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Zkratky

ZKkratky

AJCC American Joint Committee an Cancer

AFP alfa-fetoprotein

ALL akutni lymfoblasticka leukemie

ALP alkalicka fosfataza

AML akutni myeloblasticka leukemie

AML M3 promyelocytarni leukemie

AML akutni myeloidni leukemie

AMM agnogenni myeloidni metaplazie

APUD Amina Precursor Uptake and Decorboxilation

AUL acute undiferentiated leukemia — akutni nediferencovana leukemie
B2M beta,-mikroglobulin

B-CLL chronicka B lymfatickd leukemie

BMT transplantace kostni dfené

CEA karcinoembryonalni antigen

CIN cervikalni intraepitelialni neoplazie

CMGM chronickd megakaryocytarni granulocytarni myel6za
CML chronickd myeloidni leukemie

CMML chronickd myelomonocytarni leukemie

CMV cytomegalovirus

CNS centralni nervovy systém

CRP C-reaktivni protein

CT vypocetni (pocitacova) tomografie

CVT centralni vendzni tlak

CYFRA 21-1  cytokeratin fragment

DCIS duktalni karcinom in situ

DIK diseminovana intravaskularni koagulace

EMGM esencialni megakaryocytarni granulocytarni myeloza
ESMO Evropska onkologicka spolecnost

ET esencidlni trombocytemie

FAB Francouzko-anglicko-britska klasifikace leukemii a myeproliferaci
FEL familiarni erytrofagocytarni lymfohistiocyt6za

FER feritin

FIGO Federation International of Gynecology and Obstetric
FISH fluorescen¢ni in situ hybridizace

FNA Fine Needle Aspiration — aspirace tenkou jehlou
FPSA volny prostaticky specificky antigen

G-CSF granulocyty kolonie stimulujici faktor

gGRs Hematopoietic Growth Factors

GM-CSF granulocyty-makrofagy kolonie stimulujici faktor
GTN gestacni trofoblasticka nemoc

Gy gray, jednotka davky zareni

HAI Hepatic Artery Infusion (infuze do arteria hepatica)
hCG lidsky choriogonadrotopin

HD Hodgkinova choroba

HHV Human Herpes Virus 8 (lidsky herpes virus 8)

HIV Human Immunodeficiency Virus
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HPV lidsky Papiloma Virus

HSV Herpes Simplex Virus

HTLV lidsky T-lymfotropni virus

IAHS Infection Associated Hemophagocytic Syndrom — s infekci asociovany hemofagocyticky syndrom
IHES idiopaticky hypereozinofilni syndrom

IL interleukiny

M idiopaticka myelofibroza

JMML juvenilni myelomonocytarni leukemie

LCIS lobularni karcinom in situ

LITT laserem indukovana termoablace

MDCT multidetektorova CT

MDS myelodysplasticky syndrom

MEN mnohoéetna endokrinni neoplazie

MIBI metoxyisobutylisonitril

MMM myelofibroza s myeloidni metaplazii

NCCN National Cancer Comprehensive Network

NHL nehodgkinsky lymfom

NSE neuron-specificka enolaza

OPSI Overhelming Postsplenectomy Infection (prudké infekce po splenektomii)
PAP prostaticka kysela fosfataza

PAS ,Periodic Acid Schiff* reakce

PBSC periferni kmenové bunky krvetvorby

PCR Polymeraze Chain Reaction, polymerdzova fetézova reakce
PET pozitronova emisni tomografie

PIN prostaticka intraepitelialni neoplazie

PNET primitivni neuroektodermalni nador

PSA prostaticky specificky antigen

PV polycytemia vera

RA refrakterni anemie

RAEB refrakterni anemie s nadbytkem blastl

RAEB I RAEB s blasty do 10 %

RAEB II RAEB s blasty do 20 %.

RAEB-t refrakterni anemie s nadbytkem blastd v transformaci
RARS refrakterni anemie s prstencitymi (ring) sideroblasty
RCMD refrakterni cytopenie s multilinearni dysplazii

RFA radiofrekvencni ablace

SCC antigen skvamoznich bunék

SLVL splenicky lymfom s vildéznimi lymfocyty

SP1 beta,-specificky glykoprotein

T-CLL chronickd T lymfatickd leukemie

TK thymidinkinaza

TKD transplantace kostni dfené

TNF Tumor Necrosis Factor

TPA tkanovy polypeptidovy antigen

TPS specificky TPA

TRUS transuretralni sonografie

TSH Thyroxin Stimulating Hormon — tyreoideu stimulujici hormon
UICC International Union Agains Cancer

uz ultrazvuk

uzv ultrazvukové vySetieni

VAIN vaginalni intraepitelialni neoplazie

VIP vazoaktivni intestindlni polypeptid

\/AY% Varicela-Zoster Virus

WHO World Health Organisation, Svétova zdravotnicka organizace

Poznamka: Do seznamu zkratek byly pfevzaty jenom zkratky nachazejici se v textu. Zkratky obsazené v tabul-
kach nebo grafech jsou vysvétleny vzdy pod tabulkou ¢i grafem.
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Uvod

Vazeni ¢tenari,

dostava se vam do rukou kniha, kterou jsme na-

zvali Diagnostické a 1é¢ebné postupy u malignich

chorob. Navazuje na nase ptedchozi publikace:

J. Vorlicek, Z. Adam a spolupracovnici: Paliativni

lécba, Grada, Praha 1999, J. Vorlicek, R. Vyzula,

Z. Adam, a spolupracovnici: Prakticka onkologie,

Grada, Praha 2000 a dadle na nedavno vydanou

knihu Z. Adam, J. Vorlicek a spolupracovnici: He-

matologie Il — Prehled malignich hematolo-

gickych nemoci, Grada, Praha 2001.

Publikace, kterou drzite v rukou, si klade za cil:
* podrobné referovat o piiznacich jednotlivych

chorob,

* popsat diagnostické postupy,

» definovat koncepty standardnich lécebnych po-
stuptl pro jednotliva klinicka stadia uvedenych
nemoci na podklad¢ ,,mediciny zalozené na di-
kazech (evidence based medicine) “,

* navrhnout systém preventivnich onkologickych
prohlidek na zaklad¢ stratifikace pacientd dle ri-
zikovych skupin.

Pro koho je kniha ur¢ena? Knihu jsme psali tak,
aby byla pfinosem pro vSechny Iékate, ktefi se se-
tkavaji s malignimi chorobami, tedy jak pro Iékate
prvni linie, za nimiz pacienti pfichazeji s priznaky
pocinajici nebo jiz pokrocilé nemoci, tak pro specia-
listy nehematology a neonkology, ktefi se v rdmci
svého zaméfeni s témito pacienty také setkaji. Je na
nich, aby stanovili diagnozu, nebo fesili komplika-
ce, které choroba ptinasi. Stejn¢ tak mize byt pfino-
sem pro studenty mediciny a nakonec 1 pro specia-
listy na 1é¢bu malignich chorob.

Pro¢ uvadime tak Sirokou ctenatskou obec? To
proto, ze Iékaft, ktery si neni védom existence nékte-
ré nozologické jednotky, tedy neznajici jeji piizna-
ky, ji nemize u svého pacienta rozpoznat a diagnos-
tikovat.

V ¢&asti vénované 1é¢be si autofi stanovili cil
predlozit takzvané lécebné koncepty. To znamena
presné definovat optimalni standardni 1éCebné po-
stupy, které nalezi jednotlivym klinickym stadiim

dle informaci dostupnych v roce 2001. Podrobny
popis jednotlivych 1é¢ebnych metod vsak neuvadi-
me. Pro ptehlednost jsou jednotlivé koncepty zna-
zornény grafickymi schématy. Povazujeme totiz za
vhodné, aby neonkologové a nehematologové zna-
li koncepty lécby jednotlivych chorob a mohli
u svych pacientti posoudit, zda jsou léceni odpovi-
dajicim zptisobem. Pokud zjisti ze ne, méli by to or-
ganizaén¢ zajistit (poslat pacienta na piislusné od-
borné pracoviste).

Co je to ,standardni optimalni lécba*?

Po nalezeni nového 1éku ¢i 1é¢ebné metody predsta-
vuje tento 1ék ¢i metoda takzvanou experimentalni
1é¢bu. Tato 1écba se napted testuje v ramci mensich
klinickych studii (I. a II. faze), ovéfujicich jeji bez-
pecnost, a pokud se v téchto studiich osveéd¢i, je
testovana prospektivnimi randomizovanymi kli-
nickymi studiemi III. faze na stovkovych az tisico-
vych souborech pacientl. Do doby, nez vysledky
téchto velkych klinickych studii III. faze jsou zve-
fejnény, je 1éCba stale povaZzovana za experimental-
ni. Pokud jeji pfinos (lepsi i€innost, nez méla pred-
chozi standardni [écba) potvrdi jedna, Iépe vSak vice
velkych prospektivnich randomizovanych studii,
stava se tato 1é¢ba 1écbou standardni (pokud je pro
spoleénost ekonomicky tinosnd) a piekonana meto-
da 1écby je 1écbou obsolentni. Pokud dopadne jeji
testovani a srovnavani s predchozimi postupy ne-
priznive, je zavrzena, a zlstava trvale jen metodou
experimentalni, jejiz ptinos se nepotvrdil.

Co se ale skryva pod slovickem lep$i u¢innost?
Zcela ziejmym (Cili tvrdym) kritériem, Ze je n&jaka
1écebna metoda lepsi, je statisticky, ale i lidsky vy-
znamné prodlouzeni medidnu pieziti nebo zvySeni
poctu pacientll v kompletni remisi po 5 letech od za-
catku l1écby.

Jak rychle najit informaci, co je nejlepsi
standardni 1écba pro soucasné obdobi?

Aby lékati nemuseli studovat kvanta literatury, popi-
sujici vysledky klinickych studii z oblasti, jimiz se
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ptimo nezabyvaji, jsou uvedené informace pravidel-
n¢ shrnovany tymy odbornikd, které definuji takzva-
nou minimalni standardni 1é¢bu pro urcité obdobi.

Za nejpropracovangjsi a odborné nejvice podloze-
né povazujeme 1é¢ebné doporuceni National Com-
prehensive Cancer Network (NCCN). Posledni verze
tohoto doporuceni je z roku 2000. Je nadgje, ze kon-
cem roku 2001 bude k dispozici na webovych stran-
kach, na adrese http:/www.ncen.org. V kapitolach
jsou citovana také doporuceni evropské spolecnosti
nazvané European Society of Medical Oncology, kte-
ra se objevila poprvé v roce 2001 v 8. ¢isle casopisu
Annals of Oncology a maji byt zverejiiovana také na
webovych strankach této spolecnosti. Doporuceni
ESMO jsou vsak podstatné strucnéji 1-2 strankova
nez doporuceni NCCN, ktera jsou nepomérné objem-
n¢&jsi a podrobnéjsi.

Informace o 1é¢bé leukemii 1ze zjistit na adrese:
http://www.kompetenznetz-leukaemie.de.

Uvedena doporu¢eni NCCN vznikaji v rdmei sku-
pin (boards) vedoucich odbornikl na piislusné one-
mocnéni ze vSech vyznaénych nemocnic a Ustavil
USA. Na zakladné¢ vSech dostupnych vysledki
klinickych studii tyto komise definuji takzvané stan-
dardni, klinickymi studiemi ovéfené a doloZené po-
stupy. Lécebné postupy provadeéné, avSak nevy-
hodnocené, oznacuji za experimentalni.

Kapitoly nasi publikace byly konfrontovany s do-
poruc¢enimi NCCN z roku 2000 a jsou s nimi zcela
v souladu, v mnoha kapitolach jsou tato doporuceni
pfimo citovéana. Lze tedy konstatovat, ze tato publi-
kace informuje o doporuceni NCCN pro 1écbu so-
lidnich néadort.

Kapitoly vSak nejsou tak podrobné jako NCCN
doporuceni, a proto zdjemctim o podrobnosti a spe-
cialistim doporucujeme originalni NCCN publika-
ci, ktera je dostupna v CR na kompaktnim disku
(tento CD byl onkologim poskytnut firmou Bristol-
Myers-Squibb).

Cést knihy, vénovana krevnim malignim choro-
bam vychazi z publikace Adam, Z., Vorlicek J.
a spol.. Hematologie Il — Prehled malignich hema-
tologickych nemoci, Grada, Praha 2001. Kapitoly
jsou vyrazng, ale opravdu vyrazné zkracené, upra-
vené a prepracované tak, aby reflektovaly WHO
klasifikaci krevnich chorob, publikovanou koncem
roku 2001. Lécebna doporuceni — minimalni stan-
dardni lé¢ba — pro velkobunééné B-lymfomy a pro
Hodgkinovu chorobu vychazi z doporu¢eni ESMO
(European Society of Medical Oncology) z roku
2001. Doporuceni 1écby ostatnich chorob se opird
o z&véry velkych klinickych studii, dostupnych do
konce roku 2001.

A jesté jedna poznamka. Vzhledem k tomu, zZe
puvodni latinské ndzvoslovi dnes nahrazuji nové
vznikajici anglické terminy, uvadime tuto anglickou
terminologii v zavorkach, aby byl jasny originalni
termin, nebot’ pfi prekladu do cestiny je ¢asto moz-
né zvolit vice synonym, ¢imz vznikaji nepfesnosti
v Ceské terminologii.

Doufame, Ze se tato kniha stane uziteCnym po-
mocnikem vsech 1ékait, a to jak pro diagnostiku,
tak pro stanoveni 1é¢ebného konceptu u jednotlivé-
ho pacienta.

Autofi
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Predmluva k druhému vydani

Druhé piepracované a doplnéné vydani vychazi
v relativné nedlouhém odstupu od prvniho vydani
z roku 2002. Vyvoj v oboru je vSak natolik rychly,
ze 1 ptes nevelky ¢asovy odstup bylo nutné ptivod-
ni rukopis na mnoha mistech pozménit, rozsifit
a doplnit. V druhém vydani jsou zachyceny zmény
v 1écebnych postupech u jednotlivych chorob,
k nimz doslo v poslednich letech. Podobné jako
v ptedchozim vydani, kde byla uvedena doporuce-
ni NCCN z roku 2000, obsahuje druhé vydani in-
formace o lé¢ebnych doporucenich NCCN z roku
2003. V ojedinélych ptipadech, kdy se doporuceni
NCCN lisi od nazort evropskych autor(, citujeme
i doporuc¢eni Némecké onkologické spole¢nosti
(Kurzgefasste Interdisziplindre Leitlinien, W.
Zuzkschwerd Verlag 2002 552 s). O kontrolu, zmé-
ny a dopliiky ke kapitoldm o solidnich tumorech se
hlavné zaslouzili: primat MUDr. Igor Kiss,
MUDr. Jiti Toméasek a MUDr Jana Markova.

V druhém vydani této knihy jsme zdmérné vy-
nechali nékolik kapitol, které jsou v Sir§im rozsahu
uvedeny v knize Obecnd onkologie a podpurnad
lécba, Grada 2003, obé knihy tvoii jeden funkéni
celek.

Cilem obou publikaci je pomoci ke zlepseni dia-
gnostiky a 1é¢by malignich chorob. Z udaju, které
byly zvetfejnény v suppl. 5 ¢asopisu Annals of On-
cology vyplyva, Ze ve srovnani s ostatnimi zemeémi
EU mame co dohanét. Povazujeme za zajimavé zde
uvést udaje o pravdépodobnosti relativniho 5-letého
preziti, vyjadieného v procentech, u vSech malig-
nich chorob ve vybranych zemich v letech
1990-1994. Pro ilustraci vybirdme daje o vékové
kategorii  45-54 let, muze/zeny: Rakousko
56,8/71,8, CR 29,9/57,5, Dansko 43,9/63,6, Anglie
41,1/65,4, Estonsko 25/55,2, Finsko 44,2/74,9,
Francie 41,1/75,8, Némecko 39,2/66,7, Italie
45/71,4, Holandsko 45,2/68, Norsko 50/68,9, Pol-
sko 24,9/52,1, Slovensko 25,8/58,7, Svycarsko
52,7/72,6, Evropa 41/67,2. (Roazzi, P et al.: Elec-
tronic availability of Eurocare-3 data: a tool for fut-
her analysis. Ann. Oncol., 14, 2003, 150-155).

Uvedend kumulativni data fikaji, 7¢ v CR muzi
uvedené veékové kategorie, u nichz vznikne maligni
onemocnéni, maji 29 % pravdépodobnosti zit déle
nez 5 let od stanoveni diagnozy, zatimco zeny v CR
maji 57,5 % pravdépodobnost zit déle nez 5 let po
stanoveni diagnézy, kdezto evropskd primérna
pravdépodobnost Zit po stanoveni diagndzy maligni
choroby déle nez 5 let je pro muze 41% a pro zeny
67,2 %.

Tato hruba data ovSem nelze interpretovat pouze
tak, ze v CR maji pacienti horsi 1é6¢bu. Mimo jiné
zalezi jisté na rozdilech mezi uvedenymi zemémi ve
vyskytu rychle smrticich typl nadord. Velmi dilezi-
tym faktorem je také zdravotni uvédomeéni obc¢and,
které spolu s urovni prvni linie zdravotni péce velmi
ovliviiuje ¢asnost zachytu, a tim i vysledek 1¢€by.
Proto je tato kniha urcena nejen pro specialisty, kte-
ii tyto choroby 1€c¢i, ale i pro vSechny 1ékare, ktefi
tyto nemoci diagnostikuji a predavaji k 1écbé do dal-
Sich center, pripadné 1é¢i komplikace vzniklé v prii-
béhu 1é¢by. Kazdy 1ékat by mél znat projevy malig-
nich chorob, moznosti jejich rychlého rozpoznani
a mél by byt informovan o soucasnych lécebnych
konceptech.

Zasadni novinkou této knihy je 10 kapitol
(62-71) tykajicich se 1é¢by infekénich komplikaci.
Po domluv¢ a se souhlasem profesora Georga Ma-
schmeyera, vedouciho pracovni skupiny pro 1écbu
infekci v ramci Némecké hematologické a onkolo-
gické spolecnosti (Arbeitsgemeinschaft Infektionen
in der Hdmatologie und Onkologie (AGIHO),
Fachgruppe der Deutschen Gesellschaft fiir Hima-
tologie und Onkologie (DGHO) a po dohodé¢ s na-
kladatelstvim Springer Verlag jsme pielozili dopo-
ruceni pro diagnostiku a 1éCbu infekénich
komplikaci u onkologickych pacienti. Tato dopo-
ruceni byla zvetejnéna v srpnu 2003 v ¢asopise An-
nals of Hematology vol. 82, 2003, suppl.2. a méla
by byt trvale k nahlédnuti na internetové adrese
www.dgho-infectionen.de. Pfedchozi 1é¢ebnd do-
poruceni pro pacienty s infekénimi komplikacemi
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zvetejnila tato spolecnost v roce 1999 v supple-
mentu ¢asopisu Dtsch. Med. Wochenschr. A praveé
dlouhodoba a systematicka tvorba téchto 1écebnych
doporuceni je zarukou jejich kvality jak z hlediska
odborného obsahu, tak z hlediska didaktické urov-
né, nebot’ obecné tvorba novych pfepracovanych
vydani zvysuje jejich kvalitu.

Na prekladu textu spolupracovali Zdenék Adam,
Miroslav Votava a Zdenka Adamova. Preklad tex-
tu o zobrazovacich metodach piipravil Jifi Vani¢ek
a preklad textu o diagnostice s pomoci metod mo-
lekularni biologie Jana Smardova. Obrazovou do-
kumentaci do této casti ptipravil Zden¢k Ré&cil
a Tomas Nebesky.

Pii ptipraveé rukopisu jsem zvazovali, zda uvést ¢i
neuvést obsahly seznam literatury, z néhoz tato dopo-
ruCeni vychazeji. Nakonec pievazilo ekonomické
hledisko, nebot’ se domnivame, ze vétSina ¢tenail ne-
bude citaci téchto literarnich zdrojl postradat a pokud
je nektery Ctenat bude chtit mit, snad nebude pro ngj

veétsim problémem opatfit si s pomoci knihovni sluz-
by xerokopie origindlniho anglického textu. Dalsi al-
ternativou je elektronicka forma tohoto ¢asopisu, kte-
rd ma adresu http:/link.springer.de/alert/ nebo
http:/link.springer-ny.com/alert/

Dalsi adresy jsou http://link.springer.de/alert/ ne-
bo http:/link.springer-ny.com/alert/

Na otazku, proc¢ jsme zvolili pro pieklad pravée ta-
to doporuceni a ne tfeba doporuc¢eni Americké on-
kologické spole¢nosti odpovidame, Ze mezi nimi
neni zasadni obsahovy rozdil, ale ze z hlediska di-
daktického podani se nam nejvice libila praveé dopo-
ruceni vytvorena DGHO.

Vétime, ze doporuceni pro lé¢bu infekénich
komplikaci, vytvofend v zemi naSich sousedti, oce-
ni vSichni 1ékafi, ktefi maji v naplni prace feSeni
téchto zavaznych situaci.

Zdené€k Adam a Jifi Vorlicek
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1 Maligni nadory mozku

1.1 Definice

Primarni maligni nadory mozku jsou expanzivné
se chovajici intrakranialni procesy, které vyristaji
z mozkové tkdné (neurony, glie) nebo z okolnich
struktur (meningy, nervové pochvy). K nim Ize pfi-
fadit zcela vzacné se vyskytujici primarné v mozku
lokalizovany germinom ze zarode¢nych tkani a pri-
marni mozkovy lymfom.

Primarni tumory mozku u dospélych tvoii velmi
heterogenni skupinu nadord, z nichZ nékteré rostou
pomalu a jsou chirurgicky vylécitelné (pilocytarni
astrocytomy), jiné€ jsou vysoce agresivni a nevyléci-
telné (glioblastoma multiforme). Maligni nadory
mozku infiltruji do okolni mozkové tkané a nekteré
mohou metastazovat v rdmci nervového systému.
Zcela ojedinéle se mohou v dospélém veku vyskyt-
nout nadory CNS détského véku (neuroblastom).
Lécba dospélych s timto onemocnénim by méla byt
realizovana dle protokolti pacientti détského véku.

Sekundarni maligni nadory mozku jsou zpiso-
beny metastazovanim malignich tumord jin¢ho pl-
vodu do nervového systému, jejich incidence je 10x
vy$si nez incidence primarnich mozkovych nadort.

1.2 Epidemiologie

Primarni nadory mozku (CNS) tvoii 1,4 az 4,2 %
vSech malignich nadorti. Nékteré typy nadortt moz-
ku postihuji typicky uréité vékové kategorie. V CR
bylo v roce 1989 nahlaseno 260 novych onemocné-
niumuzi a 224 u Zen, v roce 1998 to jiz bylo u mu-
zu 341 (6,8/100 000) u zen 292 (5,5/100 000).
K 31.12. 1998 bylo dispenzarizovano 1758 nemoc-
nych.

1.3 Etiologické faktory

Na etiologii nddortt CNS se podileji jak genetické
pfi¢iny, tak fada zevnich pficin: onkogenni viry,

chemické latky, radioaktivni zafeni. Z chemickych
latek to jsou etylnitrézomocovina a vinylchlorid.
Rovnéz polychlorované bifenyly jsou davany do
souvislosti se vznikem malignich nddord mozku
pro svoji liposolubilitu a nedostate¢nou biodegra-
daci.

V nékterych rodinach lze sledovat rodinny vy-
skyt malignich gliomt. V téchto ptipadech se pied-
poklada existence predisponujici genetické vybavy,
kterd umozni vnéjSim faktordm spustit mechanis-
mus zhoubného bujeni.

1.4 Symptomy nemoci
1.4.1 Bolest hlavy

Inicialnim pfiznakem mozkového nadoru byva di-
fuzni bolest hlavy, ktera je obvykle pfitomna jiz
rano a je zpuasobena drazdénim nociceptivnich
struktur v dusledku ristu nadoru. Kazda nové
vznikla bolest hlavy je divodem k vylouceni tu-
moru CNS.

1.4.2 Psychické zmény

Psychické zmeény (zvysena podrazdénost a afektivni
labilita, agresivita) mohou byt také projevem pri-
marniho naddoru nebo metastdzy CNS. Nékdy miize
nador zpusobit celkovou zménu osobnosti.

1.4.3 Syndrom nitrolebni hypertenze

Ptiznakem pokrocilého onemocnéni je syndrom
nitrolebni hypertenze. Ta se projevuje:
e zvracenim bez pfedchozi nauzey (zvraceni ob-
loukem)
* silnou bolesti hlavy
e zvyraznénim loziskovych ptiznaki
 kvantitativnimi poruchami védomi
U nadoru celnich lalokl nalézdme zmény osob-
nosti (tzv. prefrontalni syndrom).
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1.4.4 Epileptické zachvaty

Epileptické zachvaty jsou inicidlnim pfiznakem
u celé jedné Ctvrtiny pacienttl s tumory CNS. V pri-
béhu celé choroby se epilepsie vyskytuje u tietiny
pacienttl.

1.4.5 LozZiskové piiznaky

Pti postizeni frontodorzalni oblasti dominantni he-
misféry dochazi k expresivni fatické poruse. Nado-
ry, které jsou ulozeny v centralni oblasti a postihuji
gyrus precentralis, se projevuji motorickymi za-
chvaty v opacné polovin¢ téla (Jacksonova epi-
lepsie) a prohlubujici se hemiparézou taktéz v opac-
né poloving téla.

Pii postizeni okcipitalniho laloku se vyskytuje
homonymni hemianopsie. Nador ulozeny v tempo-
ralnim laloku se projevuje psychomotorickou epi-
lepsii (kvalitativni zména védomi spojena s automa-
tickymi pohybovymi stereotypy — zvykani, mlaskani
apod.). Léze v oblasti zadni tfetiny temporalniho la-
loku dominantni hemisféry vede k percepcni fatické
poruse a ¢asto ke smiSenym formam afézie.

Pti nadorech v oblasti stfedniho mozku je charak-
teristicka obrna pohledu vzhiiru s poruchami reakce
zornic (chybi reakce na osvit pii vétSinou zachova-
né konvergenci) a dvojité vidéni. Tento tzv. Pari-
naudiiv syndrom nenalezneme jen pii procesech ve
sttednim mozku, nybrz i pfi naddorech epifyzy (pi-
nealomech) a tlaku na ¢tverohrboli.

Ptiznaky mozeckovych nadord je neocerebelarni
syndrom v duasledku postizeni mozeckovych hemi-
sfér (zvysena pasivita koncetin, hlavy, snizeni extra-
pyramidovych reflex (EPR), hypermetrie a adiado-
chokineze) a syndrom paleocerebelarni v disledku
postizeni vermis (velka asynergie, tj. nespravna vza-
jemna koordinace koncetin a trupu ve stoji a chtizi).
Nejcastéjsim zhoubnym nadorem v této oblasti je
meduloblastom, nador détského véku.

Nadory v oblasti mozkového kmene jsou cha-
rakteristické neurologickym syndromem s poru-
chami mozkovych nervil na strané loziska. Casto
se vyskytuje i ataxie homolateralnich koncetin ja-
ko dtsledek pferuseni vzestupnych mozeckovych
drah a spastické motorické parézy a hemihypeste-
zie kontralateraln¢.

Pro nadory rostouci v oblasti mozkovych komor je
charakteristicka dlouha klinicka latence, nebot’ pro
sviyj rast v komote maji dostatek mista. Postupné do-
chazi k rozvoji hydrocefalu, ktery se v ur¢itém stup-

ni zacne projevovat znamkami nitrolebni hypertenze.
K loziskovym piiznakiim dochazi az velmi pozdé¢,
podle toho, z které¢ ¢asti komory nador vyrasta.

1.5 Diagnosticky postup

Podezieni na mozkovy nador vzbudi loziskové pfi-
znaky nebo rozvijejici se nitrolebni hypertenze.
V pocatecnim stadiu mize abnormalni EEG nalez
toto podezieni podpofit.

CT nebo MR zobrazeni s aplikaci kontrastni
latky

Tato dvé vySetfeni jsou zlatym standardem pro
diagnostiku nadortt CNS. Pro 1ékafe indikujiciho

Obr. 1.1 Glioblastom, stav po kraniotomii, CT obraz po
i.v. aplikaci kontrastni latky ukazuje heterogen-
ni, expanzivné se chovajici Utvar s utlakem a
pretlakem postrannich komor a posunem stfe-
docarovych struktur. Tvar je nepravidelny — na
jednom fezu klamné pusobi jako multifokalni.
Rozpadlé centrum je ohrani¢eno prstencitou
zbénou zvySeného enhancement (hyperdenzity)
po aplikaci k.I. i.v. pfedstavujici oblast nadoru
s porusenou hematoencefalickou bariérou —
Sipka bila. Okoli utvaru je ovladnuto hypodenz-
nim perifokalnim edémem, ktery vSak obsahu-
je nadorové bunky — Sipka ¢arkovana. Hranice
edému predstavuje prakticky hranici nadoru.
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CT nebo MR vysetteni je podstatné védeét, ze v na-
tivnim zobrazeni nemusi byt tumor vzdy zfetelny,
proto je nutné provést vysetieni s pouzitim kon-
trastnich latek. Vysledek zobrazovaciho vySetfeni
muze s velmi vysokou pravdépodobnosti informo-
vat o pfitomnosti maligniho expanzivniho loZiska
viz obr. 1.1., 1.2., 1.3. Takovyto nalez je dostatec-
nou indikaci k operaénimu zakroku. V détském vé-
ku je mozné provést ultrasonografické vySetfeni
mozku.

Radionuklidové zobrazeni

V diagnostice mozkovych nadorit je mozné po-
uzit rovnéz radionuklidové techniky. Nejvétsi na-
déje jsou kladené na diagnostiku pomoci “FDG
(19-fluorodeoxyglukoézy). Toto vysetieni je schop-
no odlisit recidivu nadoru od radiaéni nekrozy.

Stereotakticka biopsie

Jsou-li nejasnosti, l1ze pouzit stereotaktickou biopsii
a ziskat vzorek tkané z podezielé oblasti. Stereo-
takticka biopsie umozni s presnosti 1 mm odbér tu-
mor6zni tkané a urceni histologické skladby nado-
ru.Vzorky tkané odebrané z nekrotického centra
nebo z edematdzni oblasti mohou pfinést faleSné ne-
gativni vysledky.

Vyseti‘eni mozkomiSniho moku

Cytologie likvoru pfi prikazu malignich bunék mu-
ze jednak morfologicky stanovit diagnézu, jednak
byt vyuzita k monitorovani terapeutického efektu.
Diagnostickd hodnota cytologického vySetieni
mozkomi$niho moku je vyznamnéjsi predevsim
u metastazujicich tumord, zejména u leukemii
a lymfomi, ale také u metastaz solidnich tumort.
Neékteré primarni mozkové néadory (glioblastom,
meduloblastom, ependymom) maji schopnost me-
tastazovat per continuitatem v oblasti likvorovych
cest a v téchto ptipadech miize likvorova cytologie
k diagnostice vyznamné prispét.

Diferencialni diagn6za

Expanzivni lozisko v CNS miize byt nékdy zpuso-
beno benignim patologickym procesem (abscesem,
kavernomem, meningeomem), ale muze jit také
0 metastazu znamého nebo doposud ukrytého tumo-
ru, viz obr. 1.4 a 1.5. Do mozku ¢asto metastazuji
nasledujici tumory: bronchogenni karcinom, ob-
zvlasté jeho malobunééna varianta, karcinomy pr-
su a ledvin. V 80 % pfipadl jsou tyto metastazy
ulozeny supratentorialné.

Obr. 1.2 Glioblastom — ve srovnani s CT poskytuje MR
vySetfeni vice detaill jak o struktufe nadoru, tak
i 0 jeho prostorovém rozsahu, umisténi a vztahu
k mozkovym strukturam. Za pfiklad slouzi para-
sagitalni fez v T1 vaZzeném Case po aplikaci
kontrastni latky i.v.

Obr. 1.3 CT pokrocilého astrocytomu lll.stupné, ktery
je napadny rozsahem své velikosti, expanziv-
nim chovanim a kolateralnim edémem.
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