limit pro indikaci 0,2 ng/ml. Dalsi z prezentovanych
sdéleni se tykalo otazky cytoredukeni radikalni pro-
statektomie (CRP) u pacientd s nové diagnostiko-
vanym metastatickym KP. Pacienti v prezentované
studii byli randomizovani k cRP (n = 40) nebo k sa-
motné hormonalni [é¢bé (n = 40). Celkové preZiti
(p=0,003) i preziti bez lokaIni recidivy (p = 0,001)
bylo vyznamné delsi v pfipadé provedeni cRP.

Nové vysledky studif oteviely bohatou debatu
také v sekci naddorl ledvin. Dominantnim tématem
byly vysledky studie CARMENA. Tato prospektivni
randomizovana studie srovnava efekt biologické léc¢-
by sunitimibem oproti kombinované lé¢bé pomoci
cytoredukéni nefrektomie (CN) s adjuvantni systémo-
vou lécbou sunitimibem u pacientt s metastatickym
karcinomem ledviny. Dle publikovanych vysledk{ byla
ve studii prokézana non-inferiorita lécby sunitinibem
samostatné bez predchozi nefrektomie ve srovnani
s kombinovanou lé¢bou. Mediadn celkového preziti
pacientd léCenych sunitinibem byl 184 mésic oproti
13,9 mésicim u pacientl lécenych kombinovanou
lécbou. Mezi jednotlivymi skupinami ve studii ne-
byly zaznamenany rozdily v odpovedi na léc¢bu ani
v dobé preZiti bez progrese. Pro odlozeni chirurgic-
ké 1écby u pacientl s metastatickym karcinomem
ledviny nasvedcuiji také vysledky studie SURTIME.
Studie prokazala lepsi median celkového preziti 32,4
vs. 15,0 mésicl u pacientl lé¢enych sunitinibem s na-
slednou CN oproti pacientdm, u kterych byla lé¢ba
zahdjena CN v prvni linii.

INFORMACE

Vysledky téchto studif tedy ménf pohled na
CN pred zahajenim systémové lécby, kterd je do-
dnes povazovana za zlaty standard [é¢by. Novym
pfistupem v terapii renalniho karcinomu je také
neoadjuvantni vyuZiti systémové biologické lé¢-
by pfed chirurgickym feSenim u lokalizovaného
onemocneéni. Dle prezentovanych studii vede
neoadjuvantni lécba ke zmenseni velikosti nado-
ru, zlepsuje jeho operabilitu a umoznuje prova-
dét ledvinu Setfici resekéni vykony i u primarné
vétsich nadord. Dalsim z diskutovanych témat
bylo vyuziti kombinovanych lécebnych sche-
mat systémové lécby metastatického karcinomu
ledviny, kombinujici anti-VEGF s imunoterapil.
Mezi probfihajici studie na toto téma patfi na-
pfiklad CHECKMATE 9ER, srovnavajici nivolumab
+ cabozantinib v.s. sunitinib, téz studie CLEAR,
srovnavajici lenvatinib + pembrolizumab vs. suni-
tinib. Ocekavané vysledky studii mohou vést
ke zméné doporucenych postupl systémové
lé¢by karcinomu ledviny a pfedbézné vysledky
Ize ocekavat jiz koncem roku 2019.

Viyro¢ni konference EAU v Barceloné byla tra-
di¢né excelentni vzdélavaci akci nabitou novymi
poznatky. Je to konference s velkym pfinosem pro
védeckou ¢innost, klinickou praxi i vzdélavani rezi-
dentd v oboru urologie. Na dalsi ro¢nik se mdzeme
tésit 20.-24. bfezna 2020 v Amsterdamu.
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