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ONKOLOSKI INSTITUT MED. VISOKE SOLE V LJUBLJANI —~ PREDSTOJNIK PROF. DR. L. SAVNIK — PRIJAVNA SLUZBA ZA RAKA

STATISTICEN PREGLED IN KRATKA ANALIZA
PRIJAVLJENIH RAKOVNIH OBOLENJ IZ PODROCJA LRS
ZA LETO 1950

Dr. B RAVNIHAR — I. GRUDEN

S tem pregledom hoéemo prikazati stanje rakovnih
obolenj v LRS, kakor se nam kaZe po prvem letu
delovanja naSe prijavne sluzbe za raka. S sistemati¢no
registracijo rakavih bolnikov na osnovi zbiranja pri-
jav iz vseh bolnic LRS smo priceli ze v septembru
1949. leta. Odredba vlade LRS o obveznem prijavlja-
nju raka, ki je bila izdana v marcu leta 1950, pa nam
je omogotila Se bolj sistematiéno in temeljitejSe delo.
Jasno je, da zaradi raznih objektivnih in subjektivnih
tezav in ovir, s katerimi smo se morali in se moramo
Se boriti ter zaradi nekaterih pomanjkljivosti v sa-
mem sistemu prijavljanja, nismo Se uspeli zajeti v
naso evidenco prav vseh primerov raka. Zato ta pre-
gled gotovo ne bo v popolnosti ustrezal realnemu
stanju. Tudi analizo je treba sprejeti s pridrzkom,
kajti poleg popolne evidence zahteva ta tudi Steviléno
obseznejSe podatke — povpredja ve¢ let. Kljub na-
vedenim pomanjkljivostim pa menimo, da ima ta pre-
gled vendarle vrednost, ker nam daje vsaj pribliZzen
vpogled v problematiks rakovnih obolenj pri nas, «¢
’J 40)'5‘ wilw e Simale

L.

Do 1.III. 1951, ko smo kondcali naSo statisti¢no ob-
delavo, je bilo prijavljenih 1671 novih obolenj za
rakom v letu 1950., od teh 708 (42,37 %) moéki{l in
963 (57,65 %) zensk — torej na 100 moskih 136 Zensk.
Z zakasnelimi prijavami vred, ki smo jih prejeli do
1. VII. 1951., pa bi zna$alo Stevilo novoobolelih v letn
1950. —— 1795.* Po tej Stevilki bi torej priSlo pri nas
na 10.000 prebivalcev na leto 13 novih obolenj za ra-
kom (= morbidnost).** N&proti ustreznim zapadno-
evropskim in ameriskim statistiénim podatkom je ta
Stevilka precej majhna. Za zvezno drzavo New York
n. pr.navajajo 21,8 novih primerov raka na leto na
10.000 prebivalcev. Ta razlika nam z ene strani kaze,
da verjetno res nismo zajeli v evidenco vseh prime-
rov, z druge strani pa jo moramo gotovo pripisati

* Nadalinji nadrobnejdi podatki se bodo zaradi zakljudene sta-
tisti¢ne obdelave na omenjeni datum nana&ali na prvotno 3tevilo 1671.

** Stevilo prebivalstva Slovenije je vzeto po rezultatu ljud-
skega 3tetja z dne 15. marca 1948, ki znaSa 1,391.873.
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tudi razli¢ni starostni strukturi prebivalstva. Ta nam-
re¢ kaZze pri nas znatnejSe prevladovanje mlajSih
letnikov nasproti starej§im. Na starostno dobo pod
50 let ()dpadpe na primer v Sloveniji 54 % prebival-
stva, v Franciji pa okoli 42 %.

Vseh zivih rakavih bolnikov (t.j.novih in obo-
lelih v prejSnjih letih) je bilo na dan 531. dec. 1950
registriranih 2906, od teh 1015 (34,9 %) mos$kih in 1891
65,1 %) zensk. Ta S§tevilka je brez dvoma dosti manj$a
od realne, kajti prijavljeni so bili le tisti v prej$njih
letih oboleli primeri, ki so se od 1.septem£ra 1949
javili v kaki bolnici, kliniki ali v Onkolo§kem insti-
tutu zaradi kontrole ali ponovnega zdravljenja. Mno-

ob](;?égj - ’ Skupaj | Moski Zenske

1950 1.309 ‘ 522 787
1949 725" =l 282 443
1948 300 ‘ 85 215

947 211 45 166
1946 114 30 84
1945 57 [ 9 48
1944 32 ' 7 25
1943 26 ‘ 5 21
1942 34 12 22
1941 24 | 2 22
1930-40 68 14 54
1920-29 | 6 2 4
Skupaj 2,906 ‘ 1.015 1.891

Tabela 1
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gi_od onih, ki so po zdravljenju v prejsnjih letih
sedaj morda brez simptomov bolezni, pa gotovo 3e
niso prijavljeni.

Tabela §t.1 nam prikaZe Steviléni razpored vseh
Zivih rakavih bolnikov na dan 31. decembra 1950, in
to po letu obolenja.

Med primeri iz obdobja 1920—29 so zabeleZeni 3
primeri Ca mammae, iz obdobja 1930—40 10, iz leta
1941 in 1942 pa po 7 primerov Ca mammae. Ca colli
uteri je zabeleZzenih iz obdobja 1930—40 7, iz leta 1941
do 1944 (incl.) pa po 6—10. Vedina ostalih registriranth
primerov iz teh let odpade na Ca cutis in Ca labii oris.

Primeroo smrti rakaoih bolnikoo o letu 1950 je
bilo do 1. marca 1951 prijavljenih 800, od teh 336
(44,5 %) moskih in 444 (55,5 %) Zensk; do 1. julija 1951
pa je bilo prijavljenih skupno 920 primerov.* Od vseh
umrlih v letu 1950 bi torej v Sloveniji odpadlo 5,75 %
frimerov na smrti zaradi raka. Na smrti zaradi tuber-

uloze pa je v lanskem letu odpadlo 4,6 % primerov
(absolutno Stevilo umrlih zaradi tuberkuloze je zna-
Salo 731). Na $teviléni lestvici smrtnih vzrokov bi bil
torej rak pri nas verjetno na drugem mestu; na prvem
so bolezni srca in ozilja in sstarost¢, na tretjem pa
bi bila tuberkuloza. Tako zaporedje navajajo tudi dru-
ﬁOd po svetu. Pri Zenskah, umrlih pri nas v 1. 1950, je
il v 6,56 % rak verjetni vzrok smrti, pri moskih pa v
498 %. V' Franciji je v letu 1948, od vseh znanih
vzrokov smrti odpadlo 16 % na raka; pri umrlih Zen-
skah 17,1 %, pri umrlih moskih pa 14,1 %. Po navedeni
Stevilki (920) bi v Sloveniji umrlo na leto 6,6 rakaoih
bolnikoo na 10.000 prebivalceo (= mortalnost). V Fran-
ciji pa navaja statistika iz leta 1948, 16,5 smrti zaradi
raka na 10.000 prebivalcev. Letni odstotek umrlih za-
radi raka se nasproti ostalim vzrokom smrti skoro po
vseh evropskih drZavah in v ZDA polagoma dviguje,
kar pripisujejo predvsem zmanjSanju umrljivosti za-
radi drugih vzrokov. Absolutno 3tevilo smrti zaradi
raka pa je v zadnjih desetih letih skoro stalno. Manjse
Stevilo umrljivosti zaradi raka pri nas lahko pripi-
Semo deloma %e nepopolni registraciji, predvsem pa
tudi prevladovanju mlajsih letnikov v starostni struk-
turi nasega prebivalstva, torej manjs$i morbidnosti za
rakom. Ce bi imela n. pr. Francija pri sicer istih pogo-
jih tako starostro strukturo prebivalstva kot mi, bi

o ratunih zna3alo $tevilo umrlih zaradi raka tam na
eto 7,72 na 10.000 prebivalcev. To nam kaZe, da bi
na3a Stevilka 6,6 utegnila biti res blizu realne, oziroma
da lahko priéakujemo, da bo absolutna Stevilka smrti
zaradi raka v Sloveniji pri popolnej$i registraciji
okoli 1100 na leto.

Od 800 umrlih je bilo obduciranih le 227 (28,4
odstotka). Podatki o vzrokih smrti pri ostalih rakavih
belnikih so seveda precej nezanesljivi. Kolikor smo
paé]mogli iz vsega gradiva razbrati in preceniti je
umrlo:

zaradi raka (neposredno ali posredno) 697 (87,12 %)
zaradi interkurentnih bolezni . 29 ( 3,63 %)
zaradi neznanih vzrokov . 74 (9,25 %)

IL

Steviléno razporeditev po lokalizacijah malignih
neoplazem in po spolu pri novih primerih, pri vseh
zivih na dan 31. decembra 1950 in pri umrli
1950 prikaZe tabela $t. 2.

Zaradi preglednosti in zanimivosti bi posneli iz
tabele nekatere znaéilnosti. Podajamo jih v tabelah

V zvezi s temi podatki bi primerjali, koliko novih
primerov malignih neoplazem posameznih, najbolj po-
gostnih lokalizacij po spolu pride na leto na 100.000
prebivalcev istega spola pri nas in koliko v zvezni

® Nekateri poznejii, nadrobnejii podatki se bodo zaradl poprej
2akljuéone statistidne obdelave nanaiali na prvotno Atevilo 800.

v letu .

drZavi New York (izvzem$i mesto New York). Nase
podatke je seveda treba sprejeti s pridrzkom, kajti za
njihovo zanesljivost bi morali imeti povpredne 3tevilke
zbrane za veé let. 7a 6. 57

Primerjava kaZe torej predvsem znatno manje
Stevilke pri nas, kar pripisujemo Ze omenjenim vzro-
kom. Zanimivo je tudi razli¢no prevladovanje po spolih
in razlien vrstni red lokalizacij, ki pa vendarle kuZe
nekatere skladnosti n. pr.: collum uteri, vesica urina-
ria Z. Tudi nekatere Stevilke se skoraj ujemajo n. pr.:
ventriculus m., ventriculus Z., hepar z.

Konéno/e bil pri 1671 novo obolelih primerih ma-
lignom histolosko verificiran pri 861 (51,5 %), samo
klini¢no ugotovljen pri 644 (38,6 %), kot sumljiv pa
{'e bil grijavl'en pri 166 (9,9 %) primerih. Pri 800 umr-
ih je bil malignom histoloko verificiran pri 322 (40,5
odstotka), kliniéno ugotovljen pri 413 (51,4 %), sumlji-
vih pa je bilo 65 (8,1 %).

IIIL.

Razporeditev malignih neoplazem novoobolelih in
umrlih v 1. 1950 po starosti prikazujejo tabele 8—11.

Krivulje v tabelah 8, 9 in 10 prikazujejo, koliko
novo obo‘{elih in umrlih rakavih bolnikov doloéenih
starostnih skupin odpade letno na 10.000 prebivalcev
ustreznih starostnih skupin in to v tabeli 8 skupno,
v tabelah 9 in 10 pa deljeno po spolu:

Po ra¢unih iz Stevila novo obolelih, oziroma umrlih
rakavih bolnikov v posameznih starostnih skupinah
lahko ugotovimo, katero starostno obdobje zajame

50 % vseh primerov (= spodnja in zgornja kvartila,
lIllfi;iiana). aSe Stevilke iz 1. 1950 nam dajo naslednjo
sliko:

50 % novo obolelih odpade na starost:

pri obeh spolih: od 48let 5 mes. do 67 let 5 mes.
(Me = 58 let)

pri moskih: od 50let 10 mes. do 69 let/?’mes.
(Me = 591et 2 mes.)

pri Zenskah: od 47let 3 mes. do 66let.
(Me =57 let)

50 % umrlih odpade na starost:

pri obeh spolih: od 50let 5mes. do 69let 2 mes.
(Me =591let 10 mes.)

pri moskih: od 50let 10mes. do 70let 3:mes.
(Me = 60let 1 mes.) :

pri Zenskah: od 50let 4 mes. do 68let 4 mes.
4 (Me =591et 7 mes.)
£

10,5 % novo obolelih in 8,6 % umrlih rakavih bol-
nikov zajame starost izpod 40 let.

Tabela &t. 11. prikazuje, katera starost je bila naj-
pogosinejfa (= modus), katera najniZja oziroma naj-
viSja pri novo oholelih in umrlih bolnikih v letu 1950,
po posameznih lokalizacijah malignomov.

Ce tabuliramo tri zaporedno najpogostnejie loka-
lizacije malignih neoplazem po posameznih starostnih
skupinah (ob pojavu obolenja) pri vseh na3ih prijav-
ljenih moskih in Zenskah, se nam pokaZe zanimiva
slika, ki jo prikaZe tabela &t. 12.

Pri mo3kih torej prevladuje Ca ventriculi od 35.
do 79.leta, pozneje pa Ca cutis. Pri Zenskah prevla-
duje Ca colli uteri od 30. do 54 leta; od 55. do 85. leta
in ve¢ pa prevladuje Ca cutis, s katerim tekmuje od
60. do 69. leta Ca ventriculi. Pri tem naj navedemo $e
zanimiv podatek, da oboli po stanju v letu 1950. za
Ca colli uteri na leto 33 Zensk na 100.000 Zensk v sta-
rosti od 35.leta naprej. — Levkemija prevladuje pri
obeh spolih do 9.leta starosti. — Ce bi imeli veéje
Stevilo obolenj, bi postala slika brez dvoma 3e bolj
izrazita.
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Pregled novoobolelih in umrlih rakavih bolnikov v letu 1950. °

Obolcli v letu 1950.

LOKALIZACIJA skupaj moxki Zenske th;‘é{:ﬁ:n : str;(]ixet&m
% | % | % | m L m | %
Cutis 234 14,0 97 6,8 137 8,2 13,7 14,2 l 41,6 58,5
- Cutis-Ca 3 216 87 129
Cutis-melanoma malig. " 18 10 8
Vezivno tkivo — mehki deli . . 13 08 % 04 6 0,4 1,0 0.6 53,9 46,1
Skelet. sistem prim. excl. muxllla, mandib. 29 1,7 15 0,9 14 0,8 2,1 1,5 51,8 48,2
Skeletni sistem -- sec.* . . 3 3 —
Limfat. & hematop. sist. excl kost. mozeg s 59 35 39 23 20 1,2 5,5 2,1 66,1 339
Reticulo-Sa 3 2 1
Lympho-Sa . 14 8 6
Leukaemia lymphatlca 14 10 4
Leukaemia myeloica . 13 11 2
Lymphogranulomatosis 15 8 7
Lymphonodi — sec.* 9 7 2
2ivéni sistem 28 1,7 13 0,8 15 0,9 1,8 1,6 46,4 53,6
Cerebrum et menmges R 23 12 11
Medulla spinalis et memnges 3 - 3
Periferni Zivei . 2 1 1
Oculus, orbita . 8 0,5 2 0,1 6 0,4 03 06 25,0 75.0
Auris — cellulae mastoideae 1 0.05 —_ 17 0,05 — 0,1 — 100,0
Cavum nasi . . 4 0,2 2 0.1 2 0,1 0,3 0,2 50,0 50,0
Sinus maxillaris ot maxilla | 15 0,9 9 0.5 6 0,4 1,3 0,6 60.0 40,0
Lablum oris iy A 63 3,7 41| 26 19 1,1 6.2 2,0 70,0 300
Cavum oris . 15 0,9 9 0,5 6 0,4 1,3 0,6 ) 40,0
Bucca 3 b 1
Gingiva . . 1 1 — |
Palatum durum’ 3 2 1
Palatum molle 5 3 2 1
Mandibula . 4 2 2
Cavum oris — nedefm 1okahzacua 1 — 1
Lingua S 18 0,8 11 0.7 2 0,1 15 0,2 846 154
Parotis 8 0,5 6 0,4 2 0,1 0,38 0,2 75,0 25,0
Epipharynx i 8 0.5 5 0,3 3 0,2 0,7 03 62.5 315
Mosopharynx excl tonsﬂla et palatum . 1 0,05 1 0,05 - 0,2 — | 1000 =
Tonsilla . . 2 01 2 0,1 - 03 = 100 0 =
Hypopharyn\ 2 0,1 1 0,05 1 0,05 0,2 0,1 50,0 50,0
Pharynx — nedefln lol\ahzau ]a —_ -— —
Larvnx — 12 0,7 11 0,7 1 0.0 1,56 01 91,7 8,3
Trachea . 1 0,0 - 1Y| 0,0 — 0,1 — 100,0
Gland. thyreoidea 14 085 9 0,55 5 03 1,3 0,5 64,3 35,7
Mediastinum — prim. . 2 0,1 1 0,05 1t 0,L5 0,2 0,1 ,0 50,0
Mcdiastinum — sec.* — — -
Bronchi, pulmo prim. . 71 4,2 54 3,2 17 1,0 76 18 76,1 23,9
Pulmo -~ sec.* 2 1 1
Pleura 2 01 1 0.05 14 005 0,2 0.1 50,0 50,0
QOesophagus - e 29 1,7 25 1.6 4 0,2 3,5 04 86,2 138
Ventriculus incl. cardia’ . 285 17,1 170 | 10.2. 115 6,9 24,0 12,0 59,7 40.3
Intestinum tenue . 10 0,6 6 0,4 4 02 0,8 04 600 400
Colon incl. sigma 46 28 | 2 1,2 26 1,6 2,8 27 43,5 565
Rectum et anus . £8 3,4 29 1,7 29 17 4,1 3,0 50,0 50,0
Rectum . 55 27 28
ATUsE S T S 3 2 1
Hepar. Zolina izvodila 41 25 11 0,7 30V 1,8 1,6 31 | 269 73,1
Hepar prim. . 24 9 15 . [ "
Hepar sec.* z 8 7 1
Vesica fellea, " ductus choledochua - 17 2 15/
Pancreas 17 1,0 4 0.2 13 0,8 0,6 14 23,5 76.5
Abdomen 2 12 0,7 4 0,2 8 0,5 0,6 08 33,3 66,7
Peritoneum, omentum — pnm 3 = 3
Peritoneum, omentum — sec.* . 6 2 4
Spacies retroperitonealis . 2 1 1
Abdomen — nedefin. lokahmcua. 5 7 3 4
Remirall. o . 25 K . 26 1,6 8 0.5 18 il 1,1 19 30.8 69,2
Ren . 24 7 17
Pelvis rermhs 2 1 1
Gland, suprarenalis . 1 0.05 1 0,05 = 0,2 100.0
Vesica urinaria 26 1,6 19 151 ? 0,4 27 0,7 73.2 26,8
Prostata . 40 2,4 40 2,4 — 5,6 - 100,0 —
Testis . . 3 0.2 3 0.2 - 0.4 - 100,0 -
Penls | 3 0,2 3 0,2 —_ 0,4 — 100,0 —_
Ovarium _. | §™x43 2,6 - 43 26 — 45 - 100,0
Tuba Fallop 2 0,1 — 2 0,1 — 0.2 - 100 0
Uterus P S 48 2,9 — 48 29 — 50 - 100,0
Corpus uterl - . ¢ 36 _ 36 -
Uterus — nedefm lokahzaclja. . 12 — 12
Collum uteri 187 | 11,2 - 187 11,2 - 19,4 - 10,0
Vagina 6 0,4 — 6 04 - 0,6 —_ 100.0
Vulva 6 0,4 — 6 0,4 - 0.6 — 100.0
Urethra — Zen. 2 01 — 52 0,1 — 0,2 — 1000
Mamma 144 8,6 i3 0,2 141 8,5 0,4 14,7 2,1 97,9
Mamma . . J 141 3 138
Mammilla — m. Pa et g ] 3 — 3
Metastaze — neznan primarni fokus . 31 1,9 20 1,4 8 0,5 3,3 0,38 74,2 25,8
Metastaze v posameznih organih 2 28 20 8
Generalizirane metastaze . 3 3 — |
SR | 1671 {1000 ‘ 708 | 423 63 | 57 | 100,0 | 1000 | 423 I 577
"% Viteto v 2Metastaze v posameznih organihe. £
Fa-
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ter vseh Zivetih na dam 31.XII 1950. po lokalizacijah malignih neoplazem

bela 2

Umrli v letu 1950. Zivi dne 31.XII. 1950.
2 trukturni strukturni AT strulkturni strukturni
skupaj mogki Zenske Birs ’ indeks skupaj moEki Zenske indeks indeks
| % | % o fmie o | % | % [ e
|
26 |. 32 l ol 1S TRI ST | S5 2, 1 2,500 |43 808  #34:5 ‘ 655 | 571 | to8 | 222 | 7,7 | 349 | 121 | 220 | 18,4 | 393 | 60,7
20 | 6 14 | 539 210 329 e
6 1|48 3 32 12 20 o
5 06 | 2 0,2 3 0,4 0,5 0,7 400 | 60,0 40 1,4 14 0,6 21 0.7 1,9 1l 47,5 | 52,5
10 | 1,2 6| 07 4| u5 | 1,6 | 09 [ 600 | 40,0 5; 18 25 0,8 8 1,0 2,2 1,5 | 432 | 36,8
42 5,2 30 3,7 12 1,5 8,5 2,7 71,5 28,5 84 2,8 46 1,6 38 1,3 4,5 2,0 518 | 45,2
2 1 1 3 1 2
9 7 2 14 5 9
6 3 3 19 14 5
14 10 4 14 11 3
11 9 2 34 15 19
7 4 3 16 12 4
18| 22 4| 05| 14 1,7 1,1 32 | 222 | 78,8 32 1,1 16 | 06 16 0,6 16 | 08 | 500 | 50,0
15 3 12 26 14 12
3 1 2 4 1 3
—_— — e 2 = l 1 . -
6 0,8 3 0,4 3 0,4 0,8 0,7 50,0 | 50,0 13 05 5 0,2 8 c3 0,5 0,4 385 | 61,5
— = =L 1 0,0 — 1 0.0 100,0
- =z = 7| 02 4| 01 3 0,1 0,4 02 | 57.1 | 42.9
6| 07 5| 06 8 (SO 14 | 02 | 834 | 166 29 1,0 10 | 03 19 07 09 10 | 345 | 655
4 0,5 3 0,4 1 0,1 08 0,2 750 | 25,0 178 6.1 134 46 44 1.5 13,2 2,3 754 | 24,6
4 0,5 2 0.3 2 0,2 05 0,5 50,0 ,0 29 1,0 ‘22 0,7 9 03 19 0.5 69,0 | 31.0
= 1% - 5 1
L i e 3 3 —
i | = 1 5 2 3
1 Fa i3 4 3 1
2 [ 1] 1 9 6 3
= = o ' 3 2 1
3 04 | 1 | 0,1 2 0,3 0,3 0,5 33.3 66.7 20 0,7 13 0,5 7 0.2 1,3 0.4 650 | 35,0
1 Oy 11 01 — 1 02 | = 00,0 16 0,5 1051 5018 6 0.2 0,9 03 | 625 | 37,5
5 06 3 0,4 2 ‘ 0,2 0,8 0,5 60,0 40,0 7 0.3 5 0,2 2 0,1 0,5 0,1 71,4 | 28,6
1| 01 13| SN0 0,3 — 1000 | — 1 0,0 1 00 | — ol | — [1000 | —
24[880'3 2103 "=kl 0.5 — (11000 [ = 9 03 6 | 02 3 0.1 0,6 02 | 667 | 33,3
2| %0,2 1 0,1 T | 03 | 02 | 500 | 500 3 0,1 2] o1 1 0,0 02 0,05 667 | 33,3
1| 01 Aol | =2 0,3 160.0 = — =
ol A 14 | — 3,1 100,0 21 07 19 | 06 2 0,1 19 01 [ 905 | 95
o P RoINIE= 1| 01 = 0,2 100.0 - - —
11 )4 6| 08 5] 06 | 1,6 | LL | 545 | 455 28 1,0 15 | 05 13 0,5 1,5 0,7 | 536 | 46,4
? 0,2 1 0,1 RN 0,¥ 03 | 02 | 50,0 | 500 4 0, 1 0,0 3 0,1 0,1 RN R0 ¥75,0
43 5,0 3-12 4,0 8N e L ORI 8ok 1,8 | 80,0 | 20,0 Gg 2,3 5:1; 1,8 lg 05 | 52 08 | 78.0 | 220
1
== ﬁ_l s 2 0,1 1| 00 1 0.0 0,1 005 | 50,0 | 50,0
19 ( 24 | 15| 19 4| 05| 42 | 09 | 970 | 21,0 27 09 24 | 08 3 0.1 2.4 02 | 89,0 | 11,0
189 | 236 | 112 | 140 | 77 | 96 | 31,8 | 173 | 594 | 406 | 261 86 | 140 | 48 | 111 38 | 138 | 59 | 55,9 | 44,
6| 08 6| 08— 17 — [1000 | — 9 0,3 4 | 01 5 02 | 04 | 03 | 44,4 | 556
37 | 47 | 15 1,9 | 22| 28 | 42 | 49 | 406 | 59,4 | 4l 1,4 2 | 08 19 0.7 2,2 10 | 53,7 | 463
35 4,4 21 2,6 14 1,8 5,9 3,1 60,0 | 40,0 82 2,8 41 1,4 - 41 1,4 4,0 2,2 50,0 | 80,0
32 18 14 ! 7g Sg 4(1)
3 o
36 4,5 3 1,1 27 l 34 2,6 6,1 25,0 | 75,0 27 0,9 9 0,3 18 0,6 0.9 09 | 33,3 | 66,7
14 4 10 16 | 7 9
» 6 2 10 8 2
22 5 17 ST 2 9
11 14 3| o4 8| 1,0 | o8 | 1,8 | 273 | 92,7 13 04 6 | 02 7 02 | 06 04 | 462 | 53,8
lé 1,4 3| 04 8| L0 | 08 [ 1,8 |/273 [ 727 2% 0,8 9 | 03 lg 0,5 0,9 07 | 40,9 | 59,1
== 2 =
5 i 4 5 2 3
2 1 1 4 3 1
7 2 5 16 6 10
8| 1,0 4| 05 4 05| 1,1 | 09 | 50,0 | 50,0 16 0,6 8 | 03 8 03| 08 | 04 | 5,0 | 50,0
8 4 4 14 7 7
= = — 2 1 1
= = L 1 0,0 1 0,0 - (it 100,0
10| 1,2 g | 10 2| 02| 221 05 | 80,0 | 20,0 27 0,9 2 | 07 7 0,2 1,3 04 | 741 | 259
17 2,1 17 200 [ [== 48 — |10.,0 - 51 1,8 51 1,8 — 5,0 — 100,0 —
41 05| 4| 05 |— L1 == |80 | — 5 0,2 5| 02 | — 5 05 | — [10v0 | —
2| 03 2| 03 | — 0,5 — 11000 | — 13 0.5 13 | 05 | — 1,37 | = 00,0 | —
220 8 ]| = 220 BRI2:8RINIR==CH [ g — | 1000 632 o = 62 A1N| 1= 33 | — |100,0
24150,2 | == 21 A %02 —- |05 — |1000 2 bl = 2 0,1 - 0,1 — [100,0
[R218 2.7 8] et 21 2,7 — | 47 | — |[1000 | 115 39 | — 115 39 | = 6l | — |[100,0
8 = 8 94 | — 94
18 = 13 21 o 21
75 94 | 75 9,4 — | 16,9 100,0 463 15,9 = 463 15,9 — 24,5 = 100,0
20| 9 0:3 ¢ (= 2| 03 — | 08 100,0 16 06 | — 16 06 | = 08 | — ['00,0
—ar ™ = — 1> 05 | — 15 0 || == 08 | - [100,0
- = - &y | = 5 RN = 02 | — 03 | — |1000
68 8,5 1 | 0,1 67 34 O,J 15,1 1,5 98,5 387 13,3 8 0,3 379 13,0 0,8 200 25 97,9
68 1 || 67 382 8 374
AR A Pl e |
24 | 30 | 3| 16| 11| 14 % | 25 | 542 | 458 | 42 1,4 | 30 [ 1,0 12 | 04 | 29| (6| 71,5 | 285
23 13 10 ' 37 26\ 11
1 25 1 5 4 1
800X| J030 13256 ‘ 44,5 ‘4‘44 |55.5 'IO0,0 }100,0 ]44,5 [5‘35 2906 ,IC0,0 l1015 84.9 |‘89| ‘ 65.1 ‘100,0 |1000 l 349 l 65,1
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Najbolj pogostne lokalizacije pri:

novo obolelih v 1. 1950. umrlih v 1. 1950. vseh zive€ih 31. XII. 1950.
st lokalizacija % . lokalizacija I % lokalizacija %
1 | Ventriculus . . . .. 285 | 17,1 | Ventriculus . . . . . 1I83M | 1§23,618 |8 C1iit15 SN SR £83 | 19,8
28| R EITTISh 234 | 14,0 | Collum uteri . . . 75 | 94 | Collum uteri.... | 463 | 159
3 | Collum uteri-. ... | 187 | 1,2 | Mamma . ... ... 68 85 | Mamma ....... 387 | 13,3
4| Mamma ....... 144 8,6 | Limfat. & hemat. Ventriculus . . . . . 251 8,6
; sistem .. < rE. .= 42 | 5,2
OR NPT oS A 71 | 42 | Pulmo ........ 40 | 5,0 | Labium oris . ... | 178 | 6,1
6 | Labium oris . . .. G| 87 )| (Gl 6w as ks bha 37 | 4,7 | Corpus uteri .. .. | 115 | 39
]
Tab. 3

Najbolj pogostne lokalizacije, deljene po spolu (v % od celokupnega $tevila rakavih bolnikov) pri:

novo obolelih v 1. 1950. umrlih v 1 1950. vseh Zive€il 31. XII. 1950.

.|  lokalizacija | spol | % lokalizacija spol | % lokalizacija spol | %
1 | Collum uteri . . . . Z. 11,2 | Ventriculus . . . . . m. 14,0 | Collum uteri . . . . Z. 15,9
2 | Ventriculus . . . . . m. | 10,2 | Ventriculus. .. .. Z. 9,6 | Mamma ....... Z. | 13,0
3 | Mamma ....... Z. 8,5 | Collum uteri.... | Z AN CIEEE 5 0 ag o6 06 zZ. | 12,1
4:lCutisd 5= T Z. 82 | Mamma .. .. ... Z. @14 1 [RE TS St m. .
5 | Ventriculus . . . . . Z. 6398 R Rulmofn ee il K51 m. 4,0 | Ventriculus . . . . . m. 4,8
6(Cutis......... m. 58 | Limfat. & hemat. Labium oris . ... | m. 4,6

sistem .. ... .. m. 3,7
7 Pumo .......; m. 3,2 | Hepar, zol&.izv. . . Z. 3,4 | Corpus uteri . . .. Z. 3.9
8 | Corpus uteri . ... | Z. 2,9 | Colon & sigma .. | Z. 2,8 | Ventriculus . . . .. Z. 3,8
9 | Ovarium . ..... 7 2,6 | Ovarium ...... Z. 2,8 | Ovarium . ..... 3 2,
10 | Labjum oris . ... | m. | 2,6 | Corpus uteri.... | z 2,7 | Prostata . . ..... m. 1,8
Tab. 4
LR Slovenija: Zv.drzava New York:

1 Ventriculus . . . ...... m. 26,0 1 VTG0 17 NS P Z. 80,0
2 Collum uteri ....... Z. 25,3 2 "Collum uteri . ...... Z. 34,4
3 Mamma . .......... Z. 19,1 3 Cuiisc s m. 29,2

4 Cutisir s Po o P o 3. 18,5 4 Ventriculus :: ~:i. a0 o m. 27,1

5 Ventriculus . . . ... ... 5. 15,6 5 (Ao L M ITES S T 3. 24,4

6 Cutisy 24 5 i S s m. 14,8 6 IEROStata POren GRS | m. 23,2

7 Bulmo’ = 55 o v Al e 2 m. 8,3 7 Cutis| i mhers Toaletel o Z. 19,8

8 Labium oris . . . ... .. m. 6,7 8 Folony +is i ennais & m. 19,6

9 Corpus uteri . . . ..... 3. 6,5 9 Ventriculus . .. ... ... Z. 17,6

10 Erostata, $u 8. oy o m. 6,1 . 10 Rectum & sigma . . .. . m. 15,2

11 LOFATI LM eSS 3. 5,8 11 TR D el e 8, m. 14,7

12 Rectum & sigma . .. .. 3. 4,7 12 (ORI g s o o G Z. 12,2

13 Rectum & sigma ... .. m. 4,6 13 Rectum & sigma . . ... Z. 12,2

14 Hepar i« vrees e 4 5 3. 4,1 14 Fundus uteri . = < o s & 7. 11,9

15 ‘Leukaemia ......... m. 3,2 15 Vesica urinaria .. ... . m. 11,5

16 Vesica urinaria . ... .. m. 2,9 16 JLE DI (el it B A m. 6,8

17 (ORIl 24 Moo onth A B0 7. 2,6 17 Leukaemia ......... m. 6,3

18 (OIS e Gkt e e T m. 2,6 18 Pancreas . .. ....... m. 5,7

19 Pancreash % m i o) im0 ¢ z. 1,8 19 Hepar 05 =t asis siwae o z. 5,5

20 ‘Vesica urinaria .. ... . Z. 0,9 20 " Vesica urinaria . ... .. z. 5,2

'Vse lokalizacije . . . . .. Z. 135,0 Vse lokalizacije . . . . . . Z. 270,8

Vse lokalizacije . . . . . . m. 115,0 Vse lokalizacije . . .. . . m. 2318

Tab. 5
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Najbolj pogostne lokalizacije
(v % od vseh p rimerov malig. neoplazem navedenega spola)

.

A. mo8ki:
Novo oboleli v 1. 1950. Umrli v 1. 1950. Vsi Zive&i 31. XII. 195b.
&t lokalizacija ‘ % lokalizacija ' % lokalizacija l %
1 | Ventriculus . . .. 24,0 Ventriculus . . . . 31,8 Cu ISy = P i b= 22,0
24 || Onnat] et M Wl | B0 et nesh o i e 9,1 Ventriculus 13,8
6 | B T T A A A et i = 76 | Limfat. & hemat. sist. . . | 85 | 'Labium oris . ... .. .. 13,2
4 | Labium oris ........ 6,2 | Rectum, anus . ...... 5300 (T IBUFON, s o f o T Ll 5,2
o8 [ WBrostatas. i L Gy 5,6 [ PBrostata i ek sival ansa. 4,8 U\ S Prostata s it i v 5,0
6 | Limfat. & hemat. sist. . . | 5,5 | Colon, sigma .. ...... 42 | Limfat. & hemat. sist. . . | 4,5
TR Rectum; - anus’ /. «hsre == 41 Oesophagus . . ...... 42 | Rectum, anus ....... 4,0
B. Zenske:
1| Collum uteri........ 19,4 | Ventriculus . . . . 17,3 Collum uteri . .. ... .. 24,5
28| |ENfanmn al o - L S S 14,7 Collumputerie s ol 16,9 IV AT O et e R 20,0
BRI Cutisy s S e e 14,2 | Mamma . = o 5 cis « o 15,10 ([ UCULES o2 e s sl sz 18,4
4 | 'Ventriculus . . .. 12,0 | Hepar, Zold.izvodila . . . | 6,1 Corpus uteri . . ... ... 6,1
5 | Corpus uteri . .. ..... 5,0 | Ovarium .m v & s s 4,9 | Ventriculus . . . . 5,9
Gl N Ovariumes 1o s 4,5 | Colon, sigma . ... .... . 49 | Ovarium . ...conoun 3,3
7 | Hepar, zol¢. izvodila . . . | 3,1 | Corpus uteri........ 4,7 | Labium oris , ....... 2,3
Tab. 6
Lokalizacije malignih neoplazem, ki znatno prevladujejo pri encm ali drugem spolu, izvzemsi
spolovila.*
A.prevladujejo moski
Novo oboleli v 1. 1950. Umrli v 1. 1950. Vsi Ziveéi 31.XII. 1950.
&t. lokalizacija % lokalizacija % lokalizacija %
15| A aryn Xy, e S G T | 128 Ty X e e ol h. GO bsynaibs=c g5 6lo o £ B o 90,5
2 | QOesophagus ........ G| T s o A6 ol b = 80,0 | Oesophagus ........ 89,0
S ILRERE 8 a5 8o o o 84,6 | Vesica urinaria . ... .. 8008 | NP1 TS SRS RPR R 78,0
CHISTERNTD &5 o s ot B Ry 76,1 | Oesophagus ........ 79,0 | Labium oris ........ 75,4
5 | Vesica urinaria ... ... 73.2 | Labium oris ........ 75,0 | 'Vesica urinaria . ... .. 74,1
6 | Labium oris . ....... 70,0 | Limfat. & hemat. sist. . . | 71,5 | Cavum oris ... ... .. 69,0
7 | Limfat. & hemat. sist. . . | 66,1 | Skeletni sistem ... ... 62,578 (BT o1 A o 65,0
8 | Gland. thyreoidea . ... | 64,3 | Rectum, anus ....... 60,0 | Parotis ........... 62,5
9 | 'Cavum oris ........ 60,0 | Ventriculus . ........ 59,4 | Ventriculus . .. .... .. 55,9
B.prevladujejo Zenske
I[N ammay. R . R 97,9 | Mamma . .......... 985 | Mamma ........... 97,9
R B Eancreasir fh.: s v 76,5 Ziveéni sistem ....... 77,8 Sinus maxillaris . . ... 76,9
3 | Hepar, Zol&.izvodila . . . | 73,1 | Hepar, 70l&.izvodila .. . | 75,0 | Hepar, Zolé. izvodila . . . | 66,7
458 Ren® o She 84y 69,0 | Pancreas .......... 7278 W @culus 0 . e e 61,5
5 | Abdomen-nedef.lok. . .. | 66,7 | Abdomen-nedef.lok. ... | 727 | Cutis ............ 60,7
G| S CT1ETS RIS SEHA A MG, +0 6 & & BLb o 0% o ok 65,5 | Abdomen-nedef.lok. . .. | 59,0
7| Colon, sigma . ....... 56,5 | Colon, sigma . . . .. ... 59,4 | Skeletni sistem . ... .. 54,8

% V rafun smo vzeli le one lokalizacije, pri katerih je skupno &tevilo obolenj najmanj 10.

Tab. 7
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Tab. 10

- f

V. Ca labii oris ... .. 13,00 novih prim. in 35,6 zivih
Ca' ‘entis, - s s 9,45 novih prim. in 23,4 Zivih

Caradi pomanjkljivih podatkov, Zal, ne moremo . b e
prikazati stadijeo bolezni pri rakavih bolnikih ob e : v drz'. Nex.v Y(fl‘k 30 zivih
njihovem prihodu na zdravljenje. Navajamo pa nekaj: Ca colli uteri 2,48 novih prim. in 6,1 Zivih
podatkov, ki nam lahko dajo vsaj priblizno sliko o Ca mammae ... .. 2,04 novih prim. in 5,5 Zivih
tem. ! Ca pulmonis . .. .. 1,74 novih prim. in 1,74 Zivih
‘ Kolli)k(l)r smo mﬁgli, ﬁ)rec%nittli( iz pomal_ljkljiyihhpq- Ca ventriculi 1,57 novih prim. in 1,09 Zivih

pisov bolezni in skopih podatkov na prijavnicah, je s .
od 1671 novih rakavih golnikov v letu 19350 prislo v drz. New York 15 Zivih

prvi¢ na zdravljenje v poznem stadiju (i.j.bodisi z
zelo obseznim primamim tumorjem, ki je zajel Ze
okolne organe, bodisi z metastazami) 744 (44,5 %J). Od
teh je bilo 345 (20,6 %) Ze v takem stanju, da bi bilo
zdravljenje brez pomena (infaustni primeri).

Kako pozno prihajajo rakavi bolniki na zdrav-
ljenje, nam oznacuje tudi to, da je od 1671 bolnikov,
ki so pri§li prvié na zdravljenje v letu 1950., umrlo
v istem letu (= letalnost) 392 (23,46 %), od Zensk
20,04 %, od moskih 28,11 %). — Na 100 novih bolnikov
je v letu 1950 umrlo skupno 47,9, na 100 Zensk 46,1,
na 100 moskih 50,3. Po zakasnelih prijavah pa bi bili
ti odstotki 3e velji (priblizno za 2 —4), zlasti za
moske.

Kot naslednji posredni ppkazatelj zdravljivosti
nam je lahko tudi, koliko novih rakavih bolnikov in
koliko ziveéih odpade na 1 primer smrti pri posa-
meznih lokalizacijah. Tako pride pri nas na 1 primer
smrti pri:

Navedeni odnos umrlih do Zivecih rakavih bolni-
kov pri nas seveda ni zanesljiv, ker mislimo, da 3e
nismo zajeli v evidenco vseh ZiveCih rakavih bolni-
kov. — Primerjava teh Stevilk nam bo v prihodnje
vazna zaradi ocenitve uspehov zdravljenja pri posa-
meznih vrstah raka.

Stanje bolezni ob prihodu bolnika na zdravljenje
nam lahko nekoliko pajasnjuje tudi doba od pojava
simptomov bolezni do prikoda na zdravljenje. Ti po-
datki so seveda subjektivni in dostikrat netoéni, zato
ne morejo rabiti kot zanesljivo merilo. Tabela 13.
prikazuje te podatke po posameznih lokalizacijah ma-
lignih neoplazem:

Na splosno torej vidimo, da pride le okoli 42 %
bolnikov na zdravljenje v prvih treh mescih od pojava
simptomov, t, j. tedaj, ko je bolezen Se zaletna, ver-
jetno Se zdravfjiva. To nam torej kaze, kje moramo
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i’regled najpogostnejde, najni%je in najvidje starosti pri rakavih bolnikih pri posam. lokalizacijah

Starost \ Pri obolenju Ob smrti |
B Adfhop0iteita N 5&% najpogosteja i 3;-? |
Lokali- skupaj mogki fenske niZja ia' skupaj moEki tenske niZja ja
zaCija | let l m let m let | m let | m let | let m let | m let l m let 1 m let
ECutis=Eaw =" E N Ea 62| -4(60|—|63| 1|25|—|9|76| —'|82|—|76|— |5 | — |92
Cutis melanoma malig. |43 | 2 (41| 8 [43|10| 3| — |8 | * — & 42 | — |77
Veziv. tkivo-mehki deli | 25| — |35 | — |25 |— | 4| — | 82| * ¥ * 25 | — | 76
Skelet. sist. incl.
TEERTON N © o 0 ¢ e Ao o 15| — (22|10 15| — | — 3|75 |47 6 | 43 2% 1817 6 = & |17
7| 8
Limfat. & hemat. sist. 5| —1|3]|—| 3|10 2|—|78] 8| 3|[18| 1| 8| 8| 2| — |75
kost.mozeg . . . .. .. (21 | 8)|(51 | 2)[122) (51 | 8)((53 | 4)|(22 | 6)
(855)| — | * &
Ziveéni sistem . . ... .. 46| 8|37| 6|46 5| 9| — |62 |46 | 11| * 46| 8|10 | — | 68
Oculus, orbita . ... .. 78 | — | 55 | —+| 78 | — | — Ol 57881 I * . o U= |l 75
Cavum nasi ....... * ¥ ® 2| — |77 — — = — | ==
Sinus maxill,, maxilla . | 42| 1|43 | 4|41 |— |0 — |8 |71 | 8|71 | 8| — 42 | — | 77
Labium oris . ..., .. 67 | —|68| —|76| 836 | — |8 |8 | —|8 | 8/8] 6 47 | — | 86
46 | — | 46 2 .
ILTRIVATEY & o o o alodie b 67| — | 65| 6|56 | 8|45 | — (78| # < * 33| — |78
Rarptiss+ L. T o . . 48| 4| 48| 4|57 6| 9| — | 70| — — - — | = | =
Pharynx incl. tonsilla . | 55 | = [ 55 | — | * 19 | — [ 81|53 | 4|51 | 8| * 15| — |70
Larynx, trachea . . . .. S1HIE6Y | RSIM|FT0N S 26t — |1179] 52 ['—/ |62 | — || * 50 | — | 80
Gland. thyreoid. . . . . . 46| 7|46 8|56| —|23| — | 76|58 | 4|55| —|[59|— |23 |— |73
64| 4
Mediast. prim. . ... .. 35| — |3 | —[3|— 19| —|67] * ¥ J* 51 | — | 67
Bronchi, pulmo ... .. 50! — |59 li—|60|— |26) — |77 |57|10]|59 | —[57| 6|26 — |77
Oesophagus . . . ... .. 5t 4|50| 8(|52| 6|37|—|78]| * * * S f ==k 7
Ventriculus . ....... 60 110 |56 | 4|61 | 1|22 —|84|57| 1|57| 1|68| 4[25|— |90
67 | 1)[66 | 8|79 | 4)
Intestinum ten. i
& crassum . ...... 51111 |58 | 4/55|—|29| — |89 |72| 7|72| — |59 | 4[43| — |90
(63 62| 6)| =*
Rectum & anus . . ... 65| 8|66 —|65| —[29| — |8 |[70]|10]|70| 10|70 |+~ |39 |— |82
Hepar, ves. fel. duct.
Shinl TN sctss 6| 656|105 | 1| 1| — |85 | 6[57| 1|57 6] }|— |84
| (73)
Pancreas it g b 64| 7!163| 4|/65|— |38|—|82]|65|—|66|—|65|10] 44| — |69
Abdomen nedef. . . ... 67| 6/68|—|66| 8| 8| —|[76]|65|—| * 77| — 110 | — | 82
Ren (pelv. ren.) . .... S0M| I (F5 0 (== | r5 ORI (SO == 78 RS ORI R==H | RO O === === R S=N | 28 Al | 79
Vesica urin. & urethra . |70 | — |77 | 6|66 | 8 |49 | — | 83|52 | — |72 | —| * 51| — | 84
(72)
Proata’ ®ir. i an%e 720 ST SR20 P57 A 49)11'=" ("8 1% | N7 | IF="1| 7 55| =S| F—= 49 | — | 81
Tiestisiy Trle by 2 et ¥ * = 23 | — | 62 & ¥ — 23| — | 62
Ovarium et tuba Fallop. |49 | 4 | — 49| 420 — (76|57 | — | — 57| — |20 — | T1
Corp. uteri & uterus .
TIE0 o " iy 6 B BT 57| 6| — 67| 6| 25| — |72|63| 4| — 63| 4|25 | — |84
- (73) (73)
Collum uteri . . ... .. 47 | — | — 47 | — | 22| — | 83| 48| 4| — 48 | 4|33 | — |76
, @2 | 5 — (62| 5) 1
Vagina et vulva . . . . . 55|10 [ — 55|10 (25| — | 72| * - * 51 | — | 80
Mamma & mammilla . . | 47 | — | * 47 ||— | 31| — |80 | 55| 2| * 55| 23| — |79
Metastaze — neznan
prim. fokus ...... 57| 4|57 4|56 | 4| 4| —|78|60| —|60|—|66| 8| 4| — |78
66| 9)](65)
* Premalo primerov
(...) v lokalizaciji sta skoro enako mo¥no zsstopani obe starosti.

Tab. 11
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Najpogostnejia lokalizacija v posameznih
starostnih grupah

A pri moskih

Starost 1. | 2. ‘ 3.
0- 4 |Leukaemia |Skelet. sistem | Cutis melanoma
5- 9|Leukaemia |Skelet. sistem -
10~14 | Cerebrum Skelet. sistem =
15-19 |Leukaemia |Skelet. sistem | Cutis melanoma

20-24 |Skelet. sistem |Leukaemia |Cerebrum

: Hodgkin Testis '

25-29 (Leukaemia |Skelet. sistem | Testis

Veziv. tkivo
30-34 |Leukaemia |Cutis Skelet. sistem
Hodgkin Cerebrum
35-39 | Ventriculus |Cerebrum Cutis ‘
- : Oesophagus
40-44 | Ventriculus |Cutis Rectum |
Hodgkin
45-49 | Ventriculus |Cutis Pulmo
: Labium oris
50-54 | Ventriculus Cutis Labium oris
Pulmo
55-£9 | Ventriculus | Pulmo Cutis
Intestinum
Haedgkin
Hcpar
60-64 | Ventriculus |Cutis Prostata
Pulmo
65-69 | Ventriculus | Cutis Prostata
Pulmo Rectum
70-74 | Ventriculus |Prostata Cutis
75-79 | Ventriculus | Cutis Prostata
Vesica urin.
80-84 | Cutis Prostata Ventriculus
Vesica urin.
Labium oris
nad 85 | Cutis Intestinum | Ventriculus
Rectum
B.pri Zenskah
0- 4|Leukaemia |Skelet. sistem |Ren
5- 9|Leukaemia |Skelet. sistem —

10-14 | Skelet. sistem P —_
16-19 | Skelet. sistem | Cerebrum Oculus

20-24 | Ovarium Leukaemia |Cerebrum

Hodgkin Veziv. tkivo

25-29 |Hodgkin Collum uteri gerebrum

en

30-34 | Collum uteri | Mamma Cutis

35-39 | Collum uteri |Mamma Ovarium

40-44 | Collum uteri |[Mamma Ovarium

Cutis
Ventriculus
45-49 | Collum uteri |Mamma Ovarium
Cutis
50-54 | Collum uteri |Mamma Ovarium
Ventriculus |Cutis

55-59 | Cutis Collum uteri | Corpus uteri

= Mamma Ventriculus

60-64 | Cutis Collum uteri |Rectum

Ventriculus |Mamma Hepar
‘{Pulmo
65-69 | Ventriculus |Mamma Collum uteri
Cutis Ovarium [
Hepar
70-74 | Cutis Mamma Corpus uteri
; Hepar
75-79 | Cutis Ventriculus |Mamma
Labium oris
80-85 | Cutis Labium oris |Mamma
nad 85 | Cutis Rectum —
Tab. 12

grvenstveno zagrabiti problem, ¢e hoéemo imeti bolj-
e uspehe pri zdravljenju in dejansko zajeziti to bole-
zen. Pri prebivalstvu moramo ojaciti pazljivost za
prve sumljive znake in opozoriti, kako je vazno, da
se ob Géasu posvetuje z zdravnikom, Prav tako pa
moramo povedéati zanimanje zdravnikov za zgodnjo
diagnostiko in izpopolnjevati njihovo znanje, kajti
vsaj za tretjino zakasnelih primerov, ée ne celo za
veé, so odgovorni zdravniki.

V.

Razporeditev rakavih bolnikov po poklicik, obo-
lelih v letu 1950. prikazuje tabela 14.
Po teh podatkih bi torej sklepali, da je/najveé ra-
kovnih obolenj (glej zadnjo rubriko) pri Ijudeh v svo-
bodnih poklicih, nato pri obrtnikih, ki jim sledijo
delavci (med temi najveé prometni) in konéno kmetje.
Dokonéno sklepati na morebitni vpliv poklica na
jav raka pa seveda po teh podatkih Se ne moremo.
poStevati moramo namrec zdravstveno-prosvetno ra-
ven pripadnikov posameznih poklicnih skupin, ki je
pri kmetih brez dvoma najnizja, kakor tudi dostop-
nost zdravstvene sluzbe za ljudi posameznih poklicev.
Od tega je seveda cdvisno, koliko rakavih bolnikov iz
posameznih poklicev zajamemo v evidenco.

Razved umrlih po poklicih nam ne daje bistveno
prav ni¢ drugaéne slike. Kot je znano, umira mestno
prebivalstvo veé v bolnicah kot kmeéko. Zato bo evi-
denca umrlih rakavih bolnikov pri kmetih gotovo
slabSa kot pri me$éanih. »

Pregled obolevanlila pripadnikov posameznih pokli-

AT

R

R, %
cev po lokalizacijah malignomov je~sicer askeliked@®e ':ﬁ
ﬂaéig&a,-venda.r ‘pa bi bili zadevni sklepi zaradi pse-

skramnega gradiva Se prenagli. Tabela St 15. prika-
zuje nekaj primerov:

Zal nam niso na razpolago dovolj nadrobni po-
datki o poklicni strukturi naSega prebivalstva, ki bi
nam omogodili resneji §tudij morebitnih poklicnih
Skodljivosti v zvezi z etiologijo raka.

Koliko prizadene rak naSe gospodarstvo, bi lahko
prikazali le z enim podatkom, namre¢ ‘da je v letu
1950. 358 bolnikov za rakom — socialnih zavarovan-
cev, ki so bili §e¢ v zaposlitvi bolevalo skupno 24.340
dni, oz. eden povpreéno 68 dni.

VI

Geografska razporediteo prijavljenih novih prime-
rov raka v letu 1950. oz. pogostnost rak&stih obolenj
po posameznih okrajih in mestih v LRS prikazujejo
tabele 16—18.*

Opozarjamo na razlike med pogostnostjo obole-
vanja mo$kih in Zensk po posameznih okrajih oziro-
ma mestih, ki jih nazorno prikaze tab.18. To nam bi
bilo lahko glavno vodilo za iskanje etioloskih faktor-
jev okolja, zlasti ée bi izsledili pri tem Se prevlado-
vanje posameznih lokalizacij.

Preden pa bi sklepali kako vpliva okolje na po-
jav raka, bi morali seveda tudi pri tem upoS$tevati
zdravstveno-prosvetno raven prebivalstva in stanje
zdravstvene sluzbe po posameznih podroéjih naSe re-
publike.

VIL

Koné&no prikazemo 3e frekvenco rakavih bolnikov
v OnkoloSkem inStitutu in po posameznih klinikah ter
bolnisnicah. Tabela 20. nam to prikazuje za bolnike, ki
so zboleli v letu 1950.*

% Pripadnost bolnikov posameznim okrajem se nana¥a na njihovo
stalno bivalisde.

* Ceprav zdravljenje vséh bolnikov, obolelih v letu 1950. ¥e ni
kontano, smo jih vzeli v ta pregled zato, ker nam daje to &e najbolj
realno sliko. o
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(izrazeno v % od cclokupnega $tevila oboleli

Razdobje od prvih simptomov do

ﬁl‘

ihoda na zdravljenje
pri posameznih lokahzacuah)

\ B O T T [ | o [ s | Nad Ne-
; . = - es. let 5 let znano
Lokalizacija BT il it i mes
5 B ’ | =
Cutis-Ca SR il 13 145 11,0 22,6 | 20,5 5,9 25,5
Skelet. sistem excl. max1lla mandlb 3,2 ‘ 32,3 32,3 226 | 64 6,4 —
Limfat. & hematop. sistem excl. ) -
kostni mozeg . ! 4 157 | 57,0 17,6 17,6 3,9 3,9 —
Zivéni sistem 7,2 IER35 88 IR 1 7.9 6,9 32,2 3,6 3,6
Labium oris . B335 L2750 s 410, 0l 1 706 17,5 7,9 11,1
Bronchi, pulmo . 9,3 57,4 18,7 17.4 4,0 13 152
Oesophagus 3,45 65,5 13,8 17,2 — — 3,5
Ventriculus . 9,1 42,0 18,6 17,2 11,9 4,6 4,6
Intestinum tenue & crassum . 17,9 52,0 12,5 16,1 13,4 — 7,0
Rectum & anus . 5,2 31,0 24,2 29,3 &6 3,5 3,4
Hepar, vesica fellea ductus choled. : 10,6 60,5 15,2 12,1 3,0 3,0 6,2
Abdomen-nedef. lokalizacija . — 52,0 12,0 20,0 — 8,0 8,0
Urinarni trakt . 10,6 53,2 10,6 21,2 42 4,2 8’
Prostata 15,0 52,5 17,5 17,5 12,5 — —
Ovarium et tuba Fallop 8,9 46,7 17,7 20,0 6,8 44 4,4
Corpus uteri & uterus nedef. . 8,4 37,5 27,0 21,0 10,3 4,2 -
Collum uteri . 12,8 54,5 20,3 15,0 3,7 1,1 5,4
Mamma & mammilla )39 31,2 20,0 23,0 13,8 3,5 8,5
Skupno . &1 41,3 18,0 18,3 10,5 3,7 8,2
Tab. 13
Po k lic V % nasproti 1671 gbol. N?Szgiioo
(rsta dela) | upar | momd [sunake | Pokim | [— T
f Delayei skupaj . . . .. 18,18| 13,58| 4,6 (15,6)* Totslteis i Y
FICEIRN 4 o 07g o oo o 1,2 1,02 0,18 (10,1 -
ind. & obrt. del. 6.0 418| 1.86| (8.5) - :
gragb. dg,lzi.vci oo K25 1,28 — 6,9 Ca ventriculi . . | Kmetje ... ... 2,08
gozdni delavei . . . . 1,32 1?0 0,12 (11,9) i ] 372
promet. delavei . . . . | 299 ¥ 931 0:06 (19,6) Obrtmkl.’ samo'st' -
ostali delavei . . . . . 534 3, '00 2,31| (%) Svobodni poklici 4,55
Usluzb. in namesé. . . . | 9,14 6,39 2,75| (*¥%) Ostali . . . . 1,37
K1]1§1et_n;z skugaj ..... 36,38 | 15,28| 21,00/ 9,3 oa k
metje-zadruz. . . . . 1,92| 0,72| 1,20| 11,0 : ; i 1,28
kmetje-privat. . | 30:60| 13)60| 17,00| 85 Ca ortsg ot e Sl e 3
oljski delavei . ... | 38s5| 1,02| 281| 31,5 Obrtniki, samost. 2,12
(S) rﬁnﬁ:i:s&mﬁgtqml o 4371 335| 1,02) 19,4 Svobodui poklici 1,82
vobodni poklici in .
sluzab. cerkve . . . . . 0,72| 0,54| 0,18 55,0 | @staliRegIRERves. 1,42
studeqtl sred.in vis. S0l | 0,24 | 0,18 006 (**) | Jy .
Gospodinje .. ..... 2540 — | 2540| (*¥ | Ca labii oris .. | Kmetje . ..... 3,81
Oseb. upokojenci . Tl 03583
| (poklic neznan) . .. | 2,81| 155 1,26 % | | i el
i Podpiranci S.F. . ... | 1,20| 0,60| 0,60 (*¥) | Svobodni poklici o
Zasebniki ... .. ... 0,72| 0,18 0,54| (¥¥) D 7
|/ Neznano .= . . . .o = o= 0,84 | 0,60 024 (%% i Lty e
5 - Ca pulmoni e e 3,5
| Skupaj . ...... (00,0 | 42,35 | 57,65 PRIy g‘;“?‘fki e
E i~y rtniki, samost. ;
1 * Ratunani 8o oboleli delavei in upokojenci (osebni) na vse l Svobodni poklici —
[ delavce in osebne upokojence. Ostali 45
: #*% Podatka ni mogolte izradunati. | | tali . ... .. s
Tab. 14 Tab. 15
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= . Absolut. &tevilo Na 10.000 preb.
Okraj p— =
skup. Imcﬁki Zenske | skup. |mo§}:ih Zensk
Maribor-mesto . ; 122 57| 65 (188 | 18,9 [18,7
Ljubljana-mesto | 195| 89 | 106 17,0 |16,9 |17,5
Kranj | 119] 44| 75 (157 [12,8 |18,
Celje-mesto . . 32 6| 26 14,7 | 6,0 22,4
Poljéane . . . | 76| 28| 48 (12,0 (10,3 |155
Goricar, .. - = - 81| 37 44 (12,6 | 11,8 (13,3
Jesenice . . . 54,15 33 [0 2101|°12,61(1:15,74]|:79,6
Slovenjgradec .| 57| 26 | 31 [12,6 |11,9 (13,4
Rokovie L % = | 25| 16 |12 (42,3 47 1071
Grosuplje . . .| 34| 14| 20 (12,2 | 11,5 |12,9
Novo mesto . . 54| 17| 37 12,2 | 8,6 |154
Postojna . . .| 40| 16| 24|12, [10,2 (13,9
Ljubljana-okol. .| 75| 30| 45 12,1 (106|135
Tolmins = & . 29| 11| 18 |12,0 | 9,5 | 14,4
Maribor-okol. .| 84| 34| 50 11,3 | 97 [129°
Trebnje . . . . 30| 14 16 | 10,7 |11,2 |10,2
SeZana- = « o ) 27| 41 16 [ 10,4 | 8,8 | 12,0
Celje-okol. . . 89| 32| 57 |10,1 | 7,8 |124
Kammik . . . .| 41| 18| 23] 99| 9,5(103
Ljutomer | 28] 13| 15] 9,9 99 9,9
| Murska Sobota .| 61| 28| 33| 98| 94103
| Grnomelj . . .{ 23| 10| 13 96/ 92| 99
Trbovlje . . . 41| 16| 25| 91| 7,3 |10,7
T2 T 17 7 10| 9,0 82| 9,8
B e [ORB3HETN | 5327 8,64 et I8l
Radgona . . . 24| 8| 16| 82| 59 (10,6
Kadleo! Fawm 1, . 54 22| 32| 81| 68| 95
Lendava . . . 23| 11| 12| 70| 70| 7,0
Sotanj . . . .| 21 9| 12| 69| 65| 74
Ilirska Bistrica . 7 2 5111347 [N 1598 18479
Ostale republike | 43| 19| 24| — | — | —
.Skupno . 1671 | 708 | 963
Domacéinov 1628 | 689 | 939 | 11,7 | 10,6 | 12,8
Tab. 16

Iz iabele posnemamo torej, da se je samo v Onko-
lo¥kem inStitutu zdravilo 25,3 % rakavih bolnikov, ki
so zboleli v letu 1950.; v OnkoloSkem in3titutu in na
klinikah oz.v bolni$nicah pa 34 %. Tako je tcrej On-
koloski in3titut zajel v zdravljenje 59,3 % vseh novo-
obolelih rakavih bolnikov. Samo na klinikah ali v
bolnidnicah je bilo zdravljenih 39,3 % bolnikov, pri
zdravnikih izven ustanov pa 1,4 % (vefinoma brez-
upni primeri). — Od 2906 ziveéih rakavih bolnikov je
imel Onkolo$ki in3titut v evidenci 79 % na dan 3I.
XII. 1950.

Od bolnikov, obolelih v letu 1950. je bilo:

samo kirur8ko zdravljenih . . ... .. .. 254 (14,1 %)
samo radiolodko zdravljenih . ... .. .. 633 (37,9%)*
kirur8ko in radiolodko zdravljenih . . . . 268 (16,0 %)
skupnoszdrazljenih S EERSERSRNEEL 1137 (68,0 %)

* 18 bolnikov je bilo radiolosko zdravljenih na rentgenskem od-
(11:515? tSploi&nc bolnisnice v Mariboru, vai ostali pa v Onkoloikem
utu.
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nefzdravljenih, oziroma samo
simptomatsko zdravljenih 534 (32,0 %)

Od 800 umrlih rakavih bolnikov v letu 1950. je
umrlo:

v Onkolodkem institutu .. 60 (7,5 %)
na klinikah .......... 82 (10,25 %)
vobolnicahiesaweess BT U0 126 (15,55 %)
skupno v ustanovah . .. .. 262 (33,5 %)
(obduciranih je bilo . .. .. 227) (28,4 %)
COTE, oo odabolon oo 532 (66,5 %)

Od onih, ki so umrli doma, je bilo poprej v oskrbi:

v ustanovah . ......... 444 (55,5 %)
pri zdravniku izv. ustan. 83 (10,4 %)
nikjer 5 (06 %)

e Fe x

S temi podatki smo poskusili vsaj priblizno osvet-
liti problem raka pri nas in sicer iz vseh onih po-
gledov, ki naj nam bodo izhodi¥e za organizirani in
sistemati¢ni boj proti tej bolezni. Pred nami pa je
naloga, da v prihodnje zberemo $e bolj toéne podatke.
Objektivna analiza in objektivni sklepi bodo mogoéi
tedaj, ko bomo imeli res zanesljive podatke za ved
let. Sele tedaj bomo n. pr. lahko zaéeli resno prouce-
vati morebitne Zivljenjske in delovne Skodljivosti, ki
naj bi vplivale na razvoj raka. Druga, prav tako
vazna nal%ga pa je, da bi iz teh podatkov lahko ugo-
tavljali uspeSnost zdravljenja s to ali ono metodo, v
tej ali oni ustanovi, uspeSnost naSega zdravstveno-
prosvetnega dela med prebivalstvom, uspe3nost delo-
vanja nade onkoloske sluzbe sploh.ZmanjSanje letal-
nosti, zniZanje $tevila inkurabilnih primerov — to je
na$ cilj, ki bi ga pri sedanjem stanju onkologije lahko

.dosegli. Za to pa nam je nuj#o potrebna stalna kon-

trola, stalno preverjanje naSih prijemov. Vse to pa
zahteva izredne natanénosti v dokumentaciji ter res-
nejSe in vestnejSe prijavljanje. Ce ne bomo dosegli
tega, bodo nasi podatki vedno nepopolni in nezadostni
za objektivno presojo. Zal nam je enoletna praksa
gokazala Se mnogo nerazumevanja za vaznost toéne

okumentacije, ki je malomarno opravljena. Navedli
bi lahko celo vrsto pomanjkljivosti pri izpolnjevanju
prijavnic, tako da smo si le z veliko tezavo priborili
vsaj najbolj potrebne podatke za na$ pregled. Kolikor
bolj komplicirana je etiologija, diagnostika, kliniéna
evolucija in terapija kake bolezni, toliko bolj Stevilni
in toén1 podatki so nam potrebni za njen $tudij. Zato
je jasno, da se pri raku ne moremo zadovoljiti le s
preprosto diagnozo.

Upamo, da bomo s tem pregledom poveéali pri
zdravnikih zanimanje za evidenco rakovnill)x obolenj in
s tem dosegli vestnejSe in tolnejSe prijavljanje v
prihodnje.
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Potrebne splo$ne statistiéne podatke iz LRS smo
dobili iz Oddelka za zdravstveno statistiko Central-
nega higienskega zdvoda LRS, za kar se mu mna tem
mestu najlepSe zahvaljujemo.



Obolevanje za rakom v L. 1950 po okrajih LRS
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Prvi¢ sprejeti Od tega poslani Zdravila samo
N R A OV na zdravljenje na Onkol. inst.* klin. ali bol.
| abs. % abs. | % abs. | %
Onkolo3ki institut Ljubljana . . . . . . . 424 25,3 = - = i
Onkoloski institut & klinika (bolni$nica) . . . =5 = 568 34,0 = =
Samo klinika ali bolninica . . . . . . . . — — — — 655 39.3
Krg. klinika asept. Ljubljana . . . . . . 230 13,8 108 19,05 122 7,3
Int. klinika Ljubljana . . . . . . . . . 105 6,3 34 6,00 71 4.3
Gin klinika Tijubljana’. . & ..t L 87 5,2 82 14,40 SRl [0
Nevrol. klin. & nevrokrg. Ljubljana . . . . 33 2,0 7 | 1,24 26 1,6
Otorinolaring. klinika, Ljubljana . . . . . 27 1,6 23 4,04 4 0,2
Stomat. klinika Ljubljana . . . . . . . . 12 07 10 1,76 2 0,1
Okul. klinika Ljubljana . . . . . . . . 11 0,7 7 1,24 4 0,2
Ortop. klinika Ljubljana . . . . . . . . 7 0,4 7 1,24 - =
Dermat. klinika Ljubljana . . . . . . . . 7 0,4 7 1,24 = =
Pediat. klinika Ljubljana . . . . . . . . 4 0,2 1 0,17 3 0,2
Infeke. klinika Ljubljana . . . . . . . . 2 | 0! 2 0,35 = -
Splona bolni$nica Maribor . . . . . . . 211 12,6 78 13,80 133 i 8,0
Splosna bolninica Celje . . . . . . . . 160 9,6 89 15,60 71 4,3
Splo%na bolni¥nica Novo mesto . . . . . 70 4,2 27 4,76 43 2,6
Splodna bolni$nica Murska Sobota . . . . 63 3,8 16 2,82 47 2,8
Splo%na bolnidnica. Jesenice . . . . . . . 48 29 12 2,12 SERE 2,1
Splofna bolni¥nica Ptuj . . . . . . . . . 36 2,2 10 1,76 26 1,6
Splosna bolni¥nica Slovenjgradec . . . . . 29 1,7 8 1,40 21 1,3
Splodna bolni¥nica Vipava. . . . . . . . 25 1,5 10 | 1,76 15 0,9
Splo$na bolni$nica Brezice . . . . . . . 23 1,4 8 1,40 15 0,9
Vojna bolnica Ljubljana . . . . . . . . 8 0,5 5 0,86 3 0,2
Bolnisnica S.Z. Trbovlje . . . . . . . . 7 0,4 1 0,17 6 0,3
Bolnisnieat S 87 Crnams e et 3 0,2 1 0,17 2 0,1
Druge ustanove izven LRS . . . . . . . 15 0,9 15 2,65 — —
Zdravnik izven ustamove . . . . . . . . . 24 1,4 = = 24 1,4
(T iR o s en e 3 e o p s g e 1.671 100,0 568 100,00 679 40,7
% Viteti 80 tudi bolniki, ki so bili poslani samo na ambul. zdravljenje.

Tab. 20

sLiterarno sluzbo Roche« lahko dobivajo v bodo&e brezplaéno vse nase zdravstvene
ustanove in zdravniki, ki to Zelijo. Vabimo jih, da sporoéijo na spodnji naslov, da li zelijo
nemsko ali francosko izdajo, hkrati z natanénim naslovom, po moznosti s tiskanimi érkami
ali s pecatom. (Naziv, ime in priimek, kraj, ulica in 3tevilka.)

F. Hoffmann — La Roche & Co. A. G.

Basel — Svica
ali pa na

Trgovsko predstavnidtvo »Roche«
Beograd, Kralja Milutina ul. 67/I1
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