Prevencia rakoviny
semennikov




To, ¢o muzi skryvaju v nohaviciach, sa spaja so symbolom ich ega a pychy.
Paradoxne, pokial ide o zdravie, pani na tieto citlivé partie stale zabudaju.
Zobudia sa najcastejsie aZ vtedy, ked' sa objavi bolest.

Neprijemnej situacii sa vsak da v mnohych pripadoch predist.

A to velmi jednoducho.



Rakovina semennika

* Vznika zo zarodocnych buniek semennika

- je to tkanivo, z ktorého vznikaju muzské pohlavne bunky
(spermie).

e Je zriedkavym zhubnym nadorom.
 Rocne postihuje priblizne 7 zo 100 000 muzov.
- byvaju to vsak prevazne mladi muzi.
* Priciny, ktoré vedu k rakovine semennika, nie su este objasnené.
* Suzname niektoré rizikové faktory.



Vyskyt zhubnych nadorov semennika

e tvoria asi 1% vsetkych malignych nadorov u muzov
e vyskytuju sa z 90 % u muzov bielej rasy

e su typické pre mladu az strednu vekovu kategoriu
(viac ako 2/3 nadorov sa vyskytuje vo vekovej kategorii
20 — 35 rokov)

* nad 50 rokov je ich vyskyt vzacny

e za poslednych 20 rokov sa vyskyt ochorenia zdvojnasobil



Fakty

Narast nadorov semennikov nezodpoveda vseobecnej teorii
onkogenézy, podla ktorej:

- sa vyskyt zhubnych nadorov zvysuje so stupajucim vekom
cloveka a s kumulaciou rizikovych faktorov posobiacich

pocas jeho zivota.

- je preto pravdepodobné, ze rizikové faktory ovplyvnujuce
vznik ochorenia mozu posobit na plod uz pocas

vnutromaternicového vyvinu.
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Semennik

- je parova zlaza ulozena v dolnej casti mieska,

predstavuje vnutorny pohlavny organ u muzoy,

tu sa tvoria rozmnozovacie bunky (spermie) a testosterdn,

lavy je zvyCajne umiestneny nizsSie ako pravy,

velkost a tvar semennikov su individualne,

pri bocnom pohlade by mali byt ovalne.



Anatomia

Semenniky
- parovy organ, majuci tvar vajicka, rovhomernej konzistencie
s hladkym povrchom.

Nadsemenniky

- organy esovitého tvaru ulozené na zadnej strane semennika,
zacinajuce v jeho hornej ¢asti, smerom nadol sa stacaju
a prechadzaju do semenovodu,

- sluzia ako zberna nadoba pre pohlavné bunky.

Semenovody

- vychadzaju z nadsemennikov ako 2 az 3 mm hrubé tvrdé a
pohyblivé rarky,

- smeruju zo zadnej strany semennikov smerom k slabinam,
- pozdlz semenovodu vedu cievy a nervy.



Rizikové faktory

» nezostupeny semennik — retencia testis (kryptorchizmus)
» prietrz (hernia)

» zapalové procesy - orchitida (napriklad pri parotitide)

» opakované urazy v oblasti genitalu

» vyskyt ochorenia v rodine — otec, brat, stary otec...

» hormonalne poruchy

» prekonana rakovina opacného semennika

» hormonalne poruchy u gravidnej matky



Rizikové profesie

Zvyseny vyskyt rakoviny semennika bol pozorovany
v nasledovnych profesnych skupinach:

e kominari,

e pracovnici v banskom priemysle,

e v koziarenskom priemysle,

e v elektrarenskom a elektrickom priemysle,
* masiari,

e pekari.

Za priCinu sa poklada kontakt s urCitymi chemikaliami.



Klinické priznaky ochorenia

e tvrdy jednostranny opuch semennika, ktory neboli
e postupné zviacsovanie semennika

e zvacsSujuci sa obsah skrota

* zmena konzistencie semennika

* tupa bolest

* neprijemny pocit ,tazkého” semennika

« zriedkavo bolest priamo v skrote a v semenniku



Klinické priznaky ochorenia

Pri hormonalne aktivnych tumoroch mozu vznikat symptomy
suvisiace s hormonalnou produkciou:

* neplodnost,
* Ubytok sexualnej ziadostivosti (libido),

e zvacsSenie prsnych Zliaz (gynekomastia).



Priznaky metastaz

* nechutenstvo

* ubytok hmotnosti

* bolesti v oblasti brucha, obliciek a krizov
« kasel a t'azkosti pri dychani

 gynekomastia — zvacsenie prsnikov



Diagnostika

* anamnéza
e palpacné vysetrenie
e vysSetrenie krvi
- mozZe preukdzat zvySené hodnoty fudského choriového
gonadotropinu (hCG), alfa-fetoproteinu (AFP), neuron
Specifickej enolazy (NSE).
 USG
* mikroskopické vysetrenie tkaniva
* CT (pocitacova tomografia) panvy a brucha
- vyluci, respektive potvrdi, metastaticke sirenie nadorovych
buniek do inych organov.



Liecba
* chirurgicka

* radioterapia

 chemoterapia

Volba a uspech liecebnej metody zavisi v prvom rade
od druhu tumoru ako i od stadia tumoru.



Operacia

e Postihnuty semennik sa uplne odstrani, vratane nadsemennika
a semenného povrazca (totalna orchiektomia).

e QOdstranenie jedného semennika nema ziadne dopady
na sexualitu alebo plodnost.

e Semennik na protilahlej strane v buducnosti prevezme funkciu
produkcie spermii a testosteronu.

e Po operacii mozu byt do mieska vlozené silikdnové protézy
semennika, ktoré obnovia uplne normalny vzhlad genitalii.



Prognoza

* Progndza ochorenia je dobra az velmi dobra.
- uzdravi sa 98 -100% pacientov diagnostikovanych v 1. stadiu.

* Vo vacsine pripadov je mozné aj po zakroku zit plnohodnotny
sexualny zivot vratanie reprodukcie.

Aby sa vyhlo riziku neplodnosti podmienenej liecbou,

je mozné vcas pred liecbou ulozit semeno v spermobanke.

- tu sa uchovavané zmrazené a v pripade, ze si muz zela byt
otcom, mo6ze byt pouzité v ramci umelého oplodnenia.



Samovysetrovanie semennikov

1. pohladom
2. pohmatom
- mozno zaregistrovat nasledovné odchylky od normy:

 zmenu objemu alebo stvrdnutie semennika,
» vyskyt hrbolcekov alebo hrciek,

* bolest alebo akykolvek pocit nepohody v oblasti semennika
alebo mieska (skrota),

» tupu bolest v dolnej ¢asti brucha alebo slabiny,
e pocit napatia, citlivosti a zvacsenia prsnych zliaz.



Zasady samovysetrovania

« Kaidy muz by mal samovysetrenie semennikov vykonat raz mesacne.

* Najvhodnejsi ¢as na vysetrenie je bezprostredne po kupeli alebo v sprche,
kedy je sval mieSkového vaku uvolneny.

e Ak su miesok alebo ruky studené, semenniky sa stiahnu k telu.
e VysSetrenie zacina pohladom na slabiny a miesok.

* Semenniky si prehmatajte v stoji. Pre lepsi pristup si mozno jednu nohu
vyloZit na okraj vane.

* Kazdy semennik vysetrujte osobitne.

« Cokolvek najdete na jednom semenniku, hladajte aj na druhom.
Porovndvajte ich velkost, vsimajte si kaZzdu zmenu, ¢okolvek nezvycajné.



Vysetrenie pohmatom

* Palcom a ukazovakom ruky vysunte obsah polovice mieska dopredu.
Prstami druhej ruky ohmatajte a mierne postlacajte orgdny mieska.

e Zistite polohou nadsemennika. Je ulozeny na zadnej strane semennika
a pri potlacani je makky a bolestivy. Nepomylte si ho s nadorom!

* Pokracujte hodnotenim konzistencie celého semennika.
Palcom a ukazovakom skusajte, €i nenajdete zatvrdlinu (hrcku) v tkanive
semennika alebo nerovnost jeho povrchu.

* Nakoniec si nahmatajte semenovod. Je to tvrdy pohyblivy retazec
vystupujuci z nadsemennika.



Co ak nie¢o objavim?

Ostych nie je na mieste, ak sa Vam nieco nepozdava,
okamzite vyhladajte lekara.

Kazdu zatvrdlinu v semenniku , i uz bolestivu alebo nie,
by mal vysetrit lekar, najlepsie urolag.

Nepanikarte, nie kazda hrcka musi znamenat nador. Mozete
mat napriklad zapal nadsemennika, ktory vyliecia antibiotika.



Opakovanie

1. Palcom a ukazovakom semenniky prehmatat opatrnym postlacanim.
2. Potazkat kazdy semennik v ruke. Obidva by mali byt rovnako tazké.
3. Sledovat zmeny tvaru a velkosti, pripadné nové Gtvary na semennikoch.

4. VSimat rozliéné znamienka, vystupky, skvrny, vyrazky a hréky
na semennikoch a na penise a zamerat sa na ich zmeny.

5. Prehmatat oblast slabin obojstranne.

6. Pri pravidelnej prehliadke sami zistite, ¢i maju semenniky ten isty tvar a Ci
sa v nich neobjavuju podozrivé hrcky.

7. V pripade zistenych neznamych nalezov vyhladat odbornika (urologa).



- palcom a ukazovakom semenniky prehmatat’ opatrnym postlacanim

- sledovat’ zmeny tvaru a velkosti, pripadné nové utvary na semennikoch.




- posudenie sumernosti

- nezabudnite, ze l'ava polovica mieska je ulozena nizSie ako prava




- kazdy semennik vysetrit’ osobitne palpacne

- vyhmatat’ ulozenie nadsemennikov




Predpokladom
uspesnej liecby
je véasna a presna diagnostika!




