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Volba optimdlniho terapeutického postupu u nemocnych s karcinomem prsu
pfedstavuje narocny ukol. Onemocnéni je tvofeno celou fadou subtypi s rozdilnou
biologickou charakteristikou a rliznou prognézou a muize se vyskytovat i u zen star-
$iho véku, pro které standardni terapeutické pfistupy mohou znamenat vyznamné
zhorseni kvality Zivota bez pfinosu v preziti. Rada studii prokazala nejen pro tuto
skupinu nemocnych s ¢asnymi stadii karcinomu prsu riizné moznosti redukce chi-
rurgického vykonu i 1é¢by zafenim. Deeskalace radioterapie zahrnuje vynechani
ozéfeni u vybranych pacientek, zkradceni délky Ié¢by pomoci hypofrakcionace
a ultrahypofrakcionace, snizeni ozdreného objemu parcidlnim ozafenim prsu. Za
zasadni podminku je nutna spravna informovanost nemocné a moznost podilet se
na rozhodovani o volbé terapeutického postupu.
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Changes in approach to locoregional treatment of early breast cancer

Choosing the optimal therapeutic strategy in patients with breast cancer is a challen-
ging task. The disease comprises a number of subtypes having distinct biological
characteristics and variable prognosis, and can occur in elderly women in whom
standard therapeutic approaches may result in significant deterioration in their quali-
ty of life with no survival benefit. Numerous studies have shown various options for
reducing the burden of surgery and radiotherapy not only for the group of patients
at early stages of breast cancer. De-escalation of radiotherapy involves omitting ra-
diation in selected patients, shortening the duration of treatment by using hypofrac-
tionation and ultra-hypofractionation, and reducing the irradiated volume by partial
breast irradiation. It is essential for the patient to be properly informed and to be able
to participate in the decision-making process on the therapeutic options.
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Uvod

Dlouhou dobu sméfoval vyvoj lé¢by kar-
cinomu prsu k intenzifikaci [é¢by a zavadéni
novych terapeutickych postup(l. Soucasné se
stale vice ukazovalo, ze v fadé pfipadd dochazi
k overtreatmentu, ktery se tyka predevsim
starsich pacientek. Tato skute¢nost je pod-
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statnd predevsim v disledku vysokého poctu
nemocnych ve vyssim véku. V CR je podle Gda-
ja UZIS median véku pacientek s karcinomem
prsu 65 let (1).

Nadory u starSich nemocnych jsou ¢asto
charakterizovany pfiznivou biologickou cha-
rakteristikou, to znamen4, Ze jsou hormonalné
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