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Povzetek: Opisana je pogostnost pljunega raka pri moskih in Zenskah
po svetu in v Jugoslaviji. Navedene so stopnje incidence in razmerje
moskih nasproti zenskam v Bosni in Hercegovini, na Hrvaskem, v Make-
doniji, Sloveniji, Srbiji in Vojvodini. Podrobneje in grafi¢no so prikazani
podatki o trendu incidence, starostni in geografski distribuciji ter o
trendu deleza zgodnjega stadlja te bolezni v Sloveniji. Iz literature so
povzeta dognanja epidemioloskih raziskav o vplivu znanih vzroc¢nih in
pospes$ujoCih dejavnikih c¢lovekovega okolja ter o vpilvu dednosti pri

razvoju pljunega raka.
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Pljuéni rak sodi med najpogostejSe ra-
kave bolezni in je pri moskih v mnogih
razvitej$ih drzavah vodeca lokalizacija ra-
ka (Velika Britanija, ZDA, Finska, Svica,
Zvezna republika Nemdija itd.) (1, 2,3, 4,
5, 6). Stevilo novoodkritih primerov stalno
in strmo naraS¢a. V Liverpoolskem regio-
nalnem registru raka v Veliki Britaniji so
leta 1970 zabelezili Ze 123 primerov na
100.000 moskih (1).

Zenske obolevajo manj pogosto. Stevilo
novoodkritih primerov sicer tudi narasca,
vendar na splo$no manj strmo -kot pri
moskih. Strmo nara§éanje pa opaZajo npr.
v ZDA (3).

Razmerje moskih nasproti zenskam je
razliéno. V omenjeni Liverpoolski regji je
npr. 100 : 21, na Svedskem 100 : 25 (7). Za-
nimivo je, da so na Svedskem v letu 1971
zabeleZili precej niZjo stopnjo incidence
pljuénega raka pri moskih (37/100.000)
(7), kot v Sloveniji v istem letu. Sicer pa
na razliéno distribucijo pljuénega raka. po

pljuéni rak; epidemiologija, spol, statistika, Jugoslavija

v

po svetu kaze tudi podatek stopnje inci-
dence plju€nega raka pri Kitajcih v Singa-
pooru, zlasti pri etni¢ni skupini Cantone-

- se, kjer je dosegla stopnja incidence plju-

¢nega raka pri Zenskah v letih 1968—1970
26/100.000, tj. kar slabo: polovico stopnje

pri moskih in za Zenske najvi$jo znano

v svetu. )

Za Jugoslavijo kot celoto podatki o inci-
denci pljunega raka niso dosegljivi.
Podatki populacijskih registrov raka za
Bosno in Hercegovino, Hrvasko, Slovenijo
in Vojvodino o stopnji incidence pa so

- sledeci: Bosna in Hercegovina v letu 1972

11/100.000, razmerje moski : Zenske pa
100 : 16 (8); Hrvaska v letu 1971 27/100.000
(moski 48, Zenske 8), razmerje moski : Zen-
ske 100 : 18 (9); Slovenija v letu 1971
30/100.000 (moski 54, Zenske 8), razmerje
moski : Zenske pa 100 : 15 (10) in v Vojvo-
dini v letu 1970 24/100.000 (11). V Makedo-
niji so v letu 1972 registrirali med bolniki
zdravljenimi v bolnignicah 146 bolnikov s
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plju¢nim rakom ali 9/100.000 prebivalcev
Makedonije, razmerje moski : Zenske je
bilo 100 : 15 (12). Srbski register raka je
sporocil, da je za leto 1972 stopnja inci-
dence prijavljenih primerov pljucnega
raka 6/10.000 (13) — kar je posledica ne-
popolnega zajetja primerov (14).

V Crni gori republiSkega registra raka
$e ni, znano nam je le skupno Stevilo v
bolni$nici zdravljenih bolnikov (v katerem
je lahko posamezni bolnik zajet tudi vec-
krat), ki z ostalimi podatki ni primerljivo.
Iz njega pa lahko sklepamo, da kot v dru-
gih republikah in pokrajinah Jugoslavije,
Stevilo novoodkritih primerov narasca.
Zanimivo je tudi razmerje med spoloma,
ki je 100 : 23 (15).

Grafikoni 1, 2, 3, 4 podrobneje prikazu-
jejo epidemioloske znacilnosti pljucnega
raka v Sloveniji. Pri moskih Stevilo obole-
lih strmo narasca; glede na ostale republi-
ke in pokrajine v Jugoslaviji je stopnja
incidence najvisja; pri Zenskah narascanje

N
Q

Stevila novoobolelih Se ni izrazito, vredno-
sti stopnje incidence pa so nizje kot na
HrvaSkem.

Incidenca pri moskih je najvi§ja v staro-
stni skupini 70—74 let, v kateri ve¢ kot
osemkrat preseze poprec¢no. Sicer se dvig-
ne nad popre¢no Ze po 50. letu starosti
(16). Vecletna opazovanja kazejo, da naj-
bolj prizadeta starostna skupina ni stalna;
od leta 1955 do leta 1966 je bila starostno
specifiéna incidenca vefinoma najvi§ja v
starostni skupini 65—69 let (17, 18, 19). To
opazovanje nakazuje vecjo izpostavljenost
karcinogenim dejavnikom dolocene kohor-
te moskih, rojenih okoli leta 1900 in laten-
¢no dobo priblizno 30 let pred pojavom
raka (konzumacija cigaret se je zalela
znatno dvigati po drugi svetovni vojni (20).

Podobno kot podatki drugih registrov
raka po svetu in tudi hrvaskega (npr. 1, 4,
7, 9), kazejo podatki Registra raka za Slo-
venijo (21) neenakomerno geografsko di-
stribucijo plju¢nega raka.

SLOVENIYA = 90,7100.000

LEGENDA ©  x?,p< 0,01

NN 15 obeteio
/) oxour popreine

SIGNIFIKANTNO,
POD POPRECHO

Stopnja popre¢ne letne incidence pljuénega raka pri moSkih po obmocjih zdravstvenih do-
mov; Slovenija, 1968—1972
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Dosedanje epidemioloSke raziskave
pljuénega raka so ugotovile, da je vzro¢nih
in pospeSujolih dejavnikov za nastanek
pljucnega raka vec. Znano je, da povecluje
riziko obolevanja predvsem kajenje ciga-
ret (20, 22), kajenje tudi potencira delova-
nje drugih kancerogenov (22). Znani so
takoimenovani poklicni kancerogeni: az-
best, krom, radionuklidi, nikelj, gorc¢i¢ni
plin, policikli¢ni aromatiéni ogljikovodiki,
anorganski arzen. Karcinogeno aktivnost
ogljikovodikov pospeSuje tudi prah Zele-

JHCIDERCA A 100 000 PRES.

10 20 30 w 50 €@ ki1 3010 veC LET

Starostno specifiéna incidenca pljuénega
raka pri moSkih; Slovenija, 1972

zove rude — hematita (22). Fraumeni pou-
darja tudi pomen onesnaZenja okolja z
naStetimi sicer tipi¢nimi poklicnimi karci-
nogeni in navaja primer vecje umrljivosti
zaradi pljucnega raka pri obeh spolih v
moc¢no industrializiranih podrodjih z ve-
liko koli¢ino benzpirena in drugih polici-
kli¢nih aromati¢nih ogljikovodikov v zra-
ku in zemlji. Isti avtor tudi navaja, da vlo-
ga neindustrijskega onesnaZenja zraka,
npr. z izpusnimi plini $e ni dovolj razis-
kana (22).

Vsa ta dognanja o vzro¢nih in pospesu-
jo¢ih dejavnikih plju¢nega raka se nana-
$ajo v glavnem na skvamozni bronhogeni
karcinom. Pri tej najbolj razsirjeni histo-
loski obliki vpliv dednosti ni ociten. Med-
tem ko pa Stevilne posebnosti adenokar-
cinoma in alveolarnega karcinoma le-to
nakazujejo. Ugotavljajo npr. primere obo-
lenja v druzinah z drugimi rakavimi bole-
znimi, dednimi spremembami na pljucéih
in s pridobljenimi imunskimi boleznimi
(23).

Podobno kot veéletna opazovanja: »End
Results Group Participants« (24), ugotav-
ljamo tudi v Sloveniji, da ob sploSnem na-
ra$¢anju bolezni delez novoodkritih prime-
roc pljuénega raka v zgodnjem stadiju ne
narasca (19).
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Navedene ugotovitve razSirjenosti pljuc-
nega raka, zlasti pa dejstvo, da se ob splos-
nem naraS€anju bolezni, delez zgodnjega
stadija ne dviguje, vsekakor kaZejo na po-
membnost te bolezni kot tudi vseh proti
njej usmerjenih ukrepov zdravstvene sluz-

be.

Summary

THE EPIDEMIOLOGY OF
BRONCHOGENIC CARCINOMA

The incidence of bronchogenic carcinoma
in the world and in Jugoslavia is presented.
The incidence and the male female ratio are
presented for Croatia, Macedonia, Slovenia
and Serbia with Voivodina. In details are re-
ported data on the trend in incidence, on age
and geographic distribution, as well as on the
trend in the percentage of early diagnosed
cases in Slovenia From literature, recent data
regarding the influence of known carciogens
and enhancing factors in the environment are
reported. Finally, the possible influence of
hereditary factors are stressed and the role
of heredity in patients with bronchogenic
carcinoma is evaluated.
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