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Wstep

Nowotwory stanowia zaréwno w Polsce,
jak i na swiecie narastajacy problem zdro-
wotny, spoteczny i ekonomiczny. W roku
2018 do Krajowego Rejestru Nowotwordw
zgtoszono w naszym kraju ponad 167
tysiecy nowych przypadkdéw nowotwordw
ztosliwych u mezczyzn ikobiet oraz ponad
101tys.zgondw 1,

Rak szyjki macicy jest obecnie na swiecie
czwartym najczesciej wystepujacym
nowotworem u kobiet. Szacuje sie, ze
w 2018 roku pojawito sie 570 000 nowych
przypadkdw, co stanowito 7,5% wszystkich
zgonow kobiet z powodu raka. Z szacowa-
nych ponad 311 000 zgondw rocznie z po-
wodu raka szyjki macicy, ponad 85% z nich
ma miejsce w krajach o niskich i srednich
dochodach3. Okoto 60% zachorowan
wystepuje miedzy 45. a 64. rokiem zycia.
Ryzyko zachorowania na raka szyjki
macicy wzrasta z wiekiem do konca
szostej dekady zycia, po czym wraz z prze-
chodzeniem do starszych grup wieko-
wych zmniejsza sie. U dorostych mtodych
kobiet (20-44 lat) spadek zachorowalnosci
rozpoczat sie w poczatku lat 90 XX wieku
i do konca pierwszej dekady XXI wieku
zachorowalnos¢ zmniejszyta sie prawie
2,3razy“.

W dziataniach profilaktycznych dotycza-
cych raka szyjki macicy szczegdlng wage
maja te z zakresu profilaktyki pierwotnej,
wczesnego wykrywania i leczenia zmian
przednowotworowych i raka. Skutecznos¢
powszechnych programdow badan cytolo-
gicznych bedzie pochodnag swiadomosci
zagrozenia rakiem szyjki macicy i innych
choréb wywotywanych zakazeniem wiru-
sem HPV oraz przyjaznej kobietom orga-
nizacji systemu opieki ginekologicznej.
Takze kompleksowe podejscie do zapobie-
gania zakazeniom HPV i walki z nimi jest
warunkiem powodzenia planu znaczacego
ograniczenia umieralnosci z powodu raka
szyjki macicy i wymaga wspotpracy szero-
kiego forum ekspertéw medycznych,
edukacjizdrowotnejoraz decydentow.

Niniejsza publikacja stanowi kompendium
wiedzy i poradnik dla oséb zajmujacych sie
bezposrednio edukacjg zdrowotna na po-
ziomie szkoty, czyli docelowego miejsca
prowadzenia dziatan profilaktyki pierwo-
tnej raka szyjki macicy i innych skutkéw
zakazen HPV.

Prof. dr hab. n. med.
Violetta Skrzypulec-Plinta
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ROZDZIAL 1

Opis programu

1. Zatozenia

Program edukacyjny ,,Wybierz Zycie - Pierwszy Krok”, obejmujacy tematyke
profilaktyki raka szyjki macicy, oparty jest na nastepujacych zatozeniach:

Stworzenie s$wiadomosci zagrozenia rakiem
szyjki macicy i innych choréb wywotywanych
zakazeniem wirusem HPV u mtodych ludzi.

Problem raka szyjki macicy nie moze by¢ kwestia
wstydliwa i unikana. Wiedza o istnieniu
zagrozenia zakazeniem HPV i jego konsekwencji
powinna by¢ czescig rozmoéw wychowawczych,
przygotowujacych mtodych ludzi do dorostego
zycia. Zasadnicze znaczenie ma potaczenie
problemu raka szyjki macicy ze stanem zdrowia
prokreacyjnego.

Dostepne obecnie sposoby profilaktyki wtérnej
(badania cytologiczne) i pierwotnej (szczepienia
profilaktyczne) powinny by¢ powszechnie zna-
ne,aby umozliwic¢ ich optymalne zastosowanie.

2. Zatozenia realizacji programu

©)

aie

9] Adresaci programu:

Cel gtéwny: O

Zmniejszenie
wystepowania
raka szyjki macicy
i umieralnosci

Szkoty ponadpodstawowe sg miejscem, gdzie
mozna dotrze¢ do szerokiego grona mitodych
ludzi. Wprowadzenie edukacji prozdrowotnej
natemat raka szyjki macicy do szkdt przyczynisie
do podniesienia poziomu wiedzy ucznidéw i ich
opiekunodw, a takze zainicjowania dyskusji,
dzieki ktérej kobiety z pokolenia rodzicow
podejma odpowiednie dziatania, czyli skon-
sultuja sie z lekarzem i wykonaja badanie cytolo-
giczne.

Realizacja niniejszego programu edukacyjnego
moze stanowi¢ wsparcie dla prowadzonych juz
dziatan profilaktycznych w szkole i Srodowisku
lokalnym.

Cele szczegodtowe:

Zwiekszenie poziomu wiedzy na temat profilaktyki raka
szyjki macicy i roli wirusa HPV w jego powstawaniu.

Ksztattowanie swiadomosci na temat czynnikoéw zwiekszajacych
ryzyko raka szyjki macicy (profilaktyka pierwotna i wtérna).

Motywowanie kobiet do regularnego poddawania sie

badaniom profilaktycznym przez cate zycie.

na te chorobe.

Przygotowanie mtodziezy do roli lideréw edukacji

zdrowotnej w srodowisku lokalnym.

Dostarczenie informacji o Swiadczeniodawcach
wykonujacych badania cytologiczne.

Uczniowie szkoét ponadpodstawowych
(dziewczeta i chtopcy z klas |).

Rodzice i opiekunowie uczniéw.

Kadra pedagogiczna szkot.

Pomoce dydaktyczne:

Dla edukatora: poradnik, prezentacja,
plakat, quiz, ,opis przypadku”.

Dla uczniéw: zaktadka, strona internetowa.

Dla dorostych (rodzicéw, nauczycieli): ulotka

informacyjna, strona internetowa.
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ROZDZIAL 2

1. Program profilaktyki raka szyjki macicy
a dziatania edukacyjne szkoty

Edukacja prozdrowotna jest
niezwykle istotnym elementem
funkcjonowania szkoty w pracy
dydaktyczno - wychowawczej.
Podstawe dziatan profilaktycznych
stanowi przygotowywany w kazdej
szkole przez zesp6t pedagogow
Szkolny Program Profilaktyki.

Program ow opiera sie ha zatozeniu, ze przyno-
szaca rezultaty forma edukacji prozdrowotnej sa
praktyczne dziatania, dotyczace promowania
zdrowego stylu zycia. Majg one w efekcie stuzyc
wyposazeniu uczniow w wiedze i umiejetnosci,
wplywajace na jakos¢ zycia i dobre funkcjono-
wanie w sferze fizycznej, psychicznej oraz spote-
cznej. Ponadto dziatania prowadzone w ramach
tego programu ksztattowac beda wiasciwe
postawy i zachowania oraz w przysztosci pozwolg
mitodziezy skutecznie radzi¢ sobie z problema-
mi zyciowymi.

Jednym z celdw wymienianych w Szkolnym
Programie Profilaktyki jest wspdtpraca z insty-
tucjami wspierajagcymi proces wychowawczy
uczniéw. Oferowany program edukacyjny
Wybierz Zycie — Pierwszy Krok” doskonale wpi-
suje sie w te zatozenia. Jego gtéwnym zadaniem
jest zachecanie do brania odpowiedzialnosci

za zdrowie swoje i 0séb z najblizszego otoczenia.

Podejmuje tez wazny temat, jakim jest wyste-
powanie w Polsce raka szyjki macicy i stanowi
probe rozwigzania tego istotnego problemu
zdrowotnego.

Zaproponowana metodyka utatwi szkolnym
realizatorom prowadzenie dziatan edukacyjnych
adresowanych do spotecznosci szkolnej. Szkota,
ktéra przyjeta oferte programowa, otrzyma
nieodptatnie z Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej pakiet edukacyjny z mate-
riatami przeznaczonymi dla pedagogdw, ucznidéw
irodzicow.

Program ,Wybierz Zycie — Pierwszy Krok” daje
mozliwos¢ dostosowania tresci do pracy metoda
projektu, ktéra zaktada zaplanowane i koordyno-
wane przez nauczyciela, a wykonywane samo-
dzielnie przez uczniéw zadanie albo cykl zadan
z okreslonej tematyki. Projekt moze byc¢ realizo-
wanyw ramach jednego lub kilku przedmiotow.

Istnieje mozliwos¢ wprowadzenia autorskich
projektéw i rozszerzanie proponowanych
zagadnien. Szkolny koordynator programu moze
zaprosi¢ do wspotpracy specjalistow, np. gine-
kologa, onkologa, jak rowniez zacheci¢ do wspdt-
pracy innych nauczycieli, rodzicéw iucznidw.

Wsparcia w prowadzeniu programu udzieli takze
specjalista z Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej.
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2. Realizacja programu

Program edukacyjny ,Wybierz Zycie -
Pierwszy Krok” moze by¢ realizowany
w ramach miedzyprzedmiotowej
Sciezki edukacyjnej - edukacja
prozdrowotna, w trakcie lekgcji
przedmiotowych, takich jak biologia

i wychowanie do zycia w rodzinie,

oraz w czasie innych zaje¢, np.
godziny wychowawczej. Poszczegdlni
nauczyciele moga wiaczy¢ tresci
programowe do swoich lekcji.

2.1 Realizatorzy programu

Realizatorami programu w szkole moga byc¢
wychowawcy, nauczyciele przedmiotowi, piele-
gniarki srodowiska nauczaniaiwychowania.

2.2 Organizacja zajec¢
Etapywdrozeniairealizacji programu:

® Udziat szkolnego koordynatora i ewentualnie
innych osdb przygotowujacych sie
do prowadzenia programu w szkoleniu
organizowanym przez Powiatowa Stacje
Sanitarno-Epidemiologiczna.

® Zapoznanie przedstawicieli Srodowiska

szkolnego z zatozeniami programul.

® Odebranie materiatow edukacyjnych i pomocy
programowych (poradnik, prezentacja, zaktadki,
ulotki dla rodzicow, plakat, quiz, ,opis
przypadku”, ankiety).

® Opracowanie planu i harmonogramu dziatan
programowych oraz podziatu zadan miedzy
realizatorami programu w szkole.

® Powiadomienie rodzicéw i opiekunow
o realizacji programu w szkole i uzyskanie
zgody na udziat ucznidéw w zajeciach
programowych.

® Przeprowadzenie z mtodziezg i rodzicami
uczniow zajec potaczonych z rozdawnictwem
materiatdw oswiatowo-zdrowotnych.

® Ocena dziatan programowych (ilosciowa
i jakosciowa).

2.3 Wspoétpraca zrodzicami

Uczniowie po zajeciach profilaktycznych otrzy-
majg od nauczyciela ulotke skierowana do rodzi-
céw. Szkota moze zorganizowac spotkanie z rodzi-
cami, na ktdére zaprosi eksperta medycznego
w celu dostarczenia szerszych informacji.

2.4 Udziatkadry pedagogicznej

Szkolny koordynator programu powinien zadbac
o udostepnienie pracownikom szkoty informacji
na temat profilaktyki raka szyjki macicy, zakazen
HPV oraz dostarczy¢ materiaty oswiatowo-
zdrowotne.

2.5 Pomoce dydaktyczne
2.5.1 Poradnik

Poradnik stanowi pomoc merytoryczng i meto-
dyczna dla szkolnego koordynatora i realizatorow
programu. Zawiera opis programu, podstawowe
tresci dotyczace profilaktyki raka szyjki macicy
i HPV, przyktadowe konspekty zajec i inne mate-
riaty pomocnicze.

2.5.2 Prezentacja

Prezentacja zostata przygotowana zgodnie z zato-
zeniami programu, powinna by¢ zaprezentowana
na poczatku zaje¢ z miodzieza. Zawiera podsta-
wowe tresci dotyczace profilaktyki raka szyjki
macicy i wirusa HPV oraz stanowi pomoc dla rea-
lizatoréw programu w rozpoczeciu dyskusji.

2.5.3 Zaktadkaiulotka dlarodzicow

Zaktadka dla mitodziezy stanowi uzupetnienie
tresci przekazanych w trakcie zajec¢ i zacheca
ucznidw do poszerzenia swojej wiedzy na spe-
cjalnie przygotowanej stronie internetowej:
www.pierwszykrok.edu.pl.

Ulotka dla rodzicow stuzy zapoznaniu dorostych
Z podstawowymi zagadnieniami z zakresu profila-
ktyki raka szyjki macicyizakazen HPV.



2.5.4 Plakat

Plakat pod tytutem ,Wybierz Zycie — Pierwszy
Krok” informuje o prowadzonym na terenie szko-
ty programie oraz zacheca do udziatu w zaje-
ciach programowych.

2.5.5 Stronainternetowa

Na stronie internetowej projektu edukacyjnego
.Wybierz Zycie - Pierwszy Krok” -
www.pierwszykrok.edu.pl — znajduja sie najwaz-
niejsze informacje o programie. Strona dostar-
cza takze informacji na temat profilaktyki raka
szyjki macicy i zakazen wirusem HPV oraz stano-
wi atrakcyjne i cenne zrédio wiedzy nie tylko dla
uczniow, ale tez dla rodzicdw i realizatorow
programul.

ROZDZIAL 2

2.6 Ocenarealizacji programu w szkole

Ocena realizacji programu w szkole stanowi
bardzo wazny element kazdego programu.
Dobrze dokonana, weryfikuje opracowany plan
i zatozenia programowe. Stanowi podstawe
do udoskonalenia kolejnych edycji. Ocenie zajec w
szkole stuzy¢ bedzie ankieta ewaluacyjna
zamieszczonaw poradniku (Zatgcznik nr 3).

Ocena ilosciowa i jakosciowa catego programu
zostanie przeprowadzona po zakonczeniu edycji,
na dokumentach dostarczonych i omodwionych
podczas szkolernwdrazajacych program.

www.pierwszykrok.edu.pl

Na stronie internetowej

projektu edukacyjnego
+~Wybierz Zycie - Pierwszy Krok”
znajduja sie najwazniejsze
informacje o programie.
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ROZDZIAL 3

1. Najwazniejsze informacje na temat
raka szyjki macicy i zakazenia wirusem HPV

1.1 Okres dojrzewania

W Europie za fizjologiczne granice poczatku
dojrzewania u dziewczat przyjeto wiek 8-13 lat,
czas trwania tego okresu wynosi okoto 10 lat®.
Okres dojrzewania ptciowego u chtopcéw nie ma
Scistych ram czasowych, trwa zazwyczaj miedzy
12. a 17. rokiem zycia, chociaz pierwsze oznaki
dojrzewania moga by¢ obecne juz w wieku 9 lat,
zas koniec dojrzewania moze nastapi¢ na koncu
trzeciej dekady zycia®. Dojrzewanie ptciowe jest
tym okresem w rozwoju cztowieka, w ktdérym
zachodza zmiany hormonalne i fizyczne
prowadzace do uzyskania petnej dojrzatosci
ptciowejizdolnoscidorozmnazania.

Przemiany, ktore majg wtedy miejsce, sg z jednej
strony kontynuacja tego, co dziato sie wczesniej,
z drugiej zas maja zupetnie nowy, wrecz rewolu-
cyjny charakter. Z tego powodu okres dorastania
przebiega zwykle bardzo burzliwie. Jednym
Z najwazniejszych w tym czasie procesow jest
dojrzewanie w sferze fizycznej i psychoseksu-
alnej.

Nastolatek jest poddawany ciezkim prébom
i musi zmierzyc¢ sie z wieloma egzystencjalnymi
problemami. To czas uniezalezniania sie od
rodzicdw, nauki wchodzenia w prawidtowe
relacje spoteczne, rozwoju intelektualnego
i emocjonalnego, ksztattowania poczucia
odpowiedzialnosci wobec samego siebie i in-
nych. W tym samym momencie mtody cztowiek
musi poradzic¢ sobie ze zmianami, jakie zachodza
W jego ciele, rodzacym sie popedem pitciowym,
niezrozumiatymi dla niego, czesto skrajnymi
uczuciamiorazrozwijajacymisie potrzebami.

Czas przemian faczy sie z pierwszymi zauro-
czeniami i wielkimi mitosciami. Mtodzi ludzie
zaczynaja zwracac¢ wiekszg uwage na swoj
wyglad i sposdb zachowania. Ma dla nich
ogromne znaczenie to, w jaki sposdb sa
odbierani przez rowiesnikéw. Chca sobie
nawzajem imponowac i doréwnywac. Plato-
niczne uczucia przeobrazaja sie w blizsze
emocjonalne i fizyczne relacje. Zaczynaja sie
pierwsze randki, wspdlne wyjscia do kina i ,cho-
dzenie ze sobg". Zréznicowane przejawy i tempo
przebiegu dojrzewania ptciowego dziewczat

i chtopcow sprawiaja, ze doswiadczanie witasnej
ptciowoscima dlanich odmienny charakter.
Miedzy 10. a 16. rokiem zycia w uktadzie hormo-
nalnym chtopcédw gwattownie rosnie poziom
testosteronu, co powoduje podwyzszony poziom
agresji oraz odczuwanie intensywnego napiecia
seksualnego. Za gwattowna reakcja fizjologiczna
nie nadaza rozwdj emocjonalny, co powoduje
odczuwanie przez chtopca rozbieznosci miedzy
checig roztadowania napiecia seksualnego
a mozliwoscia i potrzeba utworzenia zwigzku
uczuciowego. Podobna rozbieznosc¢ jednakze
w przeciwnym kierunku wystepuje u dorasta-
jacych dziewczat. Wzrost poziomu estrogenow
i testosteronu nie nastepuje tak gwattownie, jak
u chtopcow (testosteron wydziela sie w sladowych
ilosciach), dlatego napiecie seksualne jest niskie
i stabo odczuwane. Mimo labilnosci uczuc¢ rozwaj
emocjonalny, potrzeba bliskosci i tworzenia
zwigzku uczuciowego przewyzsza pragnienia
realizacji potrzeb seksualnych”. Okres dojrzewania
stanowi faze przejsciowg miedzy niedojrzata
seksualnoscig dziecka a dojrzata seksualnoscia
cztowieka dorostego 8.

1.2 Aktywnosc¢ seksualna

Seks wigze sie z odpowiedzialnymi wyborami.
Moze prowadzi¢ do nieplanowanej cigzy oraz
zakazenia chorobami przenoszonymi droga
ptciowa. Pierwsze doswiadczenia seksualne
wywieraja ogromny wptyw na psychike mtodego
cztowieka oraz nastawienie do zycia seksualnego
W przysztosci.

Inicjacja seksualna bez watpienia stanowi jedno
Z najbardziej znaczacych wydarzen w zyciu czto-
wieka. Dostepne badania wskazuja, ze wiek
inicjacji seksualnej obniza sie, czyli pierwszy
stosunek seksualny w zyciu dotyczy coraz
mitodszych oséb. Wg badan TNS OBOP w zakresie
seksualnosci nastolatkéw wykazano, iz chiopcy
inicjuja wczesniej niz dziewczeta. Szesciu na dzie-
sieciu chtopcdéw, odbyto inicjacje seksualna przed
ukonczeniem 16. roku zycia. W grupie dziewczat
przed ukonczeniem 16. roku zycia inicjacje
seksualng odbyto 455% respondentek. Najwiecej
(47%) dziewczat deklaruje odbycie pierwszego
pierwszego stosunku seksualnego w wieku 17 lat.

1
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Srednia wieku inicjacji seksualnej wynosi
W grupie chtopcéw: 15,1 lat, wsrdd dziewczat 16,4
lat. Wczesniej inicjuja osoby z nizszymi srednimi
z ocen szkolnych, a takze uczace sie w miastach
powyzej 500 tys. mieszkahcdw. Powodami
inicjacji seksualnej dla dziewczat byty: mitosc,
nastepnie podniecenie seksualne, ciekawosc¢.
Wsréd chtopcow najczesciej wymieniane
powody to: podniecenie seksualne, przyjemnosc¢
iciekawose?®.

Bardzo czesto mtodzi ludzie czerpig wiedze na
temat seksualnosci z niewiarygodnych zrédet,
np. internetu czy prasy mtodziezowej. Autoryte-
tem s3 niejednokrotnie réwiesnicy, cho¢ nie
oznacza to wcale, ze mtodziez nie liczy sie z dos-
wiadczeniem i wiedza przekazywana im przez
osoby doroste. Z tego tez wzgledu nie wolno
rezygnowac z podejmowania rozmdow na temat
seksualnosci.

Badania pokazuja, ze wiedza nastolatkdw jest
wybidércza i niepetna. Funkcjonuje wiele mitéw
zwigzanych z seksem, jak na przyktad ten, ze nie
mozna zajs¢ w cigze w czasie inicjacji, czy
podejmujac kontakty seksualne w trakcie
miesigczki. Mtodziez nie zna chordb przenoszo-
nych droga piciowa i nie wie, w jaki sposob
mozna sie nimi zarazi¢. Brak wiedzy wptywa na
zwiekszenie ryzykownych zachowan seksual-
nych i jest zauwazalny we wzroscie zakazen HIV
oraz innych infekcji przenoszonych droga ptcio-
wa (STl z ang. Sexually Transmitted Infections)
wsrod ludzi mtodych. Wiecej natentemat w roz-
dziale 7.

1.3 Wiedza przepustka do zdrowia

Kiedy mtody cztowiek zamierza rozpocza¢ zycie
seksualne, warto, zeby byt swiadom tego, co
moze go spotkac. Decyzja o inicjacji powinna by¢
przemyslana i podjeta odpowiedzialnie.
Zaréwno z medycznego, psychologicznego, jak
i spotecznego punktu widzenia, odroczenie tego
momentu jest korzystne. Sprzyja temu posia-
danie przez mtodziez rzetelnej wiedzy na temat
fizjologii i anatomii, metod sterowania ptod-
noscig i chordob przenoszonych droga pitciowa.
Brak rozmow i edukacji nie opozni inicjacji
seksualnej, a wrecz przeciwnie, moze dopro-
wadzi¢ do nieprzemyslanych, pochopnych
decyzji i pojawienia sie niezamierzonych

konsekwencji, w postaci nieplanowanej ciazy,
zakazen, poczucia winy czy urazéw psychicznych.

Zakazenie chorobami przenoszonymi droga
piciowa pozostaje czesto niezauwazone przez
mitodego cztowieka, gdyz w wielu wypadkach daje
krotkotrwate objawy, ktore po kilku dniach samo-
czynnie zanikaja. Niewiedza powoduje, ze nasto-
latek ignoruje pierwsze symptomy i nie zgtasza sie
do lekarza. W efekcie infekcja rozwija sie i jest dalej
przenoszona na partneréw seksualnych. Jednym
z niedocenianych zagrozen jest wirus HPV.
To przez brak wiedzy pozornie niegrozna infekcja
moze doprowadzi¢ do rozwoju choroby nowo-
tworowej.

1.4 Typy wirusa HPViichrolaiwrozwoju
raka szyjki macicy

Gtoéwna przyczyna powstawania raka szyjki macicy
jest powszechnie wystepujacy wirus brodawczaka
ludzkiego, w skrécie nazywany HPV (Human
Papilloma Virus). Wirus HPV jest mikroorganiz-
mem o bardzo prostej budowie. Sktada sie z ma-
teriatu genetycznego (podwdjna ni¢ DNA) i biat-
kowej otoczki, zwanej kapsydem. Wirus nie jest
w stanie samodzielnie funkcjonowac. Musi znalez¢
komorke, ktérg do tego wykorzysta. Najchetnigj
whnika do komodrek nabtonka ptaskiego, zaréwno
skory, jak i bton sluzowych (narzadéw piciowych,
okolic odbytu, jamy ustnej, nosa, gardfa czy nawet
goérnych drég oddechowych).

Naukowcy zidentyfikowali ponad 180 typoéw
HPV12, z czego wiekszos¢ jest stosunkowo nie-
grozna. Zakazenie w tych przypadkach przebiega
bezobjawowo i ustepuje samoistnie.

Jednak niektére typy wirusa sg szczegdlnie
niebezpieczne:

® typy onkogenne
np. 16,18, 31, 33, 35, 39, 45 (odpowiedzialne
za 90% przypadkdw raka szyjki macicy),
ktdre prowadza do powstawania zmian
przedrakowych i nowotworéw narzaddw
ptciowych i odbytu?ls,

® typy nieonkogenne
np. 611, ktére odpowiadajg za pojawianie
sie brodawek zewnetrznych narzadow
ptciowych lub okolicy odbytu w kilka
tygodni lub miesiecy po kontakcie
seksualnym z osobg zakazona.



Szacuje sie, ze potowa dorostych w trakcie
sSwojego zycia zostaje zakazona wirusem HPV.
W zdecydowanej wiekszosci przypadkow
organizm, mobilizujac uktad odpornosciowy, jest
w stanie sam pozby¢ sie wirusa. Gdy jednak
dojdzie do infekcji przetrwatej, moga pojawic sie
zmiany nowotworowe. Infekcja przetrwata ma
miejsce wtedy, kiedy DNA wirusa na trwate
wbudowane zostaje w genom komorki osoby
zainfekowanej i wirus przejmuje kontrole nad
czynnoscig tej komorki. Wtedy pod wptywem
HPV komorka zaczyna sama produkowac
nastepne czastkiwirusa.

Rak szyjki macicy rozwija sie, gdy dochodzi do
niekontrolowanego mnozenia sie nieprawi-
dtowych komadrek nabtonka. Szybko mnozace sie
komorki tworza guz nowotworowy, ktéry upo-
Sledza funkcje narzadu. Dalszy rozwdj nowo-
tworu to naciekanie i niszczenie sasiednich
narzadoéw. Komorki raka wnikaja réwniez do na-
czyn limfatycznych i krwionosnych, zamykajac
ich swiatto. Miedzy innymirazem z krwig komorki
nowotworowe przenosza sie do innych,
odlegtych od szyjki narzadéw: ptuc, uktadu
kostnego, watroby, mdzgu itd. Tam osiedlaja sie
i nadal namnazajac tworza autonomiczne guzy
nowotworowe, zwane przerzutami. Przerzuty
uszkadzajg rowniez czynnosc¢ tych narzadow.

Struktura zachorowan kobiet

Inne
Others

Trzustka
Vale Pancreas

Kindey .&

2,5% )
Odbytnica

Piers
Rectum Breast
2k 22,5%
Szyjka macicy ./

Cervix uteri
2,8% Tarczyca
Thyroid gland
4,1%

Jajnik
Ovary

Okreznica
4,5%

Colon
6,0%

Trzon macicy
Corpus uteri
7,2%
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Postepujaca i nieleczona choroba nowotworowa
doprowadza do $mierci.

1.5 Transmisja wirusa

Zakazenie HPV przebiega gtdwnie na drodze
kontaktow seksualnych. Wirus tatwo wnika
do komorek, przez co zagrozeniem sa rowniezinne
formy kontaktow intymnych, takze wtedy, kiedy
dochodzido bliskiego kontaktu cielesnego, ale bez
odbycia stosunku seksualnego. Wirus HPV jest
przenoszony przez kontakt ze skoéra. Ryzyko
infekcji wystepuje juz podczas pierwszego
kontaktu seksualnego w zyciu. Kobieta moze
zakazi¢ sie HPV od mezczyzny tak samo, jak on
moze zakazi¢ sie od niej. Barierowe srodki
antykoncepcyjne (np. prezerwatywa) moga
utrudniac¢ przenikanie HPV, ale nie stanowia
catkowitego zabezpieczenial4. Mozliwe jest
rowniez przeniesienie HPV z matki na dziecko.
Zdarza sie, ze noworodek zakaza sig, przechodzac
przez kanat rodny podczas porodu - wystepuje
wowczas brodawczakowatos¢ krtani u dzieci.
Bywa tez, ze opiekun zakaza dziecko, przenoszac
wirus na powierzchni swoich ragk!s. Nie seksualna
droga zakazenia (poprzez kapiel, odziez) nie jest
potwierdzona'®. W odrdéznieniu od zakazenia HIV,
wirusem HPV nie mozna zarazic¢ sie droga
kontaktu z krwig?.

Struktura zgonéw kobiet

Mobzg Odbytnica
Brain Rectum
3,2% 3,0%

Inne
Others
Szyjka macicy
Cervix uteri
Zotadek 3,5%
Stomach
3,5%

Trzon macicy
Corpus uteri
3,9%

Trzustka
Pancreas
5,5%
Jajnik
Ovary
6,1%

Okreznica
Colon
8,0%

Zrédto danych: onkologia.org.pl
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Struktura zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet wedtug wieku:

Biataczki/Leukaemias (C91-C95)
[ Chioniaki/Lymphomas (C82-C85)+C96

M Chioniaki Hodgkina/
/Hodgkin lymphomas (C81)

100% Kobiety/Females

W Mozg/Brain (C71)
M Pecherz moczowy/Urinary bladder (C67)
M Nerka/Kindey(C64)

Jajnik/Ovary (C56)

80%

Trzon macicy/Corpus uteri (C54)
M Szyjka macicy/Cervix (C53)

W Piers/Breast (C50)

I Czerniak/Melanoma (C43)

Kosci i chrzastki stawowe/
/Bones and articular cartilage (C40-C41)

Ptuco/Lung (C33-C34)

W Krtan/Larynx (C32)

60%
M Trzustka/Pancreas (C25)

40%
20%
—
Watrobal/Liver (C22)

o T T T 1 Jelito grube/Colorectum (C18-C21)
0-19 20-44 45-64 65+ Zofadek/Stomach (C16)

1.6 Sytuacja epidemiologiczna

Rak szyjki macicy jest czwartym najczesciej
diagnozowanym rakiem i czwartg najczestsza
przyczyna zgonow z powodu raka u kobiet, z sza-
cowang liczbg 604 000 nowych przypadkdow
i 342 000 zgonodw na catym swiecie w 2020 roku 2.
Plasuje sie on na siédmym miejscu umieralnosci
z powodu nowotwordw w Polsce. W Krajowym
Rejestrze Nowotwordéw zarejestrowano 2360
zachorowan i 1593 zgony z powodu raka szyjki
macicy w2018 roku.

1.7 Objawy zakazenia wirusem HPV i rozwoju
raka szyjki macicy

U wiekszosci kobiet i mezczyzn zakazonych
wirusem HPV nie ma widocznych objawow,
przez co zupetnie nieswiadomie moga oni
przekazywac wirusa swoim partnerom. Zmiany
wywotywane przez wirus HPV podzielono na:

1. skérne - zmiany zlokalizowane poza okolica
narzadow ptciowych,

2. umiejscowione w okolicy zewnetrznych
narzadéw piciowych i odbytu oraz w obrebie
btony sluzowej jamy ustnej, gardtaikrtani.

Wykazano zwigzek zakazenia HPV z rozwojem
nowotwordw pracia, sromu, pochwy, odbytu,
szyjki macicy oraz gtowy i szyi (raki jamy ustnej,
gardta, krtani) 1920, Podejrzewa sie, ze HPV ma
takze udziat w powstawaniu raka ptaskonabton-
kowego przetykuiptuc 2.

Biataczki/Leukaemias (C91-C95)
[ Chtoniaki/Lymphomas (C82-C85)+C96

M Chloniaki Hodgkina/
/Hodgkin lymphomas (C81)

100% - Kobiety/Females

80% B M6zg/Brain (C71)
B Pecherz moczowy/Urinary bladder (C67)
B Nerka/Kindey(C64)
Jajnik/Ovary (C56)
60%
Trzon macicy/Corpus uteri (C54)
M Szyjka macicy/Cervix (C53)
W Piers/Breast (C50)
40% B Czemiak/Melanoma (C43)
Kosci i chrzastki stawowe/
/Bones and articular cartilage (C40-C41)

Ptuco/Lung (C33-C34)

20%
W Krtan/Larynx (C32)

M Trzustka/Pancreas (C25)
WatrobalLiver (C22)
1 ! Jelito grube/Colorectum (C18-C21)

T T T
0-19 20-44  45-64 65+ Zoladek/Stomach (C16)

Zrédto danych: onkologia.org.pl

Rak szyjki macicy rozwija sie powolii bezobjawowo,
dopiero w stadiach zaawansowanych pojawiajg
sie: krwiste uptawy o przykrym zapachu, krwawie-
nia miedzymiesigczkowe, krwawienia po stosun-
ku, bdle podbrzuszaiokolicy ledzwiowo-krzyzowej.
Sredni czas rozwoju choroby wynosi 5-12 lat.
Dlatego tak istotne sg regularne wizyty u gine-
kologaiwykonywanie badan cytologicznych.

Najnowsze badania pokazuja,
ze rozpowszechnienie
zakazen HPV narzadoéw
ptciowych u dorostych

w wieku 18-59 lat wynosi:

4512% U mezczyzn
i)
39,9% u kobiet*
it



1.8 Czynnikizwiekszajace ryzyko rozwoju raka
szyjki macicy

Rak szyjki macicy nie jest choroba dziedziczna.

Do najistotniejszych czynnikéw zwiekszajacych

ryzyko rozwoju raka szyjki macicy nalezy zaliczyc:

® przetrwatg infekcje onkogennymi typami
wirusa HPV,

® wczesny wiek rozpoczecia wspotzycia
seksualhego - do zakazenia znacznie fatwiej
dochodzi u oséb mtodych, gdyz nie osiggnety
one jeszcze w petni dojrzatosci biologicznej.
Wczesny wiek inicjacji moze wptywac
na posiadanie w ciggu catego zycia wiekszej
liczby partnerdw seksualnych,

® liczni partnerzy seksualni?4 - kazda zmiana
partnera zwieksza ryzyko zakazenia HPV,
ze wzgledu na wczesniejsze doswiadczenia
0s6b czynnych seksualnie,

® partner z przesztoscia seksualna - zasada
ta dotyczy zaréwno kobiet, jak i mezczyzn,

® palenie tytoniu - zwiekszone ryzyko
spowodowane jest rozwojem zakazenia
poprzez uszkadzanie DNA komorek,

® niski status socjoekonomiczny,

® ignorowanie objawdw i wstyd przed zgtosze-
niem sie do lekarza,

® \ielorédztwo?l,

® Kkobiety zakazone wirusem HIV sg narazone
na zwiekszone ryzyko zakazenia HPV

e we wczesnym wieku (13-18 lat) i s3 narazone
na wysokie ryzyko raka szyjki macicy,

e stosowanie doustnych tabletek antykoncep-
cyjnych ponad 5 lat?4,

® wspotistnienie STI 25,

Do innych przyczyn rozpowszechniania sie
zakazenia HPVi innych infekcji STl naleza:

1. rozwdj cywilizacyjny — anonimowos¢ zycia w
duzych miastach i uprzemystowienie sprzyjaja
tworzeniu sie duzych skupisk mtodych ludzi
przybytych do pracy. Zmiana modelu zycia
rodzinnego prowadzi do ostabienia wptywu
wychowawczego rodziny na miodziez,

2. wczesniejsze fizyczne i psychiczne dojrze-
wanie mitodziezy przy jednoczesnym opdznie-
niu dojrzatosci spotecznej,

3. rozw@j turystyki i zwiekszajaca sie mobilnosc
Polakoéw oraz obywateli krajow sgsiednich o wy-
sokich wskaznikach STI,

4. korzystanie lub swiadczenie ustug seksual-
nych1o,

ROZDZIAL 3

1.9 Profilaktyka raka szyjki macicy

Zgodnie zdefinicjg WHO profilaktyke dzieli sie na:

® pierwszorzedowa, inaczej pierwotna
(zapobieganie infekcji HPV),

® drugorzedowsq, inaczej wtdrna
(wczesne wykrywanie choroby nowotworowej,
juz na etapie zmian przedrakowych),

® trzeciorzedowa (diagnostyka, leczenie, opieka).

Istota profilaktyki pierwotnej jest niedopuszczenie

do zakazenia HPV, a w szczegdlnosci do powstania

zakazenia przetrwatego. Proponowane rozwia-

zaniawtym zakresie to:

° edukacja zdrowotna,

® stosowanie prezerwatyw (ochrona niepetna),

® szczepienia ochronne polecane sg miodym
kobietom i mezczyznom, najlepiej przed
inicjacja seksualna.

Nalezy pamietaé, ze wykonanie
szczepien nie zwalnia kobiety
z regularnych badan cytologicznych.

Profilaktyka wtérna to przede wszystkim badanie
przesiewowe (skriningowe). Badanie takie polega
na wytonieniu w populacji bez objawdéw choroby
0sob, ktére moga by¢ chore. Stuza temu réznego
rodzaju testy medyczne. W przypadku raka szyjki
macicy testem tym jest badanie cytologiczne. Jest
ono bezbolesne i polega na pobraniu komodrek
nabtonka z powierzchniszyjki macicy (tzw. wymaz)
przy pomocy specjalnejszczoteczkiizbadaniuich
pod mikroskopem. Cytologia pozwala wykry¢
chorobe nowotworowa w bardzo wczesnym
stadium, zwanym stanem przedrakowym.
Cytologie powinno sie wykonywac nie rzadziej niz
co 3 lata, najlepiej co rok. Nalezy pamietac, ze
leczenie choroby nowotworowej w stadiach
przedrakowych jest w petni skuteczne i nie
okalecza. W ramach ogodlnopolskiego programu
profilaktyki raka szyjki macicy badanie cytologi-
cznejest bezptatne.

Problem raka szyjki macicy moze
dotyczyé¢ kazdej kobiety, a tym samym
sta¢ sie problemem catej rodziny.
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Niskie uczestnictwo w badaniach profilaktycznych od lat stanowi problem w Polsce.
W badaniach przeprowadzonych w 2019 roku wsréd 500 Polek w wieku 15-55 lat
dotyczacej Swiadomosci profilaktyki choréb ginekologicznych wykazano, iz:

66%

pomimo, ze kobiety
coraz bardziej dbaja
o profilaktyke choréb
kobiecych, wizyte
u ginekologa raz w roku
zadeklarowato tylko 66%
kobiet (w poréwnaniu
do 57% w 2015).

az 36% kobiet
zadeklarowato,
Ze maja mata
wiedze na temat
profilaktyki raka
szyjki macicy.

obniza sie wiek,
w ktérym
wykonywana jest
pierwsza cytologia
(2016: 24 lata,
2019: 22 lata).

66%

wzrasta regularnosé
wizyt, coraz wiecej

kobiet odwiedza

ginekologa regularnie

(raz w roku 2015:
57%; 2019: 66%).

Tab. | Wykonywanie badan cytologicznych przez Polki%*

Kiedy wykonywane byto badanie cytologiczne

Nie styszatam o takim badaniu

Nigdy

Dawniej, niz dwa lata temu

Miedzy rokiem, a dwoma

W ciggu ostatniego roku

Tab. Il Wykonywanie testu HPV przez Polki%3

Kiedy wykonywane byto badanie cytologiczne

Nie styszatam o takim badaniu

Nigdy

Dawniej, niz dwa lata temu

Miedzy rokiem, a dwoma

W ciggu ostatniego roku

%

10

22

58

%

55

18

13

n=500

n=500
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Profilaktyczne badania ginekologiczne
to niezwykle wazny element dziatan
sprzyjajacych dbatosci o zdrowie.
Kontrolne wizyty u lekarza ginekologa
to sposéb na ochrone przed réznego
rodzaju schorzeniami i zaburzeniami,
w tym przeciwdziatanie rozwojowi

choréb nowotworowych.

1. Kiedy nalezy p6jsé¢ na pierwsza wizyte
do ginekologa?

Wizyta u ginekologa jest konieczna,gdy:

e dziewczyna skonczyta 16 lat i nie ma jeszcze
miesigczki,

® miesigczki wystepuja czesciej niz co 21 dni
lub rzadziej niz co 45 dni lub sg nieregularne,
bardzo obfite lub skape,

e dziewczyna odczuwa bdle podbrzusza
niezwigzane z miesigczka lub silne bdle
podbrzusza w trakcie miesigczki,

e z pochwy wyptywa wydzielina o nieprzyjem-
nym zapachu, wystepuje pieczenie lub
swedzenie w okolicach narzadow piciowych,

® pojawia sie zaczerwienienie lub krostki,
pecherzyki w okolicach miejsc intymnych,
piersi sa tkliwe, bolesne lub na brodawce
pojawia sie wydzielina,

® wystepuje tradzik, ktdrego nie mozna
wyleczy¢ zabiegami kosmetycznym,

a leczenie u dermatologa jest bezskuteczne,

® dziewczyna odczuwa dolegliwosci zwigzane
Z zespotem napiecia przedmiesigczkowego
i sg one uciazliwe (bol gtowy przed miesigczka,
ptaczliwosc, rozdraznienie, bdle podbrzusza,
bdle w okolicy kosci krzyzowej,

® dziewczyna planuje lub rozpoczeta
wspotzycie seksualne.

Jezeli dziewczyna nie ukonczyta 16 lat, zgodnie
z polskim prawodawstwem matka/opiekun
prawny powinna uczestniczy¢ przy badaniu,
niewazne czy dziewczyna sie na to zgadza, czy
tez nie. Po ukonczeniu 16 lat, aby matka/opiekun
prawny mogta by¢ obecna przy badaniu potrze-
bna jest tzw. zgoda obopdlna. Dziewczyna ma
prawo zdecydowad, czy chce odby¢ wizyte
u ginekologa kobiety czy mezczyzny.3®

Jak przygotowac sie do wizyty ?

W czasie wizyty lekarz zada rézne pytania. Dlatego
warto wczesniej zapisa¢ na kartce nastepujace
informacje:

® jakijest powdd wizyty?

® Kiedy pojawita sie pierwsza miesigczka

W Zyciu?
® data ostatniej miesigczki (pierwszy
dzien krwawienia) ?
* ile dni trwaja miesigczki, czy sa obfite,
° regularne, bolesne?

czy w okresach miedzy miesigczkami
pojawiaja sie bdle podbrzusza,
krwawienia z pochwy?

® czy wystepuja uptawy, bol, pieczenie
lub swiad w okolicy narzadow
ptciowych?

@ czy podejmowane juz byty kontakty
seksualne, jesli tak, czy kobieta byta
W Cigzy, jakie przeszta operacje?

Jak przebiega wizyta u ginekologa?

Przed badaniem nalezy odda¢ mocz. Badanie trwa
okoto 5 minut i odbywa sie na fotelu ginekologicz-
nym lub kozetce. Fotel ginekologiczny bardzo
przypomina fotel dentystyczny - z jedna rdznica:
ma dwie podporki pod uda, po to aby lekarz mogt
tatwiej przeprowadzi¢ badanie. Zeby badanie byto
bezbolesne, pacjentka powinna rozluzni¢ miesnie
brzucha. Rozpoczyna sie ono od sprawdzenia
stanu pochwy i ujscia macicy za pomoca wziernika
pochwowego, czyli narzedzia stuzacego do roz-
suniecia scian pochwy, co umozliwia obejrzenie
szyjki macicy. Z ujscia macicy, lekarz pobiera
specjalng szczoteczka wymaz, ktéry nastepnie
badany jest pod mikroskopem. Badanie to nazy-
wa sie cytologig i najlepiej, kiedy jest robione
W pierwszym tygodniu po miesigczce.

Wizyty u ginekologa s3
refundowane w ramach NFZ -
kobieta moze skorzystac

z takiej wizyty tyle razy, ile
razy zachodzi taka potrzeba.
Nie jest wymagane skierowa-
nie od lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej.



Obecnie rozmazy cytologiczne oceniane s3 wg
systemu BETHESDA i dzielg sie na prawidtowe
i nieprawidtowe. System oceny cytologii PAP
(zpodziatem na5grup) jestrzadko stosowany.

Lekarz moze takze pobra¢ wymaz bakteriologi-
czny albo w kierunku obecnosci DNA HPV, a na-
stepnie przystepuje do wiasciwego badania
ginekologicznego, tak zwanego badania dwu-
recznego. Po wyjeciu wziernika jedna reke
ktadzie na brzuchu, a dwa palce drugiej reki
wktada do pochwy, aby oceni¢ wielkos¢,
elastycznosc i potozenie macicy oraz stan jajni-
kow (u dziewic badanie odbywa sie przez odbyt).

Czasami konieczne jest badanie USG - przez
powioki brzuszne lub dopochwowe. Aby bada-
nie nie byto nieprzyjemne bardzo wazne jest, aby
nie napina¢ miesni brzucha. Lekarz moze tez
zbadac piersi oraz okolice pachowych weztéw
chtonnych w celu wykluczenia nieprawidfo-
wych zmian. Mozna poprosi¢ lekarza, aby
nauczyt pacjentke prawidtowego badania piersi.

| FAZA CYKLU LUZNA SUKIENKA KALENDARZYK
MIESIACZKOWEGO LUB TUNIKA MIESIACZKOWY

Najodpowiedniejszym
czasem na wizyte kontrolna
jest pierwsza faza cyklu
miesigczkowego,

po miesigczce.

Odpowiednim ubraniem
bedzie luzna sukienka

lub tunika.

Nalezy pamietac o zabraniu
kalendarzyka miesigczkowego.
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Swiadomosé nt. skutkéw zakazen HPV
systematycznie wzrasta, ale nadal
panuje dos$¢ powszechnie przekonanie,
ze wywotuje on choroby tylko u kobiet,
co nie jest prawda. Sredni wiek
zakazenia HPV wsréd chtopcéw

to okres miedzy 18. a 24. rokiem zycia,
a 4 na 10 przypadkow raka
wywotanego przez HPV wystepuje

U mezczyzn.29-34

Chociaz wirus ludzkiego brodawczaka kojarzony
jest przede wszystkim z rakiem szyjki macicy, to
wywotuje réwniez kilka innych, powaznych
choréb, w tym: 95% przypadkdéw raka odbytu,
75% przypadkdw raka jamy ustnej i gardia, 75%
przypadkdw raka pochwy, 70% przypadkow raka
sromu, 60% przypadkdéw raka pracia oraz
brodawkizewnetrznych narzadow ptciowych34,

Badania przeprowadzone w USA dowodzg, ze
z powodu infekcji wirusem HPV czesciej
mezczyzni choruja na raka jamy ustnej, podsta-
wy jezyka i migdatkéw niz kobiety na raka szyjki
macicy. Dodatkowo najnowsze badania,
wykazaty zwiagzek przyczynowy miedzy HPV
a rozwojem raka prostaty oraz niektérymi nowo-
tworami ptuc3133,

Wirus brodawczaka ludzkiego

rowniez kilka innych, powaznych chorob

przypadkow
raka odbytu,

przypadkéw
raka jamy ustnej
gardta,

060%

przypadkow

przypadkoéow
raka sromu,

ROZDZIAL 5

Aktualnie nie ma zatwierdzonego testu przesiewo-
wego ha obecnos¢ wirusa HPV u chtopcow i mez-
czyzn, dlatego tak wazne jest, aby zadbac¢ o dzia-
tania w zakresie profilaktyki HPV. Infekcje utajona
mozna wykry¢ wytacznie przez wykonanie testu na
obecnos¢ DNA HPV. Dla mezczyzn polecany jest
test HPV z opcjg genotypowania. Umozliwia on wy-
krycie typow wysokiego ryzyka (wysokoonko-
gennych) oraz niskiego ryzyka (niskoonkogen-
nych). Wymaz pobiera sie szczoteczka z penisa.

W przypadku kazdego mezczyzny aktywnego
seksualnie, waznym elementem prewencji jest
wprowadzenie dziatan, ktére beda zabezpieczac
jego, jak i osobe, z ktdrg wspotzyje przed
zarazeniem wirusem HPV. Sugerowane s3 trzy
metody: pozostawanie w zwigzku monogami-
€znym z monogamicznym partnerem stosowanie
prezerwatyw (zmniejsza ona ryzyko zarazenia
0 75% — cho¢ nie zapobiega mu catkowicie). Wirus
brodawczaka ludzkiego moze powodowac zaka-
zenie takze obszaréw, ktérych prezerwatywa nie
zakrywa, wirus bytuje bowiem na skdérze w okolicy
narzadoéw piciowych. Trzecia metoda sa wiec
szczepienia przeciwko wirusowi HPV. Zaleca sie
szczepienie chtopcdw jeszcze przed rozpoczeciem
aktywnosci piciowej, bo wtedy mozna miec
pewnosé, ze nie sg zainfekowani wirusem i szcze-
pienie bedzie najbardziej skuteczne.
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1.Czym jest wirus HPV?

HPV - wirus brodawczaka ludzkiego (Human
Papilloma virus) wywotuje jedna z najczestszych
infekcji przenoszonych droga ptciowa. Prawdopo-
dobienstwo zakazenia wirusem HPV przekracza 80%
dla kobiet i 90% dla mezczyzn. Naukowcy wyselekcjo-
nowali ponad 180 typdw tego wirusa.

2.Co powoduje zakazenie wirusem HPV?
Wirusy HPV dzielisie na tzw. typy:

-typ1i2 powoduja brodawkistop,

- typ 6, 11 powodujg powstanie ktykcin kornczystych —
czyli brodawek zlokalizowanych na btonie sluzowej
w narzadoéw piciowych, cewki moczowej, odbytu,
krtani, przetykuijamy ustnej,

- typ 16, 18, 31, 33, 35 s odpowiedzialne za rozwdj
nowotwordw narzadéw piciowych i goérnych drog
oddechowych.

3.W jakisposéb dochodzi do zakazenia?

Jest to infekcja przenoszona droga ptciowa. Niekonie-
cznie aktywnos¢ seksualna musi by¢ zwigzana ze
stosunkiem seksualnym —wystarczy dotykanie narza-
dow piciowych zakazonego partnera lub partnerki.

4. W jaki sposéb mozna wykry¢ infekcje HPV?
Poprzez wykonanie testéow diagnostycznych, wyma-
z6w z szyjki macicy, pochwy, pracia, cewki moczowej,
jamy ustnejigardta.

5.Czy zakazenie HPV zawsze powoduje objawy?
Nie, 70-90% osbéb zakazonych nawet o tym nie wie,
gdyz wirus nie daje zadnych objawow.

6. Kiedy nalezy wykona¢ test w kierunku wirusa
HPV?

U kobiet:

- kiedy wystepuja przewlekte i nawracajgce stany
zapalne narzadoéw rodnych i cewki moczowej,

- kiedy wynik badania cytologicznego jest
nieprawidtowy,

- kiedy w okolicy narzaddw piciowych, cewki
moczowej i odbytu pojawia sie kiykciny konczyste
(poczatkowo niewielkie, wielkosci gtowki od szpilki
brodawki o tzw. kalafiorowatej strukturze).

U mezczyzn:

- kiedy wystepuja stany zapalne napletka i zotedzi
pracia,

- kiedy w okolicy narzaddw piciowych, cewki
moczowej i odbytu pojawia sie ktykciny konczyste.

7. Czy kiykciny pojawiaja sie tylko na narzadach
ptciowych?

Nie, czasami moga pojawic sie na btonie sluzowej
gardta, przetykuikrtani.

8. Po jakim czasie od zakazenia pojawiajg sie
pierwsze objawy?
Od kilku tygodnido 6-8 miesiecy.

ROZDZIAL 6

9. Jakie objawy powoduje infekcja HPV?
Pojawienie sie kiykcin, swiad, pieczenie okolic
intymnych, trudnosci w oddawaniu moczu i stolca,
bdl w czasie stosunku seksualnego. Infekcja w okolicy
gdérnych drég oddechowych moze powodowac
chrypke i dyskomfort zwigzany z uczuciem ciata obce-
gow przetyku, krtani.

10. Jakie testy wykonuje sie w celu wykrycia
wirusa?

Pobranie materiatu do badania z drég moczowo —
ptciowych kobiety wymaga wizyty w gabinecie
ginekologicznym. Mozliwe jest tez samodzielne
wykonanie testu (badanie genetyczne HPV PCR)
w domu i odestanie go do laboratorium, do oceny.
Materiatdo badania genetycznego pobiera sie z btony
Sluzowej policzka, gardia, a takze drég moczowo —
ptciowych mezczyzn. Po otrzymaniu wyniku
Swiadczacego o zakazeniu koniecznie nalezy skon-
sultowac sie z lekarzem (odpowiednio ginekologiem,
laryngologiem, urologiem |ub lekarzem pierwszego
kontaktu).

11. Kobiet w jakim wieku dotyczy problem zachoro-
wania na raka szyjki macicy?

Pojedyncze przypadki raka szyjki macicy zdarzaja sie
nawet wsrdéd nastolatek (15-19 lat), nieco wiecej
zachorowan nastepuje miedzy 20. a 29. rokiem zycia,
ale najwiekszy wzrost przypadkow rejestruje sie u ko-
biet po 30. roku zycia. Szczyt zachorowan przypada
na45-49.rok zycia.

12. Czy jesli nikt w mojej rodzinie nie chorowat
nigdy na raka szyjki macicy, to musze sie obawiac¢
tego nowotworu?

Rak szyjki macicy nie jest choroba dziedziczna,
zalezng od czynnikdw genetycznych. Z badan wynika,
ze jego gtdwna przyczyna jest zakazenie wirusem
HPV.

13. Czy kobieta zakazona wirusem HPV moze mieé
problem z zajéciem w cigze?

Niektdre badania wykazuja, ze zakazenie HPV moze
zmniejsza¢ zardwno szanse zajscia w ciaze, jak i jej
donoszenia. Przypuszcza sie, ze niektdre poronienia,
zwtaszcza w bardzo wczesnej fazie cigzy, moga byc¢
wynikiem zakazenia HPV.

14. Dotychczas kontakty seksualne podejmowatam
tylko z jednym, stalym partnerem, czy problem
mnie dotyczy?

Jezeli partner miat wczesniejsze doswiadczenia
seksualne, to byt narazony na ryzyko zakazenia HPV.
Nie trzeba miec wielu partneréw, by zakazi¢ sie tym
wirusem.
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ROZDZIAL 7

Infekcje przenoszone droga ptciowa skutek niedroznosci jajowodow, cigzy pozama-
to termin okreslajgcy wszystkie cicznejiinnych powiktan.

. . . Wiele osob aktywnych seksualnie nie zdaje sobie
bakteryjne, wirusowe, grzybicze,

. . . - . sprawy z zakazenia, stanowigc tym samym za-
pierwotniakowe i pasozytnicze grozenie dla swojego partnera. Nawet posiadajac

zakazenia, ktérych podstawowa droga jednego partnera nie chroni przed ryzykiem
transmisji sg kontakty seksualne?®. zakazenia, aby je zmniejszy¢ nalezy stosowaéd
prezerwatywe w czasie stosunku seksualnego.
Takich chordb jest wiele, bo az ponad 30. Aktual- W przypadku pojawienia sie niepokojacych
nie w krajach rozwinigtych obserwuje sig spadek objawoéw sugerujacych infekcje przenoszona
zachorowan na kite, rzezaczke i zakazenia droga piciowa, nalezy zgtosic¢ sie do lekarza. W razie
chlamydialne, przy utrzymujgcej si¢ tendencji potwierdzenia infekcji leczeniu musza by¢
do wzrostu liczby zachorowan na STl o etiologii poddani oboje partnerzy. Infekcje przenoszone
wirusowej, gtéwnie opryszczke narzadow picio- droga ptciowa u kobiet leczy ginekolog lub
wych i ktykciny konczyste!!. Infekcje przenoszo- dermatolog, a mezczyzn dermatolog wenerolog.
ne drogg ptciowa moga by¢ przyczyna standw O zakohczeniu terapii i mozliwosci powrotu
zapalnych miednicy mniejszej, nieptodnosci na do aktywnosci seksualnej zawsze decyduje lekarz.
Rodzaj infekcji Objawy
Kandydoza - zaczerwienienie - swedzenie pochwy i sromu,
wywolywana przez grzyby, i swedzenie zotedzi penisa, - dziwny zapach z okolic intymnych,
najczesciej z rodzaju candida. - bdl i pieczenie podczas - biata wydzielina z pochwy (uptawy),
oddawania moczu. - zapalenie drég moczowych

i pecherza moczowego,
- bolesne stosunki seksualne.

Ktykciny konczyste
wywotywane przez wirus
brodawczaka ludzkiego.

- poczatkowo niewielkie, stopniowo powiekszajgce sie brodawki
o kalafiorowatym ksztatcie w okolicy narzaddéw piciowych, odbytu.

Kita Nieleczona rozwija sie w trzech etapach.
wywolywana przez
bakterie o nazwie kretek
blady.

Etap1 - niebolesne owrzodzenia w okolicy odbytu, narzadéw ptciowych i ust,
- powiekszenie pachwinowych weztéw chtonnych,

Etap 2 - wysypka na catym ciele,
- goraczka,

Etap 3 - uszkodzenia mdézgu, serca i watroby.

Wszawica tonowa
wywotywana przez pasozyt
0 nazwie wesz tonowa. Do
zarazenia dochodzi nie tylko
przez kontakt seksualny, ale
rowniez przez bielizne i
uzywanie tych samych
rzeczy osobistych, ktérych
uzywa osoba zakazona.

-silne swedzenie miejsc intymnych,
-zaczerwienienia i slady po zadrapaniach i ukaszeniach.

Opryszczka narzadéw
ptciowych

wywotywana przez wirus
0 nazwie Herpes Simplex.

- bdél lub swedzenie w okolicy narzaddéw ptciowych,
- pecherze wypetnione ptynem w okolicy narzadéw ptciowych, mogace
z czasem ulegac owrzodzeniu.

25



ROZDZIAL 7
Rodzaj infekcji Objawy
CHLOPCY DZIEWCZETA
Rzezaczka -bdl przy oddawaniu moczu, - obfita, ropna wydzielina z cewki
wywotywana przez bakterie -wydzielina z cewki moczowe]. moczowej,
o nazwie dwoinka rzezaczki. - uczucie ciaggtej potrzeby oddania
moczu,
- pieczenie podczas oddawania moczu,
- zwiekszenie wydzieliny z pochwy
i stan zapalny pochwy,
- goraczka i béle podbrzusza.
Chlamydioza - czesta potrzeba oddania moczu, - czesta potrzeba i bél podczas
wywolywana przez bakterie - bél podczas oddawania moczu, oddawania moczu,
chlamydia trachomatis. - wyciek z cewki moczowej. - wydzielina z pochwy,
- moze spowodowacd - bol dolnej czesci brzucha.

nieptodnosé, u nieleczonych
kobiet w czasie porodu moze
dojé¢ do zakazenia dziecka
(np. oczu, nosa, gardta).

Wirusowe zapalenie
watroby typu B

powoduje ciezkie uszkodzenia - ciemny kolor moczu,
watroby, choroba ta zaliczana jest - osfabienie,

do infekcji przenoszonych droga - gorgczka,

ptciowa, gdyz zarazi¢ sie wirusem - z6tte zabarwienie skory.

mozna rowniez poprzez
kontakty ptciowe.

Zakazenie HIV We wczesnej fazie zakazenia:
mogace prowadzi¢ - krétkotrwate przemeczenie,
do zespotu nabytego - ciggta biegunka,

braku odpornosci (AIDS). - stany podgoraczkowe,

- powiekszenie weztow chtonnych.

v Objawy te nie wystepuja u wszystkich zakazonych.

Kiedy mozna sie zakazié¢: Nie mozna sie zakazi¢ HIV poprzez:
® uprawiajac seks bez prezerwatywy, ® przebywanie z osobg zakazong,
® zmieniajac partnera seksualnego, e kaszel lub kichanie,
® uzywajgc cudzych recznikdw, przyboréw ® ukaszenie komara,
toaletowych (np. maszynki do golenia, e podanie reki,
szczoteczki do zebow) i bielizny, ® pocatunek,
® poprzez kontakt z krwig, wydzieling ® codzienne kontakty w pracy lub w szkole,
z pochwy lub nasieniem osoby zakazonej. ® wspodlne korzystanie z publicznych
toalet, telefondw, basendw.
Nie kazda osoba zakazona HIV musi zacho-
rowa¢ na AIDS. Po kilku, kilkunastu latach
u osoby nieleczonej rozwija sie zespdt AIDS. Do . .
zakazenia HIV dochodzi w czasie bezposred- Nle u WSZyStkICh
niego kontaktu z krwia, wydzieling z pochwy, WyStQpUJQ Objawy
prgejakulateminasieniem osoby zarazonej. we Wczesnej fazie
Wirus ten tak bardzo ostabia uktad, ktéry jest . .
odpowiedzialny za nasza odpornoéé, ze orga- zakazenia HIV
nizm zakazonego cztowieka nie jest w stanie
zwalczycipokonac zadnejinfekcji. Zrédto danych: www.aids.govpl
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ROZDZIAL 8

Konspekt zajec nr

— l— Temat zajec: Podstawowa wiedza na temat raka szyjki macicy i wirusa HPV

235 Uczestnicy: Uczniowie | klas szkét ponadpodstawowych (zajecia wspéine dla dziewczat i chtopcow)

Cele szczegétowe / osiagniecia:

Wiadomosci Postawy
® uczen dowiaduje sie o czynnikach zwieksza- ® uswiadamia sobie wage problemu i znaczenie
Jjacych ryzyko rozwoju raka szyjki macicy, dziatan profilaktycznych.
® poznaje dane epidemiologiczne na temat
zapadalnosci i umieralnosci na raka szyjki Srodki dydaktyczne:
macicy,
® potrafi wymieni¢ objawy zakazenia wirusem ® prezentacja, sprzet do odtworzenia
HPV oraz raka szyjki macicy, prezentacji (komputer lub laptop, rzutnik),
® poznaje dziatania profilaktyczne ogranicza- ® tablica lub flipchart, kreda lub markery,
jace ryzyko rozwoju raka szyjki macicy ® quizdla uczniow (Zatacznik nr1) powielony
i zakazenia wirusem HPV. w odpowiedniej liczbie egzemplarzy),
® zaktadki dla mtodziezy,
Umiejetnosci ® ylotki dla rodzicow,
® potrafi przekaza¢ podstawowa wiedze ® ankiety ewaluacyjne (Zatacznik nr 3 powielo-
na temat raka szyjki macicy swojej rodzinie ny w odpowiedniej liczbie egzemplarzy).

i Srodowisku.
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ROZDZIAL 8

Przebieg zaje¢ nr

TOK ZAJEC ZADANIA / TRESCI UWAGI ORGANIZACYINO-METODYCZNE
CZESC WSTEPNA Podanie tematu zajec 5min Zwro¢ uwage na dostosowanie stownictwa
i wyjasnienie celu do poziomu percepcji uczniéw.
CZESC GLOWNA Prezentacja 10 min Popros$ uczniéw o uwazne przystuchiwanie
sie przekazywanym informacjom.
Poznanie poziomu 12 min Podziel uczniéw na pary.
wiadomosci uczniow na
temat raka szyjki macicy Daj kazdej parze quiz sprawdzajacy
i wywotujgcego go wirusa i utrwalajacy wiedze (Zatacznik nr ).
HPV
Popros uczniéw o rozwigzanie quizu
i zaznaczenie poprawnych ich zdaniem
odpowiedzi, by mozna je byto przeczytac
na forum.
Uporzadkowanie wiado- 7 min Omow poprawne odpowiedzi.
mosci i uzupetnienie Mozesz wykorzysta¢ dodatkowe
informacji uczniow informacje z rozdziatu 6.
na temat raka szyjki
macicy i wirusa HPV
Rozdanie zaktadek dla 3 min Podkresl jak wazne jest rozmawianie
uczniow i sktadanek dla o problemie z najblizszymi.
rodzicéw dotyczacych
raka szyjki macicy
CZESC KONCOWA Podaj zrédta 3 min Adresy stron internetowych.
dodatkowych informacji Literatura.
Opatrz komentarzem powyzsze.
Ewaluacja zajec pod 5min Ankieta ewaluacyjna (Zatacznik nr 3)

katem waznosci
problemu, stopnia
zrozumiatosci i
atrakcyjnosci
przekazywanych tresci

Mozesz skorzystac z linku do ankiety
ewaluacyjnej zamieszczonej w internecie,
przekazanego przez Powiatowa Stacje
Sanitarno - Epidemiologiczna.
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ROZDZIAL 8

Konspekt i przebieg zajeé nr

— Temat zajec: Podstawowa wiedza na temat raka szyjki macicy i wirusa HPV
oraz pierwszej wizyty u ginekologa

Uczestnicy: Uczniowie | klas szkét ponadpodstawowych (zajecia wspoine dla dziewczat i chtopcow)

Po
Po
QO

Czas trwania: 90 minut

?

Cele szczegétowe / osiggniecia:

Wiadomosci Umiejetnosci
® uczen dowiaduje sie o czynnikach zwieksza- ® potrafi przekazac¢ podstawowa wiedze
jacych ryzyko rozwoju raka szyjki macicy, na temat raka szyjki macicy swojej rodzinie
® poznaje dane epidemiologiczne na temat i Srodowisku,
zapadalnosci i umieralnosci na raka szyjki ® potrafi przekaza¢ podstawowa wiedze
macicy i zakazenia wirusem HPV, na temat pierwszej wizyty u ginekologa
® potrafi wymieni¢ objawy zakazenia wirusem swoim réwiesnikom.
HPV oraz raka szyjki macicy,
® poznaje dziatania profilaktyczne ogranicza- Srodki dydaktyczne:
Jjace ryzyko rozwoju raka szyjki macicy
i zakazenia wirusem HPV, ® prezentacja,

komputer lub laptop,
® rzutnik, tablica lub flipchart, kreda

® potrafi powiedzie¢, kiedy nalezy udac sie
na pierwsza wizyte do ginekologa,

® dowiaduje sie, jak nalezy sie przygotowac lub markery,
® Kartki A4 iflamastry,

® quiz dla uczniéw (Zatacznik nr 1 powielony

do pierwszej wizyty u ginekologa.

Postawy w odpowiedniej liczbie egzemplarzy),
® uswiadamia sobie wage problemu ® zaktadki dla mtodziezy, ulotki dla rodzicéw,
i znaczenie dziatan profilaktycznych. ® ankiety ewaluacyjne (Zatacznik nr 3 powie-

lony w odpowiedniej liczbie egzemplarzy).

TOK ZAJEC ZADANIA / TRESCI UWAGI ORGANIZACYINO-METODYCZNE

CzZESC WSTEPNA Podanie tematu zajec¢ 5 min Zwréé uwage na dostosowanie stownictwa
i wyjasnienie celu do poziomu percepcji uczniow.
CZESC GLOWNA Prezentacja 12 min Popro$ uczniéw o uwazne przystuchiwanie

sie przekazywanym informacjom.

Poznanie poziomu 12 min Podziel uczniéw na pary.
wiadomosci uczniéw

na temat raka szyjki Daj kazdej parze quiz sprawdzajacy
macicy i wywotujacego i utrwalajacy wiedze (Zatacznik nr ).

go wirusa HPV
Popros uczniéw o rozwigzanie quizu i zazna-
czenie poprawnych ich zdaniem odpowiedzi,
by mozna je byto przeczyta¢ na forum.
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ROZDZIAL 8

Przebieg zaje¢ nr

TOK ZAJEC ZADANIA / TRESCI UWAGI ORGANIZACYINO-METODYCZNE

CZESC GLOWNA Uporzadkowanie 8 min Omodw z uczniami quiz, odwotujac

c.d. wiadomosci i uzupet- sie do tresci zawartych w prezentacji.
nienie informacji uczniow Mozesz wykorzysta¢ dodatkowe
na temat raka szyjki informacje z rozdziatu 6.
macicy i wirusa HPV
Poznanie poziomu 7 min ,Burza moézgow” dotyczaca pierwszych
wiadomosci i podstaw skojarzen ze stowem ,ginekolog”.
uczniow wzgledem Zapisz podane przez ucznidw skojarzenia na
problemu wizyt tablicy, dzielac je na pozytywne i negatywne
u ginekologa Przedyskutuj z uczniami zapisane hasta

iomow je.
Dyskusja w grupach 15 min Podziel uczniow na cztery grupy.
i proba odpowiedzi Dwoém grupom daj jeden problem do
na jedno z dwoch pytan: dyskus;ji, dwém pozostatym drugi problem.
1. Dlaczego wazne jest, Rozdaj grupom kartki i flamastry.
aby kobiety chodzity Popros o zapisanie odpowiedzi, aby mozna
na regularne wizyty byto je byto odczytac na forum.
do ginekologa? Popros uczniéw o zaprezentowanie pracy,
2. Dlaczego kobiety zachec inne grupy do dyskusji.
nie chca chodzi¢
na wizyty do ginekologa?
Poznanie wiadomosci 10 min Podziel uczniéw na pary
uczniéw na temat Popros, aby zastanowili sie, kiedy mtoda
powodow dla ktorych kobieta powinna po6js¢ na pierwsza wizyte
mioda kobieta powinna do ginekologa.
pojS¢ Na pierwsza wizyte Zachec¢ uczniéw do dyskusji i uzupetnij
do ginekologa wiadomosci korzystajac z tresci zawartych
w poradniku.

Uporzadkowanie wiado- 10 min Mini wyktad w oparciu o informacje zawarte
mosci i uzupetnienie info- w poradniku.
rmacji uczniéw na temat
przygotowania sie do pier-
wszej wizyty u ginekologa
i jej przebiegu
Rozdanie zaktadek dla 3min Podkresl jak wazne jest rozmawianie
uczniow i ulotek dla o problemie z najblizszymi.
rodzicow dotyczacych
raka szyjki macicy

CZESC KONCOWA Podaj zrédta 3min Adresy stron internetowych. Literatura.
dodatkowych informacji Opatrz komentarzem powyzsze
Ewaluacja zajec pod 5 min Ankieta ewaluacyjne (Zatacznik nr 3)

katem waznosci proble-
mu, stopnia zrozumiatosci
i atrakcyjnosci przekazy-
wanych tresci

Mozesz skorzystac z linku do ankiety
ewaluacyjnej zamieszczonej w internecie,
przekazanego przez Powiatowa Stacje
Sanitarno - Epidemiologiczna
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ROZDZIAL 8

Konspekt zajec nr

_:;I— Temat zajec: Podstawowa wiedza na temat raka szyjki macicy i wirusa HPV

fo¥e¥em  Uczestnicy: Uczniowie | klas szkét ponadpodstawowych (zajecia wspéine dla dziewczat i chiopcéw)

Cele szczegotowe / osiggniecia:

Wiadomosci

® uczen dowiaduje sie o czynnikach zwieksza-
jacych ryzyko rozwoju raka szyjki macicy,

® poznaje dane epidemiologiczne na temat
zapadalnosci i umieralnosci na raka szyjki
macicy,

® potrafi wymieni¢ objawy zakazenia wirusem
HPV oraz raka szyjki macicy,

® poznaje dziatania profilaktyczne ogranicza-
jace ryzyko rozwoju raka szyjki macicy
i zakazenia wirusem HPV.

Umiejetnosci

® potrafi przekaza¢ podstawowa wiedze
na temat raka szyjki macicy swojej rodzinie
i Srodowisku.

Kompetencje spoteczne
® uswiadamia sobie wage problemu i znaczenie
dziatan profilaktycznych.

Srodki dydaktyczne:

® komputer lub laptop,

® rzutnik, tablica lub flipchart, kreda
lub markery,

® prezentacja,

® opis przypadku” (Zatgcznik nr 2 powielony
w odpowiedniegj liczbie egzemplarzy)

® zaktadka dla uczniow

® quiz dla uczniéw (Zatacznik nr 1 powielony

w odpowiedniej liczbie egzemplarzy)

® ylotka sktadana dla rodzicow,

® ankieta ewaluacyjna (Zatacznik nr 3 powielo-
ny w odpowiedniej liczbie egzemplarzy).




ROZDZIAL 8

Przebieg zaje¢ nr

TOK ZAJEC ZADANIA / TRESCI UWAGI ORGANIZACYINO-METODYCZNE

CZESC WSTEPNA Podanie tematu zajec¢ 5 min Zwré¢ uwage na dostosowanie
i wyjasnienie celu stownictwa do poziomu percepcji
uczniow, zwrd¢ uwage na aspekty wazne
zaréwno dla dziewczat i chtopcow.
CZESC GLOWNA Przedstawienie 8 min Popro$ uczniéw o uwazne

prezentacji nt. HPV
i raka szyjki macicy

przystuchiwanie sie przekazywanym
informacjom.

Praca nad tekstem 12 min
,Opis przypadku”

Podziel uczniow losowo na grupy 4-5
osobowe, a w przypadku lekcji zdalnych
na ,pokoje”, po 4-5 oséb w kazdym.
Rozdaj lub zamies¢ w plikach online
,0pis przypadku” (Zatacznik nr 2).

Popros uczniéw w grupach o wynoto-

wanie na podstawie ,opisu przypadku”
mozliwie wielu informacji nt. przyczyn,
objawow, skutkéow zakazenia HPV oraz
raka szyjki macicy.

Omowienie 12 min W przypadku lekcji zdalnej zapros
Uporzadkowanie uczniéw z powrotem do wspdlnego
wiadomosci Jpokoju”

CZESC KONCOWA

i uzupetnienie informacji
uczniéw na temat raka
szyjki macicy i wirusa HPV

Podaj zrodta 5 min
dodatkowych informacji

Ewaluacja pod katem 3 min
waznosci problemu,

stopnia zrozumienia i

atrakcyjnosci

przekazywanych tresci

Popros przedstawicieli kazdej z grup
o wskazanie 2-3 zidentyfikowanych
w tekscie informacji, sprawdz ich
poprawnosé, w razie potrzeby —

— uzupetnij brakujace tresci.

Rozdaj lub umiesc¢ w plikach: zaktadke,
ulotke dla rodzicéw, adres strony
internetowej programu, quiz lub link

do quizu. Zachec¢ do uzupetnienia wiedzy

w trybie indywidualnym.
Podkresl, jak wazne jest rozmawianie

o problemie z najblizszymi.

Ankieta ewaluacyjna (Zatacznik nr 3)
Mozesz skorzystac z linku do ankiety

ewaluacyjnej zamieszczonej w internecie,

przekazanego przez Powiatowa Stacje
Sanitarno - Epidemiologiczna.
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QUIZ (Zatacznik nr 1)

QuUIZ

Sprawdz, ile wiesz na temat raka szyjki macicy i wirusa HPV. Przeczytaj
ponizsze stwierdzenia, a nastepnie zaznacz kétkiem witasciwag odpowiedz.

P - prawda, F - fatsz, N — nie wiem

PYTANIE
1. Wirus HPV jest gtdwna przyczyna rozwoju raka szyjki macicy.
2. Wirus HPV jest niebezpieczny tylko dla kobiet.

3. Wczesne wykrycie zmian nowotworowych daje szanse skutecznego leczenia.

4, 50% dorostych w pewnym momencie swego zycia zostaje zakazonych wirusem HPV.

5. Osoba zakazona HPV przez wiele lat moze nie odczuwac zadnych dolegliwosci.

6. Im wigksza liczba partneréw seksualnych, tym wieksze ryzyko zakazenia HPV.

7. Wczesny wiek rozpoczecia zycia seksualnego to jeden z czynnikow zwiekszajacych

ryzyko rozwoju raka szyjki macicy.

8. Kobiety powinny poddawac sie badaniom cytologicznym co najmniej raz na 3 lata.

9. Wirus HPV moze sie przeniesc tylko podczas petnego kontaktu seksualnego.

10. W Polsce codziennie 8 kobiet dowiaduje sie, ze ma raka szyjki macicy.

11. Prezerwatywa skutecznie chroni przed zakazeniem HPV.

12. HPV przenosi sie w kontakcie z zakazonga krwia.

13. Zakazenie wirusem brodawczaka ludzkiego daje objawy po 2 dniach.

14. Na raka szyjki macicy moga zachorowac tylko dojrzate kobiety po 45. roku zycia.

ODPOWIEDZ

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N

P/F/N
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OPIS PRZYPADKU

OPIS PRZYPADKU (Zatacznik nr 2)

Przeczytaj uwaznie tekst

i rozpoznaj czynniki ryzyka
oraz skutki zakazen HPV
oraz raka szyjki macicy.

Pomysl jakie dziatania
zapobiegawcze nalezatoby
wprowadzié, by uniknaé
sytuacji, w jakiej znalazta
sie bohaterka tekstu.

Do lekarza ginekologa zgtosita sie czterdzie-
stoszescioletnia pacjentka z ropnymi
uptawami z drég rodnych, krwawieniami po
stosunkuisilnymibdlamiw podbrzuszu.

Swoje pierwsze dziecko kobieta urodzita
majac 16 lat. Potem przez 10 lat korzystata
z antykoncepcji doustnej. Aniw tym okresie,
ani po odstawieniu tabletek nie stosowata
zadnych zabezpieczen, w tym prezerwatyw.
Kobieta nie korzystata w tym czasie
z konsultacji ginekologa i nie wykonywata
badania cytologicznego.

Partnerem kobiety jest 50-letni mezczyzna,
posiadajacy troje dzieci z wczesniejszego
zZwigzku, u ktorego rozpoznano raka krtani.
Zarowno pacjentka jak i jej partner pala
okoto 20 papieroséw dziennie.



ANKIETA EWALUACYINA

ANKIETA DLA NAUCZYCIELA
(Zatacznik nr 3)
Ankieta jest anonimowa. Stuzy ocenie programu edukacyjnego
Wybierz Zycie - Pierwszy Krok”, w realizacji ktérego wzigte$/wzietas udziat.

Wybrang odpowiedzZ zaznacz kétkiem lub wpisz w miejsce kropek.

Rokszkolny ....................

1. dziewczyna 2. chtopak
liceum liceum zasadnicza

ogolnoksztatcace profilowane technikum szkota zawodowa
I. Twoim zdaniem zajecia byty:
1. bardzo ciekawe 2. ciekawe 3. trudno powiedziec¢ 4. mato ciekawe 5. nieciekawe

Il. Czy wiedza przekazana w trakcie zaje¢ bedzie Ci przydatna w codziennym zyciu?
1. tak 2. raczej tak 3. trudno powiedzie¢ 4. raczej nie 5. nie
lll. Czy w trakcie zaje¢ dowiedziates/as sie czego$ nowego?
1. tak 2. raczej tak 3. trudno powiedziec¢ 4. raczej nie 5. nie

IV. Czy podobata Ci sie zaproponowana forma zaje¢ (prezentacja, opis przypadku, quiz)?

1. tak 2. raczej tak 3. trudno powiedzie¢ 4. raczej nie 5. nie

V. Dokoncz nastepujace zdania:
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SPIS TRESCI

SPIS TRESCI
1. Wstep
2. Rozdziat1. Opis programu

10.

1.

12.

13.

Rozdziat 2. Wskazowki dla szkolnego koordynatora programu

Rozdziat 3. Vademecum wiedzy o raku szyjki macicy
i roli wirusa HPV w powstawaniu nowotworu

Rozdziat 4. Pierwsza wizyta u ginekologa
Rozdziat 5. Zakazenia HPV u chtopcdw i mezczyzn
Rozdziat 6. Najczescie] zadawane pytania
Rozdziat 7. Infekcje przenoszone droga ptciowa

Rozdziat 8. Przyktadowe konspekty zajec
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