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Editorial

Karcinom penisu – podceňovaná diagnóza?

Karcinom penisu patří ve vyspělých ze-
mích mezi vzácné diagnózy s  incidencí 
kolem 1/ 100  000  obyvatel. Vyšší inci-
dence je v méně rozvinutých oblastech 
v  Africe, Asii a  Jižní Americe, kde může 
dosahovat až 10 % ze všech malignit. Inci-
dence v ČR se v průběhu posledních 20 let 
podstatně nemění. V roce 2016 bylo za-
znamenáno 100 nových případů, z toho 
71 bylo ve stadiu I a II, 19 ve stadiu III a IV 
a u 10 pacientů nebylo stadium určeno. 
Co je však alarmující, 43 pacientů ve stej-
ném roce na karcinom penisu zemřelo, 
takže poměr mortalita/ incidence dosa-
huje 43 % [1]. Pětileté přežití je v ČR pod 
evropským průměrem  [2]. Je to jeden 
z důvodů, proč by se měla tomuto one-
mocnění věnovat větší pozornost. 

Rozsáhlý přehledový článek autorů 
Mriňáková et al Zhubné nádory penisu –  
diagnostika a  liečba se komplexně za-
bývá problematikou karcinomu penisu 
od epidemiologie, etiologie, patologie, 
klinického obrazu a diagnostiky po celou 
škálu léčebných možností. Výběr léčby 
závisí na velikosti tumoru, histologii, sta-
diu a  gradingu, lokalizaci a  preferenci 
pacienta. Závažným prognostickým fak-
torem je zejména přítomnost a  rozsah 
postižení regionálních uzlin a  chirur-
gický staging je vyžadován i  u  malých 
nádorů se střední nebo špatnou dife-
renciací. Dalším významným tématem je 

orgán zachovávající léčba u časných sta-
dií, protože i parciální amputace penisu 
má negativní dopad na kvalitu života 
pacientů. Karcinom penisu má vrchol vý-
skytu ve věku kolem 70 let, ale celá řada 
pacientů je v mladších věkových katego-
riích a  zachování plnohodnotného se-
xuálního života je pro ně velmi důležité. 
V penis zachovávající léčbě se uplatňuje 
celá řada metod, většina je však vhodná 
pouze pro velmi malé superficiální léze. 
Nejširší možnosti poskytuje radiotera-
pie, především intersticiální brachytera-
pie, kterou se zabývá článek Brachytera-
pie s vysokým dávkovým příkonem v léčbě 
časných stadií karcinomu penisu z našeho 
pracoviště v Hradci Králové. Ale i zevní 
radioterapie se uplatňuje jak v léčbě pri-
márního tumoru, tak především u  chi-
rurgicky neřešitelné tříselné nebo pá-
nevní lymfadenektomie. Chemoterapie 
má roli především v  paliativní léčbě, 
event. jako potenciace zevní radiotera-
pie. Léčba karcinomu penisu se řídí me-
zinárodními doporučeními  –  National 
Comprehensive Cancer Network, Euro-
pean Society of Medical Oncology nebo 
European Association for Urology. Ale 
ke správné volbě adekvátní léčby šité na 
míru individuálnímu pacientovi je ne-
zbytná jeho prezentace na multidiscipli-
nárním semináři, už proto, že se jedná 
o vzácnou diagnózu. 

Historie brachyterapie u nás je neroz-
lučně spjata s osobností prim. MU Dr. Hany 
Stankušové, CSc. V důsledku jejího pů-
sobení jsme začali s brachyterapií s níz-
kým dávkovým příkonem karcinomu 
penisu a  manuálním afterloadingem 
s iridiovými zářiči na Ústavu radiační on-
kologie v  Praze v  90. letech minulého 
století. Zkušenosti jsme využili při pře-
chodu na brachyterapii s vysokým dáv-
kovým příkonem na Klinice onkologie 
a radioterapie v Hradci Králové, byť bylo 
nutné řešit nové otázky spojené s novou 
technologií a naše technika se vyvíjela 
podle principu „learning curve“. 

Optimální léčba karcinomu penisu 
není triviální téma a  podmínkou je-
jího úspěchu ve smyslu kontroly ná-
doru a  kvality života pacientů je těsná 
multidisciplinární spolupráce s využitím 
všech dostupných diagnostických i  lé-
čebných postupů. 
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