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STUDIE KAPROS ( KARCINOM PROSTATY)
V OLOMOUCKEM KRAJI

Cil studie

» ziskat urologicko - epidemiologicka data muzské populace olomouckého
kraje.

» vyskyt symptomu dolnich moc¢ovych cest LUTS ( Lower Urinary Tract
Symptoma)
» vyskyt erektivnich dysfunkci (ED)

Udaje byly ziskany anonymnimi dotazniky
Obsahem dotazniku byla data demograficka, anamnesticka a diagnostika.
Zpracovano bylo 2528 dotaznikl zU¢astnénych respondentu.

(Zpracovani bylo pomoci programu EXCEL 2002 a pomoci profesionalniho statistického software SPSS. Na statistickém vyhodnoceni se
podileli: Pracovisté Biometrie, Ustav Iékarské biofyziky, Lékarska fakulta UP)




CiL: VCASNA DETEKCE KARCINOMU PROSTATY

ORGANOVE LOKALNE N M+
OHRANICENY POKROCILY
OBJEMML 1 4 25 100
PSAng/ml 3 10 20 200 300......

ROZMEZI VYLECITELNOSTI




DIAGNOSTIKA UROLOGEM

POZITIVNI
BIOPSIE:
0,9% (24/2528)
24, 7%(24/97)

POCET MUZU S NEG.VYSLED
2431/2528( 95,3%)




PSA KINETIKA A KP

PSA VELOCITY - PSA-V
Absolutni rychlost zmény PSA v Case

PSA DOUBLING TIME - PSA - DT
Cas potfebny pro zdvojnasobeni hodnot PSA




ROZVIJEJiCI SE ROLE KINETIKY PSA V DETEKCI
KP

Komu provést biopsii
Koho |écCit

Jak predikovat umrti na CaP pred radikalni
terapii

pFevzato z élanku doc. Studenta , FN Olomouc Urologické klinika




PSA KINETIKA - ZAVERY

Ackoliv neexistuje ZADNA hodnota PSA
potvrzujici KP

PSA zustava jako signifikantni prediktor
onemocnéni

PSA kinetika muze pomoci koho bioptovat a
koho |éCit

PSA kinetika muze byt vyuzita pro predikci
umrti na KP, pred radikalni prostatektomii




JAK CASTA JE ELEVACE HLADINY PSA V MUZSKE

» FIRST ROUND 11-12%

« CUMULATIVE SCREENING  25%

prevzato z élanku doc. Studenta , FN Olomouc Urologicka klinika




JAK JE CASTO DETEKOVANY KP V POPULACI PRI
SCREENINGU

FIRST ROUND 2,4

CUMULATIVE RISK(4 ROUNDS) 7.6

Pfevzato z ¢lanku doc. Studenta , FN Olomouc Urologicka klinika




ZACHYT KARCINOMU

V ZAVISLOSTI NA HLADINE PSA

W W, 9 9

[ ¥ . B B F O B

PSA <0,7 0,7-2,5 |2,51-4,0 |4,1-10 |>10 celkem
ug/l

POCET |2 1 3 11 7 24
KP

% 83% |42% [12,5% |458% [29.2% |100 %
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JE TEDY PSA UZITECNE STALE?




JE PSA VHODNY MARKER PRO VCASNY ZACHYT
KP?

FAKTA- DOSUD NEJLEPSI MARKER

VYUZITI K

DETEKCI A SCREENINGU
PROGNOZE
MONITOROVANI




NEDOSTATKY

Tkanove specificky a ne nadorove
Relativnhé nizka specifita mimo normalni
referencni hodnoty

Ovlivhéno vice faktory( velikost prostaty, vék,
zanety)

Biologické variace

Nizka korelace s aktualnim nadorovym
objemem (staging)




PROBLEMY PRI MERENI PSA

definovat hranici, had kterou se hodnota PSA
povazuje jiz za zvySenou
Senzitivita PSA je ve vztahu k detekci KP

uvadéna mezi 68-80 % a specifita mezi
49-90 %.

Hledaly a hledaji se proto dalSi zpusoby, jak
zvysSit senzitivitu a specifitu PSA vySetreni a
zpresnit tak diagnostiku KP.




KOSTI A PROSTATA

Kdyz je jiz vyvinuta kost poSkozena, kolagenova vlakna
typu |, ktera vytvareji kost, se rozpadaji. ICTP je
specificky cross-link produkt kolagenové degradace,
ktery je uvolnovan do krevniho recisté, kdyz je kost
degradovana za patologickych podminek.

Vysetreni ICTP umoznuje monitorovani onemocneénit,
ktera jsou spojena s kostni degradaci, jako je rakovina,
ktera zpusobuje metastazy v kosti, revmaticka artritida a
mnohocetny myelom.




KARCINOMY PROSTATY

Monotorovani -

v patogenezi kostnich metastaz se uplatnuji cytokiny ( IL1,IL6,TGF), vedou k aktivaci
osteoklastu a resorpci kosti, je dobré sledovat markery osteoresorpce, tedy
1CTP.Tady mame velmi dobré zkusSenosti u ca prsu 1CTP vykazuje pri cut off 5,3 je
specificita 87,5%, senzitivita 81,8% .

U vétSiny prostat je ale |épe sledovat markery osteoformace tedy osteoblastu,
PANP, vykazuje pri sledovani tvorby osteoblastickych metastaz specifita 90%
senzitivita 80%. Je dobry k urceni prognozy a terapie.

LéCba-
pokud jsou uzivany bisfosfonaty k IéCbé kostnich meta pro tlumeni bolesti a aktivity
osteoklastu, je dobré pro monitorovani IéCby a jeji Uspésnosti sledovat hladiny
pravé 1CTP a podle jejich vysledku je doporuceno neuspésnou I€cbu ukonCit.




ZAVERYZP

KAPROS

BMI / PSA respondenti s vysokymi hodnotami BMI
>35 je vysSi podil nizkych hodnot PSA

KOURENI / PSA - nebyla prokazana zavislost

S rostoucim vékem se zvysuje podil muzu
s hodnotami PSA nad 2,5 ug/I.




PSA A SCREENING (JE KUMULATIVNI RIZIKO KP
OVLIVNENO HLADINOU PSA)?

P B . ) F B ot W W Y . K. RS P B

PSA ug/l % vzniku KP
béhem 7 let

<0,5 0

0,5-1,0 0,8

1,0-1,5 4,8

1,5-2,0 12,6

> 2,0 >20

Hugosson et al.2006




ZAMERENI NA SLEDOVANI PSA VELOCITY (PSA-V)
~ABSOLUTNI RYCHLOSTZMENY PSA V CASE

Narust PSA % vniku KP

<0,01 0

0,01 - 0,06 0,8

> 0,16 8

>(0,5 nebo PSA 2,6 -4 Indikace pro
biopsii




NASTAVENI SEROVYCH HLADIN PSA PODLE
VEKOVE SPECIFICKE STREDNI HODNOTY

VEK MEDIAN PSA ug/I
40- 49 0,7
50- 59 0,9

60- 69 1,4




DOPORUCENIi VCASNE DETEKCE KP:

» Odebrat PSA ve 40 letech

PSA <0,6 dalsi odbér v 45 letech dale v 50 a poté
kazdorocnée

PSA >0,6 PSA vySetrovat rocnhé

PSA 2,6 - 4,0 ug/l nebo PSA -V je > 0,5 je indikaci pro
biopsii

PSA velocita ma vétsi vyznam nez absolutni hodnota PSA




-~ hdt

ZAVERY

 Prestoze je PSA ovlivneéno mnoha faktory (velikost
prostaty, vek, zanety apod), zustava stale jako
signifikantni predikator onemocneni KP.

o P_S_f\( V)E;Sf nez vékove stfedni hodnota znamena zvysené
FZ1KO .

el ol

- VysSsi PSA muze znamenat vySSi agresivitu karcinomu
s dalsim nepriznivym prubehem

» PSA kinetika muze pomoci v rozhodnuti koho bioptovat a
koho lecit.

0 Egﬁ velocita ma vétsi vyznam nez absolutni hodnota

» PSA je nutné uzivat inteligentné a efektivne, nedrzet se
torpidne nejaké hranice hodnoty PSA.




ZAVERY

Snaham nalézt a vysetrovat faktory,
ktere by umoznily odhadnout prognozu
vyvoje onemocneni a predikovat
odpoved na terapii onkologickych
nemocnych, byla venovana velka
pozornost.




ZAVERY

Diagnosticky prah nadorovych
markeri, samoziejm¢e nesrovnatelny
s metodikami molekularni biologie s
vyuzitim PCR, umoziuje v
priznivych pripadech odhalit nador o
hmotnosti 1 mg, tedy asi 106
malignich bun¢k




BUDOUCNOST PSA

Olsson zaved| do klinicke praxe RT-
PCR (polymerazova retezova reakce s
pouzitim reverzni transkriptazy) test pro
stanoveni PSA pozitivhich bunek z
periferni krve. RT-PCR zvysuje
presnost stagingu nadoru na 93 %.




NEJCASTEJSI OTAZKY

Jak poznam, ze mam rakovinu prostaty?
Nepoznate, pokud nedéla potize.
Ma smysl uzivani volné prodejnych
|éKU na prostatu?
Nevi se, ale dosud nikdo neprokazal ze ano.
Musi nakonec kazdy na operaci prostaty?
Urcite ne.




Nikoliv védomosti a moc, nybrz tapani hledanit,
bloudéni a zlepSovani nas Cini velkymi




