Prediktivni a prognosticke biomarkery karcinomu pankreatu
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Uvod Metodika Vysledky
Endosonograficky navigovana gastroenteroanastomoza Byla analyzovana skupina 14 osob s uspesne provedenou Bé&hem 12 mésicl byla E-GEA provedena u 14 osob, ato 9
(E-GEA) predstavuje novou alternativu lecby maligni E-GEA ve FNOL v roce 2023. Z dokumentace byly ziskany muzu a 5 zen. Prumérny vék &inil 72 let (44-85). Primérné
obstrukce vyvodné casti zaludku, pyloru Ci duodena udaje o veku, pohlavi, onkologicke lecbe, nutricnim stavu BMI pacientt bylo 23,7. Abnormalni nutri¢ni parametry v
(Malignant Gastric Outlet Obstruction — MGOO) zpusobenou (vaha, BMI, serova hladina celkove bilkoviny a albuminu), séru (albumin nebo CB) mélo 10 pacientd. 5 pacientt bylo
predevsim karcinomy pankreatu. E-GEA je zalozena na CRP a hematologickych parametrech (systemic immune-— na aktivni onkologické lécbé, 4 z nich v ni byli schopni
endoskopickem propojeni zaludku a tenkeho streva tzv. iInflammation Index - Sll, neutrophil-to-lymphocyte ratio - pokraéovat po provedené E-GEA (80%). Hmotnost
lumen apozichim metalickym stentem (Obr. 1), Cimz spojuje NLR, platelet-to-lymphocyte ratio - PLR). Celkove prezivani pacienti po zakroku neklesala. Vysoka hodnota SlI,
vyhody dosud uzivanych postupu. Momentalné se ale pacientu (OS) bylo hodnoceno pomoci Kaplan-Meierovy NLR a PLR korelovala s hmotnosti a CRP. OS v této
jedna o vysoce expert dependentni metodu a nejsou metody (Obr. 2), klinicka uspesnost podle dynamiky zmeén kohorté pacientt &inil 137 dni.
popsany prediktivni a prognosticke markery, ktere by hmotnosti pomoci Wilcoxonova paroveho testu (Obr. 2) a
pomohly pfi rozhodovani o jeji indikaci u pacientu ostatni parametry pomoci Spearmanova korelacniho
s karcinomem pankreatu. koeficientu (Obr. 2)
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1. Retrospekiivnl hodnoceni vybranych prediktivnich a Tato retrospektivni analyza prokazala bezpeénost
prognostickych faktoru u pacientu s provedenou E-GEA pro T
E-GEA s minimalnim dopadem na nastavenou

MGQOO. 2. Hodnoceni klinickeho benefitu E-GEA a jejiho

dopadu na nastavenou onkologickou terapii. onkologickou |écbu. Byly nalezeny potencialni
laboratorni prognostické faktory vhodne pro

naslednou verifikacl na vetSim souboru pacientu.

=

=
wn
=1

Weight (kg)

Survival probability (%)

median 137 days | 60-

"#1 (95% CI; 79 - NA) !

\

0.00
0

400

1) Rizzo GEM, Carrozza L, Rancatore G, Binda C, Fabbri C, Anderloni A, Tarantino |I. The Role of Endoscopy

R 08

e ° In the Palliation of Pancreatico-Biliary Cancers: Biliary Drainage, Management of Gastrointestinal Obstruction,

0.39 0.12 -0.17 [ 0.6 and Role iIn Relief of Oncologic Pain. Cancers (Basel). 2023 Nov 10;15(22):5367. do:
0.08 1052 0.45 0.11 045 | | 0 4 10.3390/cancers15225367. PMID: 38001627; PMCID: PMC10670525.

Mass 044 02 0.04

0.44 027 0.09

0.15 -0.27 !
Albumin 0.15 -021-0.16.-0.15-0.09 L 2) Rimbas M, Lau KW, Tripodi G, Rizzatti G, Larghi A. The Role of Luminal Apposing Metal Stents on the
004 0,02 64 | Treatment of Malignant and Benign Gastric Outlet Obstruction. Diagnostics (Basel). 2023 Oct 25;13(21):3308.
[ ° doi: 10.3390/diagnostics13213308. PMID: 37958205; PMCID: PMC10648116.
= -0031 0.2 3) Obrazek €. 1 prevzat z:. PTACKOVA, Hana a Jifi STEHLIK. Endosonograficky navigovana
gastroenteroanastomoza jako reSeni maligni obstrukce vyvodné Casti traviciho traktu. Onkologie. 2021, 15(4),
R 01 021 04 194-196. Dostupné z: https://www.onkologiecs.cz/pdfs/xon/2021/04/09.pdf
06
tOB

i - & \ - _1

ODbr. €. 1: Lumen apozicni stent viditelny ze zaludku Obr €. 2: A/ OS, B/ dynamika zmeén hmotnosti, C/ korelace sledovanych parametru
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