Prevence - nadory prostaty

Kazdy muz po 50. roce véku (ptipadné po ctyficitce, pokud se v jeho rodiné vyskytla
rakovina prostaty) by mél mit vySetfenou prostatu ptes koneénik v ramci pravidelné ro¢ni
prohlidky. Dale pacient s lékafem oteviené hovoii o jakychkoliv zménéch, které pii moceni
pozoruje a o vSech nepiijemnych ptiznacich. Doporucuje se také, aby u muzi ve véku 50 let
a starSich bylo provadéno pii preventivni prohlidce vySetieni PSA; totéz plati i pro muze po
Ctyficitce, ktefi maji vysoké riziko onemocnéni rakovinou prostaty, dal§i kontrolni nébéry se
odviji od zjisténé hladiny ¢i potizi pacienta.

VySetifeni PSA / proPSA a indexu phi

V soucasné dob¢ se pouziva pro prvni zachyt karcinomu prostaty sérové stanoveni PSA.
Ukazalo se, ze jedna z volnych forem PSA, [-2]proPSA, je nejvice specificka pro rakovinu
prostaty. VyuZiva se u pacientll, ktefi maji celkové PSA nad 2 ng/mL.

Tento novy test pfi vhodném pouZiti je mnohem ptesnéjsi v kombinaci spolu se stanovenim
celkového PSA a tzv. volné frakce PSA.

Detekce karcinomu prostaty: relat. % specificity
phi vzhledemk PSA pri 90 % senzitivité

PSA % fPSA phi

Stanoveni phi nabizi:

«Zvyseni klinické specificity a moznost omezeni zbytecnych biopsii
*Vysledky ,,na miru“ umoznujici zhodnotit riziko pro konkrétniho pacienta
*V nékterych ptipadech moZnost zhodnotit agresivitu nadoru



Odborné informace k vySetienim [-2]proPSA (p2PSA) v ramci diagnostiky karcinomu
prostaty se od nasi posledni informace dale rozsifily a prohloubily, stejné tak jako naSe
vlastni zkuSenosti.

Za obdobi r. 2013-2015 jsme stanovili [-2]proPSA v témét 500 vzorcich (spolu s PSA a
FPSA) s vypoctem indexu phi (index zdravi prostaty, ¢islo vypocitané z hladin PSA, fPSA a
p2PSA). Na zaklad¢é hodnoceni vysledki jednotlivych vySetieni jsme zjistili jak hodnoty phi
koreluji s hodnotou celkového a volného PSA.

Hodnoty phi < 30 ukazuji pfevazné na nizkou pravdépodobnost karcinomu. NaSe data jsou
Vv souladu se zjiSténimi kolegt z jinych vyznamnych laboratorné- klinickych pracovist'.

Na zékladé¢ vysSe uvedeného jsme upravili hodnoceni vysledkii phi v nasi laboratofi
nasledovné:

phi < 30 - snizené riziko
phi30-40 - hrani¢ni riziko
phi > 40 - zvysené riziko

Vidy doporucujeme konzultaci laboratorniho nalezu a souc¢asného klinického stavu s Vasim
urologem, neni vhodné posuzovat pouze samotny vysledek laboratorniho vyseti‘eni.



