Lécba kratkodobou androgenovou deprivacni terapii (ADT) zlepSuje prezivani rakoviny prostaty
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Studie Yee a kolektivu publikovana v lednu 2010 v BJU International zkoumala G€innost ADT
u muzd, ktefi podstoupili radikalni prostatektomii kvuli lokalizované rakoviné prostaty. Po
stfednim sledovani 8 let nebylo pfidani ADT k prostatektomii nalezeno, Ze by signifikantné
snizovalo poméry biochemické rekurence, lokalni rekurence nebo metastaz. Soucasna studie
Dr. Christophera U. Jonese a kolektivu z Radiological Associates of Sacramento in California
zkouma potencialni pfinosy a nebezpecCi ADT jako pfidavku k radioterapii klinicky lokalizované
rakoviny prostaty. Pomér 10-letého celkového prezivani byl 62% u muzl s radioterapii +
kratkodobou ADT ve srovnani s 57% u muzu se samotnou radioterapii. Pfidani ADT také snizilo
10-lety pomeér specifické mortality z 8% na 4%. Kdyz ale autofi reanalyzovali data vzhledem k
rizikovym podskupindm, zjistili, ze se zlepSeni tykala primarné pacientl se stfednim rizikem.
Autofi poznamenavaji, ze rovnéz vidéli snizeni v sekundarnich endpointech biochemického
selhani, vzdalenych metastdz a poméru pozitivnich nélezt nebo opakovanych biopsii za 2 roky.
U vysokorizikové skupiny kratkodoba ADT k radioterapii nestacila a byla by potfeba dlouhodoba
ADT. Situaci komplikuje stav, kdy vétSina muzu je nyni Ié€ena modernimi technikami, které
umoznuji bezpe€né podavat podstatné vyssi davky radiace, takze nevime, zda pfidani
kratkodobé ADT bude jesté u takovychto pacientl potfeba.

Vyzkumnici randomizovali 1979 pacientd s adenokarcinomem prostaty stadia T1b, T1c, T2a
nebo T2b a s hladinou PSA 20 ng/ml nebo méné na samotnou radioterapii (n = 992) nebo
radiotrapii + 4 mésice ADT (n = 987). Celkova davka radiace byla 66,6 Gy a jako ADT dostavali
flutamid 250 mg 3x denné oralné a bud mésic¢né subkutanné goserelin 3,6 mg, nebo
intramuskularné leuprolid 7,5 mg po dobu 4 mésicl. Radioterapie zaCala 2 mésice po ADT.
Stfedni sledovaci obdobi bylo 9,1 roku.

Kombinacni terapie vykazala skromné ale signifikantni zvySeni 10-letého poméru celkového
preziti (HR pro smrt u samotné radioterapie 1,17; P = 0,03). Rovnéz tam bylo signifikantni
snizeni 10-leté specifické mortality (HR pro samotnou radioterapii 1,87; P = 0,001). Sekundarni
endopinty byly rovnéz zlepSené u kombinacni terapie. 10-lety pomér biochemického selhani byl
41% u samotné radioterapie ve srovnani s 26% u kombinované (HR 1,74; P < 0,001). 10-leta
kumulativni incidence vzdalenych metastaz byla 8% u samotné radioterapie a 6% u kombinace
(HR 1,45; P = 0,04), zatimco 10-letd kumulativni incidence smrti z jiného ddvodu byla 37% u
samotné radioterapie a 34% u kombinace (P = 0,56). V ramci kohorty podstoupilo 439 pacientu
s kombinaci (44%) a 404 pacientll se samotnou radioterapii (41%) opakovanou biopsii prostaty
za 2 roky. Pfetrvavajici rakovina byla detekovana u 20% vzork( z kombinované skupiny ve
srovnani s 39% ze skupiny samotné radioterapie (P < 0,001). V kombinované skupiné mélo
55% pacientl navaly horka, 3% ra$, 16% jaterni toxické projevy, 16% snizené hladiny
hemoglobinu a 4% zvySené pocty bilych krvinek, vSe stupné 1. Incidence toxickych efektl ve
vztahu k hormonim stupné 3 nebo vyssi byla méné nez 5%.

Studie byla podporovana granty National Cancer Institute. Koautor Michael Chetner hlasi pfijmy
z prednasek a sluzeb v dozor€i radé Amgenu, Ferringu, GlaxoSmithKline a Eli Lilly a pfijmy pro
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