Tlacové materidly v Bratislave, 21. marca 2013

Familiarne podmieneny karcindm hrubého creva a konecnika

Rakovina hrubého ¢reva a konecnika (kolorektalny karciném, KRCa) je najc¢astejSie nadorové
ochorenie traviacej trubice a jedno z troch najéastejSich onkologickych ochoreni vébec. Zo
100 Eurdpanov nan mozZe v priebehu Zivota ochoriet az 6. Aj ked tento typ rakoviny
najcastejSie postihuje ludi po 50-ke (asi 80 % pripadov), Coraz CastejSie postihuje aj mladsich.
Asi 20 % pripadov kolorektalneho karcindmu tvori nador spojeny s vrodenym - rodinnym

rizikom a prejavuje sa zvycajne u ludi mladsich ako 50 rokov.

Existuju rodiny, kde sa kolorektalny karcindm vyskytuje castejsSie ako v beznej populdcii.
Pokrvni pribuzni ¢loveka, u ktorého bol diagnostikovany kolorektalny karcindm alebo ¢revné
polypy, su ohrozeni jednoznaéne vyssim rizikom ochorenia na kolorektalny karcindm nez
zvysSok populdcie. Je zname, Ze fudia nad 50 rokov maju narok na preventivne vySetrenie
KRCa zdarma, no v poslednych rokoch sa ¢oraz CastejsSie dostava do popredia otdzka, akymi
opatreniami by bolo moZné podchytit skupinu ludi so zvySenym rizikom ochorenia, ktori su
mladsi ako 50 rokov. Na Slovensku zatial neexistuje Ziadny mechanizmus na vyhladavanie
mladych bezpriznakovych jedincov, ktori mozu mat familidarne podmieneny KRCa. Riziko
tohto typu rakoviny sa pritom da priam drasticky zniZit prevenciou zameranou prave na

tento typ nadoru.

Verejnost vsak ovrodenom riziku vzniku rakoviny hrubého ¢éreva nie je informovana a
doteraz neprebehla Ziadna informacénd kampan zamerand na tuto problematiku. Urcenie
pacientov s familiarnym rizikom KRCa nie je dolezité len pre nich samotnych, ale vdaka
nim sa umozni aj identifikacia dalSich ¢lenov rodiny, ktori netusia, Ze patria do skupiny

s vysokym rizikom ochorenia uz v mladSom veku.

Typy rodinne podmieneného KRCa

Existuju dve familidrne podmienené ochorenia na kolorektalny karcindm, ktoré ohrozuju

generaciu mladsiu ako 50 rokov :



1. Dedi¢ne podmieneny kolorektdlny karcinom (5%) - ide o dedicné zmeny alebo
mutacie na konkrétnom géne, ktoré je mozné identifikovat. Tieto mutacie sa dedia
z generacie na generaciu ariziko, Ze nositel takto zmutovaného génu ochorie na

KRCa, je velmi vysoké.

2. Familiarne podmieneny kolorektdlny karcinom (15%) - pri tomto type zatial nie je
celkom zname, preco sa castejSie vyskytuje v niektorych rodindch. Je moiné, ze
dochdadza k zmendam na viacerych génoch, ktoré zatial lekari neidentifikovali, mozny
je aj vplyv rovnakého Zivotného stylu v rodindch, ktory napomaha vzniku ochorenia.
Riziko ochorenia na kolorektdlny karcindm je v rodine sfamilidrnym KRCa u

prvostupnovych pribuznych (deti, surodenci, rodi¢ia) vyssie oproti beznej populacii.

Moznosti prevencie u rizikovych pacientov

U ludi s rodinnou zatazou kolorektalneho karcindmu je mimoriadne doélezZité zacat so

skriningom ovela skér, nez u fudi bez zvyseného rizika:

Pokial' sa kolorektdlny karcindbm vyskytuje len ujedného ¢lena rodiny, jeho
prvostupnovi pribuzni (deti, surodenci, rodi¢ia) maju 2-4krat vyssie riziko ochorenia
na kolorektdlny karcindm, neZz u populacie s beznym rizikom. Preto sa pribuznym
pacientov odporuca podstupit svoj prvy skrining KRCa uz vo veku 40, maximdlne 45

rokov.

Ak sa vSak vrodine vyskytuje kolorektalny karcindm u viacerych pribuznych,
pravdepodobne ide o dedi¢né, vysoko rizikové formy ochorenia aje dolezité, aby
vsetci prvostupniovi pribuzni podstupili svoju prvd skriningovu kolonoskopiu uZ vo

veku 25 rokov.



