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Uvod . )

Neuroendokrinni nadory (NET) tvofi vzacnou skupinu
nédory, které vznikaji z neuroendokrinnich tkani, nebo
Castéji z neuroendokrinnich bunék diseminovanych v riz-
nych orgdnech a systémech. Nejvice se vyskytuji v travi-
cim traktu a v plicich.

Klicovd slova: NET, tenké stievo, metastdzy do jater, Somatu-
line Autogel, PRRT

Kazuistika

Kazuistika se tyka pacienta narozeného v roce 1940, kte-
rému byl v roce 2018 diagnostikovan metastaticky proces
jaterni. Pacientova sestra byla lécena pro zhoubnj nador
duodena a sigmoidea, jinak byla rodinnd anamnéza on-
kologicky negativni. V dobé stanoveni diagnézy byl pa-
cient lé¢en pouze pro hypertenzi a byl celoZivotni neku-
rak. Pacient byl vy3etfovan jiz od roku 2016 pro nejasné
intermitentni bolesti bficha. Na provedeném CT vy3etfeni
byly nalezeny zvétiené mezenterialni uzliny a dale pak
nékolik nespecifickych jaternich loZisek. Pacient byl tak-
to sledovén az do roku 2018, kdy byla provedena jaterni
biopsie s nalezem dobre diferencovaného neuroendokrin-
niho tumoru s pozitivitou synaptofyzinu a chromograni-
nu, bez nekréz. Vstupné bylo laboratorné mirné zvyseni
chromograninu A, odpady 5-hydroxy-indoloctové kyseliny
byly v normé.

VySetieni

Prvni vySetfeni bylo provedeno v lednu 2016 pro inter-
mintentni bolesti v epigastriu. Primarné byla indikovana
gastroskopie, kterd neprokazala zadny patologicky nalez.
Nasledné byl kolonoskopicky nalezen polyp ve vzestup-
ném traéniku. Histologické vySetfeni viak bylo negativni.
V Gnoru 2016 bylo provedeno CT vySetfeni bficha s ndle-
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Pacient s neuroendok
tumorem tenkého streva
s generalizaci do jater

zem zvétienych uziin v zins muesesteey peliices oo
35mm v priméru, v biizkos e Shet tubens iic
probihaji cévy povedi areris mmstemos supemize sens me
senterica superior o vens Fensiis. 3% fmnmminm wieen:
v dubnu 2016 byl nalez ¥ obiass mesetey sacmmir
nové se viak objevilo as: pit memdnadinics Sypatenrrs.
aZ izodenznich jaterwich lofsek S velioer 3o, A
rencialné diagnosticky bylo sweloring o hemansmech.
Takto byl pacient sledovan do soins 2058, adlier Bt sadie
opakovanych CT vySetfeni stacioménnst.

V lednu 2018 byla provedens lapasssiscicks chalscysoet-
tomie a biopsie jaterniho loZisks Histoliomicks ySetfend
zluéniku prokazalo chronickes katacshs cholecystndn,
jaterni biopsii byl nalezen dobfe diferencovand seeuven-
dokrinni tumor bez nekrdz, chromogranin & (& 2 s7-
naptofyzin pozitivni. Proliferaial index 067 byl 1-2%.
Primarni origo nadoru mohlo bt v gastromtestindinim &
bronchopulmonalnim trakmu.

V breznu 2018 bylo proved TS P
emisni tomografii (PET/CT) s pouiitim **-Sucro-deoxy-
-glukozy (FDG), kde bylo popsino mendi mao@styi volné
tekutiny mezi klickami v malé panwvi, v obou Izlocich jater
diskrétni hypodenzni uzly rizné velikosti neivétsi v seg-
mentu $7 velikosti 19 mm, mensi uzly pak v ostatnich seg-
mentech, cca v poétu deset. Zadny zuzid viak nevykazo-
val signifikantné vyssi akumulad FDG. ¥ pravém homim
kvadrantu bricha centrdlné byla popsina na mesenteriu
mékkotkdnova denzni masa velikosti 39 X 24 X 26mm,
s hypodenznim okrskem 17 X 11 mm, do tumoru sméfo-
vala mesenterickd tepna a v tésné blizkosti byla i jedna
z klicek tenkého stfeva. Nalez byl hodnocen jako stacio-
narni oproti CT vySetfeni z roku 2016. Nasledné byl pa-
cient pfedan do péce naseho onkologického centra.
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Obrézek €. 1: Kontrolni CT vySetfeni hrudniku a bficha v bfeznu 2019

Lécba

Vstupné byl pacient bez projevi karcinoidového syn-
dromu a s celkové vybornou kvalitou Zivota. Vzhledem
k véku, histologickému nalezu, lokalizaci tumoru v bliz-
kosti tepny a prani pacienta nebylo primarné uvazovino
o operacnim reSeni. V bfeznu 2018 byla zahdjena terapie
somatostatinovymi analogy, v tomto pfipadé Somatuline
Autogelem 120mg. Nasledné doSlo pfechodné k rozvoji
mirnych prijmu, které do nékolika mésicl zcela odeznély.
V dubnu 2018 byla provedena scintigrafie somatostati-
novych receptoril (*™Tc hynic-oktreotid [Tektrotyd]) s na-
lezem mnoholetnych loZisek zvySené akumulace soma-
tostatinovych receptorii v pravém i levém laloku jater,
odpovidajici udavanym metaloZiskim, dale nepravidelné
loziskové zvyseni aktivity v mesogastriu paramedialné
vlevo, lokalizaci odpovidajici mesenteriu v tésné blizkosti
klicky tenkého stfeva. Toto lozisko je uloZeno v hloubce,

Obrazek ¢. 2: Kontrolni CT vy3etfeni hrudniku a bficha v tinoru 2021

2Zdroj: archiv auto;

tésné pred velkymi cévami. Déle bylo popsano sporné lo-
Ziskové zvyseni aktivity v misté vasténi tenkého streva
do céka. Nalez byl uzavien jako dobre diferencovany neu-
roendokrinni tumor tenkého stfeva s generalizaci do jater.
V ramci prefetreni bylo v bfeznu 2019 provedeno kontrol-
ni CT vySetfeni hrudniku a bficha (obrazek ¢. 1), kde byl
nalez ve srovnani s predchozim vySetfenim FDG-PET/CT
hodnocen jako staciondrni. Stabilizace nemoci trvala
az do ledna 2021, kdy byl pacient vySetfen pro zhorse-
ni zaZivacich potiZi. Udaval cca dva aZ tfi prajmy denng,
intermitentni bolesti bficha a kolisdni krevniho tlaku
s hypertenznimi §pickami. V inoru 2021 bylo provedeno
kontrolni CT vySetfeni (obrazek ¢. 2 a 3), kde byla popsana
vicecetné jaterni loZiska — nejvétsi v segmentu S7 pravé-
ho laloku o priméru 31 X 21 mm na axidlnich skenech,
mensi loziska do 20mm pri interlalokové ryze, sledované
tumordzni loZisko na tenkém stfevé uloZené ve stfedni
¢are v mezogastriu presunuto nyni vice doleva od stredni
¢ary, na axialnim skenu o velikosti 34 X 26 mm. Celkové

' §lo o velikostni progresi loZisek v jatrech i expanze na ten-

kém stfevé. Pro klinické zhorseni stavu, ke kterému doslo
nejspise na zékladé progrese nemoci, byl zkracen inter-
val podavani Somatuline Autogelu na 21 dni. Dale byle
zvazovano ve spolupraci s chirurgem operacni reSeni,
které pacient i nadale podstoupit nechtél. Na této terapii
doslo ke zlepseni celkového stavu i kvality Zivota pacien-
ta. V dubnu 2021 bylo provedeno PET/CT somatostatino-
vych receptori (*Ga-DOTA-TOC) s nalezem mesenterialni
tumorozni formace nasedajici na stfevni klicku jejuna,
mnohodetny metastaticky proces jaterni, dale suspektni
i drobné uzlinky retroperitonea. Viechna patologicka lo-
ziska s vysokou expresi somatostatinovych receptort.

Obrazek €. 3; Kontrolni CT vysetfeni hrudniku a bficha v unoru 2021

2Zdroj: archiv autorky
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Pacient byl v kvétnu 2021 prezentovan v multidisciplinar-
nim tymu VFN a FN Motol, kde byl indikovén k terapii
PPRT (peptide receptor radionuclide). Nyni je pacient
po prvni aplikaci radicizotopové terapie. Lécbu zvladl bez
vét§ich komplikaci, jaterni a ledvinné parametry jsou i na-
dale uspokojiveé.

Zavér

Antiproliferativni u¢inek lanreotidu (Somatuline Auto-
gel) u gastroenteropankreatickych nadort byl prokazan
ve studii CLARINET, kdy doslo i k vjznamnému prodlouZe-
ni doby do progrese nemoci u nefunkénich gastroentero-
pankreatickjch neuroendokrinnich nadoru.

U pacienta doslo po zahdjeni tex;apie Somatuline Auto-
gelem kazdé Ctyfi tydny pfechodné k rozvoji mirnych
prijmu, které viak po nékolika- aplikacich zcela vymize-

ly a pacient mél velmi dobrou kvalm Zveta. Stabilzace
nemoci trvala témér th roke PR progress memoa doslo
ke zhorSeni zazZivacich pot 3 d

podavani Somatuline Autogelu za 5
ly. V zafi tohoto roku pacient p povni aplikaa
PRRT s dobrou toleranci. Véfem, #e 310 8 povede
ke stabilizaci nemoci 2 udrZent dobre kvality pacientova
Zivota.
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