EPIDEMIOLOSKE ZNACILNOSTI KOZNIH
KARCINOMOV V SLOVENIJI

Vera Pompe-Kirn

Uvod in gradivo

Osnova za epidemioloski opis koznih karcinomov v Sloveniji so podatki o
incidenci te bolezni, ki jih Ze od leta 1950 zbirajo in obdelujejo v Registru
raka za Slovenijo pri Onkoloskem institutu v Ljubljani.

Za razliko od nekaterih drugih registrov raka po svetu (1) nas register
namrec Ze od vsega zacetka vkljuéuje v letno incidenco raka v Sloveniji
tudi vse vrste koznih karcinomov. Vodimo jih pod $ifro 173 po 8. reviziji
Mednarodne kiasifikacije bolezni skupaj s preostalimi malignimi tumoriji
koze, vendar brez malignega melanoma. Med temi malignimi tumotji koze
predstavljajo karcinomi v doigoletnem povprecéju 98 %. Preostala 2 % so
mnogo bolj redki maligni tumorji koze: nekateri sarkomi in maligni limfomi (2).

Registracija koznih karcinomov prav gotovo ni tako popolna kot registracija
Zelod¢nega ali pljuénega raka. Dermatolo$ki oddelki regionalnih bolnignic,
Dermatoloska klinika in Onkolo8ki institut koZnega raka redno prijavljajo.
TeZja je kontrola registracije ambulantno kirur§ko uspeséno zdravljenih
bolnikov, ki se kasneje ne vra¢ajo z recidivi na oddelke, ki redno prijavljajo.
Ta primankljaj je stalen, zato domnevamo, da ni pomembneje vplival na
prikazano ¢asovno in prostorsko gibanje.

Izsledki

Kozni karcinomi so bili v letu 1989 z incidenco 24,8/100 000 prebivalcev
med drugimi rakavimi boleznimi na petem mestu pri moskih, in sicer za
pljuénim in Zelod&nim rakom, raki ustne votline, Zrela in grla skupaj in
rakom prostate, ter z incidenco 23,5/100 000 na drugem mestu pri Zzenskah,
takoj za rakom dojk. Pri moskih jih je bilo 7,5% vsega registriranega raka,
pri Zzenskah pa 8 % (3).

Slika 1 kaZe povpre¢no letno incidenco za pet petletnih obdobij od
1964—1988. Dolgoletna gibanja kazejo sprva porast, nato rahlo upadanje
incidence. Upadanje je izrazitej$e na prikazu kumulativnih incidenénih mer
(slika 2), ki pri izraCunu upostevajo le bolnike, stare do 75 let. Kot sledi s
slike 3, se pogostnost koZnih karcinomov s starostjo ve¢a in tako vecje
Stevilo starih ljudi v populaciji navrze tudi ve¢ primerov bolezni. Ce nas
zanima trend bolezni brez tega vpliva, se mu s starostno standardizacijo, to
je z izracunom kumulativnih incidenénih mer, lahko izognemo. Pri Zenskah
je upadanje incidence izrazitej$e, posebna kohortna analiza pa za primere,
ugotovljene pri Zenskah po 55. letu starosti, $e bolj natanéno pokaze, da so
bile starejSe generacije bolj izpostavljene dejavnikom tveganja kot mlajse.
Pri moskih je, tako kot upadanje incidence, tudi ta pojav v kohortni analizi
manj izrazit (4).



Slika 1.: Povpre¢na petletna groba incidenca koznega raka po spolu.
Slovenija, 1964—1988.
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Slika 2.: Povprecna petletna kumulativna incidenca koZnega raka po spolu.
Slovenija, 1964—1988.
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Slika 3.: Povprecna petletna incidenca koznega raka po starosti in spolu.
Slovenija, 1964—1988.
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Kot vidimo na slikah 2 in 3, je tveganje zbolevanja pri moskih vecje kot pri
zenskah. Bolezen je med moskimi bolj pogostna skoraj v vseh starostninh
skupinah. Absolutno $tevilo primerov in groba incidenéna mera pa zaradi
vedjega Stevila zensk v starejsi in stari populaciji Slovenije kaZzeta razmerje
4:5 v korist Zensk (2).

Zemljevidi incidence koznih karcinomov kazejo vec¢jo obremenitev obaine
in skrajne severovzhodne regije Slovenije, Ko¢evja, Logatca in Vrhnike. Vsa
ta obmocja kazejo vecje vrednosti od slovenskega povprecja tudi po
starostni standardizaciji (5).

V Register raka se stekajo tudi informacije o histoloski vrsti. Tako smo za
leta 1984—1988 zabelezili med histolodko potrjenimi koZznimi karcinomi

71 % bazalnoceli€nih, 27 % plos¢atoceli¢nih karcinomoyv, 0,8 %
adenokarcinomov in 1,2 % neopredeljenih karcinomov. Razmerje med
bazalnoceli¢nimi in plos€atoceli€nimi karcinomi je bilo 2,7 pri moskin in 2,8
pri Zenskah (4).

Da bi bolje razumeli prispevke o diagnosticiranju in zdravljenju koznih
karcinomov bo zanimiv podatek, kje vse je bila v letih 1988 in 1989 v
Sloveniji bolnikom diagnoza ugotovljena in kje ter kako so bili potem
zdravljeni. V letih 1988 in 1989 je bilo prijavljenih 955 bolnikov z malignimi
tumorji koze. Na Onkoloskem institutu so diagnozo potrdili pri 16 %, pri 16 %
na Dermatolo$ki kliniki, pri 2% na Kliniki za plasti¢no kirurgijo in na Kliniki
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za otorinolaringologijo, pri 1% na O&esni kliniki, na Kliniki za ¢eljustno
kirurgijo in na klinikah ostalih kirurskih sluzb UKC v Ljubljani. 60 %
primerov so diagnosticirali v regionainih bolnignicah Slovenije: najve¢ v
Mariboru (28 %), Celju (10 %), Novem mestu (6 %), Murski Soboti (5 %),
Kopru oz. Izoli {4 %), Slovenj Gradcu (3 %), Sempetru (2 %); posamezne
primere pa tudi drugod.

Tako prijavljene bolnike so zdravili v 65 % kirursko, v 28 % z radioterapijo,
s kombinacijo obeh v 2,5 %, 4% pa niso zdravili ali pa nam niso sporocili
podatkov o nacinu zdravljenja. Citostatsko zdravljenje smo zabeleZili le

v posameznih primerih (manj kot v 1 %).

17 % bolnikov se je zdravilo na Onkoloskem inétitutu, 15 % na Dermatolo$ki
kliniki, 3% na Kliniki za plasti¢no kirurgijo, 2% na Kliniki za
otorinolaringologijo, po 1% pa na drugih klinikah kirurdkih siuzb UKC, na
Ocesni kliniki in na Kliniki za maksilofacialno kirurgijo. V regionalnih
bolni§nicah Slovenije je bilo zdravljenih 80 % boinikov: 28 % v Mariboru,
9% v Celju, 6% v Novem mestu in 6 % v Murski Soboti, 5% v Kopru, 3% v
Slovenj Gradcu, 2% v Sempetru, posamezni primeri pa $e na Jesenicah,

v Brezicah, Trbovljah, Postojni in biv&i Vojni bolnici.

Razprava

Pregledna knjiga o pojavnosti in vzrokih raka, ki jo je izdala Mednarodna
agencija za raziskovanje raka v Lyonu (1), navaja, da so tipi€ne vrednosti za
incidenco koznih karcinomov med 20 in 60/100 000. izjemno visoke
vrednosti prek 100/100 000 pa sporogajo iz Avstralije (555/100000) in
juznih predelov ZDA.

ZabeleZena incidenca koZnih karcinomov v Sloveniji spada med
pridakovane. Ce bi bila registracija popolnej$a in ¢e bi bili diagnosticirani
vsi primeri, kar bi lahko ugotavljali s posebnimi pregledi prebivalstva, kot so
podeli v Avstraliji in ZDA, bi bila gotovo vecja. Porasta incidence koznih
karcinomov, kot ga opisujejo v skandinavskih dezelah, ZDA in Kanadi, v
Sloveniji zaenkrat $e nismo zabeleZili. Glede na rezultate kohortne analize
se vsaj pri Zenskah v bliznji prihodnosti tudi ne obeta. Tako kot povsod po
svetu se tudi pri nas incidenca s starostjo veéa in tveganje zbolevanja je pri
moskih vecje kot pri Zenskah.

Analitiénih epidemiologkih raziskav koznih karcinomov v Sloveniji ni bilo.
Dejavniki tveganija pa so znani iz prou€evanj v Avstraliji, ZDA in Kanadi,
kjer Zive za koZnega raka $e prav posebej obcutljivi svetlopolti belci
irskega, Skotskega in angleSkega porekla.

Najbolj mnoziéno razsirjen znan dejavnik tveganja je prav gotovo poklicna
ali rekreativna izpostavljenost Zarkom UV-B skozi vse Zivljenje. Belci, ki Zive
blizu ekvatorja, zbolevajo pogosteje od bolj oddaljenih. Tako nas tudi v
Sloveniji ne preseneda vedja incidenca koznih karcinomov v obalnem in v
skrajnem severovzhodnem ruralnem obmodju. Ozonske luknje po vsem
svetu nevarnost Zarkov UV-B poveéujejo.
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Manjse skupine ljudi so lahko poklicno izpostavijene $e kemicnim
karcinogenom (metilholantrenu, benzpirenu, katranu) in ionizirajoCemu
sevanju. Znana dejavnika tveganja sta e starost in dedna dispozicija. V
nove;ji literaturi zasledimo tudi porocila o morebitni zas¢itni viogi vitaminov
v sveZem sadju in zelenjavi pred zbolevanjem za koznim rakom.
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