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Utinky UV zafeni na lidsky organismus

ABSTRAKT

V poslednich desetiletich trvale stoupd vyskyt koznich nadord. Jednou z pficin,
které tento stav zptsobuji, je nadmérnd expozice slunecnimu zafeni, zejména jeho
ultrafialové slozce (UV zafeni). UV zafeni neni ani vidét, ani citit, pfesto vyznamné
ovlivituje nas zivot. Nejzavazn€j$Sim nasledkem ptlisobeni UV zéfeni je vznik maligniho
melanomu, jehoZ vyskyt se v Ceské republice za posledni desetileti vice neZ
ztrojnasobil. Je alarmujici, ze vyskyt maligniho melanomu se objevuje u stale mladSich
jedinct a zaujimé vyznamné misto mezi nemocemi lidi produktivniho véku. I kdyz je
vV soucasné¢ dobé pozorovana urcitd stagnace mortality na melanom, stale je hlavni
pfi¢inou umrti na kozni malignity a pfedstavuje 1-2 % vSech umrti na nadorova
onemocnéni.

Prace mapuje miru ochrany zdravi studenti pfed Skodlivymi u¢inky UV zéfeni a
jejich znalosti o G¢incich UV zafeni na organismus. Soubor tvofili studenti prezenéni a
kombinované formy studia Zdravotné socialni fakulty Jihogeské univerzity v Ceskych
Budé¢jovicich. Cilem této prace je zmonitorovani znalosti studentd ZSF JU 0 u¢incich
UV zafeni na organismus a zmapovani miry ochrany zdravi studenti ZSF JU pted
Skodlivymi ucinky UV zéfeni.

Teoretické ¢ast popisuje obecnou charakteristiku UV zafeni a jeho ucinky na lidsky
organismus. Prace je pak vice sméfovana na samotnou problematiku koznich nadort,
hlavné problematiku jiz zminovaného maligniho melanomu, ktery piedstavuje
V soucasnosti na celém svété zejména u bilé populace zavazny zdravotnicky problém.
V praci je mu vénovana velka pozornost, nebot’ mezi v§emi nadory zaujima vyznamné
misto a to hlavné z diivodu jeho nartistu poctu ptipadd v poslednich letech, z divodu
velmi téZko odhadnutelné progndézy onemocnéni a mnohdy velmi rychlého prabéhu.
V teoretické Casti se zabyvam i1 samotnou problematikou prevence a preventivnich
programt, které jsou nesdilnou soucasti péce o zdravi, a které mohou odhalit toto
onemocnéni ve stadiu, kdy je jesté 1éCitelné. Zvlastni postaveni ma pak Mezindrodni
program Svétové zdravotnické organizace WHO - Intersun, ktery hodnoti a kvantifikuje

zdravotni rizika a rozviji vhodné odpovédi vydavanim riznych smérnic, doporuceni



Utinky UV zafeni na lidsky organismus

a sifeni informaci, zaroven poskytuje praktické rady a informace statnim organim
zdravi a zivotniho prostiedi v problematice UV zafeni.

Prakticka Cast prace monitoruje znalosti studentli o pozitivnich a negativnich
ucincich UV zéfeni na organismus, zaroveil monitoruje i jejich postoje k opalovani,
zpuisob ochrany pied slunecnim zafenim i chovani v ptipad¢ podezielych koznich zmén.
Jako nastroj sbéru dat byla pouzita metoda dotazovani, ktera byla uskute¢néna formou
dotazniku, které byly rozdany mezi studenty prezen¢niho a kombinovaného studia ZSF
JU v Ceskych Budgjovicich. Vyzkumna soubor tvofilo celkem 50 studentt a vysledky
z dotaznikového Setfeni byly nésledné statisticky zpracovany do grafli se stru¢nym
popisem.

V praci byly stanoveny dvé vyzkumné otazky. 1. Podcenuji studenti ZSF JU rizika
UV zéfeni? 2. Maji studenti ZSF JU znalosti o pozitivnich 1 negativnich u¢incich UV
zafeni?

Z realizovaného vyzkumu vyplyva, ze studenti Zdravotné¢ socidlni fakulty
JihoGeské univerzity v Ceskych Budé&jovicich nepodcetiuji rizika ptisobeni UV zéafeni na
lidsky organismus a zaroven studenti prokazali, Ze maji znalosti v problematice UV
zafeni.

Prace ma za cil zduraznit nutnost ochrany pred ptisobenim UV zatreni. Teoretickou
¢asti bych chtéla pfiblizit problematiku plsobeni UV zafeni na lidsky organismus,
Praktickou casti prace bych pak chtéla prezentovat informace o okolnostech chovani
studentli pfi expozici sluneCnimu zafeni, o zpiisobu jejich ochrany pted slune¢nim

zafenim a o chovani studentii v ptipadé podezielych koznich pigmentovych zmén.

Klicovd slova: kiZze, melanom, ochrana, prevence, Svétova zdravotnicka

organizace, UV zafeni
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ABSTRACT

In recent decades, steadily increasing incidence of skin tumors. One of the reasons
that causes this condition is excessive exposure to sunlight , particularly the ultraviolet
component (UV radiation). UV radiation is neither seen nor felt, yet significantly affects
our lives. The most serious consequence of UV radiation is a malignant melanoma, the
incidence in the Czech Republic over the last decade more than tripled . It is alarming
that the incidence of malignant melanoma occurs in younger individuals, and still
occupies an important place among the diseases people of working age. Although
currently observed certain stagnation mortality melanoma still halvni cause of death
cutaneous malignancies and represents 1-2 % of all cancer deaths.

Work maps tailored health students from the harmful effects of UV radiation and
traces their knowledge about the effects of UV radiation on the body. The cohort
consisted of students and combined form of Health and Social Studies University of
South Bohemia in Ceske Budejovice. The aim of this work is to identify students'
knowledge of ZSF JU. The effects of UV radiation on the human body and mapping the
extent of protection of health of students of the ZSF JU from the harmful effects of UV
radiation.

The theoretical part describes the general characteristics of UV radiation and its
effects on the human body. Work is more geared to actual problems of skin tumors,
mainly the issues already mentioned malignant melanoma, which is currently the
worldwide especially among the white population serious health problem. In this work
he received a lot of attention because among all tumors occupies an important place
mainly due to the increase in the number of cases in recent years, due to the very
difficult to estimate prognosis and often very rapid pace. The theoretical part deals with
the issues of prevention and alone and prevention programs that are reticent part of
health care , and that can detect the disease at a stage when it is still treatable. Has
a special position then the international program of the World Health Organization
WHO Intersun that assesses and quantifies health risks and develop appropriate

responses by issuing various directives, recommendations and dissemination of
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information, while providing practical advice and information to government health and
environmental issues in UV radiation.

Practical work logic device monitoring students' knowledge about the positive and
negative effects of UV radiation on the body, while also monitoring their attitudes
toward tanning , protection from sunlight and behavior in case of suspicious skin
changes. As a data collection instrument was used interviews, which were carried out
using a questionnaire, which was distributed among the students of full -time programs
of the ZSF JU in Ceske Budejovice. The research sample consisted of 50 students and
the results of the survey were then statistically analyzed the charts with a brief
description.

In this work work have been established two research questions. 1 underestimate
the students of the ZSF JU of UV radiation risks? 2. Have the students of the ZSF JU
are knowledgeable about both positive and negative effects of UV radiation?

The implemented survey shows that students of the Faculty of Health and Social
University of South Bohemia in the Ceske Budejovice do not underestimate the risks of
UV radiation on the human body, while students demonstrated that they have
knowledge of the issue UV radiation.

Work aims to emphasize the need for protection against UV radiation. The
theoretical part | would like to bring the issue of UV radiation on the human body,
especially the most serious problems of its aftermath, malignant melanoma. Practical
part | would then like to present information about the circumstances of students'
behavior when exposed to sunlight, on how to protect them from sunlight and student

behavior in case of suspicious pigmented skin changes.

Keywords: skin melanoma, protection, prevention, World Health Organization, UV

radiation
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UVOD

Je obecné znamé, ze slunce je k Zivotu nezbytné, malokdo vsak vi, Ze ma 1 Skodlivé
ucinky, zejména na nasi kizi. Neumérné slunéni pak béhem nékolika hodin zphsobi
spaleni pokozky, jehoz pozdnim nésledkem je pfed¢asné starnuti kiize, ptred¢asnd tvorba
vrasek a vznik koznich nadorti. Neni to, ale pouze slunce, které ndm muze uSkodit.
,UmeElé“ opaleni lidem nabizeji solaria, ktera jsou velmi vyhleddvana a moderni.
Celkova zvySujici se expozice slunecnimu zafeni i zafeni v Solariich je zplsobena
pfedevS§im zménou zivotniho stylu jedince a je provazena strmym rastem incidence
vSech typi koznich nadort véetné melanomu.

Hlavni zaméfeni prace spociva v monitoringu znalosti studenttt ZSF JU 0 ucincich
UV zéfeni na lidské zdravi a ve zmapovani miry ochrany zdravi studentii ZSF JU pted
pusobenim UV zéfeni.

V bakalaiské praci se zaméfuji predevSim na Skodlivé pusobeni UV zéfeni,
Z osobnich divoda jsem se rozhodla vétsi ¢ast prace vénovat v dneSni dobé natolik
aktualnimu a zavaznému problému souvisejicim s UV zafenim, jakym je zhoubny nador
ktze neboli maligni melanom.

Souhrn poznatkti ziskanych v bakalarské praci bude slouzit nejen jako cenny zdroj
informaci o Uc¢incich UV zéfeni na lidsky organismus pro studenty ZSF JU, ale téz jako
zdroj informaci pro tvorbu riznych informacnich publikaci ¢ riznych jinych
informac¢nich materialQ, jejichz prostfednictvim bude mozné, v radmci prevence, dale

Sifit informace o dané problematice.
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1 Teoreticka cast

1.1 Elektromagnetické zareni

V souvislosti s bouflivym rozvojem informacnich bezdratovych technologii na
zacatku 21. stoleti dochdzi k nevidanému nartistu umélych zdrojt elektromagnetického
pole (EMP). Dnes se dokonce hovofi o tzv. "bezdratové revoluci", ktera Cini Zivot
bohat$i a pohodIn€jsi, ale ma 1 sva negativa, kterd si zatim nepfipoustime. Pied
prichodem primyslové revoluce byly zdroje expozice omezeny pouze na piirodni
elektromagnetické zareni. V prubéhu 20. stoleti se v dusledku stoupajici poptavky
spotieby elektiiny a technologického pokroku vyrobilo velké mnozstvi umélych zdroja
zafeni. V kone¢ném disledku je kazdy vystaven expozici elektromagnetického pole
(EMP), jak doma, tak i v zaméstnani. Zdrojem je vyroba a pienos elektrické energie,
pouzivani domacich elektrickych pfistrojii, telekomunikace, rozhlasové a televizni
vysilani. (1)

Elektromagnetické zatfeni je elektromagnetické vinéni, které se v prostiedi Sifi
konecnou rychlosti, ktera zavisi na vlastnostech prostiedi. Existenci téchto vin
predpovédél v roce 1832 anglicky fyzik M. Faraday, na ného navazal anglicky fyzik
G. Maxwell, ktery v roce 1865 teoreticky dokazal Sifeni elektromagnetickych vin od
zdroje na vSechny strany. Na zakladé Maxwellovi teorie se jednotné mohlo piistoupit
k popisu radiovych vin, optického zafeni, rentgenového zafeni, gama zafeni. Ukazalo
se, Zze vSechny druhy zafeni jsou vlastné elektromagnetické viny, které maji riznou
vlnovou délku 1 (lambda). Elektromagnetické viny maji Siroké vyuziti v radiové
technice, radiolokaci, televiznim pifenosu, mediciné, biologii, fyzice, astronomii
a dalsich oblastech védy a techniky. (1)

Elektromagnetickym zafenim se zabyva obor fyziky elektrodynamika.
InfraCervenym zatfenim, viditelnym svétlem a ultrafialovym zafenim se zabyva optika.

vvvvvv

vlnova délka, kterd vypovida o tom, jak ,,dlouha je vzdalenost mezi dvéma hibety vIn®.
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Analogickou veli¢inou je frekvence — veli¢ina urcujici, kolikrat vlna kmitne
za 1 sekundu. (1;2)

Elektromagnetické pole (EMP) je piesné definovano fyzikalnimi veli¢inami:
intenzita elektrického pole E [V/m], intenzita elektrického pole E udavana v [dBuV/m]
(napf. v protokolech, které vystavuje CTU), hustota zativého toku S [W/m2] (napf.
v protokolech, které vystavuje hygiena), intenzita magnetického pole H [A/m],
magneticka indukce B [T] nebo [uT], vinova délka A [m] nebo kmitocet f Hz], mérna
absorbovana energie SAR [W/kg]1) ve vztahu k mobilnim telefonim. (1)

Podle vinové délky ve vakuu, popt. frekvence se elektromagnetické vinéni déli na

nékolik druhi elektromagnetického zateni.
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Obrdzek 1: Spektrum elektromagnetického zareni (3)
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Predmétem mé prace bude nadale pouze ultrafialové zareni (dale UV), které ve
spektru elektromagnetického zatfeni zaujima vinové délky od 100 do 400 nm. (4)
Spektrum UV slozky slunecniho zareni se rozdéluje na tfi zakladni Casti podle

vinové délky:

1.1.1 UV zareni

Asi 99 % UV zafeni, které dopadne na zemsky povrch, pochazi ze spektralni
oblasti UVA. (5)

UVA ma vinovou délku 315-400 nm a tvofi nejveétsi cast slune¢niho UV zéfeni.
Rozd€lujeme ho na kratkovinné UVA 1I zareni (320 - 340 nm), které je z ¢asti
absorbovano ozonovou vrstvou, a na dlouhovinné UVA 1 zafeni (340 nm - 400 nm).
Mnozstvi UVA zéfeni je v prib¢hu dne konstantni a ptredstavuje 90-95 % veskerého
slune¢niho zéfeni. Vzhledem k tomu, ze UV zafeni nepronika do hloubky tkani,
kritickym organem jsou klize, o¢ni spojivky, rohovka a u dlouhovinného UVA také o¢ni
coCka. Ozarfeni dostatecnou davkou UVA vyvolavd po velmi kratké dobé latence
zhnédnuti kiize, které je ale pfechodné. Zateni UVA vyvolava fluorescenci o¢ni ¢ocky,
coz se muze projevit zhorSenim zrakové ostrosti a tvorbou barevnych produktt, které
zbarvuji o¢ni ¢ocku dozluta. (6;7)

Vyuziti UVA je zejména v solariich a v dermatologické fototerapii.(4)

Diive se pfedpokladalo, Ze nema Skodlivé ucinky, ale i toto dlouhovlnné zafeni ma

sviyj podil na vzniku koznich nadort, i kdyz ne v takovém métitku jako UVB. (7)

1.1.2 UVA

Asi 99 % UV zareni, které dopadne na zemsky povrch, pochazi ze spektralni oblasti
UVA. (5)

14
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UVA ma vinovou délku 315 - 400 nm a tvoii nejvétsi ¢ast slune¢niho UV zéfeni.
Rozd€lujeme ho na kratkovinné UVA II zéafeni (320 - 340 nm), které je z Casti
absorbovano ozonovou vrstvou, a na dlouhovinné UVA 1 zafeni (340 nm - 400 nm).
Mnozstvi UVA zéfeni je v pribc¢hu dne konstantni a ptedstavuje 90-95% veskerého
slune¢niho zéfeni. Vzhledem k tomu, ze UV zafeni nepronika do hloubky tkani,
kritickym orgédnem jsou klize, o¢ni spojivky, rohovka a u dlouhovinného UV A také o¢ni
¢ocka. Ozareni dostateCnou davkou UVA vyvolavd po velmi kratké dob¢ latence
zhnédnuti ktze, které je ale prechodné. Zateni UVA vyvolava fluorescenci ocni ¢ocky,
coz se muze projevit zhorSenim zrakové ostrosti a tvorbou barevnych produkti, které
zbarvuji o¢ni ¢ocku doZluta. (6;7;8)

Vyuziti UVA je zejména v solariich a v dermatologické fototerapii.(4)

Ditive se predpokladalo, Ze nema Skodlivé G€inky, ale i toto dlouhovinné zafeni ma

sviyj podil na vzniku koznich nadort, i kdyz ne v takovém métitku jako UVB. (7)

1.1.3 UVB

UVB ma vlnovou délku v rozsahu od 280 do 315 nm. Spolu s UVA je soucasti
zéateni dopadajici na zemsky povrch. Z pievazné vétSiny je absorbovano ozonem ve
stratosféte (az z 60 %), resp. ozoénové vrstvé. Ta na povrch Zemé propousti zhruba
tietinu UV zafeni. UVB piedstavuje asi 5-10 % celkového slune¢ného UV zéfeni.
Zateni UVB je zhoubné pro Zivé organizmy, jinymi slovy je karcinogenni. Energie
UVB je schopna rozkladat nebo narusovat bilkoviny ¢1 jiné Zivotné dilezité organické
slouCeniny s vaZznymi nasledky pro metabolismus postihnutého jedince, a to vcetné
rakovinného bujeni. Napt. se zvySenim intenzity UVB zafeni o kazda 2 % roste vyskyt
rakoviny kiize az o 3-6 %. Vedle kiize ma UVB velky dopad i na o¢i (respektive zrak) -
takto tvrdé zafeni dokéze ponicit az zcela spalit ty€inky a Cipky, gangliové buiky
a nervova zakonceni v rohovce (tzv. ,,snézna slepota‘), problematice ucinkia UV zafeni
na lidsky organismus budu podrobng&ji vénovat v jiné kapitole (viz kap. Uginky UV

zafeni na lidsky organismus). Velké nebezpeci predstavuje hlavné pro jednobunééné
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organizmy, které dokaze zniCit zcela (dokaze zmeénit molekuly nesouci genetickou
informaci v bunééném jadie na energeticky vyhodnéjsi, vyvolat poskozeni funkci
organel, ovlivnit osmoticky tlak nebo spustit lyzi). UVB pronika i vodou, ale jen
do hloubky né¢kolika metrti (kde je vSak soustiedéna vétSina podvodnich organizmi).
UVB zafreni téz negativné ovliviiuje vzrust zelenych rostlin, u¢innost fotosyntézy, ale i

tieba celkovou plochu jejich listu. (5;6;7;8)

1.1.4 UVC

Vlnova délka je 100- 280 nm. UVC je absorbovano ozénovou vrstvou a na zemsky
povrch nedopada. Zateni UVC je prokazatelné karcinogenni pro Zzivé organizmy.
Na rozdil od UVB, které dokaze proniknout jen nékolika vrstvami bunék, je pronikavost
UVC pletivy a tkanémi zivych organismi pomérné vétsi. (5)

Diky své vysoké ucinnosti ma velmi Siroké uplatnéni, od dezinfekce vody, pies
hubeni plisni v malych prostorech (napt. plisn¢ v byt€é - zamezi jejich Sifeni)
a gastronomii az po sterilizaci operacnich salii apod. Proto né€kdy byva nazyvéano

germicidni. (4;5)

1.1.5 U&inky UV zaieni na lidsky organismus

Pfirozenym zdrojem UV zafeni je slunce. Z umélych zdroji ma z hlediska castosti
vyuzivani nejvétsi vyznam vyuzivani elektrického oblouku, u n¢hoz vykon UV zéfeni
umérné s intenzitou proudu pfivadéného do elektrody. Nejvykonngjsim zdrojem UV
zateni je plazmovy hotak, ktery se vyuziva k fezani kovu, svafovani apod. (9)

Po cely na§ zivot jsme obklopeni UV paprsky, které¢ ovliviiuji nas§ Zivot, at’ uz
pfizniv€é nebo nepiiznivé. Jeho mnozstvi kolisd v zavislosti na ro¢nim obdobi, na
jasnosti oblohy, tloustce ozonové vrstvy, denni dobé a nadmotské vysce. Odrazi se jako

dést’ od chodnikd, od snéhovych ploch i betonovych zdi. (8)
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Mnozstvi zafeni, které potfebujeme pro nas zivot, je opravdu malé, je to slunecni
zaieni, které na nasi kiizi dopadne béhem kazdodenniho zivota. Veskera dalsi expozice
slunecnimu zéfeni, jako je zdmérné opalovani, je jiz néco navic a pro nas zivot je
zbyte¢né. Musime vSak brat v tivahu klimatologické faktory, kdy napt. v Australii
clovek ziska UV zéfeni potifebné pro sviyj zivot z tak minimalni expozice, jakou je doba
chiize domil po vystoupeni z auta. Stale jasné¢ji se ukazuje, ze tato nadmérna expozice
zpusobuje ur€ité poskozeni zdravi, nepiiznivé pisobi hlavné na kuzi a o¢i. (7;8)

Na druhou stranu ma UV zafeni i pozitivni 0¢inky. Nejenom v dne$ni dobé, ale
i v antickém Rimé byla opalena kize idedlem. Rimané si stavéli specialni slune¢ni
terasy, na kterych mohli uzivat 1é¢ivych uc¢inka slune¢nich paprski. Slunéni zlepsuje
celkovy zdravotni stav, krevni obéh, latkovou vyménu, obranny systém proti infekcim,
stejn€ jako tvorbu vitaminu D. Opdéleny €lovek se citi svézi, zdravy a vyzatuje z néj
energie, kterou vnima 1 jeho okoli. Je proto daleko pfitazlivejsi svou vitalitou a dobrou
naladou. Slune¢ni svétlo pii redukcnich dietach stimuluje organismus a bez
predchazejiciho tréninku zvySuje pevnost svali. Dale ma povzbuzujici vliv na tvorbu
hormont a sexudlni Zivot. Menstruace se po svételné terapii stava pravidelnéjsi. Paprsky
ultrafialového spektra pozitivné ovliviiuji dychani, krevni tlak, dokonce hladinu cukru
v krvi. UV zafeni ma své vyuziti v 1é¢be Spatné se hojicich ran a viedd a u nékterych
koznich onemocnéni. (9;10)

V elektromagnetickém spektru se ultrafialové zéafeni objevuje vedle ionizujiciho
rentgenového zareni v kratkovlnné oblasti, tento ptechod je pozvolny. UV zéafeni mize
provadet fotochemické pochody 1 zmény ve struktufe molekul bez ohledu na zahtivani.
Na rozdil od infracerveného nebo radiofrekven¢niho zafeni nema ultrafialové zateni
prahovou hodnotu, u které by bylo mozné oznacit expozici za zdravotné neskodnou.
Misto podprahové expozice, jejiz dodrZeni znamena nulové zdravotni riziko, je pro UV
zéafeni mozné stanovit pouze expozici unosnou, tedy takovou, pii které je zvySeni rizika
poskozeni zdravi minimalni, tudiZ je mozné je pokladat za pfijatelné. Pro stanoveni
hygienického limitu pro unosnou expozici ultrafialového zafeni se pouZzivéa spektralni
ucinnost (spektralni nebezpecnost) ultrafialového zafeni raznych vinovych délek. Je

vyjadiena bezrozmérnym koeficientem vétSinou oznacovanym symbolem S;. (11)
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Celkovy objem UV zafeni dopadajiciho na zemsky povrch je zavisly na tadé
faktor:

Atmosféricke podminky- stav ozdénové vrstvy urCuje zejména zastoupeni UVB
zateni, mraky a zne€is$téni ovzdusi pak snizuji i celkové mnozstvi UV zafeni.

Denni doba- mnozstvi UV zafeni v pribé¢hu dne kolisa v zavislosti na dennim
cyklu. V poledne dopada na zemsky povrch nejvétsi mnozstvi zafeni, protoze slunce je
zemi Vv tuto dobu nejblize, paprsky prochazeji atmosférou téméf kolmo, a tedy po
nejkratsi trase.

Nadmorska vyska- intenzita UV zafeni stoupa Snadmoiskou vyskou vzhledem
Kk ten¢i vrstvé atmosféry, na kazdych 1000 m se zvySuje jeho mnozstvi o 6-8 %. Tenci
vrstva atmosféry ve vysSich nadmotskych vyskach odfiltruje méné UV zafeni nez cela
vrstva atmosféry u motské hladiny.

Rocni obdobi- v letnim obdobi dopada na zemsky povrch asi tiikrat vétsi mnozstvi
UV zéfeni nez v zimé¢, protoze thel dopadu se blizi 90 stupiitim, a slunecni paprsky tak
pfekondvaji mensi vrstvu atmosféry, podobné jako v polednich hodinach. V naSich
zemeépisnych Sitkach jsou nebezpecné zejména mésice kveten, Cerven, Cervenec i srpen.
Dutlezité je vSak si uvédomit, ze béhem jasného slune¢niho dne na jafe ¢i na podzim
muze dopadnout na zemsky povrch vice UV zafeni, nez kdyz je letni destivy den.

Zemépisna Sirka- ¢im blize k rovniku, tim je UV zafeni intenzivngjsi, jelikoz je
slunce v téchto oblastech nejblize zemskému povrchu a je zde téZ tenci ozonova vrstva.
Pokud se posuneme na sever ¢i na jih od rovniku prochdzeji paprsky vice Sikmo, tedy
po delsi trase, prekondvaji vétsi vrstvu atmosféry, ¢imz dochazi k vyssi absorpci UVB

a z¢asti i UVA zateni.(7;8)

1.2 U¢inky UV zafeni na kaZi

Hlavni kontaktni plochou se zevnim prostiedim je lidska ktize, kdy jeji stav je do
jisté miry indikatorem zdravi kazdého clovéka. Touhou vétSiny lidi je vypadat krasné,

sveéze a pritazlivé. Nicméné 1 vzhled kize podléhd mdédnim trendim, které se s idedlem
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zdravi nemuseji vibec shodovat. Re¢ je hlavné o snédé pleti. Po ni touZi kazdoroéné
milidny lidi. Jiz desitky let se opalovani stava naplni volného ¢asu pro fadu rekreantt.
Diusledky takového jednani na sebe Casto nenechaji dlouho ¢ekat — patii k nim bolestivé
puchytnaté popaleni kiize. Zavazné&jsi jsou vsak disledky dlouhodobé, pozdni efekty —
predcasné (aktinické) starnuti kiize a kozni nadory. (4)

Pro lepsi pochopeni u¢inka UV zareni na lidskou kuzi je potfeba znat jeji strukturu.
(8)

U klize rozeznavame tii zakladni vrstvy a to pokozku, skaru a podkozi.

Pokozka ptedstavuje svrchni vrstvu kiize, jejiz hlavni funkei je ochrana organismu
proti zevnim fyzikdlnim, chemickym i biologickym Skodlivindm. Tuto ochranu
zabezpecuje tvorba rohové vrstvy, kterou vytvaieji zdkladni bunky keratinocyty
aprodukce pigmentu melaninu tvofeného jednotlivymi, mezi Keratinocyty
roztrousenymi bunkami, melanocty. Melanin chrani t¢lo pted Skodlivymi t¢inky UV
zateni, avSak vétSina lidi neni schopna si vytvofit v kizi takové mnozstvi melaninu,
které by mohlo zcela zabranit jejimu poSkozeni prudkym slune¢nim zarenim.

Stfedni, pfevazné vazivovou casti kize je Skéara, ve které jsou ulozené potni
a mazové zlazy, vlasové misky, krevni a lymfatické cévy a nervy.

Nejspodnéjsi ¢asti ktize je podkozi, které je tvofeno prevazné tukovou a vazivovou
tkani. (8;12)

V kizi, ktera neni chranéna a je vystavena piimému slunci vyvolava UV zéfeni
zmény ve struktuie bun€k pokozky a také ovliviiuje jejich funkci. Po mnoha letech
expozice slune¢nimu zateni dochazi k trvalému poSkozeni, které s kazdou dalsi expozici
zhorSuje. Kiize nadmérné vystavovéana slune¢nimu zareni je ztlustéla, zhrubéla, na
pohmat tuzsi a v pritbé¢hu nékolika let se na ni objevuji pigmentové skvrny a ptivodné
svétla kiize dostava nazloutly nadech. Tyto zmény se projevuji zejména na partiich
dlouhodob¢ vystavovanych slunecnimu zateni, jako je kiize obliceje, Sije, hibetl rukou,
predlokti, zevnich partii pazi a krajiny vystiihu. (7;8)

Utinky UV zafeni na kizi jsou kumulativni, veskeré zafeni, které na kizi dopada
behem zZivota, se s¢itd. Kumulaci UV zafeni Ize vyjadrit tak, ze si kiize pamatuje kazdy

slunecni paprsek, ktery na ni dopadne. Pti vzniku koznich nadort funguje UV zéfeni
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svym pusobenim na kizi jako inicidtor, promotor, karcinogen, a také jako
imunosupresivum. Iniciace nastava patrné jiz v détstvi, zatimco ostatni pro vznik
melanomu nezbytné kroky probihaji nejspise az v dospélosti. (7)

24

koznich nadord. (7)

1.2.1 Akutni uc¢inky UV zareni na kiizi

1.2.1.1 Erytémova reakce

Zanétlivy erytém je nejnapadnéjsi akutni kozni odpovédi na UV ozéafeni u bilé
populace, projevuje se klasickymi znamkami zénétu, jako je zvySend teplota, bolest
aotok. Erytém se objevi, kdyz se zvysi objem krve v povrchovych a hlubokych
pletenich koria v priméru o 38 % nad normalni Groven. Protoze se erytém da pomérné
dobfe zaznamendavat, je dobrym méfitkem fytobiologickych dé&ji v kiizi. Naptiklad tzv.
minimalni erytémova davka (MED) je definovana jako minimalni erytémova davka UV
zateni, ktera vyvola jasné ohrani¢eny erytém na ozafené kuzi. Udava se v energii na
jednotku plochy mJ/cm? nebo J/m?. Pfitom zaleZi pouze na davce absorbované kizi, at’
uz absorbovanou po dlouhou ozafovaci dobu ze zdroje o nizké intenzité, nebo kratce ze
zdroje o vysoké intenzité. Tento vztah mezi intenzitou a ¢asem nazyvame reciprocita.
Ta v8ak neplati v meznich situacich, kdy je intenzita svétla pfilis vysoka (napf. lasery),
nebo pii velmi nizkych intenzitach s extrémné dlouhou ozatovaci dobou. (4)

Casovy priibéh erytému se méni v zavislosti na vlnové délce. Erytém vyvolany
riznymi vinovymi délkami ma rozdilné charakteristiky, jako je barva, na davce zavisla
odpovéd’ a ¢asovy prabeh. Kratkovinné UVC zatfeni vyvolava erytém diive nez UVB —
vrchol byva za 8 hodin po ozéfeni a mizi do 24 hodin. Pozdni erytémova odpoveéd’ po
expozici UVB normaln¢ nastupuje za ne¢kolik hodin a dosahuje vrcholu mezi 12-24 hod.

v

VEtsi expoziéni davky, napt. 4-8 MED, zplsobi rychlejsi a trvanlivejsi odpoveéd’. Pii
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vynechéni dalsi expozice zmizi pozdni erytém v n€kolika dnech a ¢asto ho doprovazi
jiné viditelné zmény, jako je olupovani a ztmavnuti. (4)

Kozni odpovéd’ na UV ozareni zavisi na interakcich mnoha jinych faktort, nez je
doba ozafeni a davka, zavisi na vlnovych délkach pouzitého zdroje, charakteristickych
rysech piijemce jako je pigmentace a tloustka kiize a zevnich faktorech, jako je vitr,
teplota a vlhkost. (4)

Vznik erytému je siln¢€ zavisly na mnozstvi melaninu v ktizi. Jak rasova, tak ziskana
pigmentace pusobi projektivné. Lidé bilé rasy potiebuji k vyvolani erytému 3-5x méné

UVB nez silngji pigmentované rasy a vice nez 30x mén¢ nez ¢ernosi. (4)

1.2.1.2 Pigmentace

UV zéfeni zvySuje pigmentaci kiize. U jedinctl, ktefi maji geneticky vyssi sklon
k tvorbé pigmentace, Kk tomu dochazi ve dvou fazich — v ¢asné a pozdni pigmentaci.

Pfi ¢asném pigmenta¢nim ztmavnuti (IPD- immediate pigment darkening) dochazi
K rychlému ztmavnuti kize, které zacina béhem UV ozafeni a dosahuje maxima
bezprostfedné po ném. Je to vysledek pfemény melaninu, ktery je jiz v kiizi pfitomen,
napadny zvlasté ve vyraznéji pigmentované kizi a ma Sedy odstin. Objevuje se po
expozici dlouhovinného UVB, UVA a viditelného svétla. IPD po slabé expozici mizi za
nékolik minut, po velkych davkach zareni miiZze pretrvavat nékolik dnli a smisit se s jiz
vytvofenou pozdni pigmentaci.

Pozdni pigmentace, ktera je vyvolana UVB expozici je vysledkem zvySené

novotvorby epidermalniho melaninu a je patrna zhruba za 72 hodin. (4)
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1.2.2 Subakutni uc¢inky

UV zafeni zpusobuje i zmény v kizi, které se mohou projevit v ¢asové blizkém
horizontu. Patologické zvySeni citlivosti kize na UV expozici nazyvame
fotosenzitivitou. Kozni reakce s ni spojené, které pak pietrvavaji dlouhodobéji, fadime
do tzv. fotodermatoz.

UV zafeni ma téz vliv na funkci imunitniho systému. Zejména stav oslabeni
imunitné zprostiedkovanych reakci v kiizi v kiizi takto zpiisobenych oznacujeme jako

fotoimunosupresi. (4)

1.2.2.1 Fotodermatozy

Jedna se o pomérné rozsahlou skupinu onemocnéni.

Spektrum koZnich obtizi, které mohou nastat po expozici, je velmi Siroké: od
prostého erytému kiize ptes vznik puchyiki, edému az po koptivkové pomfy. Reakce
muZze nastupovat ithned po ozafeni (solarni koptivka), malokdy je vSak interval mezi

expozici a klinickymi projevy mnohem delsi (chronicka aktinicka dermatitida). (4)
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1.2.3 Chronické ucinky

Expozice slune¢nimu zareni vyvolava i chronické zmén, které vétsinou vznikaji po
opakovanych, léta trvajicich expozici. Jejich vznik souvisi s akutnimi poSkozenimi

kaze. Hlavnimi chronickymi G¢inky jsou starnuti ktize a fotokarcinogeneze. (4)

1.2.3.1 Starnuti kuze

“Photoaging,, piedstavuje hrubé 1 mikroskopické kozni zmény, spojené
S chronickym slune¢nim zafenim. Neznamend prosté urychleni na véku zéavislych a ke
starnuti vedoucich poruch. U velmi starych lidi (90 let), ktefi se cely svlij Zivot vyhybali
slune¢nimu zéfeni, je kGze hladkd, neposkvrnénd, mé jen ztenCeni, ztratu elasticity
a prohloubeni normalnich ohybovych ryh. Naproti tomu u lidi s vékem kolem 50 let,
kteti se cely Zivot vystavovali sluneénimu zéafeni, se vyskytuje zaplava vrasek, Zlutava,
sucha, “kozena,, kuize s riznymi benignimi, premalignimi a malignimi novotvary. (4)

Typickym nélezem pro zafenim poskozenou kizi je elastdza, ta se nikdy na zdravé
kzi neobjevuje, dokonce ani u velmi starych lidi. V zafenim poskozené kuzi je
zékladni hmota, slozena z glykosaminoglykand, zmnozena, naproti tomu v chranéné
staré kUzi ubyvaji. U normdlniho starnuti vékem se poc€et bunék v koriu sniZuje.
Fibroplasty jsou drobné a svrastélé. To je v kontrastu s aktinickym starnutim kiaze, kde
jsou fibroplasty cetné a hyperplastické. Zatimco se ve svétlem starnouci kiizi elastin
zmnozuje, kolagenu naopak ubyva. Je rozpoustén enzymy produkovanymi ze
zanétlivych bunék, takze v nejvice poSkozenych oblastech prakticky zmizi. Pfi
normalnim starnuti kolagen nemizi, je stabilni a odolny na enzymatické natraveni. Pro
ptirozené starnuti je charakteristické starnuti ztenceni epidermis, v kontrastu s tim se
opét projevuje zafenim poSkozend kiize, kdy je epidermis a rohova vrstva ztlustela.
Nakonec UV zafeni poSkozuje i mikrocirkulaci. Cév, které pieziji je malo, jsou rizné

dilatované a vinuté. (4)
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Sluncem chronicky ozatovand kize neni poskozena ireversibilné. Dochédzi ke
kontinudlnim opravam, o ¢emz svéd¢i tzv. subepidermalni hranic¢ni zoéna, ktera je
usetiena clastickych zmén. Je zde neustale syntetizovan prokolagen. Pokud se vliv
zafeni prerusi, zacind se tato zona rozSifovat a vytvaieji se nové kolagenni svazky, byt
orientované paraleln¢ s povrchem. Z toho vyplyva, Ze nikdy neni pozd¢ na to, aby se

osoba s chronicky aktinicky poskozenou ktizi zacala chranit. (4)

1.2.3.2 Kozni nadory

Problematika vzniku koznich nadorti souvisejicich s UV zafenim je velmi obsahla
a urcité stoji za to, se ji vice vénovat. Vzhledem k aktudlnosti, zavaznosti a také lepsi

ptehlednosti této problematiky, ji v mé praci vénuji samotnou kapitolu (viz déle).

1.3 Charakteristika koznich nadoru

O vlivu faktori zevniho prostfedi na vznik koZni rakoviny se véd¢lo jiz dlouho.
Na rozdil od rakoviny jinych organt je koZni rakovina popisovéana jiz od 18. stoleti.
Vyskyt koznich nadort za posledni desetileti trvale stoupd, jejich vyskyt je v Ceské
republice vibec nejcastéjSim typem rakovinného bujeni. Koznich nadorti navic
dlouhodobé piibyva a trend se zatim lékaifim nedafi zlomit ani osvétou, pfitom jejich
véasné rozpoznani a odstranéni vede k vyléceni v 99 % piipadu. (4;6)

Stoupajici trend v celkové expozici slune€nimu zafeni je provazen strmym ristem
incidence vSech koznich nadort véetné melanomu. Tento trend je zplisoben stoupajici
oblibou traveni dovolenych v pfimotskych i1 vysokohorskych oblastech, vyuZivanim
solarii, ale i zmenSovanim vSech soucasti odévu. (7)

KozZni nddory tvoii jednu ¢tvrtinu vSech nadorti u cloveka. Nastésti je vétSina z nich

nezhoubna. Na druhou stranu zhoubny melanom je jeden z nejzaludnéjSich nadort.
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V incidenci koznich nadord kiize jsou obrovské regiondlni a rasové rozdily. Tyto
rasové odchylky se projevuji zejména odliSnou barvou. Barva kiize mimo Uroven
prokrveni a artificidlnich pigment je urCena piedev§im obsahem melaninu a jeho
distribuci v epidermis. Tato vlastnost kiize je ziejmé vysledkem dlouhodobého
fylogenetického vyvoje (Cerna kiize je prizpisobena podminkam tropického pasma, bila
kiize naopak nizké intenzité slunec¢niho zafeni v oblastech mirného pasma) a je
kazdému jedinci geneticky déna. Pecliva anamnéza odpovédi kazdého jedince na
slunecni ozafeni — tendence ke zrudnuti a schopnost ztmavnout - dovoluje 1€¢kaitim
rozdelit lidi vSech barev do tzv. koznich fototypli. Veskera svétovd populace byla
rozdelena do Sesti fototypti. Co se ¢eské populace tyce, vystacime si s prvnimi ¢tyfmi
fototypy, jez jsou uréeny odpovédi jedince na dotaz tykajici se tolerance jeho kiize vici
prvnimu jarnimu slunci:

I. vzdy zrudne, nikdy neztmavne (hodn¢ svétla az bila kiize s tendenci k tvorbé pih,
zrzavé nebo svétlé vlasy)

Il. obvykle zrudne, ale néktefi postupné zhnédnou, pigmentuje jen malo (svétla
ktze, plavé vlasy, né€kdy pihy)

III. nékdy rudne, vétSina po spaleni zhnédne, pigmentuje malo (svétla az mirné
pigmentovana kize, nékdy pihy, hnédé vlasy)

IV. nikdy nerudne, vzdy silné ztmavne (snéda ktize, hnédé a cerné vlasy). (4;7;8)

Je dulezité podotknou, ze ddvka UVB, potiebna k vyvolani erytémové odpovédi, se
s vékem z praktického pohledu pfili§ neméni a nezavisi ani na denni dob& ozéfeni.
Kazdému koznimu fototypu odpovida primérna minimalni erytémova davka (MED),
tzn. takova davka svételného zafeni, kterd je na kizi schopnd vyvolat zietelny erytém
pfi hodnoceni za 24 hod. Hodnoty MED pro rliznd pasma svételného zafeni byly
stanovovany na celé fadé dermatologickych pracovist ve svété, na zaklad€ vySetfovani

dobrovolnikt technikou prahovych koznich fototest. (4)
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Kozni fototyp

1 " ] v

Cas opaleni — minuty
8

Obrazek 3: Kozni fototypy v zavislosti na délce opaleni (13)

Vybrané kozni naddory souvisejici s UV zafenim:

1.3.1 Aktinicka keratoza

Vznika na kiiZi chronicky exponované slune¢nimu zafeni u osob starSich 45 let,
kteti maji svétlou, malo pigmentovanou kizi. Nékdy byva vazana i na povolani, jako
jsou zemédé€lci, zahradnici, stavebni délnici.

Klinicky se objevuji lehce zarudlé loziska do 1-2 cm, ¢asto s rohovitym povrchem,
kterym muze pfechazet az v mohutnéj$i zrohovatélé ndnosy hnédoZluté barvy.
Nejcastéji jsou lokalizovany, v obliceji, na hibetech rukou, zddech a ve svém okoli

mivaji vétsinou i jiné znamky aktinického starnuti ktize. (4)

1.3.2 Basaliom

Bazocelularni karcinom vyrasta opét vétsinou u starych lidi (nad 40 let) v oblastech
dlouhodobé vystavovanych slunecnimu zéfeni, pfedev§im na hlavé a hibetech rukou.

Basaliom je necast&jsi, ale nejméné nebezpeény zhoubny nador. (7;12)
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Klinicky za¢ina ¢asto nenapadné a roste velmi pomalu, mnoho mésicii az let a zcela
vyjimecné se §ifi mimo misto svého vzniku, nemetastazuje. Ma velmi pestry vzhled.

Nejcastéji se objevuje na hlavé, krku a hornich partii trupu, mize vSak byt kdekoliv.

Obrazek 4: Basaliom (14)

Ma velmi pestry vzhled. Casto za&ina jako drobny tuhy uzlik barvy kiize, ktery se
nenapadné, ale trvale zvétSuje. Na jeho povrchu se mohou objevit roztazené Cervené
zilky. Jinou variantou je plo$ny basaliom, ktery zaind jako drobnd zarudlad ploska
S drobnymi Supinami a stroupky na povrchu, S§ifi se také nepravidelné s mirné
vyvySenymi okraji. Mize mokvat a krvacet a trvale se zvétSuje, mize vypadat jako
Skrabnuti v kizi. Typické pro n€ho je, Ze velmi dlouho trva a nehoji se. Nekteré typy
basaliomu obsahuji ve svych bufikach pigment a svou barvou pak mohou imitovat
melanom. Celkem klinicky rozlisujeme osm typti bazaliomu. (4;7;8;12)

Metastazovani je extrémné vzacné, vyskytuje se v 0,003-0,1 % ptipadd, a to téméert
vyhradné u velkych recidivujicich nadort. V piipad€, Ze karcinom metastazuje, jsou
postizeny hlavné lymfatické uzliny (60-70 %), metastazy organt se vyskytuji u 30-40 %
pripadd. Objevi-li se metastazy, znamena to vysokou agresivitu nadoru a median pieziti
se obvykle uvadi 12 mésici. (12)

Pokud se basaliom neléci, svym trvalym riistem muze dosdhnout velkych rozméra,
jeho odstranéni pak vyZzaduje néaro¢ny chirurgicky zakrok a pfitom je [écba

V pocate¢nim stadiu rastu nadoru velmi jednoducha. (4)
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I kdyz basaliomy nejsou zivotu nebezpecné, mohou pfi lokalizaci na uchu, ocnim

vicku nebo nose postizené misto zcela destruovat a zptsobit i velké kosmetické defekty.

(4)

1.3.3 Spinaliom

Spinaliom je sice méné¢ Casty nez basaliom, ale jeho rast je rychlejsi a je
nebezpecnéjs$i, nez basaliom. Na rozdil od basaliomu se miZze vyskytovat
i na sliznici. Casty je vyskyt v mistech chronické generace kiize, opét u starych osob,
vzacné se objevuje pred 40. rokem. (4;7)

Klinicky nador zac¢ind jako Cervené Supici se lozisko nebo hrbolek, ktery se
neustale zvétSuje a 1 pii nepatrném Skrabnuti mokva a krvaci. Krvéceni 1 po nepatrném
dotyku mize byt znamkou nadorového ristu. Nejagresivngjsi formou je spinaliom rtu,
ktery se nejcastéji projevuje jako drobny, zvétsujici se a dlouho se nehojici viidek na

rtu, dale nadory vzniklé v jizvach po popaleninach nebo na penisu. (4;7;12)

Obrazek 5: Spinaliom (14)

Lécbu neni vhodné oddalovat, protoZze mé tendenci metastazovat. Zakladem 1éCby

vSech spinaliomll je opét v€asné chirurgické odstranéni nadoru, pitipadné radikdlni
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radioterapie. U Casnych superficidlnich 1ézi a u starSich, polymorbidnich pacientt, je
volbou 1é¢by kryoterapie. (7;12)

Zavaznost spinocelularniho karcinomu ktize byva podcenovana. Jedna se o vysoce
zhoubné onemocnéni s nepfedvidatelnym klinickym priibéhem a s tim spojenou velmi

nejistou prognézou. Je nutna dlouhodoba dispenzarizace. (12)

1.3.4 Merkelav karcinom

Tento nador se vyskytuje u starSich lidi a 1 jeho vidime nej¢astéji na kizi vystavené
slune¢nimu svétlu, predevsim na kazi oblasti hlavy a krku, vzacné se mize objevit na
kazi trupu nebo genitalii. (12)

Jde o primérni kozni neuroendokrinni karcinom vychézejici z Merkelovych bunck,
lokalizovanych v bazélni vrstvé epidermis. Merkelovy bunky jsou v tésném vztahu
k senzorickym nervovym zakonéeni v papilach dermis a vytvareji v mechanoreceptory
kaze.

Klinicky se projevuje rychle rostouci intrakutanni noduli fialové barvy. Tumor
vychazi z dermis a §ifi se do podkozi. U menSich nadorti byvéa epidermis neporusena,
S progresi choroby dochazi ke vzniku viedu.. Z biologického hlediska jde tumor vysoce
agresivni s velkym metastickym potencialem. (12)

Vzhledem Kk vySe zminénému vysokému metastatickému potencionalu se kromé
Siroké excize primarniho tumoru doporucuje profylakticka regionalni lymfadenektomie.
V ptipad€ rozvinuté choroby je moZzné indikovat paliativni chemoterapii.

Prognosticky jde o vysoce maligni onemocnéni s tendenci $ifit se jak lymfatickou
cestou, tak hematogenné (nejCastéji skelet). Tiileté pieziti se obvykle udava u 35 %
muzil a 65-70 % u Zen. Pro€ se naddor chova u muzl agresivnéji, neni vysvétleno. U zen

jsou dokonce popsany piipady spontanni regrese choroby. (12)
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1.3.5 Maligni melanom

Maligni melanom pfedstavuje v soucCasnosti na celém svété zejména u bilé
populace zavazny zdravotnicky problém. Maligni melanom mezi v§emi naddory zaujima
vyznamné misto, divody jsou nartist poctu piipadi v poslednich letech, velmi tézko
odhadnutelnd prognoza onemocnéni, mnohdy velmi rychly pribéh terapeuticky
neovlivnitelny, vyskyt hlavné u nemocnych stfedniho v&ku a ftada dalSich.
V pocatecnim stadiu se tento nddor velmi obtizné¢ odliSuje od benigni melanocytové
léze, a to jak klinicky tak 1 histologicky. Na druhou stranu ma melanom urcitou
vyhodou v tom, Ze ve vétSin€ piipadl jde o primarné kozni projev, ktery se da vcas
odhalit. Zcela rozhodujici vyznam pro vcasny zachyt melanomu maji preventivni
opatieni spocivajici v dispenzarizaci osob, které jsou ve zvySeném riziku vzniku
melanomu, napt. osoby s rodinnym vyskytem. Zasadni vyznam pro vcasny zachyt
melanomu ma pak informovanost osob o tomto onemocnéni. (7;15)

Pocet melanomd v CR rok od roku stoupa, za poslednich &tyficet let vice neZ
Sestkrat. Zatimco v roce 1970 jich bylo hldSeno 316, v roce 2000 to jiz bylo 1 413.
V roce 2009 lékaii zachytili uz 2 088 koznich nadorti. Melanom se objevuje u stale
mladsi generace a zaujima vyznamné misto mezi nemocemi lidi produktivniho véku.
Vyskyt melanomt se vyrazné zvysuje i vSude ve svété, kazdych 10 let se pocet novych
roénich piipadii zdvojnasobi. Ceskym muziim patii v piipadé vyskytu melanomu devaté
misto ve svété a zenam misto patnacté. (7;8;16)

V incidenci koznich néadorti kiize jsou obrovské regiondlni a rasové rozdily.
Nejvyssi incidence je u bélochi v oblastech s vysokou intenzitou slune¢niho zafeni,
jako je Queensland v Australii, dale na Novém Zélandé nebo v jiznich oblastech
Severni Ameriky. V nasi republice ¢ini incidence u muzt 12,1/100 000 a u Zen 12,8/100
000 obyvatel. ZvySena incidence je provazena vyraznym rozvojem znalosti
problematiky melanomu se zlepSenim diagnostickych, lécebnych a preventivnich
ptistupd. (7;12)

Na zaklad¢ tady studii bylo prokazano, Ze se melanom castéji vyskytuje u vyssich

vrstev spole€nosti, u lidi s vy$§im vzdélanim a u lidi Zijicich v méstskych oblastech.
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Hlavnim ddvodem je jejich zivotni styl, Cast¢ dovolené u mote, vyuzivani solarii
a ndrazové slunéni. Tito jedinci vSak své klizi vénuji dostatecnou pozornost, a ziidka
jsou u nich melaniny zachyceny v pozdnim stadiu. Nepfizniva melanomova progndza je
Cast¢jsi v nizSich socioekonomickych vrstvach, tito lidé pfichdzeji na prvni vySetieni az
V pozdnim stadiu melanomu. Tyto trendy jsou pozorovany jak po celém svéte, tak u nas.
(7)

Termin ,,Cernd rakovina® poprvé pouzil Hippokrates v 5. stoleti pf.n.l. a metastazy
melanomu v ktzi a kostech byly také nalezeny také u mumii Inkt starych vice nez
2400let. Prvni publikovana zminka o melanomu v dostupné literatute je z roku 1787.
V Ceské republice pochazeji prvni zminky o melanomu jiz z roku 1858, kdy profesor
Eiselt popisoval melanogurii a u 3 nemocnych s generalizovanym melaninem. Vztah
mezi sluneCnim zafenim a vznikem koznich nadort popsal v roce 1894 Unna a v roce
1928 byl poprvé experimentalné vyvolan kozni nador ptisobenim UV zafeni u mysi. (7)

Co vse zplsobuje vyvoj melanomu neni zatim stale jednoznaéné prokazano, na jeho
vyvoji se podili fada zndmych 1 nezndmych faktort, které se navzajem ovliviuji. Co je
JiZ znamo, je, Ze se na vzniku melanomu ucastni expozice slune¢nimu zateni a typ ktze.

Vyzkumy ukazuji, Ze ¢im vice UV zafeni absorbuje nase kiize v détstvi, tim vétsi je
pravdépodobnost vzniku melanond v pozdgjsim véku. Cim &astdji se kaze spali jiz
Vv détstvi, tim vice je pak ohrozena ristem melanomu. Vzniku melanomu téZ napomaha
narazové prudké oslunéni kize. Lidé exponovani opakované menSim davkam maji
vyvinutou pigmentac¢ni odpovéd’. Riziku vzniku melanomu jsou také vystaveni lidé se
svétlou kiazi, ktera se snadno spali, lidé se zrzavymi vlasy s klonem Kk tvorbé pih.
Obecné plati, ze ¢im vice pigmentovych znamének ¢lovék ma, tim vétSimu riziku je
vystaven. Melanom se vSak mlZze objevit kazdého ¢lovéka, 1 u toho kdo ma snédou plet’
a nikdy se nespalil a naopak, ze i Clovek, ktery se béhem Zzivota opakované spalil,
nemusi timto nadorem nikdy onemocnét, avsak riziko jeho vzniku je vétsi. (4;7)

Maligni melanom vychédzi z melanocytl (bunék produkujici pigment melanin),
vméné¢ nez poloving piipadi i z bunék pigmentovych névl. Zejména velké névy
a dysplastické névy jsou rizikovou prekancerdzou, a je proto namisté osvétoveé plisobit

na obyvatele, aby si nechali vySetfit Iékafem podezielé kozni utvary s pigmentem. (4)

31



Ucinky UV zéfeni na lidsky organismus

Rozlisujeme 4 klinicko-patologické typy nadoru: povrchové se Sifici (70 %),
modularni, akrolentigindzni (na rukou a nohou) a lentiginézni, ktery vznika
Z prekancerdzy lentigo maligna, velké pigmentové skvrny Casté v obliceji velmi starych
lidi. (4)

Povrchové se $ifici melanom je nejcastéjsi variantou melanomu. Vyskytuje se
kdekoliv na téle. Na pocatku byva pouze nékolik milimetrii velky, pfipomina
pigmentové znaménko, které se vSak neustile ploSné zvétSuje a ma typicky vzhled.
Je syté pigmentovany, Casto skvrnité, sriznymi stupni hnédé az Cerné barvy. Ma
nepravidelny asymetricky tvar a okraje tvarované hlubsimi zéafezy a ostrymi vybézky.
Pokud se nador v pocateéni fazi neodstrani, mize dosdhnout velikosti 1 nékolik
centimetru. Plo$ny rust mize trvat nékolik mésict, ale i n€kolik let, v tomto obdobi je
dilezité v€as navstivit 1ékafe, mnoho lidi vSak toto obdobi “zaspi,, a pfichdzeji pozde¢,

vétSinou v moment¢, kdy se objevi velky vertikalni rust. (7)

Obrazek 6: Melanom (19)

Prognézu nemocného urCuje tloustka primarniho nadoru. Klasifikace podle
Breslowa je zjiStovana mikrometrem, urcuje se pii ni tloustka a Sitka nadoru v mm.
Tato klasifikace nam tik4, Ze s narGstajici tloustkou se prognéza melanomu zhorSuje.
Léze tloustky mensi jak 0,75 mm maji velmi malé riziko diseminace. Nejvétsi riziko je
pii tloust'ce 4 mm a vice. Za ptiznivé prognostické zndmky melanomu jsou povazovany

tenky nddor, nepfitomnost ex ulcerace, povrchové §ifeni, ¢asné stadium, nepifitomnost

zmén v nadoru a pfidatnych (satelitnich) lozisek, nepfitomnost pronikani do cév. Co se
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lokalizace melanomu tyce, prognosticky jsou na tom lépe lokalizace na koncetindch,
nez pii postizeni trupu, hlavy a krku. (7;17;18)

Melanom se miZe objevit i v oku.

Obrazek 7. Melanom v oku (19)

Zména v pigmentaci nehtového lizka mize byt varovnym signalem vznikajiciho

melanomu nehtového luzka. (19)

Obrazek 8: Zména pigmentace u vznikajiciho melanomu nehtového lizka (19)
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Hloubku invaze podle histologickych vrstev kuize urcuje klasifikace podle Clarka
(Clark 1-V). Maligni melanom metastazuje v obrazu lividné Cervenych az temné
modrych, rizné velkych uzla, s naslednym moznym rozpadem. (17;20)

Mnoho melanocytarnich, ale i nemelanocytarnich 1ézi mize imitovat melanom
a melanom zase muze imitovat benigni 1éze rtizného ptivodu. Spolehnout se pouze na
Klinicky vzhled neni ve vétsiné ptfipadii mozné. Az na zakladé komplexniho zhodnoceni
vSech charakteristik se mtize co nejpiesnéji stanovit diagnoza. Jakékoliv sebemensi
podezieni je vzdy indikaci k dermatologickému vySetfeni. (7) V roce 1985 byla
zavedena do Sirokého pouziti mnemotechnicka pomticka, umoznujici véasné rozpoznani
kozniho melanomu zdravotnickou, ale i laickou vefejnosti. Oznacuje se jako akronym
ABCD a podrobné popisuje charakteristické rysy typické pro pocinajici melanom. Tato
charakteristika je velmi oblibena, je obecné pfijimana a je citovana ve vSech publikacich
tykajicich se klinické diagnostiky melanomu. Pro vysloveni podezieni pro pocinajici
melanom je nutné splnéni 3-4 uvedenych parametrii. Akronym ABCD:

A (asymmetry) — lozisko ma asymetricky tvar, kterym se vyrazné li$i od ostatnich
pigmentovych projevl na kiizi

B (bordur) — nepravidelné okraje, s ¢etnymi zafezy a vybeézky, kterymi se nador Sifi
do okoli

C (color) — barva pocinajiciho melanomu je vétSinou vyrazna, tmavé hnéda
S Castymi barevnymi nepravidelnostmi, v loZisku se nachéazeji rizné odstiny hnédé ¢i
cerné barvy, Casto 1 rizové, cervené nebo Sedomodré 1 bilé plosky

D (diameter) — alespon 1 rozmér loZiska pfesahuje 6 mm, melaniny mensi jak 6 mm
jsou velmi vzéacné (7;21)

Priméarni 1écbou je u maligntho melanomu radikélni chirurgicky zakrok.
Z 1écebného hlediska je radioterapie neni pouzivana, nebot jde relativné
o radiorezistetntni onemocnéni. [ pfes relativni radiorezistenci muze paliativni
radioterapie zmirnit symptomy nemocného s mnohocetnymi mozkovymi metastazami,
kostnimi metastdzami, inoperabilnimi uzlinovymi metastdzami a pii kompresi michy.
Davka frakcionace zafeni zavisi na velikosti a lokalizaci nadoru a na celkovém stavu

pacienta. V paliativni indikaci se aplikuje chemoterapie, zvl. pifi metastatickém
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postizeni uzlin. Lokalni chemoterapie ma uplatnéni zejména u mnohocetnych
povrchovych 1¢€zi, nehodicich se k chirurgické 1é¢bé. Systémova chemoterapie
se indikuje hlavné u pokro¢ilych metastatickych forem. Uspé&$nost chemoterapie

I pfipadné imunoterapie (interferon a) je v§ak nizka. (12;17)

1.4 Vliv UV zareni na o¢i

Lidské oko je nenahraditelny organ zraku, ktery muze byt poSkozovan slune¢nim
zafenim.

Aby k poskozeni doslo, musi byt svétlo absorbovano nékterou o¢ni tkani. Rohovka
odcloni svétlo o kratsi vinové délce, nez je 295 nm. U dospélych zbyvajici ¢ast UVB
a UVA (295-400 nm) odcloni ¢ocka. Vyjimkou jsou velmi malé déti, kde je malé
,,okénko* propustnosti kolem 320 nm. (4)

Cim vys§i intenzita, tim vétsi nebezpedi poskozeni. Odrazené a lomené svétlo
se zraku tykd mnohem vice nez piimé slunce. Rohovka s cockou fokusuji dopadajici
svétlo na sitnici a zndsobuji je az stonasobné. To je jeden z divodi pro¢ dévka ktera
neposkodi kuzi, mize jiz v ptipadé oka poskodit jeho vnitini struktury. (22)
oka je vlnova délka v okoli 270 nm. Povrchova vrstva oka zcela absorbuje zateni oblasti
UVC a neposkozuje tedy sitnici, pii velké intenzité vSak zpiisobi akutni zanét spojivek
(s maximalnim ucinkem u vlnové délky 260 nm) a pii dlouhodobém pisobeni miize
trvale poSkodit rohovku - tento ucinek ultrafialového zareni je nejvétsi pfi vinové délce
270 nm. V uzké oblasti vlnovych délek UVB zatfeni od 280 nm do 315 nm biologicka
ucinnost pusobeni ultrafialového zéfeni prudce klesa s rostouci vinovou délkou. UVA
Vv intervalu vlnovych délek od 315 nm do 400 nm neni jiz v rohovce, o¢ni ¢occe
a sklivei zcela absorbovano a jeho dlouhovinna sloZzka proniké az k sitnici. Kromé toho
pfi vys$si intenzit€ zhorSuje ponckud zrakovou ostrost. Diisledkem pisobeni zafeni

z oblasti UVA je i postupné zbarvovani o¢ni ¢ocky ¢loveéka dozluta. (23)
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Pti dopadu UV paprski na oko, jsou paprsky zachycovany povrchovymi vrstvami
rohovky a poSkozuji tak zejména jeji epitel (vn&j$i vrstva rohovky), G€inek UV zafeni
se projevi vétSinou aZz po delsi dobé (6-12 hod), projevuje se Upornymi bolestmi oci,
slzenim, svétloplachosti a kiecovitym sevienim vicek. Tyto obtiZze jsou vyvolany
odlupovanim epitelu rohovky a drazdénim citlivych nervovych zakonceni, které

se nachazeji v rohovce. (23)

200 nm

280 nm UvVC
315 nm UVB
380 nm UVA

oéni ¢ocka : ‘

Obrazek 9: Ucinky UV zdieni na oko (24)

Oko se chrani ptfed slune¢nim svétlem reflexnim stazenim zornicek, které
minimalizuje penetraci slunecnich paprskd. Tato bariéra vSak neni stoprocentni a jeji
omezeni nastava zejména v piipadech, jako je odraz UV zéfeni ze zemé&, vodni hladiny,
pisku nebo sné¢hu. Akutni reakce jsou fotokeratinitida, fotokonjuktivitida
a fotoretinitida. Tyto zanéty se obvykle projevi béhem nékolika hodin po expozici. Oba
zanéty jsou bolestivé, ale jsou reverzibilni a nezanechavaji nasledky. Extrémni formy
fotokeranitidy nastupuji u tzv. snézné slepoty. (23) Nizké davky UV zafeni, které trvaji
dlouhou dobu zpiisobuji zvySené riziko vzniku katarakty, pterigia (zbytnéni rohovky
nejcastéji ve vnitinim koutku oka), nebo skvamdézniho bunééného karcinomu rohovky
a spojivky. U komplikaci, jako je o¢ni melanom nebo vé€kem podminéna makulérni

degenerace, nejsou soucasné zaveéry zcela jednoznacné. (22)
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Snéhova slepota, ktera se mize objevit po delsim pobytu na rozsahlé sné¢hové plose
vysoko na horach, to se tyka zejména vétsich vysek. V zimé za jasného slunecniho dne
totiz Cerstvy bily snih odrazi az 90% UV zéfeni, ktery na n¢j dopadéd. Toto odrazené
zafeni se sCitd s pfimym zafenim, které dopadd ze slunce pfi modré obloze. Pred
snéznou teplotou se muizeme chrdnit pouze slune¢nimi brylemi S kvalitnim
UV filtrem.(7)

UV zafeni mtize vyvolat pii jeho dlouhodobé nadmérné expozici 1 trvalé poskozeni

Katarakta, nebo-li sedy zakal, onemocnéni postihujici starsi jedince. Projevuje se
postupnym zakalovanim oc¢ni Cocky, az je zcela znemoznén prichod svétla.
Neoperovana katarakta vede ke slepoté. (4;7) O¢ni katarakta je nejCast&jsi pticinou
slepoty na svété. (23) V roce 2006 Svétova zdravotnickd organizace zvetejnila studii
0 globalnim zatizeni nemocemi zpisobenym UV zafenim. Z vysledk této studie
vyplyva, ze celych 25 % ptipadi katarakt zpisobuje UV zafeni. Vyskyt katarakt by se
mohl snizit az o0 5 %, pokud by se vyrazné omezila expozice zraku UV zafenim. (22)

Existuje mnoho zplsobi, jak se pied negativnim plisobenim UV zafeni chrénit.
Napftiklad klobouk a slune¢nik muze poskytnout dostatecnou ochranu pied pfimym
zatenim, pokud je slunce nad hlavou, pomuze tak snizit celkové oslnéni. Tento typ
ochrany vSak netvoii dostatecnou ochranu proti rozptylenému UV zafeni a v Case, kdy
je slunce blizko horizontu. Dostate¢nou ochranou nejsou ani slune¢ni bryle s UV
filtrem, které dokonale nepfiléhaji k obliceji, takové bryle nezajistuji plnou ochranu,
jelikoz svétlo pronika k oku okolo brylovych ¢ocek. (22)

Nebezpeci poskozeni o¢i UV zafenim jsou vystaveny hlavné déti, u nichz jesté neni
oc¢ni cocka zcela odolna viici svétlu. V détském veku proto k sitnici pronikaji podstatné
vysSi davky UV zéfeni, nez u dospélého Cloveka. Proto plati, ze ¢im dfive se ochrana
oCi proti slunci zacne pouzivat, tim nizsi je pravdépodobnost vzniku o¢niho onemocnéni
zpiisobeného UV zéafenim. V prvnim roce ditéte k sitnici pronika 90 % UVA paprski
a vice nez 50 % UVB paprski. Mezi 10. a 13. rokem zivota je to 60 % UVA paprskt
a25 % UVB paprskd. Teprve ve véku od 18 do 20 let oéni ¢ocka blokuje prakticky
veskeré UV zafeni (s vyjimkou ¢asti UVA paprski). (24)
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1.5 Pozitivni u¢inky UV zareni na lidsky organismus

Vedle dobfe znamych nezadoucich ucinkit UV zafeni na kazi, je nutné zminit
i pozitivni aspekty UV zafeni, jakymi jsou endogenni syntéza vit. D S jehoz
nedostatkem jsou spojené rizné typy rakovin, autoimunitni onemocnéni, jakym je
napiiklad roztrousSend skler6za a diabetes prvniho stupné, infekce v podobé chiipky
a tuberkulézy, nebo psychické a kardiovaskularni onemocnéni. (22)

Vitamin D se ukladd do kiZe, jater, mozku a kosti. U¢inn& fidi metabolismus
vapniku a podporuje vstiebavani vapniku ve stieve, ukladani vapniku do kosti a reaguje
dynamickou prestavbu kosti. Dostate¢né mnozstvi vitaminu D ma vyznamny vliv v boji
s nékterymi onkologickymi chorobami, a to pfedevsim rakovinou tlustého stfeva. Tento
fakt je dolozeny nejvétsi Evropskou studii, kterou potvrzuje i studie realizovana
v Severni Americe. Podrobnéji se touto studii budu zabyvat v zavéru této kapitoly. (25)

Mnoho lidi se obava, ze budou trpét nedostatkem vitaminu D, pokud nebudou
chodit na slunce. Vitamin D se do organismu dostdva potravou, je obsazen
Vv obilovinach, rybach a n¢které zelenin€. Jidlo vSak Cini jen maly piispévek (ptiblizné
10 %) z celkového piijmu vitamin D organismem. Po expozici slune¢nimu zafeni,
zejména UVB slozce, se v kiizi pfeménuje na ucinnou formu. Nékolik minut piimého
slune¢niho svétla dopadajiciho denné na ruce a oblicej staci k tomu, aby vyprodukovalo
odpovidajici mnoZzstvi vitaminu D, potiebné pro normalni vyvoj kosti a ostatni
biologické pochody. Potieba urcité davky slune¢niho zareni je rozdilnd, tak naptiklad
V Australii veSkeré potfebné mnoZzstvi ziska €lov€k z minimalni expozice. V naSich
zemepisnych podminkdch ma UV zafeni mensi intenzitu, sta¢i denné kratsi prochazka
nebo za slunnych dni i cesta do prace a z prace, abychom ziskali potfebnou davku
zareni. (7)

V ramci zkoumani ucinktt UV zafeni na organismus byla provedena fada studii,
které prokazuji i pozitivni G¢inky UV zafeni na organismus. Jednou z takovych studii
byla realizovana védci z Nizozemska v ¢ele s Han van der Rheem ze skupiny hagskych
Iékaiskych klinik ,,Hagaziekenhuis“ a Rotterdamské univerzity. Sunlight Research

Forum (SRF), coZz je neziskova organizace se sidlem v Nizozemi, jejimz cilem je
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zptistupnovat Siroké vetejnosti nové védecké a lékarské znalosti o efektech UV zéfeni
na lidi, ve své tiskové zpraveé z 23. zati 2009 uvadi, Ze neni nic $patného na rozumném
a pravidelném opalovani venku, ale i Vv solariich. Na zaklad¢ studie SRF uvadi, Ze
pravidelné mirné expozice UV =zafeni pfispivaji k ochrané pied rakovinou prsu,
rakovinou prostaty, pied rakovinou tlustého stfeva a konec¢niku stejné jako pted Non-
Hodgkin-Lymfomem (jedna s forem rakoviny lymfatickych wuzlin/zlaz). Studie,
respektive zjisténi, ke kterému doSel tym nizozemskych védcd, byla publikovana
Vv odborném casopise ,,European Journal of Cancer Preventiv*“ (Evropsky Casopis pro
prevenci rakoviny) Van der Rhee a jeho kolegové ve svém ¢lanku poukazuji mimo jiné
na to, ze vefejné vnimani G¢inkt opalovani zaostava za soucasnym stavem védy. (26)

SRF zéaroven uvadi, Ze pravidelné mirné vystavovani téla sluneCnimu zafeni ma
vyrazny vliv na sniZeni rizika vzniku rakoviny kize. Soufasny moderni Zivotni styl
vyznacujici se pfevazné pobytem uvnitt budov, je proto spojen s vy$§im rizikem vzniku
rakoviny. SRF zduraziuje, ze pravidelnym vystavovanim téla sluneénimu zafeni
Vv rozumném rozsahu je zajiSténa odpovidajici hladina vitaminu D a také vytvofena
pfirozend ochrana pred slune¢nim zafenim. Védci téz ve své studii provadeli analyzu
nadort a prognéz u velké skupiny pacientd s rakovinou kuze. Zjistili, Ze pacienti, ktefi
maji snizenou hladinou vitaminu D, se vyskytuji vétsi nadory a prubéh onemocnéni je
horsi nez u pacientd s vyssi hladinou vitaminu D. To potvrzuji i australsti v&dci, ktefi
dospéli k podobnym zavérim. Prokazali, ze pravidelnym vystavovanim téla slune¢nimu
zateni pii praci je snizovano riziko vzniku rakoviny kize. (27)

V souvislosti se znepokojujicim nedostatkem vitaminu D, pfehodnocuji sviij nazor
na opalovani i dermatologové ve Spanélsku. Pfedsedkyné Evropské Asociace
Sluneéniho Zateni (EAS) reprezentujici 28 narodnich asociaci a spolecnosti z 15
&lenskych stat Evropské Unie, Norska, Svycarska, Ruska a USA uvadi, Ze v zemich
s velmi ptisnymi piedpisy tykajicich se provozu solarii, by mohlo dojit u dané populace
K velmi rizikovému nedostatku vitaminu D. Tento zavér byl publikovan védci na
tiskové konferenci, pofadané pii pfilezitosti XXI. Narodniho sjezdu Dermatologli
Vv fijnu roku 2009. Zaroven se zdlUraziuje vyznamna role vit. D v 1é¢b¢ s autoimunitnich

onemocnéni a roztrousené sklerdzy a stejné tak v prevenci rakoviny tlustého stieva,
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je mirné se vystavovani se UV zéieni a zarovein nalezeni pfijatelné rovnovahy mezi pro
piijeti dostate¢ného mnozstvi vitaminu D a neopalovani se do takové miry, aby doslo ke
spaleni kuze. (28)

Pii prvni a nejvétsi studii na Evropské populaci, na které spolupracovaly
I Mezinarodni agentura pro vyzkum rakoviny (IARC, Lyon, Francie), Imperial College
of London (London, UK) a World Cancer Research Fund (WCRF) bylo prokazano, Ze
ucastnici s vys$si koncentraci vit. D v krvi méli témer 0 40 % nizsi riziko vzniku
karcinomu tlustého stieva, nez ostatni osoby, které méli v krvi nizsi koncentrace vit. D.

(29)

1.6 Problematika UV zareni

1.6.1 Solaria

Soléria se ve v&tsi mife pouzivaji pfiblizn€ od 70. let minulého stoleti, jsou velmi
popularni a pocet jejich uzivateli stile stoupd. Moderni solarni lampy emituji UVA
zateni v rozmezi 320-400 nm a pouze malé mnozstvi UVB zafeni v rozmezi 280-320
nm. Presto se celkova davka UVB zafeni ze solaria mize vyrovnat davce ziskané pfi
opalovani za jasného slune¢ného dne a davka umélého UVA zateni je dokonce 2-3 krat
vétsi neZ mnozstvi ptirozeného UV A dopadajiciho na kiizi béhem slunéni. (7)

Cas straveny v solariu pfi ozafovani je uréovan vlastnostmi zafizeni a koznim
prototypem jedince. Rada solarii je vybavena akrylatovymi kryty, které odfiltruji zateni
pod 270 nm. Starnutim téchto krytd klesa propustnost pro kratkovinné UVB zafeni.
Starnutim lamp klesa také jejich vykon a pii poklesu vykonu na tfetinu je nutné je
vymeénit. VéEtsina nizkotlakych trubic ma Zivotnost 10000 hodin. (4)

V roce 1986 byly vydany piedpisy, vztahujici se na provoz solarii. V nich se
stanovi, ze nesmi obsahovat UVC, musi byt vybavena Casovacem, nesmi byt piekrocena

davka 4 MED ( za tu je v tomto piipadé povaZzovana davka 200 J/mz), musi umoznit
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bezpecné ukonceni zafeni, ochranu o¢i a déle specialni patky, aby pii vyméné trubic
nemohlo dojit k zamén¢ za jiné. (4)

Solaria predstavuji velké nebezpeci. Jejich vyuzivani je spojeno s itadou
nezadoucich ucinkt, jako je spaleni klize, vyvolani fotoalergickych 1ékovych reakci,
vznik polymorfni svételné erupce, exacerbace porfyrie nebo vznik vSech typi
erytematodu, a mize zpusobit i ocni poskozeni. Podili se nejen na vzniku lentigin6znich
koznich zmén, ale téz atypickych névli. UVA zéfeni zplsobuje degenerativni kozni
zmeény a vyvolava imunosupresi, vcetné¢ zpomaleni nebo uplného potlaceni oprav
chromozomalniho poskozeni vyvolanému pisobenim UVA zafeni. NejvyznamngjSim
nezadoucim uclinkem solarii je mozny vznik melanomu. Pfimé souvislost mezi
vyuzivanim solarii a vznikem melanomu zatim jednoznaéné prokazana nebyla. Z dosud
publikovanych dvaceti studii naznacuje urcitou souvislost jen 6 studii a to z celé tady
divodi. Je velmi obtizné sjednotit a objektivné hodnotit vysledky u rozdilnych
opalovacich navykii rtiznych narodt, dale pak pro castou nestandartnost zaficl
arozdilnost typt lamp. Vysledky studii jsou rovnéz zaloZeny pouze na vérohodnosti
vzpominek lidi, ktefi vypliovali dotazniky. (7)

V CR se provozovani solérii stalo od roku 2000 vazanou Zivnosti. Je podminéno
absolvovanim specialniho Skoleni n¢kolika desitek hodin. Kontrolni ¢innost na tomto
poli bohuzel selhava, i kdyz se Ceska dermatovenerologickd spolecnost angazovala
a snazila se kontrolni aktivitu iniciovat. (4)

Svétova zdravotnicka organizace se v srpnu 2004 obratila na vlady zemi, které se
nove staly ¢leny EU s informaci o své iniciativé v oblasti prevence poSkozovani zdravi
vlivem UV zafeni pti opalovani v solariich a tyto nové ¢lenské zemé EU vyzvala ke
spoluprdci. Z materidllu WHO vyplynulo, Ze dodatkova expozice UV zéfeni neni
zadouci a je tfeba ji vyhledové U€inné regulovat. Na pfipravé mezinarodni smérnice se
pracuje vramci globalniho projektu INTERSUN. Je velmi pravdépodobné, ze
za nékolik let budeme pohliZet na opalovani v solariu mnohem kriti¢téji nez dnes. Neni
dokonce vylouéeno, ze s ohledem na zdravi prestaneme solaria uzivat vabec. (30;31)

Je Siroce rozsifen omyl, Ze opaleni ziskané v solariu chrani kazi pted spalenim pii

letnim pobytu na slunci a kiiZe je tak ,,pfipravena‘ na letni dovolenou. Skutecnost je ale
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takova, Ze toto opaleni poskytuje ochranu srovnatelnou s nizkym ochrannym faktorem
(SPF 2 az 3). V soucasné dob¢ méa jen nékolik zemi u¢innou regulaci uzivani a provozu
solarii. Svédsko, Belgie a Francie maji podle legislativy limitovanou maximalni davku
UV-B zafeni u zafict na 1,5 %. Ve Francii musi byt veskeré zafice ze zakona hlaSeny
organu ochrany zdravi, lidé pod hranici 18 let je nesméji navstévovat, Skoleny personal
musi kontrolovat veskera komer¢ni zatizeni a jakékoliv Sifeni informaci o tom, ze UV
zafeni ma pozitivni vliv na zdravi je zak4dzano. V mnoha zemich zlstava zavedeni
ucinné regulace stale dulezitym ukolem a cilem. (30;31)

WHO vyzyva vlady k formulaci a uplatnéni vladniho zdkona, ktery se tyka uzivani
solarii. Musi v nich byt omezeni pro osoby mladsi nez 18 let a zakaz provozu solarii bez
odborného dozoru, je ale otdzkou zda je kosmeti¢ka po dvoudenni instruktdzi odbornym
dozorem. Doporu¢eni WHO se shoduji s doporu¢enim mezinarodni komise pro ochranu
pted neionizujicim zafenim (ICNIRP). ZkuSenost z Francie ukéazala, ze s vydavanim
povoleni k provozu solarii vzrostlo i jejich uzivani. K tomu, aby byl povolen provoz
solaria je potfebny mezinarodni nebo narodni standard nebo doporu¢eni WHO
regulujici jejich pouzivani a ten zatim neni vypracovan. (30;31)

Velkym problémem je vysoky a stidle se zvysujici se pocet nekontrolovanych
komer¢nich solarii. Pokud nebude Skolen personal a nebudou pouzivany odpovidajici
ochranné prostiedky, dojde v budoucnu k ohromnym Skoddm na =zdravi
neinformovanych uZivatelli. Cenova politika (nizké, pfistupné ceny), nelimitovany
pocet navstév a libovolné volitelny ¢as ozareni vedou k vzestupu poskozeni ktize a ¢asto
k fatalnim nasledktim. (30;31)

Na 1. mezinarodni konferenci EUROSKIN v Zenevé v r. 2000 byla piijata
doporuceni, ktera doporucuji vyhnout se zcela navstéve soldria, jestlize: jde o osobu
mladsi nez 18 let; jde o téhotnou Zenu; ¢lovék ma teplotu nebo jakoukoliv nemoc; ma
pokozku, ktera se Spatn¢ opaluje a snadno spali; ma na téle velky pocet névi (vic nez
30) nebo névy (pigmentové skvrny) velikosti > 2 mm v priméru na celém téle, nebo ma
mateiské znaménko $ir§i nez 5 mm; ma tendenci k tvorbé€ pih; se v minulosti na slunci
spalil; ma prekancerozy (napt. solarni keratdézy) nebo mél v minulosti maligni koZni

onemocnéni; ma slunénim poSkozenou pokozku (vrasky ve tvafi, nepravidelné
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vuci UV zéfeni (zejména parfémy); uziva jakékoliv 1€ky. V tomto pfipadé je nutna
konzultace s lékafem. (30;31)

Odbornici zaroven zdiraznuji to, ze by kazdy navstévnik solaria mél informovat
0 stavu pfistroju, tzn., to zda jsou pravideln¢ udrzované, kdy byly naposledy vyménény
trubice, jak je piistroj stary, zda je personal spravné vyskoleny a zda studio vlastni
prislusny certifikat. Dale by si kazdy navstévnik mél vSimat toho, zda mu personal
dobfe poradi, poukdZe na event. rizika, ktera by mohla nastat v souvislosti
s onemocnénim, které navstévnik prodélal v minulosti, zda dba na hygienu a poskytne
mu doporuceni podle typu jeho pokozky a zejména podle jeho veéku. Pokud se kazdy
navstévnik bude ridit témito zdsadami, nic nebrani bezpecné navstéve soldria. Zaroven
dodava, ze by se kazdy navstévnik solaria mél velkym obloukem vyhnout soldriim
star§Sim 5-ti let, protoze zpravidla neodpovidaji nejnovéjSim evropskym normam
a smérnicim a jejich technicky stav mize byt nékdy caste¢né i povazlivy. Tyto piistroje,
kromé jiného, v tehdejSi dobé nepodléhaly prakticky Zaddnym normém, a proto je lze
pouzivat jen s maximalni opatrnosti. (32)

Prezidentka ESA (European Sunlight Association) Christina Loren zaroven uvadi,
Ze je na misté byt obezfetny pii objevovani se CasteCné neovéfenych zprav médii.
V nékterych zpravach se objevila zavadgjici zprava o tom, Ze solaria zvysuji riziko
onemocnéni melanomem o 75 %. Zprava pochazi ze studii z poc¢atku 80. let minulého
stoleti, ty byly zpracované pochybnymi metodami, coz ¢astecné piipustil 1 sdm autor
studie, ktery piiznava, ze nebyly brany v potaz nékteré faktory, jako napt. venkovni
opalovani a citlivost na slunce. I kdyby byla studie pravdiva, neznamena to, Zze 75 %
navs§tévnikil solarii onemocni melanomem. Znamena to pro n€ pouze relativni vyssi
riziko. Stejné tak jsou mylné a zavadéjici i zpravy tykajici se srovnavani solarii
s tabakovym primyslem a arzénem. Je tieba zaroven uvést, ze fada Celnich expert na
vit. D je pfesvédcena 0 piinosu slune¢nich paprskl, hlavné o tom, Ze jejich pfinos
zdaleka prevySuje riziko vzniku rakoviny klize a naopak pomaha snizit riziko u mnoha

jinych druht rakoviny. (33)
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Solaria byla francouzskymi védci do "Ttidy 1", kterd znamend, ze bylo prokazano,
Ze vyuzivani solarii mize zvySovat riziko vzniku rakoviny klize. Zafazeni do této tridy
nevypovida o vysi rizika, vypovida pouze o tom, Ze riziko existuje. Nekteré predméty v
této kategorii jsou velmi nebezpecné (napif. arzén a hoic¢i¢ny plyn), jiné ptedstavuji
pouze malé riziko, jako (napf. Cervené vina, pivo a nasolené ryby). Uzivani téchto
potravin nepiedstavuje jejich striktni zakaz, jen omezeni jejich konzumace na rozumnou

miru. (33)

1.6.2 Mezinarodni program WHO- Intersun

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) se v srpnu 2004 informovala vlady
¢lenskych zemi EU o své iniciativé v oblasti prevence poSkozovéni zdravi vlivem UV
zateni pfi opalovani v soldriich. Podle WHO je uméla expozice UV zéfeni nezadouci
a je tfeba ji vyhledove ucinng¢ regulovat. Na piipravé mezinarodni smérnice se pracuje v
ramci globalniho projektu INTERSUN, ktery koordinuje WHO. (30;31)

Dalsimi spolupracujicimi organy jsou nadndrodni organizace, mj. Mezinarodni
agentura pro vyzkum rakoviny IARC a Mezinarodni komise pro ochranu pred
neionizujicim zafenim ICNIRP. Cilem projektu je snizit ndklady na 1écbu onemocnéni
vzniklych plsobenim UV zafeni. Projekt hodnoti a kvantifikuje zdravotni rizika
arozviji vhodné odpovédi vydavanim riznych smérnic, doporuceni a Sifeni informaci;
poskytuje praktické rady a informace statnim organim zdravi a zivotniho prostiedi
v problematice UV zafeni; zaméfuje se na ochranu déti pred slune¢nim zafenim
a vzdélavani ve skolach, a podporuje UV index jako vzdélavaci nastroj pro ochranu
pted sluneénim zafenim. (30;31)

Doporuceni ICNIRP tykajicich se zakazu opalovani v solériich pfijatych
na 1. mezinirodni konferenci EUROSKIN v Zenevé v r. 2000 sméfuji zejména
k osobam, mladsich nez 18 let; t€hotnym Zenam; osobam s teplotou ¢i jakoukoliv
nemoci; s pokozkou, ktera se Spatn€ opaluje a snadno spali; ma na téle velky pocet

névu (vic nez 30) nebo névy (pigmentové skvrny) velikosti > 2 mm v priiméru na celém
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téle, nebo ma matetské znaménko S$ir§i nez 5S5mm; ma tendenci k tvorbé pih,
se v minulosti na slunci spalil; ma prekancer6zy (napf. solarni keratdézy) nebo mel
Vv minulosti maligni koZni onemocnéni; osobam s poSkozenou pokozku poskozenou
slunénim (vrasky ve tvafi, nepravidelné pigmentové skvrny na tvari ¢i na rukou); nebo
pokud osoba pouzila kosmetiku, kterd zvySuje citlivost vici UV zafeni (zejména
parfémy). (31;34)

WHO ve spolupraci s odborniky vydala informaci, jiz by se meéli fidit
fotobiologové, resp. fotodermatologové po celém svété. Ta tika, ze celozivotni davka

aplikovaného UVA zafeni nesmi prekro¢it 1 000 J/cm?. (11)

1.6.3 Preventivni programy

Prevence je nedilnou soucasti péfe o zdravi a samoziejmou soucasti moderni
mediciny. Prevence pfedchéazi nebo snizuje nebezpeéi vzniku zavaznych onemocnéni
a tim Setfi nasledné naklady na 1é¢bu, poskytuje pouceni o tom, jak se chovat zdrave,
jak predchazet ¢i omezit zdravotni problémy a vysvétluje souvislosti, které by nas k nim
mohly dovést. Preventivni prohlidky mohou odhalit zdvazna onemocnéni ve stadiu, kdy
jsou légitelna. Kazdy ob¢an Ceské republiky ma podle soudasné upravy narok na
preventivni vySetfeni hrazena ze zdravotniho pojiSténi u praktického I€kare,
stomatologa a gynekologa.

Ceska republika se od roku 2011 zapojila do evropské aktivity nazvané Evropsky
den melanomu, kterou u nés zastituje Ceska onkologicka spole¢nost CLS JEP. B&hem
tohoto dne vysetii zdarma kozni 1ékafi, ktefi se této akce ucastni, n€kolik tisic pacientd.
Akce napoméha propagaci primarni 1 sekundarni prevence zhoubného melanomu.
V tento den je nabizeno bezplatné vySetfeni pigmentovych znamének ve vybranych
ordinacich, jsou rozSifovany letdky s osvétovou tematikou ochrany pfed sluncem
a informace o piislusnych webovych strankach, kde je také uveden seznam zapojenych
koznich lékait. Kromé osvétového ucelu plni akce 1 potfebny vyhledavaci moment,

protoze se pii ni pfijde nejen na nové piipady melanomu, ale i jinych koznich
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nadorovych nebo nenadorovych afekei, které vyzaduji 1é€bu. Hlavnim cilem projektu je
upozornit na rizika spojena se slune¢nim zatenim. V roce 2012 bylo ve Stanech v Praze,
Ostravé a Brn¢ vysSetfeno celkem 3523 navstévnikl, u nichz bylo objeveno celkem
103 zhoubnych  koznich  nadort  (konkrétné 61 bazaliomt, 16 spinaliomi
a 26 melanomt). V roce 2013 se ve Stanech nechalo zkontrolovat 44 231 lidi, u nichz
bylo diagnostikovano 128 zhoubnych nadort a z nich 31 melonoma.

Akce Stan proti melanomu je soucasti celoevropské kampané dermatologii, jejimz
cilem je upozornit na nebezpeci vyskytu rakoviny klize a apelovat na dislednou

prevenci. (36)

1.6.4 Ozonova vrstva

Ozb6nova vrstva se nachazi ve vysce 25 az 35 kilometri nad zemskym povrchem
achrani planetu pred Skodlivym ultrafialovym slune¢nim zafenim, které zptisobuje
rakovinu kiize a ni¢i Grodu. Ochrannd vrstva se zaCala ztencovat koncem 70. let
minulého stoleti.

Mnozstvi ozonu v atmosféie béhem roku pfirozené kolisa. OvSem ¢loveék do tohoto
ptirozeného cyklu vnesl novy prvek. Diky jeho ¢innosti se do ovzdusi dostaly latky,
které¢ zaptiCiiuji rozklad ozonu, jsou to naptiklad freony. I pfesto, Ze jsou tyto
slouceniny mnohem t&z8i nez vzduch, dostavaji do vysek 30 az 50 kilometrd nad
povrchem. Zde se kumuluji dlouhé roky a funguji jako katalyzator reakce rozkladu

ozonu. (37;38)
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SLUNCE

111

Obrazek 10: Filtrace UV zdreni (39)

Védci zacali bit na poplach a v roce 1987 vstoupil v platnost takzvany Montrealsky
protokol, v némz se drtiva vétSina statd svéta zavazala k tomu, Ze budou kontrolovat
vyrobu chemickych latek, které poSkozuji ozénovou vrstvu a k postupnému omezeni
jejich pouzivani.

Poprvé po 35 letech védci potvrdili statisticky vyznamny a trvaly nartst
stratosférického ozonu. V letech 2000 az 2013 jeho urovent v klicovych severnich
zemé&pisnych Sitkach vzrostla o Ctyfi procenta. Tti stovky expertli z povéfeni OSN

hodnoti stav 0zonové vrstvy kazdé étyti roky. (37;38)

1.7 Ochrana pred UV zarenim

Ochranu ktze pfed nadmérnym plisobenim UV zéfeni, i kdyz pouze docasnou,
poskytuji specidlni prostfedky oznacované jako opalovaci ptipravky nebo [épe
prostifedky ke slunéni. Obsahuji rizné kombinace UV filtri dle pozadovaného stupné
ochrany, ktery se vyjadiuje jako ochranny faktor. Pro nizsi stupen ochrany se pouzivaji

jen filtry pro UVB oblast, pro vyssi hodnoty je nutnd kombinace filtri pro UVB a UVA
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oblast, event. UVC. Velikost ochrany je ovliviiovana nejen koncentraci a druhem UV

filtra, ale celkovou recepturou piipravku. (40)

UVB UVA '\ﬁs UVB UVA l\ﬁs

opalovaci krém
(antisolarikum)

povrch ktiZe

3 epiderma
s stimulace
22 melaninu

derma

podkozZni
vazivo

CHRANENA POKOZKA NECHRANENA POKOZKA

Obrazek 11: Viiv UV zareni na chrdanénou pokozZku opalovacim krémem a na

pokozku nechranénou (41)

Ochranny prostfedek by mél byt nanesen na pokozku 20-30 min. pfed zahijenim
slunéni, poté se opakované nanasi v zavislosti na frekvenci koupani nebo intenzité
poceni. Jako nejdelsi interval opakované aplikace je mozno akceptovat cca 2 hodiny.
U déti je tieba ochranny film obnovovat Castéji neZ u dospélych, nejlépe je vSak
nevystavovat déti pfimému slunéni viibec. Détskd pokozka je citliveéjsi a prostupnéjsi
pro UV zéfeni, nez kize dospélych osob, protoZze jeSt¢ nemd vyvinuty vSechny
prirozené ochranné mechanismy v dostatecné vysi. U piipravkl ke slunéni pro déti je
doporucovan ochranny faktor SPF 15 — 30 1 vyssi, kterého se obvykle docili kombinaci
jak UV filtri chemickych, které zafeni absorbuji, tak mechanickych UV filtrt
minerdlnich, které zareni odrazeji. Hodnota SPF zjednodusenymi slovy vyjadiuje
nasobky doby pro relativné bezpecny pobyt na slunci, aniz dojde k navozeni solarniho
zanétu kaze se zrudnutim kize. Prostfedek uréeny pro slunéni oznaceny napi. SPF 10
by mé¢l zajistit prodlouzeni doby bezpec¢ného pobytu na slunci, bez ndsledného navozeni
solarniho zanétu klize, zhruba desetkrat. Doporuceni Komise 2006/647/ES zavedlo nové

pozadavky na zplisob znaCeni vySe ochrany, ktery je srozumitelny pro spotiebitele.
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Kazdy prostiedek musi zajiStovat ochranu nejen proti UVB zafeni, ale i ochranu proti
UVA zafeni. Komise doporucuje pro lepsi srozumitelnost pouzit piktogramy, které

vyjadiuji: (42)

Obrdazek 12: Piktogramy doporucené Evropskou komisi 2006/647/ES (42)

Vyvarujte se slune¢nimu zafeni v polednich hodinach.
Nevystavujte malé déti piimému slunecnimu zafeni.

Chrante se pred sluncem odévem, kloboukem a brylemi.

A wnp e

Aplikujte ochranné prostfedky, a to v dostate¢ném mnozstvi a opakované. (42)

Je tfeba myslet i na ochranu zraku. Tu nejlépe zabezpecuje pouziti slunecnich bryli,
které mohou byt zhotoveny ze skla, ale i z plastovych materialti. Uginnost materialu se
zvySuje s nanesenim specidlniho UV filtru. Praktickd méfeni spektralni propustnosti
slune¢nich bryli u obou materidll, ukdzala, Ze v oblasti UVA zafeni bryle propousti
maximaln¢ 2 - 3 % zafeni, coZ je hodnota, ktera je zcela akceptovatelna. V oblasti UVB
a UVC zafeni je material bryli zcela absorpcni. Vedle ochrany zraku pred UV zafenim
plni bryle 1 dalsi, stejné¢ nezanedbatelnou ulohu. Je to ochrana o¢i pfed nadmérnym
oslnénim a nadmérnymi jasovymi hodnotami, které maji veliky vliv na zrakovou
pohodu. Pokud se vyskytuji rizné osvétlené plochy, jejichz jasy se vyznamné lisi, vede
to ke zméné adaptace oka, tim se zhorSuje vidéni, coz zpiisobuje unavu oci. Oslnéni

kontrastem vznikd, tehdy kdyz se v zorném poli vyskytuji plochy s riiznymi jasy (napf.
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jasna slune¢na obloha a tmavy terén). Pfi dlouhodobém osInéni se zrak unavuje
a mohou vzniknout i typologické poruchy (napf. zanét spojivek). (40)

Abychom skodlivé ucinky ultrafialového zafeni na kiizi omezili na co nejmensi
miru, zarovenn kryjeme kizi odévem. Malokdo vi, ze k podobnému ucelu, ke kterému
slouzi ptipravky urcené pro slunéni, slouzi i UV obleceni. Je vhodné zejména pro déti,
ma definovany UPF, tedy ochranny faktor tkaniny (jeho rozpéti se pohybuje od 2 do
50+ ) a dité pod nim neni potieba viibec mazat. UV obleceni s ochrannym UV filtrem
UVPF 50+ odpovidad ochrannému krému s filtrem 50+ a déti bezpe¢né ochrani pred
Skodlivym vlivem UV zéafeni. Bézné letni obleceni poskytuje velmi nizkou ochranu
pred slune¢nim zafenim - napiiklad UPF 5. K jemné détské kuzi tak pronika potencialné
nebezpeéné mnozstvi ultrafialového zareni. Optimdlni ochrany pifed sluncem je

dosazeno ochrannym oblecenim, které je klasifikovano hodnocenim UPF 50+. (40)

EXPOSURE CATEGORIES AND SUN
UVINDEX RANGE PROTECTION MESSAGES

uyuy
il

NO PROTECTION REQUIRED
You can sadely stay outsides.

UE_; Moderate
*

PROTECTION RECUIRED

Slp on a shrt. siop on sunscreen and slap on a hat

1] (7] y High
6 7 PROTECTION REQUIRED

2 ".I Slip on a shint slop on sunscreen and 5iap on @ hat!
’ [ Seak shade during mdday hours

Pd 144 B Very high
EXTRA PROTECTION REQUIRED

‘ ri - Make sure you seek shade! Shit, sumscreen and a hat are
4 amust! Avad beng outside during midday hours

-
Extreme
EXTRA PROTECTION REQUIRED
LR F
{s
. l. j Avoid being outsioe during midday nours! Make sure you

souk shade! Shint. sunscreen and a hat are a must

Obrazek 13: Ochrana pred slunecnim UV zarenim - UV index a doporuceni

Evropské komise (43)
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1.7.1 Ochrana pred UV zarenim u déti

Détska populace vyzaduje zvlastni ochranu a proto je ji vénovana maximalni
pozornost, jeji chovani na slunicku je naprosto klicové pro vznik koznich nadort
v dospélosti. Umluva OSN o pravech ditéte vytyéuje, Zze déti viech vékovych skupin,
od poceti do véku 18 let, maji pravo na nejvyssi dosazitelnou Groven zdravotniho stavu
a na bezpetné prostiedi. Vzdélavaci programy ve Skoldich by mély zvySovat
informovanost o Skodlivych uc€incich UV zafeni a dosdhnuti zmén v zivotnim stylu déti,
aby se snizil nartstajici trend vyskytu rakoviny ktize. Vedle zdravotnich divodu, si také
programy kladou za cil sniZit eventudlni finan¢ni néklady spojené se zdravotni péci pti
1é&bé rakoviny kuze. Skoly jsou skvélym mistem pro vyuku zdravého chovani, které
muze zabranit nadmérnym pusobenim UV zafeni. WHO vyvinula komplexni bali¢ek
vzdélavacich materialti pro détskou ochranu pfed sluncem. Je urcen pro ministerstva
zdravotnictvi a vzdélavani, jakoz i pro narodni a mistni organy a nevladni organizace,

které puisobi v oblasti podpory zdravi. (40;43)
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2 Vyzkumné otazky a metodika vyzkumu

2.1 Vyzkumné otazky

1. Podcenuji studenti ZSF JU rizika UV zareni?

2. Maji studenti ZSF JU znalosti o pozitivnich i negativnich uc¢incich UV zateni?
2.2 Metodika vyzkumu

Potifebna data pro praktickou ¢ast bakalarské prace, byla ziskdna kvantitativnim
vyzkumem. Byl vytvofen 1 typ dotazniku pro viechny studenty ZSF JU v Ceskych
Budéjovicich. Dotaznik tvofi 17 otdzek, pfiCemz 13 otdzek bylo uzavienych
a dotazovani studenti museli zvolit jednu z nabizenych moznosti, 3 otazky byly
polozaviené, dotazovanym studentim byla nabidnuta kategorie odpovédi a mimo to
byla poskytnuta moznost odpovédét volné¢ a 1 otazka byla oteviena, zde student
odpovidal pouze svymi slovy.

Data pro praktickou ¢ast prace jsem sbirala v pribéhu mésice biezna a dubna.

Vysledky vyzkumu byly zpracovany v programu Microsoft Excel 2003
a prezentovany prostrednictvim sloupkovych graft. Data pouzitd pro grafy byla
zpracovana za pouziti vzorce pi = (ni / n) * 100. a to v absolutni a relativni ¢etnosti
(pi vyjadiuje relativni Cetnost v %, ni absolutni ¢etnost a n vyjadiuje celkovy pocet
respondenttl).

Vyzkumny soubor tvofili studenti prezen¢niho a kombinovaného studia ZSF JU
v Ceskych Budgjovicich. Celkem bylo rozdano 50 dotaznikii, vzhledem k tomu, Ze byly
rozdany osobné a po jejich vyplnéni byly ihned odevzdany, byla navratnost 100 %. Pro
vyzkum byly pouzity vSechny dotazniky, které byly rozdany, tedy 50 dotaznikil
(100 %).

Pro lepsi pifehlednost nédsledné uvadim dotaznik rozdany studentim ZSF JU
v Ceskych Budgjovicich.
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2.3 Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Petra Machova a jsem studentkou kombinovaného studia oboru
Radiologicky asistent na Jiho&eské univerzité v Ceskych Budgjovicich.

Chtéla bych Vas pozadat o vyplnéni dotazniku, ktery je soucasti mé bakalaiské
prace na téma - U¢inky UV zéfeni na lidsky organismus.

Odpoveédi prosim krouzkujte, tam kde je uvedeno prosim vypiste vlastnimi slovy.
Dotaznik je zcela anonymni a vysledky budou slouzit pouze pro vyzkum mé bakalaiské
prace, piipadné pak jeho vysledky budou zvetfejnény v ramci jinych vyzkumnych
¢innosti, jejichz prostfednictvim bude mozné, v ramci prevence, dale §ifit informace
0 této problematice.

Predem Vam moc deékuji za jeho vyplnéni.

1. Pohlavi:
A) muz

B) zena

2. Akutni a chronické poskozeni kiize zpusobuje:
A) UVA zéteni
B) UVB zareni
C) UVC zateni

3. Na UV zéfeni jsou nejcitlivejsi:
A) oci a kize
B) centralni nervovy systém

C) srde€né-cévni systém

53



Utinky UV zafeni na lidsky organismus

4. Neptiznivym uc¢inkem UV zéfeni na zdravi je:
A) Seda zakal
B) zeleny zakal
C) upal

5. Pfiznivym G¢inkem UV zafeni na zdravi je:
A) tvorba vit. A
B) tvorba vit. D
C) tvorba vit. E

6. Mezi prvni zndmky maligniho melanomu patfi:
A) zarudnuti ktize
B) vysoké horecky
C) zména tvaru, barvy, svédéni, krvaceni kozniho znaménka

D) hnisavé projevy na kiizi

7. Mg¢l/a jste v minulosti zhoubny kozni nador?
A) ano
B) ne

8. Podstoupil/a jste v minulosti kozni vySetieni pro pigmentové zmény na kzi?
A) ano
B) ne

9. Navstévujete solarium?

A) ano,....... krat/rocné
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10. Opalujete se Casto?
A) ano
B) ne

11. Uved’te prosim dtivod, pro¢ se Casto vystavujete ¢i nevystavujete slunci:

12. V ptipad¢ podezielych koznich pigmentovych zmeén:
A) okamzité vyhledam lékare
B) budu vyckavat a podle dalsiho vyvoje pigmentové zmény navstivim
1¢kate
C) navstivim lékate, pouze pokud nastanou viditelné nepiijemné projevy
V misté pigmentové zmény (krvaceni)
D) nevénuji tomu pozornost

E) jind Vami zvolend moZznost, prosim uved’te.............ccoceviiiiiiiiin...

13. Chrénite se pted slune¢nim zatenim?
A) ano, jakym ZpUlisObem..........ooiuiiriitiiiii i
B) ne
C) obcas

14. Hodnota slunecniho ochranného faktoru SPF vyjadiuje:
A) Cas, pro ziskani opéalené kiiZze bez nasledného zrudnuti kiize
B) nasobky doby pro relativné bezpecny pobyt na slunci bez nasledného
zarudnuti kize

C) pro jaky fototyp kiize neni ptipravek vhodny
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15. Vite, Ze je na naSem trhu dostupné ochranné oblec¢eni s UV filtrem?
A) ano
B) ne

16. Kontrolujete si svou kizi?
A) ano, pravideln¢
B) ano, ale jen kdyz si vzpomenu

C) ne

17. Nosite bryle s UV filtrem?
A) ano, pii kazdém pobytu na slunci
B) ano, celorocné
C) ano, ale pouze v nékterych ptipadech (na horach, v autg....)

D) bryle bez UV filtru nenosim viibec

Jesté jednou dekuji za Vasi ochotu a cas, kterou jste dotazniku venoval/a.
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2.4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofili studenti prezencniho i kombinovaného studia ZSF JU
v Ceskych Budgjovicich. Celkem bylo rozdano 50 dotazniki, vzhledem k tomu, Ze byly
rozdany osobn¢ a po jejich vyplnéni byly ihned odevzdany, byla névratnost 100 %. Pro
vyzkum byly pouzity vSechny dotazniky, které byly rozdany, tedy 50 dotaznikii
(100 %).
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3 VYSLEDKY

3.1 Analyza dotaznika studenti
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Graf 1: Pohlavi studentii
Soubor tvoii 9 muzi (18 %) a 41 Zzen (82 %).
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Graf 2: Druh zafeni zpiisobujici akutni a chronické poskozeni kuze

12 studentd (24 %) si mysli, ze akutni a chronické poskozeni kiize zptisobuje UVA
zateni, 36 studentl (72 %) si mysli, ze se jedna o UVB zafeni a 2 studenti (4 %) udava
UVC zéafeni.
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Graf 3: Citlivost organismu na UV zaieni podle studentu
45 oslovenych studenti (90 %) si mysli, Ze jsou na UV zafeni nejcitlivéjsi oci
a kiize 2 studenti (4 %), Ze se domniva, Ze jde o centrdlni nervovy systém a srdecné-

cévni systém oznacili 3 studenti (6 %).
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Graf 4: Nepriznivy u¢inek UV zafeni na zdravi
26 studentd (52 %) se domniva, ze jde o Sedy zéakal, 19 student (38%) oznacilo
zeleny zakal a podle 5 studenti (10 %) je to tpal.
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Graf 5: Priznivy ucinek UV zareni
Podle 5 studenti (10 %) je pfiznivym G¢inkem tvorba vit. A, podle 43 studenti
(86 %) je to tvorba vit. D a 2 studenti (4 %) oznadili tvorbu vit. E.
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Graf 6: Prvni znamky maligniho melanomu
7 studentt (14 %) povazuje za prvni znamky maligniho melanomu zarudnuti ktze,
vysoké horecky neoznacil zadny ze studentti, 43 studentl (86 %) zménu tvaru, barvy,

svédéni a krvaceni, hnisavé projevy na kizi nezvolil nikdo (0 %).
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Graf 7: Vyskyt zhoubného koZniho nadoru u studenti
Zhoubny kozni nador méli 2 studenti (4 %) a 48 studentti (96 %) maligni melanom

nemeélo.
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Graf 8: Podstoupeni koZnimu vysetieni studenty pro pigmentové zmény
5 studentl (10 %) kozni vySetfeni pro pigmentové zmény na kizi podstoupilo a

45 studenti (90 %) kozni vySetfeni v minulosti nepodstoupilo.
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Graf 9: Navstévnost solaria studenty

Solarium navstévuji 2 studenti (4 %) a 48 studentt solarium nenavstévuje (96 %).
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Graf 10: Cas straveny opalovanim studenty
5 studenti (10 %) se opaluje Casto a 45 studentt (90 %) se Casto neopaluje.
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Graf 11: Diivod vystavovani ¢i nevystavovani slunci

Vétsina studentt (44 %) se nevystavuje slunci z divodu strachu ze spaleni kuze,

3 studenti (6 %) povazuji opalovani za zdravé, 8 studenti (16 %) se opaluje z divodu

ziskani opélené¢ pokozky, 4 studenti (8 %) uvadi jako divod malo Casu, 5 studentd,

3 studenti (6%) se boji rakoviny kize, pro 4 studenty (8 %) je to ztrata ¢asu. 6 studentti

(12 %) neodpovédelo.
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Graf 12: Chovani studenti v pripadé podezielych koZnich pigmentovych zmén

32 studentu (64 %) by okamzité vyhledalo Iékaie, 10 studenti (20 %) by vyckavalo

na dal§i pribéh pigmentové zmény, 8 studentl (16 %) by navstivilo lékate pouze

Vv pfipadé viditelnych a nepfijemnych projevli v misté pigmentové zmény a zadny ze

studentt (0 %) by podezielé kozni zméné nevénoval pozornost.
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Graf 13: Ochrana studentu pred slune¢nim zai‘enim
37 studenti (74 %) se pied slune¢nim zafenim chrani, 2 studenti (4 %) se nechrani

a 11 studentt (22 %) se chrani jen obcas.
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Graf 14: Vyznam hodnoty slune¢niho ochranného faktoru SPF podle studenti
Vyznam hodnoty ochranného faktoru SPF znamena podle 2 studentt (4 %) ¢as, pro
ziskani opalené kiize bez nasledného zarudnuti, 46 studentti (92 %) oznacilo mozZnost,
ze ochranny faktor SPF vyjadiuje nasobky doby pro relativné bezpe¢ny pobyt na slunci
bez nasledného zarudnuti a 2 studenti (4 %) si mysli, Ze vyjadiuje to, pro jaky fototyp

ktize neni ptipravek vhodny.
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Graf 15: Znalost studentu o dostupnosti ochranného obleceni s UV filtrem na
nasem trhu
O tom, Ze je na naSem trhu dostupné ochranné obleceni s UV filtrem vi 17 studentd

(34 %) a 33 studentti (66 %) o této skutecnosti nevi.
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Graf 16: Kontrola kuze studenty
14 studetnil (28 %) si svou kiizi kontroluje pravideln¢, 21 studentt (42 %) jen kdyz

si vzpomene a 15 studentt (30 %) si svou kiizi nekontroluje.
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Graf 14: NoSeni bryli s UV filtrem studenty
17 studentd (34 %) nosi bryle sUV filtrem pfi kazdém pobytu na slunci.
11 studentt (22 %) je nosi celoro¢né, 17 studentt (34 %) pouze nékdy (na horach,

Vv zahrani¢i) a 5 studentt (10 %) bryle s UV filtrem nenosi viibec.
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4 DISKUZE

Skodlivé G¢inky UV zafeni jsou vieobecné znamé, piesto u nas opalend plet’ stale
zustava idedlem krasy. Negativni uc¢inky UV zafeni na pokozku se akumuluji, nésledky
byvaji viditelné az za nckolik desitek let. Zvlaste nebezpecné je nadmérné slunéni
v détstvi. Spaleni v détském véku je jednim z rizikovych faktorti vzniku rakoviny kize.
Za poslednich tricet let se vyskyt melanomu zvysil v Ceské populaci Ctytikrat.
Kazdoroén& jim onemocni zhruba 3 000 lidi a 300 z nich zemfe. Cesko je celosvétove
na 9. misté¢ ve vyskytu melanomu u muzi a na 19. misté u zen. Primérny vék pacienta
s melanomem je 54 let. Chovani lidi na slunci se poklada za hlavni pfi¢inu zvySeni
poctu rakoviny kize v poslednich desetiletich. Nartust po¢tu oblibenych aktivit pod
Sirym nebem a zména opalovacich navykl maji za nasledek nadmérné vystaveni UV
zateni. Mnoho lidi povazuje intenzivni opalovani za normadlni, a bohuzel i déti,
dospivajici a jejich rodi¢e vnimaji opalenou pokozku jako symbol atraktivnosti a zdravi.

Vedle potencionalnich rizik spojenych s nadmérnou expozici UV zéfeni, které jsou
Siroké vefejnosti znama, existuji i zdravi prospésné aspekty mirného opalovani.
Védecké vyzkumy dokazuji, ze slunce ma pozitivni vliv na krevni ob¢h, latkovou
vyménu, na obranny systém a na nasi psychiku. Je zndmo, Ze slunce 1é¢i mnoha kozni
onemocnéni a mé pifiznivy vliv na lupénku, atopicky ekzém a na tvorbu vitaminu D, ke
které dochazi piisobenim ultrafialovych (UV) paprskd.

V bakalafské praci byly stanoveny dvé vyzkumné otazky. V prvni vyzkumnou
otazkou bylo, zda studenti ZSF JCU v Ceskych Budg&jovicich podcefiuji rizika UV
zéfeni. V druhé vyzkumné otazce bylo zjisfovano, zda studenti ZSF JCU v Ceskych
Budé&jovicich maji znalosti o pozitivnich i negativnich G¢incich UV zatfeni. Odpovédi na
prvni vyzkumnou otazku je, Ze studenti na zdklad¢ ziskanych informaci (grafy ¢. 12, 13,
16 a 17) nepodcenuji rizika UV zafeni. VétSina studentt (70 %) se chrani pied
slune¢nim zafenim, celych 90 % studentd se uceloveé neopaluje a to prevazné z divodu
nedostatku Casu a strachu z nasledkt slune¢niho zateni, ptes 90 % studentii vibec
nenavstévuje solaria a v piipadé podezielych koznich zmén by se vice jak 60 %

studenti chovalo zodpovédné a ihned navstivilo 1€kare. Informovanost student
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0 pozitivni I negativnich ucincich UV zafeni jsem potvrdila na zakladé grafu ¢. 2, 3,4, 5
a 6.

Na grafech charakterizujicich otazky v oblasti uCinkti UV zafeni je ziejmé, ze
studenti jsou si dobfe védomi toho, Zze akutni a chronické poskozeni kiize zpusobuje
UVB zéfeni. UVB zéfeni je prave ta ¢ast UV zéfeni, kterd je odpovédna za opéleni,
a tudiz 1 za spaleni, alergické reakce a rakovinu ktize. Stejné tak jsou si studenti védomi,
ze na UV zéfeni jsou nejcitliveéjsi oc¢i a kiize. Tyto dva organy jsou nejvice senzitivni
z divodu nizké pronikavosti UV zafeni do hloubky tkani. | v oblasti ptisobeni UV
zafeni na lidské oko studenti prokazali své znalosti. Pfrestoze nadpolovi¢ni vétSina
studentll spravné¢ oznacila Sedy zakal, mizeme si vSimnout, Ze rozdil mezi Sedym
a zelenym zékalem neni vyrazng patrny. Mizeme se tak domnivat, Ze si studenti nejsou
jednoznacéné jisti podstatou téchto onemocnéni. Piibuznost mezi obéma zékaly, ale
kon¢i u podobnosti jejich jmen, jediné co je spojuje je organ, ktery postihuji, nic jiného
spole¢ného nemaji. U zeleného zékalu nebezpecné stoupa (glaukom) nitroocni tlak,
ktery poskozuje nervova vldkna a postupné dochdzi ke sniZzeni zorné¢ho pole. U Sedého
zakalu (katarakty) jde o onemocnéni o¢ni Cocky, kterd ztraci svou prithlednost. O¢ni
katarakta, nebo-li sedy zakal je nejCastéj$i pii¢inou slepoty na svété. V roce 2006
Svétova zdravotnickd organizace zvefejnila studii o globalnim zatizeni nemocemi
zpiisobenym UV zafenim. Z vysledkd této studie vyplyva, ze celych 25 % ptipadi
katarakt zplisobuje UV zafeni. Jak uvadi Wolffsohn, vyskyt katarakt by se mohl sniZit
az 0 5 %, pokud by se vyrazn€ omezila expozice zraku UV zafenim.

Dals$im pozitivnim aspektem je, Ze vétSina studentd vi, jak se projevuje pocatecni
stadium velmi nebezpecného maligniho melanomu, coz zaroven napomaha vcasné
diagnostice a 1écbé tohoto onemocnéni. To je velmi pozitivni, nebot” jak lze zaroven
vycCist z grafu ¢. 12, vice jak 60 % studentli by v pfipadé tohoto nalezu okamzité
vyhledalo 1ékare.

Co se tyce vyskytu zhoubného kozniho nadoru, je zkuSenost s nim u studentil
minimalni. Zhoubny kozni nador byl diagnostikovan 2 studentim (4 %), z toho
1 student uvadi, ze navstévuje solaria. Kozni vySetieni v minulosti podstoupilo pouze

5 studentd (10%), z ¢ehoz byl diagnostikovan zhoubny nador 2 studentim (graf ¢. 7).
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Pravé preventivni prohlidky u kozniho lékafe mohou odhalit zdvaznd onemocnéni ve
stadiu, kdy jsou jesté léCitelna.

Dal$imi pozitivnimi aspekty je, Zze vice jak 70 % dotdzanych pouZzivd ochranné
pomiicky a solaria navstévuje pouze 4 % studenti, celych 90 % studentl se neopaluji
Casto, jako diivod je nejcastéji uvadén strach ze spaleni pokozky. Hlavnim divodem
Castého opalovani je opaleni. To koresponduje s tim, Ze opalena kuze je stale idedlem
krasy dnesni doby.

Z odpovédi dale navic vyplynulo, Ze studenti z pievazné vétSiny nevi (66 %)
0 dostupnosti ochranného obleceni s UV filtrem, které ma vyznam hlavné u malych
déti. To potvrzuje fakt, ze zpusob ochrany pfed sluneénim zafenim ochrannym
oblec¢enim s UV filtrem je v ¢eské populaci stale malo rozsifeny fakt.

Dalsi informaci ziskanou dotaznikovym Setfenim je, Ze vétSina studentt (42 %)
si svou kiizi kontroluji jen obcas, pficemz by se dalo fici, ze pocet studentti, ktefi si svou
kazi kontroluji (28 %) je téméf stejny jako pocet studentu, ktefi si ji nekontroluji
(30 %). Pravé samovySetieni kize je velmi dileZitou soucasti prevence maligniho
melanomu aje velmi dulezitd k ziskani velmi cennych informaci, které podaji
dynamicky udaj o pfipadnych zménach matetskych znamének a ptitom, krom par
minut, nic nestoji. Pii samovySetieni je tieba si v§imat predevs§im jakychkoliv zmén
na pokozce. ZvySenou pozornost je tfeba téZz vénovat soumérnosti, ohraniceni,
barevnosti, nestdlosti a velikosti. Ne&kteti se jeSt€ stile domnivaji, Ze rizikové
pigmentové znaménko je az takové, které zacne svédit, krvacet nebo se kolem néj utvori
zanét. Toto jsou vSak pozdni ptiznaky rozvoje vétSinou jiz maligniho melanomu.

I pfesto, ze jsem pracovala ,,pouze” s 50 dotazniky, mohu vzhledem k podobnosti
odpovédi predpokladat, Ze by se vysledky nikterak vyrazn& neliSily ani v ptipadé
vétsitho poctu odpoveédi. Dovoluji si tedy fict, ze vysledky maji kvalitni vypovedni
hodnotu a poukazuji jak na celkovou informovanost studenti JU univerzity, tak i na

jejich zodpovédné chovani, a to jak na slunci, tak v ptipad¢ podezielych koZnich zmén.
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5 ZAVER

Cilem prace bylo, prostfednictvim dotaznikového Setfeni, zmonitorovat znalosti
studentti ZSF JU o ucincich UV zéfeni na organismus a zmapovat miru ochrany zdravi
studentti ZSF pted Skodlivymi u¢inky UV zafeni. Hlavnim pfedmétem zkoumani byly
stanoveny nazory studentl ZSF JU v Ceskych Budgjovicich. Cil se mi podatilo splnit.

V praci byly stanoveny dvé vyzkumné otazky.

1. Podcenuji studenti ZSF JU rizika UV zafeni? Na tuto vyzkumnou otdzku, lze na
zaklad¢ ziskanych dat (grafy 12, 13, 16 a 17) odpovédét, ze studenti ZSF JU rizika UV
zateni nepodceniyji. Vysledky vyzkumu ukazuji na to, Ze nadpoloviéni vétsina studenti
se pfed slunecnim zéfenim chrani ochrannymi prostiedky a svou kazi si kontroluji
v urCitych Casovych intervalech, studenti zarovenn znaji prvni zndmky nebezpecného
maligniho melanomu a v ptipadé podezielych koznich pigmentovych zmén by okamzité
vyhledalo I¢kate vice jak 60 % studentt.

2. Maji studenti ZSF JU znalosti o pozitivnich i negativnich U¢incich UV zéteni?
V otdzkéach tykajicich se znalosti o pozitivnich i negativnich uc¢incich UV zéfeni se
potvrdilo, ze studenti znalosti v této oblasti maji a v této problematice se orientuji.
Tento zavér jsem vyvodila z grafii 2, 3, 4,5 a 6.

Vysledky vyzkumu pfinesly mnohé zajimavé zjisténi, které bych chtéla nasledné
stru¢né shrnout.

- Na zaklad¢ ziskanych dat bylo zjisténo, Ze studenti ZSF JU maji znalosti
0 pozitivnich 1 negativnich u¢incich UV zafeni na organismus a stejné tak jsou si
védomi rizik, ktera z téchto ucinkl vyplyvaji.

- Studenti, kteti se radi opaluji, uvadi jako nejcastéjsi diivod vystavovani se slunci,
ziskani opalené kiize. Pro studenty, ktefi se slunci vystavuji neradi, se prevazné boji
spalen¢ pokozky.

- Vice jak 60 % studentil se chrani pted slune¢nim zafenim ochrannymi prostredky.
Nejcastéjsim prosttedkem ochrany pied slune¢nim zafenim je u studentl opalovaci

krém a slune¢ni bryle.
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- Ze ziskanych dat lze fici, Ze studenti viibec nenavs$tévuji soldria a neradi se
opaluji, nebot to povazuji za ztratu Casu.

S vysledky prace bude vhodné seznamit studenty ZSF JU, pro které mohou byt
zdrojem informaci o U€incich UV zafeni, stejn¢ tak i studenty ¢i pracovniky jinych
Skolnich instituci, napf. prostfednictvim seminafii, ¢i prezentace na odbornych
konferencich. Vysledky ziskané prizkumem mohou v zestruénéné podobé zaroven

slouzit pfi vyuce student Zdravotn¢ socialni fakulty.
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