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Onkochirurgie

Autori: Chirurgicka klinika FN Brno, a.d.
Pracoviste: Klinika urazove chirurgie FN Brno
Pro predmet: BROC011p



Vyukove cile
* porozumét roli chirurgie v 1écbé nadoru
e porozumet zakladnim pojmUm a strategii |éCby v onkochirurgii

e porozumét zakladum onkochirurgickych operaci



Onkochirurgie

nejstarsi znama metoda lécby nadorovych onemocnéni

nelze zcela oddélit od jinych odvéetvi chirurgie

se zabyva operacnim resenim malignich i benignich tumord,
zejména solidnich

je soucasti komplexni onkologické péce



Epidemiologicka data - 2018
* incidence pres 87 000 zhoubnych novotvaru

e mortalita témér 28 000 lidi

e prevalence 594 637 lidi (pacienti, u kterych bylo v daném roce
nebo drive diagnostikovano onkologické onemocnéni)



Soucast komplexni péce o pacienta

e zobrazovaci diagnostika

* |laboratorni diagnostika (onkomarkery)

* interni onkologie

* radiacni onkologie

 chirurgicka onkologie (,,onkochirurgie”)

—> multioborové indikacni komise



Vyskyt
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adenoCA kolon, ovaria,
pankreatu
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Role onkochirurgie v léCb

* preventivni

* diagnosticka
— staging onemocnéni

e kurativni

e paliativni




Preventivni role onkochirurgie

Primarni prevence (omezit incidenci onemocnéni)

Sekundarni prevence (vyléCeni asymptomatického nebo
casného stadia vyvoje nemoci)

Terciarni prevence (omezeni progrese vzniklého onemocnéni)

Kvartérni prevence (zbytecného vysetrovani a |écCeni)



Preventivni role onkochirurgie

* profylakticka mastektomie u vysoce rizikovych pacientek
(BRCA1, 2 mutace)

e profylakticka hysterektomie s adnexektomii

 totalni kolektomie pri Lynch syndromu (HNPCC) a familiarni
adenomatosni polypoze (FAP)

* ulcerdzni kolitida (riziko karcinomu)
e orchidopexe pri kryptorchismu




Diagnosticka role onkochirurgie

* biopsie k ziskani vzorku tkané k histopatologickému vysetreni
— Chirurgicka excize, exstirpace, kompletni resekce
— Punkcni biopsie, vakuova biopsie

e urceni diagnozy

e staging nadorového onemocneéni

Patologické PET pozit. uzliny
v pravé axile k biopsii, susp.
relaps Hodgkinova lymfomu




Pripomenuti: diagnostika solidnich tumoru

e 1. typing — verifikace tumoru, v postizeném miste, vcetnée
biopsie
e 2. staging — urceni rozsahu nadoru pred operaci pomoci TNM

klasifikace (rozsah prim. nadoru, uzliny, metastazy) —
VYZNAMNA ROLE CHIRURGIE

e 3. grading — nejen histologicky stupen diferenciace, ale takeé
biologické vlastnosi tumoru (receptory pro dalsi |écbu)



TNM klasifikace

k planovani |éCby, prognodze, interpretaci dat, vyzkumu, konzultaci
pro kazdou anatomickou lokalizaci je specialni
cTNM — rozhodovani zpusobu |écby (clinical)

PpTNM —k volbé adjuvantni terapie (pathological)
VTNM — napfr. po chemoterapii



TNM klasifikace

e dostatecny pocet uzlin! (napr. CRC alespon 12)

e sentinelova uzlina — jako prvni v regionalnim lymfatickém
systému drénuje prislusnou oblast a do této uzliny se Siri
nadorové bunky jako do prvni, stav této uzliny predikuje stav
vsech dalsich regionalnich lymfatickych uzlin

* nadory prsu

— Vyhnuti se rozsahlé lymfadenektomie axily
— Snizeni vyskytu lymfedému, parestezii..



R klasifikace (rezidualni nador)

doplnuje TNM klasifikaci

vliv na [écbu i progndzu

RO resekce — bez nadoru

R1 resekce — mikroskopicky rezidualni nador

R2 resekce —makroskopicky rezidualni nador
hodnoceni resekcnich ploch nadoru



Chirurgicky staging nadorového onemocneni

* doplnuje endoskopické a zobrazovaci metody

e ,kaminek do mozaiky” pro multidisciplinarni tym
k tzv. targeted and tailored therapy

e diagnosticka laparoskopie
— doplnéna o laparoskopické UZ vysetreni

* diagnosticka mediastinoskopie, thorakoskopie

e explorativni laparotomie, thorakotomie



Diagnosticka laparoskopie

pacient se znamym malignim onemocnénim a s potencialnim
postizenim dutiny brisni

detekce metastaz jater, peritonea, uzlin, maligni ascites
— Cytologie, biopsie e
port-site metastazy (v rané od trokaru)
paliativni vykony v prubéhu laparoskopie

— napr. biliodigestivni-, gastroentero-anastomoza




Priklady dg. LSK

e karcinom pankreatu — hlavnimi stagingovymi metodami je
endoUS, a CT — presto 11-25 % ma béhem laparotomie nalez
nedetekovatinych metastaz

e karcinom zluéového stromu — povrchni jaterni metastazy se
vyskytuji az u 23 % pacientu

* lymfom — biopsie nitrobrisnich uzlin, presny staging
Hodgkinova lymfomu, oproti perkutanni biopsii 100 %
senzitivita i specificita



Mediastinoskopie

* prima aspekce pre- a paratrachealniho prostoru s moznosti
odbéru biopsii

e z pricné incize nad jugulem

e predni mediastinoskopie (Chamberlain) incize nad 2. zebrem
vlevo parasternalné s resekci chrupavky — preparaci para- a
subaortalnée

e suspektni hematoonkologické malignity



Mediastinoscopy

Mediastinoscope

Incision

Trachea

Right lung-Z

Left lung
Lymph nodes

Incision




VTS, VATS

e vytéznejsi nez méne invazivni postupy (napr. punkcni jehlova
biopsie)

* vetSina diagnostickych zakroku Cisté thorakoskopicky

— nejasné periferneé ulozené léze :
— biopsie parietalni pleury O\ %

* VATS

— subpleuralné ulozené léze

Camera



Kurativni role onkochirugie

* hlavni terapeutickou metodou v reseni solidnich tumoru
e chirurg je soucasti multidisciplinarniho tymu
e strategie |écCby

— pouze operace — jen €asna stadia

— neoadjuvantni CHRT + operace

— operace + adjuvantni CHRT

— neoadjuvantni CHRT + operace + adjuvantni CHRT
— hlavni Ié¢ba CHRT + operace jako pomocna (pokrocila stadia)



Faze onkochirurgické operace

* resekabilita (dana anatomickou lokalizaci tumoru, pokrocilosti)
vs. operabilita (dana rozsahem vykonu a stavem pacienta)

* resekcéni faze (odstranéni nadoru)

* lymfadenektomie

* rekonstrukcni faze

* peroperacni kryobiopsie

* histopatologické vysetreni resekatu




Lymfadenektomie

riziko postizeni uzlin stoupa s T stadiem
kompletni exenterace axily, ilioinguinalni oblasti, krcniho trigona

organove specificka (regionalni) lymfadenektomie (perigastricka,
perikolicka, perirektalni, mediastinalni)

N1, N2 a N3 lymfadenektomie
retroperitonealni (nadory vajecniku a varlat)



Paliativni role a dalsi..

e spojkové operace (bypassy)

e stomie

* vyzivné stomie
* reSeni akutnich stavu u onkologickych pacientu(ileosni stavy,
krVé Ce n I’. . ) Anastomosi

bilio-digiunale /
Brypiasiid
< portion of
fhamas

/ Anastomosi
gastro-
digiunale



Moznosti chirurgickeé lécby

endoskopicka submukozni disekce
endoskopicka mikrochirurgie (rektum)
radikalni resekce s lymfadenektomii
resekce metastaz

multiorganové resekce
cytoreduktivni chirurgie (debulking), HIPEC



Heater

Hyperthermic Intra-Peritoneal Chemotherapy (HIPEC)



Moznosti chirurgickeé lécby

e onkoplasticka chirurgie (soucCinnost chirurga a plastika v jedné
dobé)

* intersticialni brachyterapie




Pristupy

» otevrené/klasicky

* |laparoskopicky
— vyhody vs. nevyhody

* roboticky

— urologickeé operace, ale i jiné

'




Priklad soucasneé lecby karcinomu rekta

zena 72 let, fumator, HLP, st.p. APPE

pri preventivnim vysetreni pozitivni TOKS
kolonoskopie: tumor ve 14 centimetrech, biopticky
adenokarcinom

staging: CT bricha: vyloucena diseminace



Priklad soucasneé lecby karcinomu rekta




Priklad soucasneé lecby karcinomu rekta

* onkologicka indikacni komise —> resekce

* |aparoskopicka resekce rekta
— s parcialni mesorektalni excizi
— peroperacne pouzita indocyaninova zelen (ICG)
— descendento-rekto anastomodza side-to-end cirkularnim staplerem,
— peroperacni rektoskopie



Mesorectum

PME

TME



Low Anterior Resection
“u EEA stapler

Priklad soucasne lecby karcinomu rekta

Colon Pursestring

Rectum



Priklad soucasneé lecby karcinomu rekta

» definitivni histologie: Dobre diferencovany (G1)
adenokarcinom, pT3 pNO (27 LU), bez angioinvaze Ci
perineuralniho sireni, RO resekce

* dalsi onkologicka lécba neni indikovana, pouze sledovani



Take home message

* Chirurgie je jednou ze zakladnich |écebnych metod solidnich
nadord.

* Chirurg je soucasti multioborového tymu pri planovani
strategie |éCby tumoru.

e Chirurgie ma vice roli v [éCbé tumoru.



Vystupy z uceni z dané lekce

e Student rozumi pojmu onkochirurgie.

 Ma prehled o zakladnich chirurgickych metodach v
onkochirurgii.

* Umi popsat zakladni faze onkochirurgické operace.



Zdroje a odkazy na dalsi vyukovée materialy

. Narodni onkologicky registr na uzis.cz

. Chirurgickd onkologie (Krska et al. 2014)

. www.mou.cz Masaryk(v onkologicky Ustav, na webu jsou u¢ebni materidly do onkologie
. www.websurg.com portal laparoskopickych a robotickych operaci

. www.nccn.org Stranky americké National Comprehensive Cancer Network obsahujici informace jak pro laickou, tak pro odbornou verejnost véetné
doporuceni pro detekci, Ié€bu a sledovani pacientl s nddorovym onemocnénim, ktera jsou aktualizovana kazdy % rok.

. www.esmo.org Stranky evropské European Society for Medical Oncology s velmi podobnou néplini jako nccn.org, jen s fidsi aktualizaci (jednou za 1-2
roky)

. www.linkos.cz Stranky Ceské onkologické spole¢nosti Ceské lékaiské spole¢nosti Jana Evangelisty Purkyné
. www.cancer.org Stranky American cancer society

. www.cancerstaging.org Stranky American Joint Committee on Cancer

. www.cancer.gov Stranky americké National Cancer Institute

. www. clinicaltrials.gov Stranky United States National Institute for Health shromazdujici informace o vSech soukromych i verejnych registrovanych
studiich po celém svété.

. www.czso.cz stranky ¢eského statistického uradu

. www.uzis.cz stranky Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR
. www.svod.cz portdl epidemiologie zhounych nadort CR

. www.mamo.cz portdl mammografického screeningu

. www.cervix.cz portal screeningu karcinomu délozniho kréku v CR

. www.kolorektum.cz portdl kolorektalniho screeningu v CR
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