Hodgkiniiv lymfom - slovo tivodem
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Véazeni ¢tendfi, mili kolegové,

hlavni téma aktudlniho vydani ¢asopisu
Onkologie je vénovano malignim lymfomdm.
Tyto nadory, vychézejiciz bunék krvetvorné tkane
a lymfatickych orgénd, predstavujf jedny z nej-
Castéjsich neoplazii na zdpadni polokouli. Jak
Hodgkindv lymfom, tak i non-hodgkinské lym-
fomy ,staly” pfi zrodu moderni klinické onkologie
a do dnesnidoby jsou modelovym pfikladem po-
kroku v diagnostice, klasifikaci a Ié¢bé zhoubnych
nadord. Vyzkum patogeneze, popis povrchovych
antigent a jejich funkci, zmén genomu a metabo-
lickych drah, jakozto i studium vzéjemného puso-
beni nddorovych elementd a bunék imunitniho
systému pomohly vyznamné pochopit proces
kancerogeneze jako takové a staly za objevy no-
vych, v &im dal vétsi mite presné cilenych molekul,
které pomahaji Uspésné 1é¢it a v fadé pripadd i vy-
|é¢it nemocné s nddorovymi chorobami.

Hodgkindv lymfom byl historicky jednim
z prvnich nadord, u néjz bylo dosazeno vylé-
Ceni pomoci modernich metod kombinované
chemoterapie a radioterapie. Lé¢ebné protokoly
MOPP a pozdéji ABVD pfinesly zvrat v prognéze
nemocnych, stejné jako nastup moderni tech-
niky a pfesnéjsi modely pldnovani radioterapie
postizenych lokalit, respektive priikaz moznos-
ti aplikace chemoterapie a radioterapie v jed-
nom terapeutickém schématu. V dnesni dobé
je chemoterapie a radioterapie Hodgkinova
lymfomu detailné propracovand a jeji intenzi-
ta posuzovéna pfisné individudiné dle rozsahu
a rizikovych faktor pacientova onemocnénti.
Pfehledné prace na toto téma, autord Z. Kréle
a H. Mocikové, soucasné lé¢ebné moznosti ¢as-
nych a pokrocilych stadii Hodgkinova lymfomu
podrobné shrnuji. Jak je z obou praci patrné,
v dnesni dobé stojime na hranici maxima Gcin-
nosti konvenc¢nich metod lé¢by a fady vysledkd
dosahujeme jen za cenu vyssi ¢asné ¢i pozd-

ni toxicity 1é¢by. Zejména u nemocnych léce-
nych star$imi protokoly kombinované terapie
se s narUstajicim odstupem od |écby objevuijf
sekundarni nddory, zvysuje se riziko kardiovas-
kuldrnich chorob ¢i poruch funkce stitné Zlazy.
Sintenzitou terapie také roste frekvence poruch
fertility ¢i deficitd imunitniho systému. Proto
soucasny trend vede k posilovani volby individu-
alnfintenzity terapie a zejména k deeskalaci da-
vek u nemocnych optimalné reagujicich na po-
danou lé¢bu. Lé¢ebnou odpovéd u Hodgkinova
lymfomu dnes hodnotime pomoci novych kri-
térif, kde Ustfedni roli hraje vysledek zobrazeni
pomoci pozitronové emisni tomografie spojené
s vypocetni tomografii (PET/CT). Piinos PET/CT
ve vztahu k deeskalaci terapie byl demonstrovan
v klinické studii HD15 Némecké skupiny pro stu-
dium Hodgkinova lymfomu, kde u nemocnych
s pokrocilym onemocnénim a PET-negativni 1é-
¢ebnou odpoveédi byla vynechana konsolida¢ni
radioterapie. Vysledky studie HD15, jakozto i data
dalich praci fesici podobnou otdzku, prokaza-
ly spravnost tohoto pfistupu a moznost snize-
ni toxicity lé¢by u velké skupiny nemocnych
s Hodgkinovym lymfomem. V soucasné dobé
je zkoumadna role PET/CT v hodnocenf ¢asné od-
povédi na podavanou Ié¢bu, a to u nemocnych
v ¢asném i pokrocilém stadiu choroby, a dle
vysledkl tohoto vysetfenti testuje fada vyzkum-
nych skupin jak deeskalaci, tak i eskalaci lé¢by
u jednotlivych pacient(. Vice se o této proble-
matice doctete jak ve zminénych ¢lancich, tak
jste se mohli dozvédét béhem XXVIII. olomo-
uckych hematologickych dnd, jejich Ustfednim
edukanim tématem byla pravé problematika
Hodgkinova lymfomu.

Dalsi eduka¢ni praci v aktudlnim ¢isle
Onkologie je ¢lanek Z. Kapitédriové a kolegd,
ktery pojednava o vyznamu PET/CT v hodno-
cenf ¢asné lécebné odpovédi u nemocnych
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s difuznim B-velkobunécnym lymfomem. Role
PET/CT v této situaci a zejména jeho pozitivni
prediktivni hodnota jesté nejsou zcela jedno-
znacné prostudovany. Moznosti, jak zvysit jis-
totu pozitivnich vysledkd, respektive eliminovat
nevyznamnou rezidudIni aktivitu vychytavani
znac¢eného analogu glukdzy a snizit tak pocet
nespecificky pozitivnich nalezd, je fada. Od hod-
noceni pomoci 5stupriové Skaly, pfes vypocet
miry poklesu maximalnich hodnot SUV az po né-
které nové kvantitativni metody méfenf, rovnéz
zminéné v tomto ¢lanku.

D. Starostka a P. Mikula se ve svém sdéleni
zabyvaji problematikou diferencidlni diagnostiky
velké a heterogennf skupiny CD5-pozitivnich
B-bunécnych malignich lymfoproliferaci. V ¢lan-
ku analyzujf pfinos jednotlivych vysetfeni pro
diagnostiku CD5-pozitivnich lymfomd, které pak
samostatné a detailné popisuji. Prace je doplné-
na fadou vlastnich ilustrativnich priloh, které jen
dokladajf trvaly a hluboky zdjem autorl o tuto
dudlezitou a velmi komplexni kapitolu diagnos-
tiky v hemato-onkologii.

Véazeni ¢tendfi, mili kolegové,

verim, ze zminénd prehlednd sdéleni rozsiti
Vasi erudici v hemato-onkologii, a pokud jste byli
pfitomni na leto3nich Olomouckych hematolo-
gickych dnech, jsem presvédcen, Ze jste ziskali
piinejmensim uceleny pfehled o soucasnych moz-
nostech diagnostiky a lé¢by Hodgkinova lymfomu.
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