Karcinom zluc¢niku

Jedna se o relativné vzacné maligni onemocnéni, postihujici vice zenskou
populaci, s medidnem vyskytu okolo 73 let.

Etiologie

VysSi riziko pri cholelitidze nebo pfi kalcifikovaném zluc¢niku,
jednoznacny RF - ulcerdzni kolitida (9-21x vyssi riziko vyskytu). Dalsi -
primarni sklerézujici cholangitida, kongenitalni anomalie vyvodnych cest
a parazitarni infekce.

Klinicky obraz

Casna stadia jsou asymptomatickd. pokro¢ila stadia maji pfiznaky nédorovych bunék
jako jina (benigni) onemocnéni zlu¢niku - bolest v pravém podzebri,

nauzea, intoleranci tu¢né stravy, nechutenstvi, Ubytek hmotnosti a Sl el

ikterus. Incidence v 1,68 na 100 000
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NejCastéjsi znamkou karcinomu je ikterus. Hmatame rezistenci v cholecystektomii

pravém podzebfi, hepatomegalie, mlze byt i ascites. Nespecifické
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Diagnostika

VétSina je diagnostikovana v pokrocilém stédiu, hlavni metody detekce

jsou CT a US. ERCP je dobré na lokalizaci bilidrni obstrukce. Histologicky nejCastéji
cholangiokarcinom muze byt diagnostikovan dfive nez karcinom typ adenokarcinomy,
Zlu¢niku, diky obstrukci a ikteru. dlazdicobunééné
nebo smisené
mnoho cholangiokarcinomU je povazovano za metastaticky adenokarcinom s karcinomy

neznamou prim. lokalizaci. . .
2 Terapeutické cholecystektomie,

modality pliativné: bypass,
Histopatologie stent,
brachyradioterapie

Dominuji z 85 % adenokarcinomy a 15 % jsou to dlazdicobunéc¢né a chemoterapie

nebo smiSené karcinomy. Vzicné - adenoskvamédzni ca,
leiomyosarkom nebo mukoepidermoidni ca.

Nadory zlucovych cest tvori z 90 % adenokarcinomy.
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Chirurgicka lécba

Chirurgicka lé¢ba je zakladni Ié¢ebna metoda
¢asnych stadii, z proximalné ulozenych tumor( je
resekabilnich asi 15-20 %, z distadlné ulozenych az
70 %. Resekabilita se hodnoti dle CT nebo MRI. U
neresekabilnich je dllezité paliativné obejit
obstrukci (bypass, stent). Pooperacné jsou Casté Video v angli¢ting, definice, patogeneze, pfiznaky, komplikace, 1é¢ba.
lokalni recidivy - u karcinomu Zlu¢niku az 85 %, u

cest 25-40 %.

Radioterapie
Radioterapie mlze mit paliativni efekt, u karcinomu cest se nékdy uzivid brachyradioterapie.

Neni doklad o Gcinnosti adjuvantni radioterapie nebo radiochemoterapie.
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Chemoterapie

Chemoterapie se téz vyuziva paliativné, hlavné 5-FU.

Prognéza

= U c¢asnych stadii je po cholecystektomii pétileté preziti 80%,
= pfi prorQstani je po chirurgii 5leté preziti 30%, pri postizeni uzlin 15%,
= median preziti po paliativhim vykonu je 6 mésicQ.

Adenokarcinom Adenokarcinom Adenokarcinom
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Souvisejici ¢lanky
= Nadory Zlu¢ovodi
= Karcinom Vaterovy papily
= Cholecystektomie
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