Souhrn

Klinické aspekty onemocnéni dlazdicobuné¢nym karcinomem
dutiny ustni a rtu

Uvod: Incidence zhoubnych nadori hlavy a krku je v Ceské republice na vzestupu.
Prognéza tohoto onemocnéni se i pres pokroky v lécbé v poslednich nékolika
dekadach vyrazné nelepsi. Tato studie zkouma vliv relevantnich klinickych
a demografickych faktorii na preziti souboru pacienti s dlaZzdicobunécnym
karcinomem dutiny ustni (DK DU).

Material a metodika: Do retrospektivni deskriptivni studie bylo zahrnuto 200
pacient@i s DK DU diagnostikovanych a lé¢enych na Stomatologické klinice LF UK
a FN v Hradci Kralové v obdobi 1988-2008. Sledované parametry byly pohlavi
a vék pacienta, Zivotni navyky vcetné znamych rizikovych faktort, lokalizace
nadoru, mikroskopicka diagnéza, stddium onemocnéni, primarni lé¢ebna metoda
a umrti v/bez souvislosti snadorovym onemocnénim. Analyza preziti byla
provedena pomoci Kaplanovy-Meierovy metody a Coxova modelu progresivniho
rizika.

Vysledky: Median délky sledovani pacientd byl 28 mésic (rozmezi 1-242
mésicill). Pomér muZzl a Zen ¢inil 2,1:1. Primérny vék pacientl byl 62 let (SD=12).
Nejcastéji se vyskytovaly dlazdicobunécné karcinomy spodiny ustni (51 pripadd,
25,5 %) a dolniho rtu (47 pripadd, 23,5 %). U 104 pacientd (52,0 %) byl nador
diagnostikovan v pozdnim stadiu (TNM stadia III a IV). Nejvice pacientii (87
jedinct, 43,5 %) bylo 1éceno chirurgicky. Klokoregionalni recidivé doSlo u 77
pacientii (38,5 %). Béhem doby sledovani zemrielo celkem 106 pacientd (53,0 %),
z toho v souvislosti s nddorem 74 pacienti (37,0 %). Celkové 5leté preZiti ¢inilo
45 %, nadorové specifické 5leté preZiti pak 58 %. V univariabilni analyze mély na
nadorové specifické preziti statisticky vyznamny vliv stddium onemocnéni,
anatomicka lokalizace, metastatické postiZeni regionalnich miznich uzlin, stupein
nadorové diferenciace, stav resekcénich okrajli, pritomnost jiného nadorového
onemocnéni a bydlisté pacienta. Pacienti s intraoralnim karcinomem méli 8,7krat
vy$si riziko Umrti na DK DU neZz pacienti skarcinomem rtu. Pacienti
diagnostikovani v pozdnich stadiich méli 4,1krat vyssi riziko tmrti na DK DU nez
pacienti s nddorem v ¢asném stadiu (I, II).

Zavér: Prognoza karcinomi rtu byla vyznamné lepsi neZ prognéza intraoralnich
DK DU. Prognéza DK DU se vyrazné zhorsuje se stidiem onemocnéni.
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