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jako akutni radiodermatitida nebo chronicka
radiodermatitida, ¢asto s letitym zpozdénim.
Projevy jsou zavislé na davce, lokalité, ozaro-
vaném objemu (4).

Mezi nejcastéjsi pfiznaky radia¢ni derma-
titidy patfi svédéni a paleni klize, bolest, des-
kvamace, otoky, sekundarni infekce. Projevy
jsou doprovazené fyzickym a psychickym
diskomfortem.

Zavaznost radia¢ni dermatitidy se posuzu-
je podle $kaly CTCAE (Common Terminology
Criteria for Adverse Events) (Tab. 1) nebo pod-
le stupnice RTOG/EORTC (Radiation Therapy
Oncology Group/European Organisation for
Researsch and Treatment Cancer) (Tab. 2) (4).

Akutni radiodermatitida se projevuje do
90 dn(i od zahajeni terapie. Casny erytém se
mUze objevit jiZ 3. den po zahdjeni terapie,
nejcastéji béhem 1.-3. tydne, béhem 2.-4.
tydne se rozviji trvalejsi erytém, kiize je sucha,
Supinata, subjektivné je pritomno svédéni, pa-
leni a bolestivost kiiZe. Po vice nez 90 dnech se
vyskytuji chronické kozni reakce - teleangiek-
tazie, atrofie epidermis, hyperpigmentace,
depigmentace, fibréza, otoky nebo lymfedém,
pfipadné ulcerace (Obr. 2). Velmi pozdnim na-
sledkem mohou byt keratdzy, spinocelularni
karcinom a jiné malignity (4).

Pfed zahajenim radioterapie by méla
probéhnout identifikace miry rizika rozvoje
dermatitidy na zakladé vnéjsich a vnitinich
faktord. Mezi vnéjsi rizikové faktory patfi
denni a celkové davka zareni na kizi, rozsah
a lokalita ozarované oblasti, pouziti bolusu
pro zvyseni povrchové davky zareni, 1éky s ra-
diosenzibiliza¢nim uc¢inkem (konkomitantni
chemoterapie), mechanické drazdéni, UV za-
feni. Mezi vnitini faktory fadime vék (détska
pokozka), etnicky pivod s omezenou pig-
mentaci, fototyp | a Il dle Fitzpatrika, velikost
prsou pfi ozafovani této oblasti, kozni zahyby
v ozarované oblasti, hormonalni stav, vyzivovy
stav (malnutrice, obezita), komorbidity (dia-
betes mellitus, kardiovaskularni onemocnéni,
obezita, onemocnéni pojiva, imunosuprese),
pfedchozi poskozeni a onemocnéni klize, in-
fekce (4, 5).

Pro prevenci radia¢ni dermatitidy je nutna
pecliva péce o pokozku béhem radioterapie.
Vhodnou péc¢i je tieba dodrzovat v priibéhu
radioterapie az do plného zhojeni kozniho
postiZzeni. Doporucuje se nosit volny odév
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Tab. 1. Obecnd charakteristika gradingu neZddoucich Gcinkd protinddorové lécby dle CTCAE v 5,0

Grade 1 mirné; bez symptom(; bez nutnosti intervence

Grade 2 | stfedni; s mirnymi symptomy; nutnost minimalni intervence; limitujici instrumentéalni ADL
Grade 3 | vazné; nutnost hospitalizace; limitujici personalni ADL

Grade 4 | Zivot ohrozujici; nutna urgentnf intervence

Grade5 |smrt

ADL - Activities of Daily Living, aktivity denniho Zivota

Tab. 2. KoZnireakce podle RTOG a cile lécby

Stupen Kozni reakce Cile lécby

RTOG 0 z4dna viditelnd zména na kzi udrzovéni integrity a hydratace pokozky

RTOG 1 mirny erytém, mirné napéti klze, svédéni udvrzt?vefmluwvmegr.lvty a,h}/dratacg pokozky, lera

svedeéni kdze, snizovani bolesti a nepohodli

vyrazny erytém, sucha deskvamace, udrzovani integrity a hydratace pokozky, lé¢ba

RTOG 2 ) .
svédeéni, bolest svédenf kdize, snizovani bolesti a nepohodli
vlhka deskvamace, zluty/svétle zeleny snizovani rizika komplikaci dalsiho traumatu

RTOG 2,5 i X L . .
exsudat, bolest s otokem a infekce, snizovani bolesti a nepohodli
souvisla (konfluentnf) vihkéd deskvamace, snizovani rizika komplikaci dalsiho traumatu

RTOG 3 P , ) ) R ) ,
Zluty/svétle zeleny exsudat, bolest s otokem | a infekce, snizovani bolesti a nepohodli

RTOG 4 viedy, krvaceni, nekroza [é¢ba ran, snizovani bolesti a nepohodli

RTOG - Radiation Therapy Oncology Group

z baviny nebo mékkého pfirodniho materi-
alu v misté kontaktu s ozafovanou oblasti,
eliminovat ostré svy, krajky, spony. Pii ozafo-
vani v oblasti krku neni vhodné nosit kosile
s limec¢kem, fetizky nebo nahrdelniky. K ho-
leni by se nemély pouzivat ziletky ani holici
strojky, protoze drobnd poranéni zvysuji riziko
infekce. Leukoplast mdze zpUsobit chemické
i mechanické podrazdéni. Pacienti by se mé-
li vyvarovat slune¢nimu zéreni, pfi pobytu
venku je nutné pouzivat ptipravky s vysokym
ochrannym faktorem SPF 50, vhodné je umy-
vani se vlaznou vodou, naopak se nedoporu-
Cuje saunovani a plavani v pfirodnich tocich
a bazénech (4, 5). Doporucuje se Setrné myti,
mydlo s neutralnim pH, pfi suseni ru¢nikem
je treba zabranit mechanickému drazdéni
pokozky, pouziti kosmetiky bez parfemace
a konzervacnich latek. Emoliencia se neapli-
kuji pred radioterapii, ¢i bezprostiedné po
ni, ale az v odstupu 2 hodin. Pfi vyhodnoceni
vysokého rizika rozvoje radia¢ni dermatitidy je
vhodné preventivné aplikovat silikonova kryti
(Mepilex Lite, Mepitel Film) nebo vodéodolné
bariérové filmy ve formé spreje (Cavilon sprej,
Secura sprej), nasledné (nejdrive 2 hodiny po
ozéreni) obklady nedrazdivym oplachovym
roztokem (Prontosan, Dermacyn, Actimaris
sensitiv, Octenisept) a osetfeni vhodnym hyd-
ratacnim prostiedkem. V terapii radiacni der-
matitidy jsou doporucovény zasady vlihkého
hojeni. Vhodné je pouzivani extern bez kon-
zervantl a parfémd, iritacnich a alergizujicich

latek. Nevhodné je pouzivani olejd, vazeliny

Obr. 1. Frytrodermie

'

Obr. 2. Postradiacni ulcerace
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