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PŘEHLEDOVÉ ČLÁNKY
Cholangiocelulární karcinom – možnosti léčby
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Cholangiocelulární karcinom, i když se nejedná o častou malignitu, představuje 
vzhledem k vysoké mortalitě s ním spojené závažný medicínský problém. Pacienti 
v časných stadiích po potenciálně kurativním chirurgickém výkonu jsou indikováni 
k pooperační terapii s cílem snížit riziko lokoregionálního nebo vzdáleného relapsu. 
Nicméně většina pacientů s cholangiocelulárním karcinomem je diagnostikována 
v lokoregionálním pokročilém a/nebo metastatickém stadiu. Standardem léčby pro 
tyto pacienty je systémová terapie. Po letech stagnace je i v této populaci pacientů 
posun ke zlepšení přežití s využitím imunoterapie. Současně prohlubování poznatků 
o molekulární biologii onemocnění umožňuje volit léčbu na míru konkrétnímu pa-
cientovi dle přítomnosti specifické targetabilní alterace. Článek poskytuje přehled 
aktuálních možností terapie tohoto onemocnění.
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Cholangiocellular carcinoma – treatment options

Cholangiocellular carcinoma represents major medical issue owing to its high mortality 
rate, despite not being frequent malignancy. Patients diagnosed at early stages are 
treated with postoperative treatment after surgery with the aim to decrease rate of 
locoregionanal or distant relapse. Nevertheless, majority of patients are diagnosed 
in locoregionaly advanced and/or metastatic stage. These patients are treated with 
systemic treatment. After years of stagnation there is proven survival benefit with 
the use of immunotherapy. Moreover, due to our better understanding of molecular 
biology of disease, we are able to better tailor treatment based on presence of targe
table alteration. We provide an overview of current treatment options for cholangio-
carcinoma across stages.
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Úvod
Nádory žlučových cest tvoří méně než 1 % 

všech nádorů. Cholangiocelulární karcinom 

(CCA) je druhým nejčastějším nádorem jater 

po hepatocelulárním karcinomu a představuje 

asi 10–15 % primárních nádorů jater (1). 

Etiologie CCA je multifaktoriální a do jisté 

míry závisí na specifických rizikových fakto-

rech jednotlivých regionů. Společným rizi-

kovým faktorem pro nádory žlučových cest 

je chronický zánět epitelu žlučových cest. 

Je známá asociace mezi výskytem cirhózy, 

infekce HBV, HCV a CCA. Nezanedbatelným 

rizikovým faktorem vzniku CCA je i diabetes 

mellitus, obezita, resp. metabolický syndrom. 

V případě nádoru žlučníku je obecně přijíma-

ným rizikovým faktorem chronická cholecysti-

tida, žlučníkové kameny, porcelánový žlučník, 

polypy žlučníku (1).

Incidence CCA je odlišná v jednotlivých 

regionech, nicméně globálně je patrný trend 

k vzestupu incidence intrahepatálního (iCCA) 
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