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KARCINOM PANKREATU — ZMENA K LEPSIMU?

Karcinom pankreatu - zména k lepsimu?

Vdzené kolegyné, vdzeni kolegové,

v poslednich letech jsme svédky pozoruhod-
ného pokroku v oblasti vyzkumu nddorovych one-
mocnént, ktery se promitl do klinické praxe zejména
ve smyslu prodlouZeni preZiti u fady onkologickych
onemocnéni. Neplati to ale Uplné pro karcinom
pankreatu, kde je rostouci incidence tohoto one-
mocnéni tésné kopirovdna mortalitou. Dle dat
GLOBOCAN z roku 2020 byl karcinom pankreatu
12. nej¢astéjsi malignitou a 7. hlavni pficinou tmrti
na zhoubné onemocnéni celosvétove. Vyhlidky do
budoucna nejsou podle predikci optimistické, a je
predpoklad, ze v roce 2030 se karcinom pankreatu
stane druhou nejcastéjsi pricinou Umrti na onkolo-
gické onemocnéni.

Stfedni a zdpadni Evropa se fadi mezi oblasti
s nejvyssi incidenci tohoto onemocnéni. Navic
Ceskd republika zaujimd popredni mista v incidenci
tohoto onemocnéni nejenom v regionu Evropy, ale
celosvétové. V roce 2020 byla na 5. misté v incidenci
a na 4. misté v mortalité na karcinom pankreatu
celosvétove.

Cest ke zlepseni téchto tristnich vysledkd je
nékolik. Casnd a rychld diagnostika onemocnéni
Jje prvnim krokem. V soucasnosti je vice nez 75 %
pacientt diagnostikovdno v neresekabilnim stadiu
onemocnéni a u 2/3 pacientt je pritomnd v dobé
stanoveni diagndzy generalizace. Je proto potieba
zlepsovat spoluprdci s lékari primdrni péce, i dalsi-
mi odbornostmi, aby pfi podezieni na karcinom
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pankreatu byl pacient casné odesldn k dovysetreni
na vyssi pracovisté, které je specializované pro ten-
to typ onemocnéni. To vede k minimalizaci casto
inefektivnich, zdlouhavych a nékdy i duplicitnich
vySetfeni, kterd vedou pouze k odddleni stanoveni
diagnézy a zahdjeni adekvdtni terapie. Je obecné
zndmo, Ze pokud je pacient vysetfovdn na specia-
lizovaném pracovisti, tak je diagndza stanovena
rychleji, moZnosti terapie jsou vétsi (komplexnéjsi),
ato vse vede ke zlepseni progndzy.

Dalsim ddleZitym krokem ke zlepSeni progndzy
pacientd s karcinomem pankreatu je centralizace
chirurgické péce vzhledem k ndrocnosti chirurgie
karcinomu pankreatu do center, kterd jsou schopna
pro tyto pacienty zajistit odpovidajici kvalitu péce
Jjak predoperacni, perioperacni, tak v neposlednf
fadé pooperacni. Viyznam centralizace péce pro
tyto pacienty je jesté vétsi v pripadé hranicné re-
sekabilniho a oligometastatického onemocnéni,
kde pro volbu adekvdtni terapie a jeji ndvaznost je
nezbytné diskutovdni téchto pacientt v prostredi
multidisciplindrniho tymu.

Vzhledem k tomu, Ze v soucasnosti je karcinom
pankreatu chdpdn jako systémové onemocnéni,
Je zcela zdsadni pro osud pacienta s karcinomem
pankreatu moderni, kvalitni onkologickd terapie.
Vzhledem k charakteru onemocnéni jsou vsichni
pacienti kandiddti systémové terapie. Nicméné stan-
dardni chemoterapie pro pacienty s karcinomem
pankreatu dosdhla pravdépodobné platé a nelze

ocekdvat zdsadniho zlepseni. Medidn preZiti 1 rok
u metastatického onemocnénije zcela neuspokojivy.

I u karcinomu pankreatu dochdzi k opusténi
Lonesizefits all’konceptu, kdy vyznamnym krokem
ke zlepseni aktudiniho stavu v [é¢bé je dnes Sirokd do-
stupnost NGS vysetteni's moznosti uplatnéni koncep-
tu precizni (personalizované) onkologie. Navic kar-
cinom pankreatu je molekuldrné velmi heterogennf
onemocneéni, kdy identifikace prediktord in/efektivity
terapie mize pomoci omezit zbyte¢nou a toxickou
terapii, nebo naopak vést k volbé terapie, ze které pa-
cient bude mit maximdlni benefit. Vizhledem k tomu,
Ze se az polovina pacientt nedostane k systémové
1é¢bé 2. linie z davodu rychlé deteriorace klinického
stavu, je potfeba indikovat tato vysetieni casné jiz
vprabéhu 1. linie lécby. Tyto mozZnosti jsou standard-
né dostupné v rdmci pracovist KOC.

| kdyZ progndza pacientu s karcinomem pan-
kreatu je v soucasnosti nedobrd, Ize pfepokiddat,
Ze vzhledem k pokrokdm v diagnostice, chirurgii
a zejména v onkologické lécbé diky poznatkim
o molekuldrni biologii/patologii tohoto onemoc-
néni s ndslednou volbou adekvdtni terapie dle
identifikace prediktivnich markerd v rdmci preciz-
ni (personalizované) onkologie mdzeme alespon
u &dsti pacientt dosdhnout i vyznamnéjsiho preZiti
pri dobré kvalité Zivota.
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