenia von z
lymfatickych uzlin* (extrakapsularne Sirenie), nasleduje pooperacna chemoradioterapia (radioterapia
a chemoterapia konkomitantne), pacientovi sa odporuci chemoterapia na zaklade platiny (cisplatina
alebo karboplatina).

Pri oCakdvani urcitého vysledku, sa rozhoduje medzi chirurgickou liecbou a radioterapiou®, berie sa
ohlad na umiestnenie a velkost nadoru, vplyv danej liecby na okolité organy a preferencie a o¢akavania
pacienta. Alternativou k chemoradioterapii méze byt konkomitantna radioterapia* s cetuximabom. Aj
ked tieto dva liecebné rezimy neboli nikdy oficidlne porovnané, je odpozorované, Ze radioterapia plus
cetuximab* sposobuje menej vedlajSich neZiaducich Ucinkov ako chemorddioterapia. Avsak efekt
tychto liecebnych reZimov u pacientov starsich ako 65 rokov sa este stale skima.

Indukéna terapia je liecba, ktord sa podava na zaciatku pred lokélnou lie¢bou s ciefom zmensit velkost
nadoru, aby sa ndsledne dosiahol dobry efekt chirurgickej liecby alebo radioterapie*. Pre tento rezim
chemoterapie* sa vyuziva docetaxel* s cisplatinou® s 5-Fluorouracilom®. Dosial nie je jasny dokaz, Ze
indukénd chemoterapia zlepsuje prezivanie. Mbze byt vSak pouzitd v ramci lieCebnych postupov,
ktorych snahou je zachranit, teda neodstranit postihnuty organ (organ-zdchovacie postupy). Pouziva
sa napriklad pri lie¢be rakoviny hrtana a hltana a cielom je vyhnut sa laryngektémii (chirurgické
odstranenie hrtana).
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AKE SU MOZNE VEDLAJSIE UCINKY LIECBY?

Riziko a vedlajsi efekt chirurgickej liecby

Cielom chirurgickej liecby je uplné odstranenie nddoru a Casti Tracheostémia — vyvod z prieduznice
prilahlého zdravého tkaniva bez ponechania rakovinovej bunky
v tejto oblasti. Prihliada sa aj na lokalitu nadoru, vplyv na
funkciu postihnutého orgdnu a tiez moziné zmeny vzhladu
pacienta. Hlas a re¢ mbéze byt ovplyvnend liecbou docdasne
alebo trvale. K dalSim prolblémom patri slabost v ramene, 7'
zhorsené prezdvanie a prehltanie, zniZenie sluchu, obmedzend Tracheostéknaﬂri%gi
funkcia Stitnej Zlazy. Na zabezpeclenie dostatoCnej vyzivy

pacienta je niekedy nutné zavedenie vyZivovej sondy, ktord ide

cez nos do Zaludka alebo priamo cez koZu brucha do zaludka.

Pri kompletnom odstraneni hrtana je potrebné vytvorit otvor (stdmia) v dolnej asti krku na umoznenie
normalneho dychania, pretoze bolo prerusené spojenie medzi nosom a Ustami atracheou*
(priedusnicou). Tracheostomicka kanyla je umiestnend do novovytvoreného otvoru, aby boli
zabezpedené dychacie cesty. Tracheostomicku kanylu je nutné denne osetrovat, Cistit, po primeranom
pouceni pacienta lekarom a zdravotnou sestrou musi pacient tieto vykony robit sam.

V zavislosti od lokality odstrdneného nadoru, méze u niektorych pacientov vzniknat tvarova
deformacia. Pacienti maju moznost vyuzit rekonstrukénd chirurgiu na zlepsenie vzhladu a funkcie
tvarovych svalov.

\
£
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Riziko a vedlajsie tcinky radioterapie*

Véasné komplikdcie

Oblast koze, cez ktord prechadzaju luce radiaéného Ziarenia* je cervena, podrazdena a/alebo
opuchnutd, pre poskodené slinné zlazy vznika suchost v Ustach alebo husté sliny. Sliznica v Gstach méze
byt opuchnuta, bolestiva niekedy az s ranami, ¢o sa nazyva mukozitida*, zapal sliznice. Radiacia* tiez
ovplyvni chutové pohdariky na jazyku, vznikd strata chuti. Zapalové zmeny na sliznici Ust, najméa
kandiddza (kvasinkovd infekcia) je dalsi vedlajsi efekt Ziarenia v oblasti hlavy a krku. Primerand
analgeticka liecba a déslednd Ustna hygiena je preto velmi délezita.

Neskoré komplikdcie

Neskoré komplikacie radioterapie* zavisia od poskodenia tkaniva, ktoré leZi blizko miesta, ktoré sa
lie¢i. Radioterapia* moze poskodit zuby a ovplyvnit cievne zésobenie v Celusti, comu sa da predist
vhodnym zubnym osetrenim pred zacatim radioterapie, tym sa neziaduci efekt lieCby zniZzi.

Opuchy a/alebo jazvenie spdsobené radioterapiou* moze viest k bolesti a stazenému prehitaniu,
zmene hlasu, strate chuti a nasledne k nechutenstvu.

Mazov4 zatka alebo jazvenie vo vonkajSom zvukovode moze zapricinit zhorsenie sluchu. KedZe je stitna
Zlaza ulozena v prednej Casti krku, mbze byt tiez ovplyvnena lieCbou. V tomto pripade sa znizi jej
funkcia, produkuje menej hormédnov a pacient sa vtedy méze citit unaveny a pomaly. Funkcie Stitnej
Zlazy by mali byt sledované po radioterapii*. Pocas kontroly zdravotny tim pravidelne sleduje a hodnoti
pritomnost tychto komplikacii.
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Vedlajsie ucinky protirakovinovych liekov

Cisplatina* a karboplatina*

Zhorsenie funkcie obliciek ako vedlajsi efekt lieCby vyZzaduje prispdsobenie davky lieku. PoSkodenie
nervov modze viest k rozmazanému videniu a zhorSeniu sluchu. Nauzea (nutkanie na zvracanie) a
zvracanie, porusenie rovnovahy elektrolytov*, zmeny v krvnom obraze (biele a ¢ervené krvinky a krvné
dosticky) sa tiez ¢asto vyskytuju. Karboplatina* méze spdsobit rednutie a vypadavanie vlasov. Aj ked’
nie je pravdepodobna uplna strata vlasov, pacient je pouceny, aby sa s tym vedel vyrovnat.

Docetaxel*

Niekedy ovplyviiuje zadrZiavanie tekutiny, dofasni zmenu sfarbenia nechtov a svrbenie koZe. U
niektorych ludi vznikne dlan-podosva syndrom (bolest dlani na rukach a podosve néh, palenie,
tfpnutie, suchost koZe aodlupovanie), alebo necitlivost a pocit tfpnutia na rukach anohéach,
mukozitida* a vypadavanie vlasov. Priblizne jeden pacient zo styroch moze mat alergicku reakciu pocas
prvej alebo druhej infuzie s docetaxelom*. Preto sa pred podanim docetaxelu® podavaju
antihistaminika*.

5-Fluorouracil*

U jednotlivcov, ktori trpia vrodenou predispoziciou nedostatku dihydropyrimidin dehydrogenazy
/DPD/* mozu vzniknut silné vedlajsie Gcéinky liecby. Tito pacienti maju nizke hodnoty enzymu
dihydropyrimidin dehydrogenazy, ktory je potrebny na rozloZenie tohto lieku.

Zvysena citlivost koZe na sInko: pacientom sa odporuca vyhybat sa pobytu na sInku este minimalne rok
po ukonceni lieCby.

Syndrém ruka-noha (odborne nazyvany palmarno-plantarny erytém): koza dlane a podosvy je Cervena,
bolestiva, koZa sa odlupuje. Tazkosti byvaju zvy&ajne mierne.

Efekt lie¢by 5-Fluorouracilom* moze ovplyvnit funkciu srdca a podporit vznik mukozitidy*.

Cetuximab*
Niektoré zname vedlajSie Ucinky spojené s uZivanim cetuximabu* su akné, Unava, elektrolytova
nerovnovaha* (nizke hodnoty horcika v krvi), zapal koZe okolo nechtov na rukach a na palcoch noh.

Aj ked su vedlajsie Gc€inky chemoterapie* zname, pomaha ich zmiernovat alebo liedit. Multi-
disciplinarny tim pravidelne sleduje a vyhodnocuje vedlajSie ucinky lieCby za Ucelom ich okamzitej
liecby.

Vedlajsie ucinky chemoradioterapie

PouZitim dvoch lieCcebnych moznosti spolocne, chemoterapie* aradioterapie* konkomitantne,
narasta moznost vzniku neZiaducich ucinkov liecby. NeZiaduce ucinky jednej lieCby su pridané k
ucinkom druhe;j.

Psychologické a socialne ucinky liecby

Kazda lieCebna moznost rakoviny hlavy a krku ma tiez silny negativny efekt a dopad na psychologické
a socialne hladisko. Tieto zmeny méze pacient vnimat s réznou intenzitou, zavisi to od jeho osobnosti
a Ci sa pokladd za zdravého alebo chorého po liecbe.
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Viditelné jazvy maju dolezity dopad na pacienta v porovnani s inou lieCbou. V pripade laryngektdmie
(chirurgické odstranenie hrtanu) méze spdsobit strata hlasu problémy v rodine. V tomto pripade cela
verbéalna komunikacia, taka dolezita pre socidlne vztahy, sa musi nutne zmenit aj s fyzickou zmenou
osobnosti. VSetky zmeny, ktoré vzniknu pri rakovine hlavy a krku vytvdraju pocit menejcennosti a
neistoty. Vo vacsine pripadov obava z celkom nezndmej situdcie, podporuje mnoZstvo pochybnosti o
Uspechu danej lie¢by. Pri vyraznom postihnuti, sa zvySuju rozpaky, strata sebavedomia, ¢o vedie k
Uniku do samoty.

Tieto problémy su najcastejSie v spolo¢nosti, problémy vsak narastaju aj vo vnutri rodiny, ¢i na
pracovisku.

O rodine
Konflikty vznikaju aj v centre rodiny, ked' pacient Celi novej situacii, vtedy je dolezZitd podpora rodiny.
Clenovia rodiny prechadzaju tazkym obdobim, velakrat nevedia, ¢o sa od nich o¢akdva.
Choroba, vyzadujuca neustélu pozornost, ovplyvni bezny chod rodinného Zivota, méze sposobit:
- rozpad vztahu
- problémy v sexualnom Zivote
- zmenu spravania

MOZu nastat tri rOzne situacie, rodina sa zomkne, vztahy sa zintenzivnia, alebo sa dlhodobo skryté
problémy, vzniknuté eSte pred ochorenim, zhorsia a niekedy rodina len v klude sleduje priebeh liecby
a pokracuje v Zivote, akoby sa ni¢ nestalo.

O praci

Dosledkom docasného alebo trvalého postihnutia je zniZenie prijmu a sucasne zvysenie vydavkov na
lieCbu, nutnd pomoc, zdravotnicky material a tak dalej. Nasledne navrat k socialnym vztahom nemusi
byt vidy lahky a prijatelny.

0 socialnych vztahoch

Pacient €asto vnima zmeny v postoji svojich priatefov. Mbze sa citit odstréeny, pri necitlivom
zaobchadzani méze byt senzitivnejsi a v pripade laryngektdmie sa stretava az s odporom u vacsiny ludi.
Prekonanie tohto stavu vyZzaduje zmenu postoja pacienta. Ale i sicasny spolocensky postoj sa musi
zmenit osvetovou kampariou na zvy$enie povedomia, Sirenim informacii o rakovine hlavy a krku a jej
nasledkoch.
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Co sA DEJE PO LIECBE?

Nie je neobvyklé, ak sa u pacientov s rakovinou objavia symptémy

suvisiace s lie€bou potom, ako bola lie¢ba ukoncena. f”lﬁ ‘
-

o

e Je vseobecne zname, Ze strach, Unava, nespavost alebo ' 4 |

depresia pretrvava aj v obdobi po liecbe, pacient, ktory trpi
tymito priznakmi, moze potrebovat psychologicki pomoc.
e Zhorsena pamat a zniZenie koncentracie sa nezriedka vyskytne
po chemoterapii*, ale zvy¢ajne sa to po par mesiacoch upravi.
e Dalsie vedlajsie Gcinky lie¢by ako zhorsenie sluchu, stazené rozpravanie, suchost v Ustach a
zmeny chute mozu limitovat fungovanie pacienta, preto ich bude treba dalej liecit. Zhorsenie
celkového vyzoru pacienta je podmienené stresom a depresiou.

Pravidelné lekarske kontroly
Po ukoncenej lie€be, lekari navrhnu kontroly s cielom:
e odhalit mozny navrat choroby
e vyhodnotit opacny ucinok lie€by, spravne liecit dany stav
e poskytovat psychologicki podporu a podavat informacie, ktoré pomédzu k navratu
k normalnemu Zivotu

Pocas pravidelnej kontroly su délezité zobrazovacie vySetrenia a klinické
vySetrenie pacienta, aby sa zavcas zistila moina lieCitelnd recidiva
ochorenia atiez cielené sledovanie mozného vzniku novych nadorov.
Tieto vySetrenia tvoria zdklad pri najmensom podozreni ndvratu choroby.

CT skeny* a MRI* sa opakovane robia na hodnotenie vysledkov liecby.
Niekedy je nutné pridat vysetrenie PET/CT*, ktoré vyuziva latku s
obsahom glukézy*, poddva sa intravendzne. Tato latka sa dostane do kazdej rakovinovej bunky, ktora
je zobrazena na skenoch. Pozitivny PET/CT* vysledok neznamena vidy nalez pretrvavajicej rakoviny a
lekar, aby mohol potvrdit pretrvavanie rakoviny, méze Ziadat dalsie vySetrenia, a az tieto definitivne
urcia dany nalez, ale pri negativnom naleze je vysoky predpoklad, Ze sa ochorenie uz v tele nenachadza
a nie su potrebné dalsie vysetrenia. Prisledovani pacienta sa dalej zistuju vedlajsie neziaduce ucinky
lie¢by, napriklad tazkosti s dychanim, zhor§ené prehitanie.

RTG hrudnika sa robi jeden krat ro¢ne. Laboratédrnym vySetrenim sa hodnoti funkcia Stitnej Zlazy u
pacientov po radioterapii* krku podla odporicaniav 1.,2. a 5. roku sledovania.

Navrat k normalnemu Zivotu
Navrat k normalnemu kazdodennému zivotu méze byt naroény s vedomim, Ze sa rakovina moze vratit.
Nepozname Ziadny spbsob, ako zabranit hrozbe navratu choroby po ukonéeni lie¢by. Nasledkom
prekonania rakoviny a liecby, navrat do normalneho Zivota pre niektorych pacientov nemusi byt lahky.
Preto je dblezZité podporovat pacientov vo viere, ,Ze buduicnost je otvorend a moze byt ovela lepsia
ako pred zistenim ochorenia“.
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Otazky, ktoré vyvolava zmeneny vzhlad, Unava, praca, emdcie mozu byt znepokojujice, najma v
pripade laryngektémie. Zvyéajne pacienti m6zu pokracovat v praci, ale je nutné, aby si prispdsobili
pracovné prostredie, v pripade zvySeného hluku, prasnosti, prili§ chladného alebo horuceho vzduchu,
vyraznej fyzickej ndmahe. Vonkajsie aktivity su tieZ limitované. Plavanie a extrémne Sporty su vylucené.
Aj v medziludskych vztahoch sa méze spociatku vytvorit napatie, pri hluénom dychani, zapach z
tracheostémie, zhorsenej zrozumitelnosti pri rozhovore, zazerani deti na stémiu. V kazdom pripade
pomaha rozhovor s rodinnymi prislusnikmi, priatefmi a inymi pacientmi, zdravotnymi sestrami alebo
lekarmi. Neocenitelnou pomocou k navratu k beznému Zivotu je skisenost [udi, ktori si uz na dany stav
zvykli a prekonali tieto tazkosti. Podpora pacientskej organizacie, ktora poskytuje rady, ako sa vyrovnat
s nasledkami liecby a tieZz psycho-onkologicka sluzba, internetové féra alebo telefénne info-linky su
dnes dostupné v mnohych krajinach.

Co ak sa rakovina vrati?

Navrat rakoviny sa vold recidiva. Chemoterapia* je Standardny vyber liecby pre vacésinu pacientov.
Zmierni priznaky a zlepsi kvalitu Zivota. Prvou volbou je kombinacia cetuximabu* s cisplatinou* alebo
karboplatinou* a 5-Fluorouracilom*. U pacientov, u ktorych je predpoklad, ze nebudu tolerovat, ¢o len
jednu zlozku chemoterapie, lekdr odporuci methotrexat* tyzdenne alebo cetuximab*. Obe moZnosti
vykazuju znizené vedlajsie ucinky pri zmenseni prejavov ochorenia. V ojedinelych pripadoch, ak je
recidiva ohranicenad, je moznd aj chirurgicka liecba, pripadne opakovana radioterapia.
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VYSVETLENIE NAROCNYCH POJMOV

5-Fluorouacil

Liek pouzivany pri liecbe rakoviny prsnika, Zalidka, pankreasu a urcitych typov rakoviny hrubého ¢reva
a konec¢nika a rakoviny hlavy a krku. VyuZiva sa aj vo forme krému na liecbu bazoceluldrneho
karcindmu koze, pri aktinickej keratdze (riziko vzniku rakoviny kozZe). Skima sa jeho dalSie vyuZitie pri
liecbe inych typov rakoviny. 5-Fluorouracil zastavi tvorbu DNA v bunkach, ¢o sp6sobi ich zanik. Je to
antimetabolit. Vol3 sa tiez 5-FU alebo fluorouracil.

Anestetikum
Latka, ktord navodzuje bezvedomie. Méze navodit lokalne znecitlivenie (stratu citu v danej ¢asti tela)
alebo celkové znecitlivenie (uspatie pacienta).

Anestézia

Obnovitelny stav straty vedomia, v ktorom pacient nepocituje bolest, nema normalne reflexy a
miernejSie odpoveda na stres. Navodzuje sa umelo pomocou latok nazyvanych anestetikd. Anestézia
moze byt celkova alebo Ciasto€na a umozriuje pacientovi podstupit operaciu.

Antihistaminikum

Typ lieku, ¢o blokuje ucinok histaminu, ktory spésobuje horucku, svrbenie, kychanie, vytok z nosa a
slzenie. Antihistaminika sa pouzivaju pri prevencii horucky u pacientov pri podani krvnej transfuzie a
na lie¢bu alergie, kasla a prechladnutia.

Bazaloidny karciném hlavy a krku

Agresivny typ rakoviny hlavy a krku, vznika v bunkdach, ktoré pripominaju bazalne bunky (bazaloid) v
epiderme. Epiderma je povrchova vrstva koze, ma pat dalSich vrstiev tvorenych rozdielnym typom
buniek, bazdlne bunky su v najhlbsej vrstve. Lie¢ba rakoviny hlavy a krku sa nezaoberd liecbou rakoviny
kozZe, lieci rakovinu vnutornych organov hlavy a krku.

Biele krvinky
Bunky imunitného systému zabezpecujlce obranyschopnost organizmu proti infekcii.

Biologicka liecba

Stimuluje alebo obnovuje schopnost imunitného systému bojovat s rakovinou, infekciami alebo inymi
ochoreniami. TieZ sa vyuZiva pri zmierneni vedlajsich G¢inkov pri liecbe inymi latkami. Volad sa
imunoterapia, bioterapia alebo biologicky modifikovana odpoved (BRM).

Biopsia

Odber buniek alebo tkaniv za Géelom ich vySetrenia patolégom. Patoldog moze skimat bunky pod
mikroskopom alebo vykonat iné vysetrenia buniek a tkaniv. Existuje viacero réznych typov bioptickych
procedur. NajcastejSimi su: (1) incizna biopsia, pri ktorej sa odobera len vzorka tkaniva; (2) excizna
biopsia, pri ktorej sa vybera cely nador alebo podozriva oblast; (3) ihlova biopsia, pri ktorej sa vzorka
tkaniva alebo tekutiny odoberd ihlou. Pri pouziti hrubej ihly sa tato procedura nazyva core biopsia. Pri
pouziti tenkej ihly sa nazyva tenkoihlova aspiracnd biopsia.
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Bronchoskopia

Vysetrenie vnutra priedusnice, bronchov (dychacie cesty, ktoré vedu k plicam) a pluc sa vykondva
bronchoskopom. Bronchoskop je tvoreny tenkou hadickou so svetlom na konci a optikou na prezeranie
organov. MobzZe tiez obsahovat nastroje na odobratie tkaniva, ktoré sa nasledne vysetri pod
mikroskopom na vylucenie choroby. Bronchoskop sa zavadza cez nos alebo Usta. Bronchoskopia sa
pouziva na odhalenie rakoviny alebo pri liecebnom vykone.

Bronchoskopia

Bronchoskop

Priedusnica
Priedusky — =

Rakovina

Cetuximab

Liek pouzivany pri urcitych druhoch rakoviny hlavy a krku, tiez pri kolorektdlnom karcindme (rakovina
hrubého ¢reva a konecnika), po rozsireni do dalSich ¢asti tela. Aj pri inych druhoch rakoviny sa stdle sa
skima jeho vyutzitie. Cetuximab sa viaze na bielkovinu nazyvanu epidermalny rastovy faktor (EGFR),
ktory je na povrchu urcitych rakovinovych buniek. Tymto spdsobom zastavi rast rakovinovych buniek.
Cetuximab je druh monoklonalnej protilatky.

Chemoterapia

Typ liecby rakoviny liekmi, ktoré nicia rakovinové bunky alebo obmedzuju ich rast. Tieto lieky sa
zvyc€ajne podavaju pacientom pomaly vnutrozilovo, tiez m6zu byt podavané v tabletkovej forme, alebo
priamo infaziou do koncatiny alebo pecene, podla lokalizacie rakoviny.

Cielena liecba
Druh liecby, ktord vyuZiva lieky alebo ich zloZzky ako monoklonalne protildtky na rozpoznanie a
napadnutie urcitych buniek. Cielena liecba ma menej vedlajsich Ucinkov ako iné druhy liecby rakoviny.

Cisplatina
Liek pouzivany pri liecbe réznych typov rakoviny. Cisplatina obsahuje kov platiny. Poskodenim DNA
buniek spbsobi ich zanik a zastavi ich delenie. Cisplatina je druh alkyla¢ného Cinidla.
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Cervené krvinky
Najznamejsi typ krvnych buniek. SU dovodom cerveného sfarbenia krvi. Ich najdolezitejSou funkciou je
prenos kyslika.

Deficit dihydropyrimidin dehydrogenazy (DPD)

Ide o genetickd poruchu, pri ktorej je nizka hladina enzymov DPD alebo tieto enzymy chybaju. Chybanie
DPD enzymov mbze a nemusi spdsobit neurologické priznaky. DPD enzym znizuje hladinu niektorych
chemoterapeutickych liekov, pri jeho absencii, hladina lieku v organizme stipa, ¢o mbze vyvolat
toxické poskodenie.

Docetaxel

Docetaxel patri k skupine protirakovinovych liekov zndmych ako taxany. Docetaxel blokuje schopnost
buniek ni¢it vnatornd stavbu bunky, ktora je potrebna na delenie a rozmnoZovanie. S udrzanim tejto
stavby sa bunky nemozu dalej delit a éasom zaniknud. Docetaxel tiez posobi na zdravé krvné bunky, ¢o
sposobuje vznik neziaducich ucinkov.

Elektrolytova nerovnovaha

Elektrolyty s mineradly ako vapnik, draslik a sodik. Nachadzaju sa v krvi, tekutine vnitorného
prostredia a v moci. Ziskavaju sa jedenim, pitim a uzivanim liekov a medicinskych doplnkov. Mineraly
hraju vyznamnu ulohu vo fungovani organizmu, takze je dolezité udrziavat ich v rovnovahe. Ich
nadmerné prijimanie alebo nadmerné vylucovanie z organizmu sposobi elektrolytovi nerovnovahu,
tym obmedzi fungovanie pacienta.

Endoskopia

Medicinske vySetrenie, pri ktorej lekdr zavadza do tela trubicovity nastroj na zobrazenie vnuitornych
organov. Existuje vela typov endoskopickych metdd, z ktorych kazda je ur¢end na vySetrenie urcitej
Casti tela.

Epidermalny rastovy faktor (EGFR)

Bielkovina, nachadzajuca sa na povrchu urcitych buniek, na ktoru sa viaZze epidermalny rastovy faktor
a umoznuje tak delenie buniek. Je pritomny vo velmi vysokych mnoZstvach na povrchu viacerych typov
rakovinovych buniek a v jeho pritomnosti sa neprimerane rychlo mnoZia. Nazyva sa tiez EGFR, ErbB1
alebo HER1.

Erytroplakia
Neprirodzené Eervené lozisko nachadzajice sa na povrchu sliznice Ust, z ktorého méze vzniknut
rakovina. Tabak (fajcenie alebo Zuvanie) a alkohol zvysuju riziko vzniku erytroplakie.

Esteticky
Suvisi s krasou a vzhlfadom.
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Ezogagoskopia

Vysetrenie paZzeraka sa robi ezofagoskopom. Ezofagoskop je rurkovity pristroj so svetelnym zdrojom a
Sosovkami. Mbze obsahovat dalsie nastroje, ktorymi sa dé odstranit ¢ast tkaniva, ktoré sa vysetri pod
mikroskopom na vylucenie choroby.

Ezogagoskopia

Endoskop

Externa radioterapia

Externa radioterapia je lieCebnd metdda, ktorad vyuziva pOsobenie ionizujuceho Ziarenia elektrénmi
alebo casticami, protdnmi na nadorové bunky z vonkajsieho pristupu, je podavana v kratkych sériach
denne pocas trvania lieby. Externa radioterapia moze byt podavana po chirurgickej lie¢be, alebo pred
fiou s ciefom zmensenia nadoru, aby bolo mozné ho vyoperovat. Tiez mbze byt pouzita ako jedina
lieCcebnd metdda rakoviny (bez chirurgie), alebo na ulavu od bolesti pri metastazach a velkych
nadoroch.

Extrakapsuldrne uzlinové Sirenie
Infiltracia rakovinovymi bunkami cez obal (vrchny obal, ktory chrani lymfatickd uzlinu) metastatickej
lymfatickej uzliny.

Gastroezofagealny reflux
Spatné prenikanie zalidoc¢ného obsahu do paZerdka (organ, ktory spaja Usta a Zalidok). Tiez zndmy
pod ndzvom ezofagealny reflux, gastricky reflux alebo palenie Zahy.

Glukoéza
Glukéza je monosacharid cukru, ktory sa vyskytuje v Zivych organizmoch. Je to najvacsi zdroj energie
pre organizmus.

Histologicky typ
Kategdria, do ktorej sa zaraduje nddor na zdklade mikroskopickych ¢ft jeho buniek, ¢i ostatnych
Struktur.
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Histopatoldgia

Skdmanie chorobne zmenenych buniek a tkaniv pomocou mikroskopu. Tkanivo ziskané z tela biopsiou
alebo chirurgicky, je uloZzené do fixaného roztoku a transportované do laboratéria. Tu je pokrajané na
tenké vrstvy, farbené rozlicnymi farbivami a potom sa skima pod mikroskopom.

Hodnoty hor¢ika
Koncentracia horcika v krvi sa meria v laboratériach. Horcik je mineral, ktory udrZiava normalnu funkciu
svalov, nervov a kosti. Tiez sa podiela na energetickom metabolizme a tvorbe bielkovin.

Hormony stitnej zZlazy
Hormadny ovplyviuju frekvenciu srdca, krvny tlak, teplotu tela, vahu. Vznikaju v stitnej zlaze, tiez mézu
byt vytvorené v laboratoriu.

HPV (Ludsky papilomavius)

HPV predstavuje skupinu virusov, ktoré spésobuju infekcie na koZi a sliznici. Dve podskupiny HPV virusov
zapri¢inuju infekciu pohlavnych orgdnov, pri virusoch s nizkym rizikom vznikaju bradavice v oblasti
pohlavnych organov a vysoko rizikové HPV virusy spdsobuju vznik rakoviny kréka maternice, posvy, tiez
na vonkajsich pohlavnych organoch a konecniku u Zien a rakovinu kone¢nika a penisu u muzov.

Hypofaryng/hypofaryngealny
Dolna ¢ast hltana. Rakovina hypofaryngu sa nazyva hypofaryngealna rakovina.

Karboplatina

Tento liek sa pouziva pri lieCbe pokrocilej rakoviny vajecnikov, bez predchddzajlcej liecby, alebo pri
navrate ochorenia po ukoncenej onkologickej liecby. Podava sa tiez spolu s inymi liekmi na liecbu
pokrocilého, metastatického malobunkového nadoru pltc, alebo pri ndvrate tohto ochorenia, tiez pri
liecbe rakoviny hlavy a krku. Pri dalSich typoch rakoviny pokracuje vyskum lie¢ebného ucinku.
Carboplatina je obdoba protirakovinového lieku cisplatiny*, ma menej vedlajsich neziaducich ucinkov.
Pripdja sa k DNA v bunkach, ¢im sp6sobi ich zanik. Je to typ zlUceniny platiny.

Karotida

Je velka cieva, ktord privadza krv zo srdca do hlavy. Smeruje po oboch strandch krku smerom nahor a
rozdeluje sa na dve vetvy. Vnutorna vetva zdsobuje mozog a oci, vonkajSia vetva zasobuje tvar, jazyk,
vonkajsie Casti hlavy.

Kontraindikacia

Je to stav alebo priznak, ktory brani podaniu liecby alebo urcitému postupu liecby. Kontraindikacia je
bud’ absoldtna, ¢o znamena Uplny zakaz podania lieCby pacientovi s danym stavom, alebo relativna,
kedy vyhody liecby mézu prevysit riziko zhorsenia u niektorych pacientov v danom stave.

Krvné dosticky

SU to malé bunkové telieska doblezité pri vytvarani krvnych zrazenin. Pacientom s nizkym poctom
krvnych dosticiek hrozi tazké krvacanie. U pacientov s vysokym po¢tom krvnych dosti¢iek hrozi vznik
trombdzy, zhluk krvnych zrazenin upchd cievu a vysledkom je mrtvica alebo zhorSenie zdravotného
stavu, tiez pri poruche funkcie krvnych dosticiek hrozi silné krvacanie.
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Laryngoskopia (priame/nepriame vysetrenie zrkadielkom)
Ide o vySetrenie hrtana (hlasivkovej strbiny) zrkadielkom (nepriama laryngoskopia) alebo pomocou
laryngoskopu (priame vySetrenie hrtana).

Leukoplakia
Neprirodzené belavé lozZisko na sliznici Ust alebo inych orgdnov. Hrozi vznik rakoviny. Tabak (fajcenie
alebo Zuvanie) a alkohol zvysuju riziko vzniku leukoplakie.

Lieky na zaklade platiny/lie¢ba
Liecba liekmi, ktoré st odvodené od zakladu platiny - cisplatina, karboplatina a oxaliplatina.

Lymfatické cievy
Cievy, cez ktoré preteka lymfa (miazga) a biele krvinky, tvoria lymfaticky systém.

Lymfatické uzliny
Ovalne utvary lymfatického tkaniva, ktoré su uloZené v obale zo spojivového tkaniva. Lymfatické uzliny
filtruji lymfu a obsahuju lymfocyty. Su ulozené pozdiz lymfatickych ciev. Tie# sa volaju lymfatické #lazy.

Mediastinum
Je to oblast medzi plicami, kde je ulozené srdce, velké cievy, priedusnica, pazerak, tymus (detska zlaza
- dvojlalo¢naty orgdn uloZzeny v medziplicach) a lymfatické uzliny, plica sem vSak nepatria.

Metastazy

Rozsirenie rakoviny z jedného miesta tela na iné. Nador, ktory je sformovany z buniek, ktoré sa rozsirili,
sa nazyva metastaticky nddor alebo metastdza. Metastaticky nador obsahuje bunky, ktoré su také isté
ako v pévodnom nddore.

Metotrexat

Liek, ktory sa pouziva na lie€bu urcitych druhov rakoviny, na lieCbu reumatoidnej artritidy, tazkych
koznych ochoreni ako psoridza. Metotrexat zastavuje v bunkdch tvorbu DNA, ¢im ich niéi. Je to
antimetabolit. Tiez znamy ako amethopterin, MTX alebo Rheumatrex.

Monoklonalne protilatky
Monoklondlne protildtky su protilatky, ktoré si presne rovnaké, pretoze su produkované klonom z
jednej rodicovskej bunky.

Mukozitida
Je zdpal povrchovej Casti sliznice trdviaceho systému. Prejavuje sa ako belavé bolestivé loZisko na sliznici.

Multidisciplinarny pristup

Pristup k planovaniu liecby, v ktorom niekolko lekdrov, ktori si odbornikmi v réznych odboroch
(disciplinach), prehodnocuje a diskutuje o zdravotnom stave a moZnostiach liecby pacienta. Pri liecbe
rakoviny moze multidisciplindrne konzilium zahffiat nazor onkoléga (poskytuje lieCbu rakoviny
pomocou liekov), chirurgického onkoldga (poskytuje chirurgicka lieCbu a operdciu) aradiacného
onkoldga (poskytuje lieCbu rakoviny Ziarenim). Nazyva sa onkologicka komisia.
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Nosohltan/Nazofaryngealny
Je hornd ¢ast hltana vzadu za nosom. Po stranach sa otvara do stredousia.

Ocné okolie
Je tvorené mihalnicami, slznym kanalikom a ocnicovym tkanivom.

Orofaryng
Cast hltana za zadnou ¢astou Ustnej dutiny. Patri sem aj koreri jazyka, makké podnebie, boéna a zadna
stena hltana a podnebné mandle.

Paclitaxel

Liek pouzivany pri liecbe rakoviny prsnika, vajecnikov a pri AIDS vzniknutom Kaposiho sarkéme. V
kombinacii s inymi liekmi sa poddva pri liecbe malobunkového karcindmu pluc. Paclitaxel sa dalej
skima na lie¢bu dalSich typov rakoviny. Blokuje rast buniek, tym Ze zastavi ich delenie a likviduje
rakovinové bunky. Je to typ antimitotického agenta. PouzZiva sa aj ndzov Taxol.

Panendoskopia

Panendoskopia hlavy a krku je kombinované vysetrenie nosa, Ust, hltana a hornej ¢asti dychacich ciest
(priedusnica a priedusky). Pri vySetreni sa pouziva ohybna hadica s osvetlenim, ktoré umozni detailné
vysetrenie tychto ¢asti. Pocas vysetrenia sa moze odobrat vzorka z podozrivej oblasti.

Papilarny karcindm/papilarny skvamézny karciném hlavy a krku
Podtyp rakoviny hlavy a krku. Variant skvamoceluldrneho karcindmu. Jeho ndzov (papilarny) je
odvodeny od jeho podoby, rastie ako bradavica. Tento podtyp rakoviny ma dobru progndzu.

PET/CT

Vysetrenie, pri ktorom sa vnutrozilovo aplikuje malé mnoZstvo radioaktivnej glukézy (cukru), nasledne
sa skenuju detailné pocitacovo vyhodnotené oblasti ludského tela s hromadenim glukdzy. KedZe
rakovinové bunky vyuzivaju vacSie mnozstvo glukdzy ako zdravé bunky, na skenoch su zobrazené
loZiskd podozrivych buniek. Nazyva sa aj pozitronova emisnd tomografia.

Pocitacova tomografia (CT skeny)
Pomocou rontgenovych ItG¢ov sa snimaju vnutorné organy, ktoré sa postupne skladaji pomocou
pocitaca, ¢im sa vytvoria obrazy Casti tela. Tiez sa nazyvaju CT skeny.

Prognoza
Pravdepodobny vysledok priebehu choroby, Sanca na vylieCenie alebo navrat choroby.

Radidcia
Moze byt definovana ako energia prechadzajica vesmirom. K Ziareniu patri UV a réntgenové luce,
ktoré sa zvyCajne vyuZzivaju v medicine.

Radioterapia
Vykon, ktory vyuZiva Ziarenie na liecbu rakoviny, vidy mieri na presne uréené lozZisko rakoviny.
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Rizikovy faktor

Podporuje vznik ochorenia. Napriklad k rizikovym faktorom, ktory méze spdsobit vznik rakoviny, patri
vek, rodinnd anamnéza rakoviny, fajéenie, vystavovanie sa Ziareniu alebo urcitym chemikdliam,
infekcia niektorymi virusmi alebo baktériami a tiez urcité genetické zmeny.

Réntgenové Ziarenie

Typ Ziarenia pouzivany k zobrazovaniu vnutra objektov. V medicine sa rontgenové Ziarenie vyuZziva k
zobrazeniu vnutornych Struktur tela.

Skvamocelularny karcinom (dlazdicovobunkovy)

Rakovina vznikd v dlazdicovych bunkach. Su tenké, ploché, podobné rybim Supinkam, nachddzaji sa v
povrchovej vrstve koZe, na sliznici dychacieho a trdviaceho traktu, na sliznici dutych orgdnov.
Najcastejsi typ rakoviny konecnika, kréka maternice, poSvy a hlavy a krku je skvamoceluldarneho
povodu. TieZz sa nazyva epidermoidny karciném.

Systémova liecba
Liecba vyuzivajuca latky, ktoré posobia cez krvné rieisko na dosiahnutie a ovplyvnenie buniek v celom
organizme. Ako napriklad chemoterapia a imunoterapia.

Trachea
Dychacie cesty veduce od hrtana (hlasivkovej strbiny) k prieduskam (dolné dychacie cesty vedu k
plicam). TieZ nazyvana priedusnica.

Lymfaticka uzlina — Priedugnica
5 ol . —= Priedusky
Pravé plicne kridlo: i .
Horny lalok -+ Lavepucne ridlo:
> ~— Horny lalok
Stredny lalok + ’
Dolny lalok -+ ~ Dolny lalok

Branica -

Verukdzny karciném
Zriedkavy druh skvamoceluldrneho karcindmu, ide o nizky stuper malignity, zriedkavo sa prejavi
vzdialenymi metastazami.
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Vretenovobunkovy karcindm

Druh nadoru, ktory obsahuje bunky zndme ako vretenovité bunky. Pod mikroskopom su tieto bunky
Stihle a dlhé. Vretenovobunkovy karcindm moze byt sarkdm alebo karcindm. Vretenovobunkovy
karcindm vznikd na kozi alebo tkanive, ktoré wvystiela alebo pokryva vnatorné organy.
Vretenovobunkovy sarkdm vznikd v kosti, chrupke, tuku, cievach alebo inom spojivovom tkanive.

Zobrazenie magnetickou rezonanciou (MRI)
Je to zobrazovacia technika, ktora sa vyuziva v medicine. VyuZiva magneticku rezonanciu. Niekedy sa
pouziva kontrastna latka na rozliSenie réznych tkanivovych Struktur, na ich detailnejsie rozliSenie.

Yerba maté
Rastlina, z ktorej sa vyrdba teply ndpoj (roztok) nazyvany maté. Maté sa tradi¢ne uZiva vo viacerych
krajinach Juznej Ameriky a v niektorych arabskych krajinach.
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Pacientske priru¢ky spoloénosti ESMO/Anticancer Fund
st vytvorené s cielom pomdct pacientom, ich pribuznym a
opatrovatelom pochopit’ povahu roznych typov nadorov a
zhodnotit’ najlepSie existujuce lie¢ebné moznosti. Odborné
informécie pouzité v pacientskych priru¢kach su zalozené na
odbornych odporut¢aniach z klinickej praxe spolo¢nosti ESMO,
ktoré sluzia onkologom ako pomocka pre diagnosticke a lieCebné
postupy a sledovanie po lie¢be u roznych typov nadorovych
ochoreni. Predkladané pacientske priru¢ky vytvorila spolo¢nost
Anticancer Fund v spolupréci so spolo¢nostou ESMO Guidelines
Working Group a ESMO Cancer Patient Working Group.

Viac informécii najdete na webovej stranke www.esmo.org
a www.anticancerfund.org
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