S rakovinou bojuje s pomoci markeru

S rakovinou bojuje s pomoci markeru

Pizeri/ Ctyficet let pouZivani imunoanalytickych laboratornich metod duleZitych napfiklad pii odhalovani rakovinnych
nador( slavila v uplynulych dnech Fakultni nemocnice v Plzni. O pfedchazeni nadorovym onemocnénim s pomoci tzv.
nadorovych marker(l a o tom, jak tyto latky pomahaji internistlim, onkologdm &i chirurgiim, jsme hovofili s Ondfejem
Topol€anem, ktery je naméstkem Feditelky pro védu a vyzkum Fakultni nemocnice v Plzni, $éfem Imunoanalytické a
diagnostické laboratofe FN a prezidentem Ceské imunoanalytické spolegnosti.

* Méli bychom asi zagit tim, co jsou nadorové markery a k ¢emu se laboratorni metody na nich zalozené vyuzivaiji.
Jsou to latky, které produkuje nador a které se dostavaji do krve. Tim, Zze myje biochemickymi metodami v krvi
analyzujeme, dokédZzeme odhadnout, zda po onkologické operaci hrozi komplikace nebo zda se nador znovu objevi.
Pfijdeme i na to, zda byla operace Uspésna a jestli byl vyoperovan cely nador nebo jen &ast. Mnozstvi markeru v krvi je
dano hlavné velikosti nadoru i jeho prokrvenim. Nazakladé laboratornich testl mGze Iékaf konstatovat: tohoto pacienta
staci pozvat az za rok na kontrolu, ale tento musi chodit kazdé tfi mésice, aby nenastalo opakovani choroby tfeba do pul
roku. TFi az Sest mésicl pfed tim, nez nastanou komplikace, to dokaZzeme s pomoci biochemickych metod odhadnout.
Problém je ale vétSinou na strané pacient(, z nichZ asi 20 procent po operaci nebo prodélané 1éébé nechce Iékare ani
vidét a na kontroly i pfes opakované pozvani nechodi.

* A nedaji se markery vyuzit i k odhalovani rakovinného bujeni v téle pfed operaci?

To je samozfejmé sen vyzkumnikU, ale zatim nejsou markery UpIné optimalni pro prvotni diagnézu. Jedinym vyjimeénym
nadorovym markerem pouzitelnym k tomuto UCelu je prostaticky specificky antigen, tzv. PSA, k diagn6ze karcinomu
neboli rakovinného nadoru prostaty. Uostatnich biochemickych metod se muze stat, Ze i kdyZ nador v téle je, marker se
v krvi neobjevi. Na pfFikladu nadoru tlustého stfeva se to stava ve &tvrtiné pfipada. Ke zvySeni pfesnosti biochemickych
metod zaloZenych na nadorovych markerech se pouziva kombinace nékolika sou¢asné vySetfenych markerd. Napfiklad
k ur€eni nadoru tlustého stfeva analyzujeme tfi markery. Dva se tfeba v krvi neobjevi, ale ten tfeti ano. Marker se do
krve nedostane napfiklad v pfipadé, kdyz je nador mélo prokrveny nebo je na néjakém nepfistupném misté.

* Kolik markert vyuzivate ve vasi laboratofi?

Vyuzivame tficet nadorovych marker(, coz znamena tficet biochemickych metod nutnych k jejich uréeni.

*V souvislosti s vyro¢im laboratofe bychom asi méli pfipomenout dobu pfed Ctyficeti lety, kdy se takové moderni metody
typu nadorovych marker( viibec nepouZzivaly.

Pfed 40 lety bylo po onemocnéni rakovinou nejvétSim problémem preziti. Bylo kratkodobé, at uz po operaci, nebo po
ur€eni diagnézy. Nyni, kdyZ se nékteré nadory zachyti v€as, tak €lovék pfeziva uplné stejné jako jeho zdravy kolega.

* Musi ale pfijit véas. Cim byste k tomu nemocné pfimél?

Samoziejmé Ze zakladem je pfijit v€as, mame-li jakékoliv potize, které by mohly vést k nadorovému onemocnéni.
Klasickym pfikladem je krev ve stolici, kterou tfeba ¢lovék ze studu svadi na to, Ze ma jinou pficinu, a on je to nador.
Pfitom jakymkoli vySetfenim se to da rychle zjistit. DalSim pfikladem jsou nadory prsu, kde plati, Ze €im je odhaleny nador
mensi (nebo kdyZ jej prokdZzeme laboratorné), tim je nadéje na vylé€eni vétsi. DalSim pfiznakem, se kterym bychom
meéli sméfovat k Iékafi, je krev v moci. Uvadim napadné pfiznaky, které lidé bagatelizuji nebo naopak kvli zbyteénému
strachu nejdou k lékafi v€as. Znam pacienta, ktery mél krev ve stolici v lednu a k |ékafi pfiSel az v kvétnu. Tak to je
Spatné, jsou tam tfi mésice prodlevy. Pfijde-li Elovék s pokrocilym onemocnénim, je to ten nejvétsi problém.

* A prichazeji Cesi s rakovinnymi nadory pozd&?

S vétSinou typh nador( pfichazeji pozdé, at uz se jedna o nadory plic a stfev, kde v priiméru 40 az 50 procent lidi pfichazi
v pokrocilém stadiu onemocnéni. Pfitom chirurgicky zakrok pfi v€asném pfFichodu k Iékafi dava nadéji na kvalitni Zivot
po operaci. Jesté horsi nez u nadoru plic je to u nadort vajeénikl, kde jesté vice Zen pfichazi pozdé. Ato hlavné z toho
ddvodu, Ze neabsolvuji pravidelné preventivni prohlidky u svého gynekologa. Vétsina lidi si mysli, Ze rast nadoru je
otazkou dnu. To neni pravda, nador roste dlouhodobé, takZe jeden rok mezi prohlidkami na gynekologii staci. Aby byla
rakovina prostaty u muzd zachycena véas, staci, kdyZ se po padesatce vyrazi pravidelné kazdé dva roky na kontrolu
s pomoci PSA testu.

* Méli by se do prevence zapoijit tfeba i gynekologové? Méli by obesilat Zeny, aby chodily na prohlidky?

Nemyslim, Ze by to pfili§ zlepSilo situaci, protoZe Zeny, které jsou peclivé a zodpovédné, budou chodit, a ty ostatni
muZete pétkrat obeslat a stejné nepfijdou. Pfitom prohlidky kazdy rok zaruci, Ze nadorové onemocnéni nebude mit
zavazny prubéh. Zaruéim tim kvalitni Zivot po prodélaném onemocnéni a jeho 1é6bé. Kdyz pfijde Zena pozdé, tak pfi
Ié¢bé protinadorovymi Iéky ma vzdy komplikace, jako je vypadavani vlas( a zvraceni, slabost, vahovy Ubytek. To neni



kvalitni zZivot. PFijde-li v€as, tak se mlze v€as operovat. Musim upozornit, Ze je Skoda k Iékafi nejit v€as, kdyz jsou k
dispozici kvalitni laboratorni a zobrazovaci metody, jako jsou sonografy, rentgeny nebo cétécka.

* Je diagnostické vysSetfeni s pomoci markerd hodné nakladné?

Nékolikanasobné nakladnéjsi jsou zobrazovaci vySetfovaci metody, jako rentgeny Ci cétécka. Jedno vySetfeni na
pritomnost markert pfijde na 400 az tisic korun, zatimco vySetfeni s pomoci cétécka pfijde na deset tisic korun.

* Komu vase imunoanalyticka a diagnosticka laboratof informace poskytuje?

Nejcastéji spolupracujeme s chirurgickymi pracovisti, radioterapeutickym a onkologickym oddélenim a plicni klinikou.
Nainformaci o pfitomnosti markeru musi navazovat podrobné;j$i vysetfeni bud’ ultrazvukem, kdyz jde o komplikovang;jsi
pfipad, pak se posilaji pacienti na cétécko, Ci jesté presnéjSimi pristroji.

* Mlzete pfiblizit, kolik vySetfeni vase laboratof provadi?

Ve dvanacti lidech realizujeme 180 a 200 tisic vySetfeni za rok. Denné pfijimame napfiklad krev od 400 pacientu.
Osmdesat procent vykonl provadime pro fakultni nemocnici, zbytek pro ostatni pracovisté v regionu.

* Zavzpominal byste na zacatky imunoanalyzy v Plzni?

Zacinali jsme v roce 1967 s jednim pracovnikem, ktery provadél pouze jednu metodu, a to bylo vySetfovani inzulinu
v krvi pro potfeby prevence srdecnich chorob, nyni se provadi sto typl vySetfeni. Tehdy se délalo celkem dva tisice
vySetfeni za rok. Samoziejmé ze kromé& zminénych nadorovych markera délame i vySetfeni §titné zlazy a napfiklad
aktivni vyhledavani Downova syndromu v téhotenstvi. Proto sou¢asnych 180 000 vysetteni.

* Co povazujete v posledni dobé za uspéch vaseho oboru?

Predevsim to, Ze byla v Praze koncem zafi plzeriska fakultni nemocnice spolupofadatelem svétového kongresu, ktery
byl vénovan problematice nadorovych markert a molekularni biologie (ISOBM 2007), na kterém prednaseli odbornici
z 28 zemi celého svéta a jehoz jsem byl viceprezidentem. Na kongresu prezentovali vysledky i odbornici z Fakultni
nemocnice v Plzni. Osm $pic¢kovych odbornikli z USAa zemi EU se podafilo ziskat k pfednaskam na seminafi v
Plzni. To umoznilo plzerniské Iékarské vefejnosti seznamit se s nejnovéjSimi informacemi o ¢asné diagnostice nador(.
Vyvrcholenim plzenského seminare je podpis dohody mezi Fakultni nemocnici v Plzni, Lékafskou fakultou v Plzni o
vzajemné spolupraci a vyméné odbornikii se dvéma $pickovymi americkymi onkologickymi pracovisti - University of
Texas M. D. Anderson Cancer Center a Memorial Sloan-Kettering Cancer Center.



