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Incidence zaludec¢niho karcinomu ve svété vykazuje mirny, ale zretelny pokles. Piesto karcinom zaludku patri mezi zvlasté
zavazné lokalizace malignich nadori. Alarmujici je skutecnost, ze v poslednich letech doslo ke zméné lokalizace v zaludku,
vyznamné pribyva karcinomu lokalizovanych na prechodu jicnu v zaludecni télo.

Helicobacter pylori je velice frekventné nalézan u osob s zalude¢nim karcinomem a nadorem lymfatické tkané, MALTOMEM.
Pii vyvoji malignit u osob H. pylori pozitivnich hraje nepochybné vyznamnou roli cela rada dalSich faktord, m. j. i doba
trvani, po kterou byl nemocny jedinec infikovan bakterii. Zvlasté ¢astym je uvadén vztah toxiny obsahujicich kmeni H. pylori
(obsahuji napi. CagA, VacA) a nadoru zaludku.

Zasadni otazkou ovsem je, zda eradikaci H. pylori kmenii Ize dosahnout snizeni incidence karcinomu a zda tedy eradikace
ma prevelentni efekt.

Nékteré studie prokazuji regresi u osob s MALT-lymfomy po uspésné eradikaci H. pylori.

K definitivni odpovédi je ovSem treba dalSich, prospektivnich a dlouhodobych studii.
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HELICOBACTER PYLORI INFECTION AND GASTRIC CANCER

The world’s incidence of gastric cancer, including the Czech Republic, decreased during the last few years. Infection of
Helicobacter pylori is very frequently connected with gastric cancer and with lymphoid tissue lymphoma MALT lymphoma.
From prospective cohort studies of diseases connected with infection of H. pylori and gastric cancer is well known, that very
inportant factor is the interval between diagnosis of seropositivity H. pylori and the disease.

H. pylori strains with pozitivity of cytotoxins, as is CagA or VacA are frequently found in patients with gastric cancer or
MALT lymphoma.

Crucial question is the prevention of gastric cancer with H. pylori eradication. Till now there do not exists studies demon-

strated clearly the effect of eradication and decrease of incidence gastric cancer.

In some was tudies demonstrated the effect of eradication H. pylori in patients with MALT lymphoma demonstrated.
Definitive answer needs still other long-term prospective studies.
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Incidence Zalude¢niho karcinomu v poslednich letech
ma sestupnou tendenci. Plati to i pro CR. Problémem oviem
je, ze ZzaludeCni karcinom méni svoji lokalizaci tj., z oblasti
zaludeCniho té€la pribyva pripadi, kdy karcinom je lokalizo-
van v ezofagogastrické junkci (1). Vysvétlenim pro tento fakt
je cela fada. Jednim z mozZnych vysvétleni je vztah nadoro-
vého postiZeni s gastroezofagealnim refluxem nemoci ozna-
¢ovanou také jako ,,choroba pristiho stoleti®.

Po fadu let je uvadén fakt, Ze osoby u nichz byl zjiStén
karcinom Zaludku (2) maji neobycejné€ vysoky vyskyt Heli-
cobacter pylori (HP) (az 80 % pozitivity). V poslednich le-
tech byla v tomto smyslu u¢inéna fada epidemiologickych
studii, sledujicich seroprevalenci infekce HP a jeho cytoto-
xinl u osob s Zalude¢nim karcinomem. Mezi takové studie
patfi studie Wongova z roku 1999 (3), ktera sledovala dvé
populace v Ciné stran mortality Zaludeéniho karcinomu pfi
soucasné pozitivité HP. Oblast s vysokou mortalitou, kde by-
la soucasn€ zjiSt€na v 76 % pozitivita pro anti-Cag A proti-
latky byla porovnavana s oblasti Hongkongu, kde mortalita
na Zalude¢ni karcinom ¢€ini asi 10 %. V této oblasti byla po-
zitivita HP se sou€asnou pritomnosti anti-Cag A protilatek
pouze ve 28 %. Pfi hodnoceni 42 recentnich epidemiologic-
kych studii bylo potvrzeno, Ze u osob, kde pozitivita HP byla
prokazana, je dvojnadsobné riziko vzniku karcinomu (4).

Podobné epidemiologicky zajimavé jsou studie, které
sledovali pozitivitu HP a rodinného vyskytu Zalude¢niho
karcinomu (5).

Bylo prokazano, Ze u osob s pozitivnim rodinnym vy-
skytem karcinomu Zaludku a sou¢asnou pritomnosti Cag
A pozitivnich kmend HP by bylo riziko pro vznik Zaludec-
niho karcinomu az 8x vys$§i neZ u osob HP negativnich
(5). Rada dalsich studii prokazala vyznam pfitomnosti va-
kuoliza¢niho toxinu oznaé¢eného jako Vac A, ktery u osob
HP pozitivnich je vyznamnym faktorem, spojenym s HP
indukovanymi onemocnénimi (6).

Z patologicko anatomického pohledu jsou zajimavé
studie popisujici roli hyperplazie ve vyvoji Zalude¢niho
karcinomu (8). Typickou studii je studie Coylova (7),
ktera prokazala, Ze slizni¢ni hladina epidermalniho ris-
tového faktoru je potentnim epitelidlnim mitogenem,
ktery pfiblizné 2x zvySuje riziko u osob HP pozitivnich
pro vznik Zalude¢niho karcinomu. Prokazali, Ze infekce
HP ma vztah ke vzniku chronické gastritidy. U téchto
osob byly nalezeny abnormality v obsahu DNA a proka-
zana exprese p53 v souvislosti s atrofii a metaplazii. Ty-
to zmény byly ovSem reverzibilni a vymizely po eradika-
ci HP (9).

Jak jiZz bylo zmin€no, pfitomnost antigenu Cag A je
povaZovana za mozny vyznamny faktor pro vznik Zaludec-
niho karcinomu. Ne vSichni autofi ovSem toto potvrzuji.
Napt. studie Kikuciho (10) prokazala, Ze kmeny HP obsa-
hujici Cag A i kmeny, které jsou Cag A negativni, zvySuji
riziko intestinalni metaplazie a mohou byt spojeny s vysky-
tem Castého Zaludecniho karcinomu (11).
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V poslednich letech je vénovana zaslouZena pozornost
genetickému faktoru u nositel infekce HP ve vztahu
k mozZnému vzniku karcinomu Zaludku. Genetické faktory
jsou nepochybné€ neobyc¢ejné vyznamné. Bylo zjisténo, Ze
stupen gastritidy HP pozitivni je, pokud jde o vznik karci-
nomu, vyznamnym faktorem, kdy karcinom zaludku vzni-
ka u osob s vyssim stupném HP pozitivni gastritidy Cas-
téji nez u kontrol (11). Tento poznatek podporuje nazory
o0 mozné genetické predispozici majici vztah ke vzniku HP
gastritidy a nasledné€ karcinomu Zaludku.

Neobycejné zajimavé je ovSem zjiSténi, Ze zmény inter-
leukinu 1, pfedevSim pokud jde o polymorfizmus interleu-
kinu 1, mohou urcovat, pro¢ né€které osoby, které jsou infi-
kovany HP, jsou pozdé&ji nositeli karcinomu Zaludku a u ji-
nych osob tomu tak neni (2).

V soucasné dobé v Ceské republice probihajici studie
PRISMA patfi mezi jednu ze studii, které v dlouhodobém
sledovani maji prokazat, zda skute¢né u rizikovych skupin
eradikaci HP muZe byt sniZeno riziko rakoviny Zaludku.
Bylo pozorovano, Ze osoby, u nichz aktivita gastritidy Zalu-
dec¢niho téla je vétsi nez aktivita gastritickych zmén v an-
tru pfi soucasné infekci HP, jsou ohroZeny vétSim rizikem
vzniku karcinomu. Zda tomu opravdu tak je a zda eradika-
ce HP vyznamné ovlivni incidenci karcinomu Zaludku se
ale v soucasné dobé€ spolehlivé odpovédét neda, i kdyz jiz
v tuvodu uvefejnénd zminka, Ze dochazi k poklesu karcino-
mu Zaludku obecné, coz by mohlo byt vzdalené vysvétlova-
no vétsim poctem eradikovanych osob, by tomu nasvédco-
vala. S timto nazorem je tfeba vSak zachazet velice opatrné,
protoZe Zadné konkrétni studie o této mozZnosti zatim pfi-
neseny nebyly.

Toto jiz ne tak zcela plati, pokud jde o problematiku
tumord vznikajicich z lymfatické tkané, oznacCenych jako
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