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Uvod: Brachyterapie pfedstavuje jednu z hlavnich modalit kurativni 1é¢by lokalizova-
ného karcinomu prostaty, kterd umoznuje aplikaci vysoké davky ionizujiciho zareni
pfimo do prostatické tkané pfi relativni ochrané okolnich struktur. V poslednich tfech
dekadach doslo k zasadnimu technologickému a klinickému pokroku, ktery ovlivnil
nejen indikace a technické provedeni, ale i [écebné vysledky a bezpecnostni profil
této metody. Pfesto zUstava vyuziti brachyterapie v klinické praxi nerovnomérné,
s pretrvavajicimi rozdily mezi jednotlivymi zemémi a centry, a je zatizeno fadou
vyzeyv, jak technickych, tak organizacnich.

Cil: Cilem tohoto pfehledového ¢lanku je podat komplexni a aktualni pohled na
postaveni brachyterapie karcinomu prostaty v roce 2025, shrnout klicové techno-
logické a klinické aspekty, poukdzat na souc¢asna omezeni a diskutovat potencialni
sméry dalsiho vyvoje v kontextu moderni onkologické péce.

Metodologie: Tento narativni prehled vychazi z analyzy odborné literatury pu-
blikované v letech 2013-2025, vyhledavané v databazich PubMed, Scopus a Web
of Science. Zahrnuty byly randomizované klinické studie, systematické prehledy,
observa¢ni kohorty a doporuceni mezinarodnich odbornych spole¢nosti (EAU,
ESTRO, ASTRO, NCCN, ASCO). Duraz byl kladen na recentni data tykajici se indikaci,
davkovacich schémat, planovacich technologii, vysledkd |é¢by a toxicity.
Vysledky: Brachyterapie se v soucasnosti déli na dvé hlavni modality: LDR-BT
(permanentni implantace) a HDR-BT (docasng, frakcionovana aplikace), kazda s od-
liSnym klinickym vyuzitim, logistickymi pozadavky a ddvkovacimi rezimy. Moderni
pokrocilé zobrazovaci a planovaci techniky — v¢etné real-time navigace, 3D opti-
malizace, multiparametrického MRI a intraoperacni adaptace vyznamné zlepsily
pfesnost aplikace a sniZily riziko akutni i pozdni toxicity. Klinické vysledky ukazuji,
ze u vybranych skupin pacientli dosahuje brachyterapie srovnatelné, ¢i v nékterych
studiich i lepsi onkologické Ucinnosti nez radikalni prostatektomie nebo samotna
zevni radioterapie. Vyznamnymi limitacemi vsak zUstavaji metodologicka nejed-
notnost studii, omezené Udaje o kvalité Zivota a dlouhodobé toxicité a regiondlni
nerovnosti v dostupnosti péce.

Zavér: Brachyterapie zUstava v roce 2025 etablovanou, vysoce efektivni a technicky
vyspélou modalitou v |é¢bé lokalizovaného karcinomu prostaty. Nadéle hraje zasadni
roli jak v monoterapii u nizce rizikovych pacientd, tak v kombinaci s externi radiotera-
pii u stfedné a vysoce rizikovych forem. Budoucnost brachyterapie spociva v hlubsi
integraci personalizované mediciny — zejména vyuziti genomickych a radiomickych
biomarkerd, pokrocilého planovani podporovaného umélou inteligenci, a systematic-
kém sbéru klinickych dat v ramci multicentrickych registrd. Pro zajisténi rovného pfi-
stupu k této vysoce ucinné [é¢bé bude klicova nejen technologicka standardizace, ale
i mezioborova spolupréace a politickd vile k jejimu SirSimu zavedeni do klinické praxe.
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