AKTUALITA Z MEZIOBOROVEHO KOLOKVIA PRAGUEONCO

O moznostech snizovani skod rizikového
chovani v onkologické prevenci

Na pozvani prof. MUDr. Lubose Petruzelky, CSc., a jeho spolupfedsedajiciho doc. MUDr. Jifi Votruby, Ph.D., se 31. ledna
u prilezitosti letoSniho kolokvia PragueONCO sesel Siroky mezioborovy panel k diskuzi o problematice tzv. harm reduc-
tion - konceptu, ktery neni tipIné novy, ale jehoz potencial v prevenci rakoviny se teprve dnes zacina docenovat.

Vychodiskem diskuze byla predndaska
prof. Davida Khayata, emeritniho pred-
nosty onkologické kliniky Pitié-Sal-
pétriére v Pafizi a nékdejsiho prezidenta
francouzského Néarodniho onkologic-
kého ustavu, ktery v soucasnosti pusobi
jako konzultant harm reduction v oblasti
potravinafstvi a bezdymnych produktd.

Prof. Khayat Gvodem zdUraznil, ze on-
kologicka onemocnéni u dospélych jsou
v naprosté vétsiné pfipadl disledkem
expozice karcinogentm, pricemz klicovy
je biologicky gradient tohoto vztahu,
tzn. Ze mira rizika je zavisla na velikosti
davky a dobé trvani expozice.

Eliminace expozice karcinogenlim je
nejlepsim zpusobem, jak snizit vyskyt one-
mocnéni v budoucnu. Uplné eliminace ri-
zikového chovani vynucovanim je ale ob-

MEMORANDUM

tizné dosdhnout a prohibi¢ni modely (napf.
prohibice alkoholu v USA ve 20.-30. letech
minulého stoleti) nikdy nefungovaly.

Koncept harm reduction vychazi z pred-
pokladu, Ze urcita mira rizikového chovani
je ¢lovéku vlastni, a proto se zaméfuje na
minimalizaci skod, které lidé v jeho di-
sledku utrpi. Harm reduction jako koncept
byl rozvinut zejména v 80. letech minu-
Iého stoleti v podobé programd vymény
pouzitych jehel a stfikacek a programt
opidtové substitu¢ni [é¢by jako reakce na
Siteni viru HIV a dalsich infekci spojenych
s injek¢nim uzivanim drog.

Vhodnou oblasti pro uplatnéni kon-
ceptu harm reduction je také sniZzovani
skod spojenych s kourenim tabdaku. Prile-
Zitost pro kuraky, ktefi nemohou nebo ne-
chtéji prestat koufit, pfedstavuji zejména

z diskuzniho fora odbornikd

tzv. alternativni ¢i inovativni tabakové a ni-
kotinové vyrobky, ve kterych nedochazi ke
spalovani tabaku a které jsou spojeny s fa-
dové nizsimi expozicemi skodlivinam ve
srovnani s tabakovych koutem. Ze Svéd-
ska, které je otevieno bezdymnym inova-
tivnim produktdm uréenym pro dospélé
kurdky, pfichdzi presvédciva statisticka
data o poklesu miry koureni v populaci
a o souvisejici snizené nemocnosti a umrt-
nosti. Svédsko tak jako prvni ¢lensky stat
EU dosahlo cile stanoveného pro elimi-
naci koureni v populaci (pod 5 %) a zaro-
ven maji Svédsti muzi v Evropé nejnizsi in-
cidenci karcinomu plic i ostatnich nador(
spojovanych s koufenim tabaku.

NiZze uvedeny dokument, ktery pre-
tiskujeme, shrnuje obsah celé nasledné
diskuze i s jejimi zavéry.

Koncept, harm reduction” jako soucast primarni prevence pfi narustajici incidenci zhoubnych nadort
konaného 31. 1. 2025 u prilezitosti 16. prazského mezioborového kolokvia PragueONCO

Motto: Uplnd eliminace rizikovych faktorti neni vzdy moznd, minimalizace skod je cesta ke sniZovani rizik praktickymi a dostupnymi zpiisoby.

Snizovani skod (harm reduction) je preventivni strategii, kterd se zaméruje na minimalizaci rizikovych faktorG pfispivajicich
ke vzniku rakoviny, protoZe Gplné odstranéni rizika neni vzdy mozné. Rakovina patfi mezi civiliza¢ni onemocnéni. Cilem pfi-
stupu harm reduction je snizit celkové skody zplsobené nezdravym Zivotnim stylem, faktory prostredi a expozicemi, o nichz
je zndmo, Ze zvysuji pravdépodobnost vzniku rakoviny. Jde o snizovani rizik praktickymi, inovativnimi a dostupnymi zp(soby,
pro které existuji védecké dlikazy, ze zlepsuji celkové zdravotni vysledky.

Bylo identifikovano minimalné devét oblasti, ve kterych se jevi byt uplatnovani konceptu harm reduction obzvlasté piinosné:

1. Koureni tabdku

2.Vyziva a regulace hmotnosti
3. Fyzickd aktivita

4. Ochrana pred UV zafenim
5. Ockovani

6. Screening a véasny zachyt onemocnéni

7. Expozice faktorlim prostredi a bezpecnost prace
8. Reseni problematiky expozice chemickym latkam a pesticid@im

9. Genetické poradenstvi a testovani
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V diskuzi k bodu 1. Koureni tabaku bylo konstatovano:

Kourenije globalné a dlouhodobé vedouci pfi¢inou onkologickych onemocnéni. Podili se prokazatelné na vzniku karcinomu
plic, stni dutiny, hrtanu, mocového méchyre a vice nez desitky dalsich typ nadord.

Nikotin je vysoce navykova latka zpUsobujici zavislost na koureni, ale podle soucasného védeckého poznani neni
karcinogenni. Rizikovym faktorem je expozice zplodindm vznikajicim hotrenim tabaku.

Nejucinnéjsi prevenci je nezacit s koufenim, resp. zcela zanechat koureni. Kazdému kufakovi v primarni péci by méla byt
nabidnuta Ucast v programu pro odvykani koufeni zahrnujicim poradenstvi a podporu.

Strategie snizovani $kod v oblasti uzivani tabaku se zaméruje na:

- nahradni nikotinovou terapii (napf. naplasti, zvykacky) a dalsi Iécbu, kterd pomaha prestat koufit;

- zafazeni inovativnich bezdymnych forem uzivani tabaku/nikotinu do procesu odvykani/zanechani koureni.
V soucasnosti je k dispozici dostatek védeckych dikazl tykajicich se vyznamného snizeni obsahu skodlivych latek
v inovativnich bezdymnych vyrobcich, které realizaci této strategie umoznuji a predstavuji efektivni nastroj

- ke snizeni individudlniho zdravotniho rizika spojeného s koufenim/pasivnim kourenim;

- ke snizeni prevalence koufeni tabaku ve spole¢nosti.

Zapojeni inovativnich alternativ (e-cigaret, nahtivaného tabdaku, oralniho tabdku ¢i nikotinovych sackd) do konceptu harm
reduction a procesu odvykani koureni podporuji na zakladé diikazli mezinarodni odborné spolecnosti (mj. American Society
of Clinical Oncology ¢i Royal College of Physicians). Americky Ufad pro kontrolu potravin a lé¢iv (FDA) udélil nahfivanému
tabaku a ordInimu tabaku snus statut vyrobkl s modifikovanym rizikem, které snizuji expozici Skodlivym latkdm anebo
riziko onemocnéni.

V CR neni potencidl strategie snizovani $kod pfi uzivani tabaku/nikotinu plné vyuzivan, podobné jako jej nevyuziva ani
Svétova zdravotnicka organizace (WHO) ve své Ramcové umluvé o kontrole tabdku. Hlavnim problémem je zpolitizovani
celé problematiky, disledkem je nedostate¢né povédomi mezi Iékafi a deficit spole¢ného pristupu v ramci odbornych
Iékarskych spolecnosti. Je proto vhodné iniciovat kroky relevantnich odbornych spole¢nosti vedouci k zapojeni konceptu
harm reduction do strategie kontroly tabdku, k edukaci [ékail i Siroké verejnosti a uplatnovani konceptu harm reduction,
zejména jako soucasti odbornych doporuceni.

Neni Ucelné cekat dalSich 20 let na vysledky velkych epidemiologickych studii s inovativnimi vyrobky, kdyz dostupné
védecké dukazy s rostouci jistotou ukazuji, Ze inovativni vyrobky kufaklm snizuji miru expozice skodlivinam oproti
cigaretovému koufi 0 95 % a vice.

Problematiku inovativnich produktd pri odvykani kourenti jiz zaradila do svych Doporuceni pro Iécbu zavislosti na tabaku
v roce 2022 Spole¢nost vieobecného Iékaistvi CLS JEP.

V diskuzi k bodu 2. Vyziva a regulace hmotnosti bylo konstatovano:

« Obezita mj. zvysuje riziko vzniku rakoviny prsu, tlustého stfeva a délozni sliznice. Podle zprévy Svétové zdravotnické
organizace se obezita stane do roku 2035 vedouci pficinou onkologickych onemocnéni, a predstihne tak koureni
tabéaku.

« Zpracované a ultrazpracované potraviny nebo ¢ervené maso jsou spojovany zejména s rakovinou tlustého streva
a konecniku.

- Alkohol souvisi s rizikem rakoviny prsu, jater, slinivky bfisni a Ustni dutiny.

- Strategie snizovani skod v oblasti vyzivy a regulace hmotnosti se zaméfuje na:

+ konzumaci stravy bohaté na ovoce, zeleninu, celozrnné vyrobky a libové bilkoviny, ktera mtze snizit riziko rlznych druht
rakoviny, zejména rakoviny tlustého streva a Zaludku;

- udrZovani zdravé télesné hmotnosti a dostatek télesné aktivity;

- vyuziti inovativnich pfistup(, jako je bariatricka chirurgie (existuji data o snizeni onkologického rizika po Uspésném
vykonu s redukci hmotnosti), nebo agonistd GLP-1 (ve Francii jsou pIné hrazeny osobam s BMI > 30);

- vyssi kontrolu nejen kvantity stravy, ale také jeji kvality — napf. ve Francii, kde se jiZ pred ¢asem prestalo vafit ve Skolnich
jidelnach a do skol se dovazeji hotové, hromadné produkované obédy, se aktudlné vyznamné zvysil pocet pfipadu
kolorektalniho karcinomu v populaci mladsi nez 40 let.

V diskuzi ddle mj. zaznélo:

« V oblasti potravindristvi se uplatniuje princip zdravotni nezavadnosti a kontroluje se obsah karcinogen, které se do nich
mohly dostat z prostiedi, oviem posuzovat onkologické riziko ve spojeni s konzumaci konkrétnich potravin je obtizné,
protoze se jedna o velmi komplexni problematiku. Napf. z 21 studii, na jejichz zakladé WHO zaradila ¢ervené maso mezi
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karcinogeny, jich bylo 19 provedeno ve Spojenych statech, které se od Evropy lisi jak definici porce, tak obsahem tuku
v mase i zptisobem pripravy.

 Onkologické riziko jedince se v pribéhu zivota kumuluje a jednotlivé rizikové faktory se vzajemné potencuji. Koncept

harm reduction by se nemél vztahovat pouze k jedné oblasti, ale mél by byt uplatiovan vsude, kde muze prinést
benefit.

Diskuze nebyla ukoncena. Jednani mezioborového diskuzniho panelu ke konceptu harm reduction jako soucasti primarni

prevence pi narUstajici incidenci zhoubnych nadorl budou i nadale pokracovat s prizvanim dalsich odbornikl k jednotlivym
bodim.

prof. MUDr. Lubos PetruZelka, CSc., predsedajici
doc. MUDr. Jiti Votruba, Ph.D., predsedajici

Uéastnici panelu: MUDr. Jozef Cupka, MPH; JUDr. Rostislav Dvordk; prof. Ing. Jana Hajslovd, CSc.; prof. MUDr. Tomds Hanus, DrSc.;
prof. David Khayat, MD, PhD., FASCO; Mgr. Lilly Ahou Koffi, MBA; doc. MUDr. Viktor Mravcik, Ph.D.; prof. MUDr. Lubos
Petruzelka, CSc.; prof. MUDr. Stépdn Svacina, DrSc.; doc. MUDr. Jifi Votruba, Ph.D.
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