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SOUHRN

Karcinom délozniho hrdla patfi mezi vyznamné malignity zen v Ceské republice. Cilem organizovaného celonarodniho skriningu je snizeni incidence a mor-
tality tohoto onemocnéni. Objev kauzalni souvislosti mezi lidskym papillomavirem (HPV) a karcinomem délozniho hrdla spolu s modernimi vysetfovacimi
metodami vyznamné posunuly moznosti primérni i sekundarni prevence celosvétové. V ¢lanku jsou zminény zakladni statistické Gdaje skriningu v CR (ucast
v programu, incidence, prevalence, mortalita, atd.), typy skriningovych strategii, hodnoceni gynekologické cytologie dle Bethesda systému, HPV vakcinace
a dalsi informace vztahujici se k tomuto tématu.

Klic¢ova slova: délozni hrdlo - karcinom - skrining — HPV - vakcinace - cytologie — Bethesda systém

Carcinoma of the uterine cervix in Czech Republic and possibilities of its prevence

SUMMARY

Carcinoma of the uterine cervix belongs to significant malignancy in the Czech Republic. The goal of organized national cervical cancer screening program is to
decrease incidence and mortality of this disease. Discovery of casual relationship between human papillomavirus (HPV) and cervical cancer together with mod-
ern examinations methods pushed forward possibilities of primary and secondary prevention worldwide. In the article, there are mentioned basic statistical
data of cervical cancer screening in the Czech Republic (the annual coverage of the target population, incidence, prevalence, mortality etc.), types of different

screening strategies, evaluation of gynecologic cytology according to the Bethesda system, HPV vaccination and more information related to this topic.
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Karcinom délozniho hrdla je velmi zévaznou malignitou u Zzen
a spolec¢né s karcinomem prsu, kolorektalnim a plicnim karcino-
mem patfi mezi nej¢astéjsi onkologicka onemocnéni v populaci
ceskych Zen. Dle poslednich udaja Narodniho onkologického
registru CR bylo v roce 2015 nové diagnostikovéno pfiblizné 800
novych pfipadl a piiblizné 380 Zzen na tuto diagnézu zemfelo
(graf1)(1). Nejcastéji jsou invazivni léze na déloznim hrdle dia-
gnostikovany mezi 40. - 45. a 60. — 65. rokem Zivota Zeny. Preva-
lence karcinomu délozniho hrdla v nasi populaci mirné narudsta.
V roce 2015 bylo v CR kolem 18 000 zen, u kterych byl karcinom
¢ipku aktudlné ¢i v minulosti diagnostikovan, a které jsou déle
sledovany pro moznou recidivu onemocnéni. Dle predpokla-
dané predikce pro rok 2018 Ize ocekavat, ze prevalence tohoto
onemocnéni déle poroste. Z pohledu onkogynekologll se ne-
dafi zvysit zachytnost karcinomu v ¢asnych stadiich a zejména
starsi Zzeny pfichazi jiz s pokrocilym nalezem, kde terapeutické
moznosti s vyhledem na dalsi kvalitni Zivot Zeny jsou omezené.

Karcinom délozniho hrdla je vSak onemocnéni, u kterého
v naprosté vétsiné pfipadl zndme vyvolavatele-vysoce riziko-
vé kmeny lidského papilomaviru (human papillomavirus, HPV)
a diky dobfe pristupné anatomické lokalizaci miizeme zmény na
déloznim hrdle pribézné sledovat. Vznik maligniho nadoru je
zde vétSinou dlouhodobym, stuprovitym procesem, s moznosti
v€asného zachytu léze ve stadiu prekancerézy. Z téchto divodi
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je karcinom délozniho hrdla vhodny pro populacni skriningovy
program, ktery patfi celosvétové mezi nejefektivnéjsi skrinin-
gové programy. Cilem je snizit incidenci a nasledné i mortalitu
tohoto onemocnéni pomoci vyhledani a véasného feseni pred-
nadorovych stavd.

LIDSKY PAPILOMAVIRUS (HPV)

Lidsky papilomavirus je nej¢astéjsi sexualné prenosna infek-
ce, jejimz rezervodrem je pouze ¢lovék, a ktery napadda zejména
kozni a slizni¢ni keratinocyty. Dosud bylo popsano vice nez 200
typd HPV, kde ptiblizné 40 z nich ma vztah k anogenitélni ob-
lasti (2). Pfenasi se tésnym kontaktem sliznic/klze, kdy vlastni
pohlavni styk neni nutnou podminkou pfenosu a ani pouzivani
kondomu béhem styku nechrani pred infekci absolutné. Pro-
mofrenost v nasi populaci se pohybuje kolem 80 %. Vice se HPV
vyskytuje v mladsi vékové kategorii z dlvodi aktivnéjsiho po-
hlavniho Zivota a vyssiho poctu sexudlnich kontaktl pfi hledani
vhodného Zivotniho partnera. Riziko nakazy je viak celozivot-
ni. Infekce bohuzel probihd bezptiznakové, ale vétsina jedincu
se dokaze vlastnim imunitnim systémem s HPV vypofadat, bez
rozvoje zavazného onemocnéni. Vétsina infekci tedy probiha
jen tranzientné a skutecné rizikova je az tzv. perzistujici/trans-
formujici HPV infekce, vétsinou trvajici déle nez 2 roky od na-
kazy. Maligni potencial maji prakticky jen vysoce rizikové HPV
typy, piiblizné 70 % cervikalnich karcinom0 je vyvolano HR
HPV typy 16 a 18. Mezi rizikové faktory HPV onemocnéni patfi
imunodeficientni stavy (napt. HIV-pozitivni jedinci), pacienti po
transplantacich, po onkologické [é¢bé, promiskuitni chovani, Zi-
votni styl i koufeni. V rozvoji onemocnéni se uplatiuji zejména
virové onkogeny E6 a E7, které v infikovanych burikach inaktivu-
ji tumor-supresorové geny a jejich proteinové produkty p53(E6)
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