Nova 1écba pomaha pacientum s
pokrocilou rakovinou prostaty

Pacienti s pokrocilou rakovinou prostaty nyni dostdvaji novou
LécCbu, ktera jim prodlouzi Zivot a zlepSi jeho kvalitu.
Rakovina prostaty pfedstavuje v Cesku nejc¢asté&jsi zhoubné
onemocnéni muzl. Jeji vyskyt v poslednich letech vzristad a
primérny vék pacientl klesa. Podle odhadl bude letos nemoc
diagnostikovédna u 10 tisic muzd a celkovy pocet nemocnych
presahne 60 tisic.

Tento plosny narist vyskytu je ale z velké c¢asti zplsoben tim,
ze moderni metody odhali vétSi mnozstvi nadorl, nez tomu bylo
pred lety. Zaroven dochdzi k poklesu uUmrtnosti pacientd. Pocet
nemocnych v pokrocilém stadiu, kdy jsou jiz pritomny metastazy
a nemoc ma Spatnou progndzu, vsSak neklesa.

V CR nyni Zije pres dva tisice muzl s pokroc¢ilou rakovinou
prostaty a metastdzami. Nepodarilo se rakovinu prostaty
zachytit vcdas a vylécit ji, zacina se postupné Sirit
organismem. ,Pres 1éCbu onemocnéni prechazi do faze kastracné
rezistentniho karcinomu, ve kterém evidujeme priblizné 600 az
800 pacientd. Léceni téchto pacientl bylo doneddvna velmi
omezené, nyni ma ale moderni medicina k dispozici l1écbu, jez
mize doprat kvalitnéjsi Zivot i pacientlm v tomto stadiu
rakoviny prostaty,“ rika prof. MUDr. Jindrich Finek, prednosta
Onkologické kliniky Fakultni nemocnice Plzen.

Véasné vysSetreni

Lékarim komplikuje vcasné diagnostikovani rakoviny prostaty
skutecnost, Zze v pocatecni fazi se neprojevuji zadné priznaky.
Ty se zacnou objevovat, az kdyz je nador pokrocily a proristé
mimo prostatu, nebo dokonce vytvori metastazy. ,Obecné plati,
ze riziko rakoviny prostaty narlstd po 50. roce Zivota. Vétsi
riziko predstavuje také vyskyt onemocnéni v rodiné a mélo by
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tedy byt podnétem k navitévé 1ékare,“ tvrdi predseda Ceské
urologické spolecnosti prof. Marek Babjuk.

Pokroc¢ila faze

Z hlediska pokrocCilosti je mozné rakovinu prostaty rozdélit do
tri fdzi. Lokalizovany karcinom je ohranicen pouze na
prostatu, lokalné pokroCily presahuje pres pouzdro zlazy nebo
postihuje panevni mizni uzliny a metastaticky zaklada vzdalena
loziska, nejcCastéji v kostech. ,Pokud byla na zacatku nebo v
pridbéhu 1éc¢by pacientovi rakovina prostaty diagnostikovana v
kostech nebo v miznich uzlinach nebo v jinych orgdnech, neni
kurativni 1écba jiz mozna. OvSem i 1écba paliativni je schopna
nemocnym prodlouzit zivot,” vysveétluje profesor Finek.

Jelikoz rakovina prostaty potrebuje pro rist muzsky pohlavni
hormon testosteron, cilem hormondalni 1écby je zabrédnit tvorbé
testosteronu a jeho plsobeni na nadorové bunky. Tvorbu
testosteronu je mozné blokovat tzv. kastracni 1écbou, ktera
mize byt provedena bud chirurgicky, nebo chemicky pomoci 1éki
(aplikace injekci). Vzdy ovSem existuje riziko, ze i pres
okamzité zahajeni 1écby u pacienta na ni bude postupné klesat
citlivost a nastane faze tzv. kastracné rezistentniho
karcinomu prostaty.

Setrnd hormonalni 1éc¢ba

Pohled na kvalitu pacientova Zivota je dllezitym faktorem
zdravotni péce. Klicové je prispét k lepSimu zvladéani
symptomd, a tim pomoci zlepSit pacientliv Zivot. Ke zkvalitnéni
dochdzi zejména diky potlaceni bolesti a dalsich projevli a
reSeni problémd psychologického, socidlniho a duchovniho
charakteru. Kastracné rezistentni karcinom prostaty bohuzel
soucasna medicina stdle nedokdze vylécit, u pacientl vSak
doSlo k vyraznému zlepSeni pribéhu 1é¢by a k prodlouzeni
zivota az o tri roky. To vSe diky nové, Setrnéjsi hormonalni
1éc¢bé. Dalsi z jejich vyhod je, Ze Gc¢innd latka mize byt
pacientovi aplikovana, aniz by byl hospitalizovan v nemocnici.



»Moderni pripravky jsou podavany ve formé tablet a pacient
mize zlstat v domdcim prostredi. A to md nezanedbatelny vliv
na jeho psychiku,“ uzavira prof. MUDr. Jindrich Finek.

VySetreni rakoviny prostaty

VySetreni zacina vstupnim pohovorem (anamnéza) a celkovym
prohlédnutim pacienta. Dllezité je ddkladné vySetreni
prostaty. To lze nejlépe provést jednoduchym, nendrocnym
vySetrenim pres konecnik. K potvrzeni nebo upresnéni diagnédzy
pouzije wurolog specidlnich diagnostické metody, napr.
ultrazvuk, CT, magnetickou rezonanci. Na zavér se krevnimi
testy urci hladina PSA — prostatického antigenu. Pri podezreni
na nadorové onemocnéni se biopticky odebird vzorek tkané,
ktera se dal odesle na vySetreni. U rakoviny prostaty je nutné
pomySlet i na vznik metastaz, a proto je pacient poslan na
scintigrafii kosti.

Tento clanek vysel 10. 8. 2015 v deniku Pravo.
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