3. Vodite ra¢una o redovnom praznjenju debelog creva
(8to je povezano sa ishranom)

4. Ostanite fizi¢ki aktivni

e Bavite se fizickim aktivnostima barem 30 minuta svaki dan.

e Bilo kakvo kretanje je bolje od stalnog sedenja ili lezanja.

e Birajte fizicke aktivnosti prema svojim godinama i sposob-
nostima kretanja. Ako imate teskoca sa zdravljem, pre nego
Sto predete na redovno aktivno vezbanje, posavetujte se sa
svojim lekarom. Nisu obavezne sportske i fitnes aktivnosti,
ve¢ to moze biti 1 Setnja ili rad u basti.

e Boravak na svezem vazduhu je veoma vazan.

5. Pratite svoju porodi¢nu istoriju obolevanja od malig-
nih bolesti, posebno ako su se pojavile u ranoj zivotnoj dobi
¢lanova Vase uze porodice.

6. Vodite racuna o zdravom stilu Zivota

e [zbegavajte duvanski dim: nemojte pusiti i boravite $to manje
u prostorijama gde je vazduh zagaden dimom.

e Konzumiranje alkoholnih piéa treba svesti na razumnu meru.
Prekomerno troSenje alkoholnih pi¢a i puSenje zajedno
znace duplo vedi rizik od nastanka raka debelog creva, nego
pojedinacno.

e QOdrzavajte normalnu telesnu tezinu, a ako ste gojazni,
pokusajte da smrSate.

Sta Vi moiete da ulinite da biste rano otkrili
rak debelog creva?

e Hemokult test ili OKS (okultna krv u stolici) je metoda ot-
krivanja skrivene krvi u stolici. Test je veoma jednostavan i
bezbolan. Treba ga obavljati svake druge godine, nakon 40.
godine zivota. Test nije potpuno pouzdan, jer tumori ¢esto ne
krvare, a s druge strane, stolica moze da sadrzi krv koja ne
potice od tumora. Medutim, ako je rezultat testa pozitivan, tj.
ako se u stolici registruje krv, obavezno treba da se obratite
lekaru.

e Cim primetite neke promene u vezi sa debelim crevom koje
ne prolaze same, treba da se javite lekaru bez odlaganja.

Dijagnostika raka debelog creva

Da bi lekar mogao sa sigurno$¢u utvrditi da li se zaista radi o
raku, kao i stadijum bolesti, koriste se razli¢ite metode.

Najce§ce koriScéene dijagnosticke metode

e Klinicki pregled (najéesce rektalni digitalni pregled, koji vrsi
lekar prstom kroz ¢mar)

e Endoskopski pregledi uz pomo¢ posebne aparature gde
spadaju proktoskopija, sigmoidoskopija i kolonoskopija.
Prilikom ovih pregleda se vrsi i biopsija tumora (dobijanje
isec¢ka koji se Salje na patohistolosku analizu)

e Irigografija (rendgensko snimanje sa duplim kontrastom —
barijumom i vazduhom)

e Ultrazvucni pregled (spoljni i transrektalni — kroz zavr$ni deo
debelog creva)

e Laboratorijske analize

e Cistoskopija — pregled mokraéne besike pomocu posebnog
aparata kroz zavr$ni mokraéni kanal.

e Rendgen pluca
e CT - skener

e Pregled magnetnom rezonancom (kod velikih tumora, za
utvrdivanje metastaza itd.)

Lecenje raka debelog creva

Lecenje, nakon zavrSetka detaljnog ispitivanja, odreduje tim
lekara koji se bave ovom problematikom. Koji vid lecenja ¢e se
odabrati zavisi od mnogo faktora.

NajéeSée metode lecenja su:

e Operacija (vrsta operacije zavisi od mesta na kom se tumor
nalazi, od stadijuma raka, veli¢ine tumora itd)

e Hemioterapija (ciklicno davanje lekova — citostatika — za
uni$tavanje zlo¢udnih ¢elija)

e Radioterapija (zracna terapija)

Detalje o le¢enju, ako do njega dode, mozete dobiti od Vaseg
lekara. Poruka ove brosure je da treba da obratite paznju na
svoje zdravlje dok nije kasno. Treba spreciti nastanak raka, a
ako to ve¢ nije moguce, treba ga otkriti dovoljno rano da bi
se mogao leciti.

Rano otkrivanje raka spasava zivot!

,,Rak[m(m
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STA TREBA ZNATI O RAKU DEBELOG CREVA

Cilj ove broSure je pruzanje ta¢nih i savremenih informacija o
prevenciji (spre€avanju nastanka) i ranom otkrivanju raka debelog
creva i razvijanje svesti o sopstvenoj odgovornosti za ¢uvanje ili
uspostavljanje zdravlja. Ona takode ima za cilj da informiSe osobe
bez medicinskog predznanja §ta same mogu da preduzmu da bi se
sprecila bolest ili, ako se ona ipak pojavi, da se otkrije u ranom
stadijumu, dok moze da se leci.

Popreéni kolon

. Nishodni
Ushodni kolon
kolon
Sigmoidni
kolon

Zavr$ni deo
debelog creva
(rektum)

M <—— ¢mar (anus)

Delovi debelog creva (kolona)

Sta je rak debelog creva i rektuma (kolorektalni rak)?

Organi i tkiva naseg tela se sastoje od si¢usnih Celija. Zdrave
¢elije se dele i mnoze na konrolisani nacin i tako nastaju nove
¢elije. Ako iz nekog razloga njihova deoba postane nekontrolisana
i odbrambeni sistem organizma ne moZze da unisti zlo¢udne celije
nastaje tumor, koji moze da bude dobrocudan (benigni) i zlo¢udan
(maligni). Ako se zlo¢udni tumor javlja na debelom crevu, naziva-
mo ga rak debelog creva. U poéetnom stadijumu zlo¢udne ¢elije
se zadrzavaju na mestu gde su nastale, ali kako tumor raste, one
mogu da se proSire sa primarnog mesta i da, putem limfotokova
ili krvotoka, dospeju u druge delove tela. Ovaj proces se zove
metastaziranje, a ¢vor koji je ovako nastao — metastaza.
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Ucestalost javljanja raka debelog creva po njegovim delovima

Uzroci raka debelog creva

Tacan uzrok raka debelog creva je nepoznat, ali se faktori

rizika, koji mogu doprineti nastanku raka debelog creva, svode
na genetski (nasledni) i na one koji proizilaze iz Zivotne sredine i
stila zivota. Medutim, oko 70% raka debelog creva se javlja kod
odraslih osoba (i muskih, i Zenskih jednako) bez izricitih faktora
rizika.

Najznacajniji faktori rizika

Porodi¢na istorija raka debelog creva ili polipa na debelom
crevu (ako je vise od jednog ¢lana uze porodice bolovalo od
raka debelog creva pre svoje 45. godine, rizik od obolevanja je
3-4 puta veéi). Neke vrste raka debelog creva nisu vezane za
prisustvo polipa, a neke druge vrste se direktno nasleduju.
Licna istorija polipoze, tj. postojanja polipa, dobrocudnih
izraStaja u unutra$njosti debelog creva, koji su bili hirurski ot-
klonjeni

e Licna istorija raka dojke, tela materice ili jajnika
e (Cesta pojava raka dojke i jajnika kod &lanova $ire porodice
e Starost (rak debelog creva se najcesée javlja kod osoba preko

50 godina)

Postojanje hroni¢nih upalnih bolesti debelog creva (poput ul-
cerativnog kolitisa i Kronove bolesti) i hemoroida koji dugo ne
mogu da se zaleCe

Ishrana bogata mastima i belanc¢evinama Zzivotinjskog porekla,
kao 1 holesterolom

e [shrana siromas$na vlaknima (sveZim voéem i povréem)
e Fizicka neaktivnost
e Preterana gojaznost

Zeludac ——\—

_ tanko crevo

zid debelog creva

polip

debelo crevo

rektum —

Polozaj debelog creva u trbusnoj duplji i polip u debelom crevu

Mogudi znaci i simptomi raka debelog creva

Mora se znati da rani stadijumi raka debelog creva ne daju

nikakve osetne i primetne simptome. Oni se javljaju u kasnijim
stadijumima. Vrlo ¢esto neki od simptoma su isti kao kod
poremecaja drugih organa za varenje.

Mogudéi simptomi

e Promene u radu i navikama praznjenja debelog creva (proliv,

zatvor, promena sastava stolice, tanka stolica) koje traju duze
od nekoliko dana

e Nemogucnost ili otezano praznjenje debelog creva ili osecéaj

da creva nisu ispraznjena nakon stolice

e Krvarenje iz debelog creva, odnosno pojava krvi i/ili sluzi u

stolici

e Malokrvnost (javlja se kod prisustva raka na poc¢etnom delu

debelog creva)

e Zutica (zuckasto-zelenkasta obojenost koze i beonjaca) koja

se javlja u odmaklim stadijumima, kod prosirenja bolesti u
jetru

e Gubitak apetita, naglo mr3avljenje
e Uporan bol ili gr¢ u trbuhu ili oko zavr$nog dela debelog

créeva

e Malaksalost i zamor
e Simptomi poput infekcije, hemoroida i upalnih procesa de-

belog creva i ¢mara

Ako primetite neke od ovih simptoma, posebno krva-
renje bilo koje vrste, treba da se javite lekaru bez odlaganja
da bi se iskljucilo postojanje raka. Prisustvo jednog ili vise
simptoma ne znaci obavezno postojanje raka.

Sta moiete uciniti da biste smanjili rizik od
nastanka raka debelog creva

1. Obratite paZnju na ishranu
e Jedite Sto viSe hrane biljnog porekla: razne vrste hleba, ce-

realija (celuloznih materija), razne proizvode od zitarica,
pirina¢, pasulj i sl. Crni i integralni hleb su zdraviji od belog.
Zitarice sadrze veliki broj vaznih vitamina i minerala, kao §to
su kalcium, folat i selen.

e Jedite Sto viSe svezeg voca i povréa svaki dan. Zeleno povrce

(kupus, brokoli, zelena paprika i sl.), narandzasto i crveno
povrée i voce (Sargarepa, narandze, breskve, jagode, lubeni-
ca), mahunarke i proizvodi od soje imaju povoljno dejstvo u
za§titi organizma od nastanka raka debelog creva, ali i drugih
bolesti. Jabuka je svima uvek dostupna, a veoma zdrava.

e Izbegavajte uzimanje hrane sa visokim sadrzajem masti

zivotinjskog porekla i svedite uzimanje masnih mesa na
$to manju meru. To se odnosi i na masno mleko i mle¢ne
proizvode. Preporucuju se prehrambeni proizvodi siromasni
mastima (belo pile¢e meso, posni sirevi), a bogati biljnim
vlaknima.

e Kuvana domaca hrana je kvalitetnija od brze hrane.
e Uzimanje hrane treba rasporediti u 5 redovnih obroka: tri

glavna i dve uzine.

2. Polipe u debelom crevu treba otkloniti da se ne bi razvili

u rak. Ako se kod Vas utvrdi postojanje polipa, obavezno
sprovedite lecenje koje preporuci lekar.



2. A vastagbélben keletkezett polipokat okvetleniil el kell
tavolitani. Amennyiben ez fennall az On esetében, okvetleniil
fogadja meg az orvos tanacsat a miitétet illetden.

3. Vezessen szamot a vastagbél rendszeres iiritésérol,
(gyakran a taplalkozastdl fiigg).

4. Maradjon fizikailag aktiv

e Végezzen testgyakorlatokat legalabb 30 percig minden nap

e Béarmilyen mozgés jobb az allandé tilésnél vagy fekvésnél

e Valassza meg mozgasgyakorlatait éveihez ¢s mozgasképes-
ségéhez mérten. Ha valamilyen egészségiigyi panasza van,
kérje ki orvosa tanacsat miel6tt aktivan foglakozna testgya-
korlatokkal. A mozgasnak nem kell valamilyen sportagnak
vagy fitnesz gyakorlatnak lennie, lehet az séta vagy kerti
munka is.

e Nagyon fontos a friss levegén tartézkodas is.

5. Vezessen szamot a csaladon beliili rakos betegségek hal-
moz6édasarél, kiillondsen ha a rosszindulati daganatos betegsé-

gek a szlikebb csaladi kor egyes tagjainal fiatal korban jelent-
keztek.

6. Folytasson egészséges életmdédot

e Keriilje a dohanyfiistdt: ne dohanyozzon és keriilje az olyan
helyiségeket ahol a levego fiisttel szennyezett

e Mérsékelje a szeszesitalok fogyasztasat. A talzott alkoholfo-
gyasztassal egyidejlii dohanyzas megkétszerezi a vastagbél-
rak kialakulasanak esélyét.

e Prdbalja meg fenntartani normalis testsulyat. Ha viszont tul-
sulyos, igyekezzen lefogyni.

Mit tehet On a vastagbélrik korai felfedezése
érdekében?

e A Hemokult székletvizsgalat kimutatja a székletben a
szemmel nem lathato (okkult) vért. A vizsgélat rendkiviil
egyszerl és fajdalommentes. Ajanlatos elvégezni minden két
évben, a 40. életév betdltése utan. A vizsgalat nem teljesen
megbizhatd, mert a daganatok nem mindig vérzenek, mas-
részt pedig a széklet tartalmazhat nem daganatbol eredd vért
is. Ha azonban a teszt eredménye pozitiv, azaz a széklet vért
tartalmaz, késlekedés nélkiil orvoshoz kell fordulni!

A vastagbélrdak diagnosztikdja (megdllapitisa
és kimutatdsa)

Kiilonboz6 vizsgalati eljarasok allnak az orvos rendelke-
zésére, a vastagbélrak jelenlétének és stddiumdnak kimuta-
tasara.

A leggyakoribb diagnosztikai eljarasok
e Fizikalis vizsgalat (leginkabb rektalis digitalis vizsgalat, amit
a szakorvos ujjaval végez a beteg végbelén keresztiil)

e Endoszkopos vizsgalatok, specialis miiszerek igénybevételé-
vel. Ilyenek a proktoszkopia, szigmoidoszkopia és a kolo-

noszkdpia. Ezekkel egyidoben végzik a daganat biopszidjat,
azaz a szovettani mintavételt, amelyet késobb patohisztologiai-
koéros szovettani- vizsgalatra kiildenek.

e Irrigoszkopia, azaz kettds kontrasztos (bariumot €s levegot tar-
talmazd) bélfeltoltés

e Ultrahangos vizsgalat (kiilsd vagy transzrektalis — a végbélen
keresztiil t6rténd)
e Laboratdriumi leletek

e Cisztoszkopia, azaz a hugyholyag miiszeres vizsgalata a hugy-
vezetéken keresztiil.

e Tiidérondgen
o CT - szkenner

e Magneses rezonancia (MRI), a nagyméretii daganatok vizsgala-
tara, az attétel fokanak meghatarozasara, stb

A vastagbélrak gyogyitasa

A gyogyitasi eljarasokat, a részletes kivizsgalasi adatok
Osszegezése utan, egy onkologus-szakember csoport hatarozza
meg. Hogy milyen gyogymddot javasolnak, az tobb tényezotol
fiigg.

A leggyakoribb gyogymodok

e Miitéti beavatkozas, azaz operacio6 (amely fligg a daganat val-
fajatol és méretétdl, a betegség stadiumatol stb.)

o Kemoterapia (a citosztatikumok ciklikusan ismétl6dé adago-
lasa a rosszindulatu sejtek megsemmisitése céljabol)

e Radioterapia (sugarterapia)

A gydgykezeléssel kapcsolatban, amennyiben arra sziik-
ség lesz, kezeldorvosa szolgalhat bdvebb felvilagositas-
sal. E tajékoztatd lap lizenete az, hogy egészségiinkre addig
kell tigyelni, amig nem kés6. A rakot meg kell eldzni, de
amennyiben az nem lehetséges, id6ben fel kell fedezni,
amikor még gydgyithato.

A rak korai felfedezése az életét menti meg!

,,Rékby?y”
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ALAPVETO TUDNIVALOK A VASTAGBELRAKROL

E tajékoztatd lap célja pontos és iddszerli informaciokat
nyujtani a vastagbélrak megeldzésérol és korai felfedezésérol,
valamint tudatositani az emberekben, hogy feleldsek sajat egész-
ségiik megdrzéséért és annak helyreallitasaért. E tajékoztatd lap
informalni kivanja azokat, akik nem részesiiltek orvosi képzésben,
mit tehetnek annak érdekében, hogy megel6zzék a betegséget,
vagy ha az mégis megjelenik, hogyan kell azt korai stadiumban
felfedezni, amikor még gyogyithato.

Harant vastagbélszakasz

Leszallo

Felszallo szakasz

szakasz

Szigmabél
Végbél
(rektum)
<——— Végbélnyillas

A vastagbél (kolon) részei

Mi a vastaghél — és végbélrdak (kolorektdlis rdak)?

A testiinkben 1étez6 szervek és szovetek aprd sejtekbdl allnak.
Az egészséges sejtek egy ellendrzott modon osztédnak és sza-
porodnak és igy keletkeznek az 1j sejtek. Ha valamilyen oknal
fogva a sejtek osztddasa ellendrizetlentl kezd torténni és a test
védekez6 rendszere nem tudja az §sszes keletlezett rosszindulata
sejtet megsemmisiteni, daganat (tumor) keletkezik. A daganat
lehet joindulatii (benignus) vagy rosszindulati (malignus). Ha a
rosszindulati daganat a vastagbélben keletkezik, vastagbélrakrol
beszéliink. Kezdeti fazisban a rosszindulata sejtek megmaradnak
keletkezésiik helyén, de a daganat novekedésével levalhatnak
az elsddleges tumorrol és a nyirokutak vagy a vérkeringés Utjan
eljuthatnak a szervezet egyéb, tavoli részeibe. Ez a folyamat az
attételképzddes, az ily mddon tjonnak kialakult daganat pedig az
attétel (metasztazis)
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A vastagbélrak bélen beliili megoszlasa

A vastagbélrik okozoi

A vastagbélrak pontos okozoja ismeretlen, de azon kockazati
tényezok (riziké faktorok) amelyek kihathatnak a vastagbélrak
kialakulasara, lehetnek genetikai (6rokl6do) eredetiiek, de Iehet-
nek a kornyezetb6l vagy az életstilusbol eredd tényezok. Tudni
kell azonban, hogy a felnétt személyeknél (férfiaknél és ndknél
egyarant) fellépd vastagbélrak 70%-a olyanoknal jelentkezik,
akiknél nem tapasztalhatok kimondott riziko faktorok.

A leggyakoribb kockdzati tényezok

e Ha a csaladban mar korabban el6fordult vastagbélrak vagy po-
lip, azaz ha a betegség tobb elsdfoku rokonnal (sziild, testvér
vagy gyermek) jelentkezett azok 45. életéve el6tt, akkor a rak
kialakulasanak kockézata a csalad tobbi tagjara nézve 3-4-szer
nagyobb. A vastagbélrak némely valfajanak nincs koze a polip-
hoz, masok pedig kozvetlentil 6roklodnek.

e Ha a betegnél mar kordbban eléfordult polipézis, azaz polip
(joindulatu kindvés a vastagbél belsd falan), amelyet miitéttel
eltavolitottak

e Ha a betegnél mar korabban jelentkezett mellrak, méhrak vagy
petefészekrak

e Ha abeteg szélesebb csaladi korében gyakran jelentkezett mell-
rak és petefészekrak

e Az életkor (a vastagbélrak leggyakrabban az 50 éven feliili
egyéneknél jelentkezik)

e A vastagbél idiilt (krénikus) gyulladasos allapotai, mint ami-
lyenek a nyalkahartya kifekélyesedésével jaro kolitisz ulceroza
vagy Crohn-betegség

e Allati eredetl zsirokban, fehérjékben és koleszterinben gazdag
taplalkozas

e A novényi eredti rostok (friss gylimoles és zoldségfélék)
kisméretii fogyasztasa

e A testmozgas hianya

e Elhizas

gyomor —
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A vastagbél elhelyezkedése a hasiiregben ¢s a vastagbélpolip

A vastagbélrdk esetleges tiinetei (szimptomdi)

Tudni kell, hogy a betegség korai fazisdban semmilyen tiine-

tek nem észlelhetok. Azok a kés6bbi stadiumokban kezdenek
jelentkezni. A vastagbélrak szimptomai gyakran azonosak mas

emésztdszervek betegségeinek tiineteivel.

A_tiinetek

e A vastagbél iritéssel kapcsolatos szokasok megvaltozasa
(hasmenés, székrekedés, a széklet Osszetételének megval-
tozasa, vékony széklet), amely néhany napnal tovabb tart

e A béliirités lehetetlenné valik, nehézségekbe titkozik és olyan

érzés, hogy lirités utan a belek tovabbra is tele vannak
Vérzés a vastagbélbodl, azaz véres €s/vagy nyalkas széklet
Vérszegénység (a vastagbél kezdeti szakaszanak elrakosoda-
sakor jelentkezik)

Sargasag (a bor és a szem fehérjének sargas-fehérkés
elszinezddése), amely a betegség kései stadiumaiban jelent-
kezik, amikor mar attétel képzodott a majon

Etvagytalansag és indokolatlan, hirtelen teststlycsokkenés
Tartés fajdalom vagy gorcs a hasiiregben vagy a végbél
tajékan

Tartds faradtsagérzés

Infekciod (fertézés), aranyér vagy a vastagbélben vagy vég-
bélben jelentkezd gyulladas

Ha a tinetek barmelyikét észleli, de kiilonosen ha bar-
milyen vérzés jelentkezik, késlekedés nélkiil orvoshoz kell
fordulni, hogy az kizarja a rak jelenlétét. Ugyanis egy vagy
tobb szimptoma észlelése nem jelenti azt, hogy biztosan
rakrdl van szo.

Mit tehet On a vastagbélrdk kockdzati tényezdinek
csokkentése érdekében?

1. Ugyelien a tdpldlkozdsra

Fogyasszon minél tobb ndvényi eredetii taplalékot: kiilonféle
kenyereket, celluldéz anyagokban gazdag gabona-pelyheket,
kiilonb6z6 gabonafélékbol késziilt termékeket, rizst, babot
stb. A barna kenyér és a teljes Orlésii lisztbol késziilt kenyér
egészségesebb, mint a fehér. A gabonafélék vitaminokban és
asvanyi anyagokban gazdagok, mint példaul a kalcium, folat
és a szelén.

Minden nap fogyasszon minél tobb friss gylimdlesst €s
fozelékfélét. A zold fozelékfélék (kaposzta, brokkoli, z5ld-
paprika stb.), a narancssdrga és piros fozelékfélék és
gylimolesok (sargarépa, 6szibarack, foldieper, gorégdinnye),
a hiivelyesek, sz6jabdl kasziilt termékek kedvezd hatasuk-
kal védik a szervezetet a vastagbélrak vagy mas betegségek
kialakulasaval szemben. Az almat mindenki beszerezheti
¢s kimondottan hasznos.

Keriilje az allati eredetli zsirokban gazdag élelmiszereket és
csokkentse a zsirfogyasztast a minimumra. Ez a zsiros tejre
és tejtermékekre is vonatkozik. Helyettesitse ket alacsony
zsirtartalmu ételekkel (fehér csirkehus, alacsony zsirtartalmu
sajtok), valamint ndvényi rostokban gazdag élelmiszerekkel.
A hazi készitést fottétel sokkal jobb mindségii, mint a gyors-
ételek.

A napi taplalékfogyasztast 6tszori evésre kell felosztani:
legyen az 3 foétkezés és 2 uzsonna.



