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Ve dnech 1.-3. 10. se konala v Praze ,,5™ Central European
Conference on Human Tumor Markers* (CECHTUMA 2004).
Program byl zaméfen na aktuality v oblasti sérovych nddoro-
vych markert predevs§im u karcinomu prsu, kolorekta, ddle na
novinky v oblasti sledovani minimalni rezidudlni choroby.
Ze zavaznych sdéleni tykajicich se nddorovych markerti je te-
ba si v§imnout sdéleni Van Dalena a spolupracovnikil (Plzeti,
Praha, Mnichov) o vysledcich dvouleté multicentrické studie
tykajici se prognostickych hodnot preoperacnich hladin séro-
vého CEA a CA19-9 u nemocnych s kolorektalnim karcino-
mem s adjuvantni terapii. Ve studii s t¢émé&f 500 nemocnymi
byla optimalizovana hladina té€chto pfedoperac¢nich hodnot
podle maximéalni diskriminace nemocnych s DFI nebo s relap-
sem: je-li predopera¢ni CEA > 39,8 ug/l a CA19-9 > 87,9
kU/l, pak se jedna o rizikovéjsi skupinu nemocnych vyza-
dujicich agresivnéjsi terapii.

Dr. Lamerz (Mnichov) vyzdvihl vyznam stanoveni nidoro-
vych marker( u germinativnich nddord. Zcela nezaménitelnou
roli hraji v téchto piipadech AFP a hCG pfedevsim u nesemi-
nomu. Podle zcela aktudlnich guidelines vydanych skupinou
EGCCG (European Germ Cell Cancer Consensus Group) je
jejich hodnota soucasti prognostickych kriterii ( H. J. Schmoll
et al., European Consensus on Diagnosis and Treatment of
Germ Cell Cancer: A Report of the European Germ Cell Can-
cer Consensus Group: Ann Oncol. 2004 Sep;15(9):1377-99).
Je-li hraniéni hodnota AFP do 1000 ug/l, hCG do 5000
IU/N aLLD do 1,5nasobku normalni hladiny, jedna se o nese-
minomy s dobrou prognézou.Vysoce rizikova skupina je cha-
rakterizovdna hodnotami AFP nad 10 000 ug/l, hCG nad
50 000 U/1, LD nad 10ndsobkem normalni hodnoty. Pro nese-
minomy byl diskutovin vyznam placentirni formy alkalické
fosfatazy, podle naSich zkuSenosti je izoenzym pyruvéatkini-
zy vhodnéjsi, protoZe toto stanoveni neni ovlivnéno koufenim
pacienta. Standardné vysokou droveni mélo sdéleni mnichov-
ského pracovisté dr.Stiebrové o vyznamu predterapeutickych
hodnot CEA u kolorektéalniho karcinomu, dile byla publi-
kovana price z téhoZ pracovi$té o srovnini vyznamu nukleo-
somii a CYFRA21-1 pro predikci ucinku chemoterapie
NSCLC: CYFRA pfed druhym cyklem terapie je nejlepsi pre-
diktor odpovédi.

Byl zhodnocen i vyznam stanoveni nového markeru — séro-
vého kalikreinu (hK) pro monitorovani nemocnych s karci-
nomem ovarii, na némzZ naSe oddéleni spolupracuje (dr. Dia-
mandis, USA). Specificita riiznych typt hK se pro jednotlivé
nadorové lokalizace 1isi, pro ovaria je nejlepsi hK6 a 10. Dosa-
vadni vysledky nepfesvédcuji jasn€ o vétSim vyznamu moni-
torovéni uvedeného parametru ve vztahu k CA125, definitiv-
ni zhodnoceni je vSak tfeba jeSt€ dokoncit.

Z tkanovych parametrii bylo zajimavé sdéleni hodnotici
vyznam urokinazového typu plasminogenového aktivato-
ru a jeho inhibitoru — PAIL. Je to asi nevyznamnéjsi dosud
popsany tkanovy prognosticky indikator pro karcinom kolo-
rekta i prsu.

Metodicky se vyvijeji mozZnosti stanoveni S-100, markeru
vhodného pro monitoroviani melanomu. Pro malobunéc¢ny kar-

cinom plic se jevi byt dobrym markerem (vyrazné lepSim nez
NSE) proGRP (progastrin-releasing peptid). SCC antigen se
na trhu objevi ve dvou izoforméch, jejich vyznam vSak bude
teprve testovan. FaleSnou pozitivitu Ize o¢ekévat pro tento mar-
ker i u nékterych dermatologickych poruch (dermatomyosi-
tis). Novinky se objevuji i u monitorovani ca prostaty, jedno-
tlivé izoformy volného PSA (pro-PSA, intaktni PSA a benigni
PSA) snad zlepsi moZnosti diferencidlni diagnostiky karcino-
mu a benigni hyperplasie prostaty. Stile se vyvijejici postupy
kontroly spravnosti analytickych postupl byly prezentovany
vyznamnou odbornici z této oblasti — dr.Sturgeon z Anglie.
Jako nadéjné nové vysledky zaznély na sjezdu sdéleni, tyka-
jici se detekce minimalni rezidualni choroby v krvi na Grov-
ni komerénich souprav. Aplikace metody, ktera jiZ prosla
schvalovdnim FDA, byla prezentovana dr.Fritschem (USA).
Dosavadni postupy detekce cirkulujicich nddorovych bunék,
zaloZenych prevaZzné€ na detekci RT-PCR specifickych gen,
jsou podle zvetfejnénych vysledkl dosti kontroverzni, coZ je
zpusobeno pievdzné faleSnou pozitivitou detekce. Metoda
CellSearch, komercné pripravend firmou VERIDEX ve spolu-
prdci s Immunicon (USA), vyuZivd imunomagnetickou sepa-
raci cirkulujicich epitelidlnich bunék s jejich nasledujicim flu-
orescennim znaCenim prostfednictvim cytokeratinQ
a semikvantitativnim cytometrickym hodnocenim. Metoda je
automatizovand, coZ podle vyrobcl vede k vysoké reprodu-
kovatelnosti stanoveni.

Druhd metoda, kterd byly prezentovina firmou AdnaGen
(Némecko) pracuje rovnéZ na principu imunomagnetické sepa-
race, a vysledny produkt je testovan prostiednictvim vybra-
nych mRNA specifickych pro kolorektalni tumory (Adna Test
Colon Cancer Select + Detect), tatdZ souprava existuje i pro
mamarni karcinom. Oba postupy vykazuji senzitivitu asi 1
nidorova buiika na 2,5 ml krve.

Bratislavské pracovi§té doc.Kausitze se rovnéZ touto proble-
matickou zabyvé, autofi zvolili pro detekci cirkulujicich nddo-
rovych bunék v krvi metodu cytometrie s laserovou detekct,
uddvané senzitivita je 1-5 bunék na 1 ml krve. U prvnich vySet-
fovanych nemocnych s ca cervixu jiZ byly pfedneseny prvni
snad nadéjné vysledky.

Konference byla navstivena svétovymi odborniky, snad jen
z4jem Ceskych ucastnikti mohl byt vétsi (www.cechtuma.cz,
souhrny publikovany v ¢asopise Biomarkers and Environment,
8,2004). Na vysledcich renomovanych pracovist jsme potvr-
dili, Ze napf. programy uZivané v naSem tstavu patfi ke $pic¢-
kovym (viz program Bianta na ur¢eni nezndmého primérniho
nédoru pomoci vySetfeni sérovych nddorovych markert). Dis-
kuse tykajici se vySetfovéani sérového HER-2/neu v prib¢hu
terapie Herceptinem potvrdila, Ze ndmi zvoleny postup moni-
torovani jeho hladin bude mit s velkou pravdépodobnosti pre-
diktivni vyznam.

KLINICKA ONKOLOGIE 17 62004 213





