Glejak — by diagnoza nie byla wyrokiem
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Guz mézgu — te diagnoze co roku styszy 3000 Polakéw. Naukowcy ze Slaska szukaja nowych rozwiazan
w walce z nowotworami — ,,Przede wszystkim za§ mamy nadziej¢ na przedtuzenie chorym zycia”.

22 lipca obchodzimy Swiatowy Dzieri Mézgu. Wedtug WHO do 2030 roku choroby mézgu stana si¢
najwigkszym zagrozeniem zdrowotnym prowadzacym do niepelnosprawnosci lub Smierci. Do choréb
mozgu zaliczamy dolegliwosci o podtozu neurologicznym takie jak: udar, choroba Parkinsona,
Alzheimera czy stwardnienie rozsiane oraz choroby psychiczne — depresj¢ czy schizofreni¢. Naleza do
nich nawet bole glowy, bezsenno$¢ czy migrena.

W Polsce rozpoznawane jest rocznie okoto 3000 nowotworow osrodkowego uktadu nerwowego. Glejaki
stanowig najliczniejsza grupg sposrod wszystkich nowotworéow mozgu 1 stanowig ok. 70% wszystkich
nowotworow wewnatrzczaszkowych i gléwna przyczyng zgonéw w tej grupie guzow. Wsrdd glejakow
wyrdzniamy te o powolnym wzroscie 1 stosunkowo dobrym rokowaniu oraz wieloletnim okresie
przezycia, jak rowniez skrajnie

ztosliwa postaé glejaka tj. glejaka wielopostaciowego. Sredni czas przezycia chorego z rozpoznaniem
glejaka wielopostaciowego to niewiele ponad 15 miesigcy. Mimo postepu jaki dokonat si¢ w ostatnich
latach w dziedzinie onkologii, wyniki leczenia ztosliwych nowotworéw mozgu pozostaja
niezadawalajace. Standardem pozostaje leczenie chirurgiczne, czyli radykalna resekcja guza oraz leczenie
uzupetniajace w postaci radio- i chemioterapii.

Glejak wielopostaciowy pozostaje jednym z najbardziej opornych na leczenie 1 ztosliwych ludzkich
NOWOtwOrow.

— Niepowodzenia w leczeniu glejaka wielopostaciowego mozna tumaczy¢ unikalnqg zdolnosciq jego
komorek do hamowania odpowiedzi immunologicznej w organizmie cztowieka. Gtowng role w
rozpoznaniu komorki nowotworowej oraz jej zniszczeniu odgrywajq limfocyty T. Rozpoznajq one na
powierzchni nowotworu specyficzne biatka tzw. antygeny, a nastepnie generujq odpowied?
immunologiczng na dany antygen, majqcq na celu zwalczenie komorek nowotworu. Niestety, komorki
glejaka wielopostaciowego posiadajq na swojej powierzchni biatka nazywane ,,tarczq molekularng”,
blokujqce tzw. punkty kontroli uktadu immunologicznego na powierzchni limfocytow T i powodujqce
ucieczke nowotworu spod nadzoru uktadu immunologicznego. Tak wiec ,,tarcza molekularna” czyni
komorki glejaka niewidocznymi dla uktadu immunologicznego gospodarza, ktory nie moze ich zwalczaé —
wyjasnit dr. hab. n. med. Wojciech Kaspera z Katedry Neurochirurgii 1 Oddziatu Klinicznego
Neurochirurgii Wydzialu Nauk Medycznych Slaskiego Uniwersytetu Medycznego (SUM) w Katowicach,
gléwny badacz.

Szansa na przefom w leczeniu zlosliwych nowotworéw mozgu

Projekt ,,Ocena odpowiedzi immunologicznej u chorych leczonych pembrolizumabem z nowo
zdiagnozowanym glejakiem wielopostaciowym mozgu (PIRG)” wsparty przez Agencje¢ Badan
Medycznych ma oceni¢ efektywno$¢ immunoterapii opartej na zastosowaniu przeciwciat
monoklonalnych blokujacych punkty kontroli odpowiedzi immunologicznej u pacjentow z glejakiem.
Przedsigwzigcie ma przynies¢ odpowiedz na pytanie, jak reaguja pacjenci z nowo zdiagnozowanym
glejakiem na wiaczenie do standardowego leczenia jednego z lekéw dziatajacych na punkty kontroli
odpowiedzi immunologicznej — pembrolizumabu. Efektem badania moze by¢ opracowanie nowego
schematu leczenia glejaka wielopostaciowego 1 znaczace wydtuzenie czasu przezycia chorych. Projekt
ma charakter wieloosrodkowy 1 obok SUM w jego realizacj¢ zaangazowane jest Centrum Onkologii-
Instytut im. M. Sktodowskiej-Curie w Gliwicach.
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- Terapia z wykorzystaniem inhibitoréow punktow kontroli opiera sie na nieco odmiennej filozofii
podejscia do terapii guzow nowotworowych. Mianowicie zaktada ona zmobilizowanie do walki z
nowotworem wtasnego uktadu immunologicznego poprzez odwrocenie immunosupresyjnego
oddziatywania nowotworu na nasz uktad immunologiczny. Chcemy podawac pembrolizumab chorym z
rozpoznanym glejakiem wielopostaciowym nie tylko w okresie pooperacyjnym, ale i przed planowanym
leczeniem chirurgicznym glejaka. Mamy nadzieje doprowadzi¢ w ten sposob do aktywacji uktadu
immunologicznego juz przed chirurgicznym usunieciem guza, a kontynuujqc podawanie pembrolizumabu,
wzmocnic skutecznos¢ pooperacyjnej chemio- i radioterapii. Przede wszystkim zas mamy nadzieje na
przedtuzenie chorym Zycia — podkreslit dr. hab. n. med. Wojciech Kaspera.

Do badania zostang wtaczeni chorzy, u ktérych na podstawie wykonanych badan obrazowych zostanie
rozpoznany glejak wielopostaciowy przed wdrozeniem leczenia chirurgicznego. Zainteresowani
projektem, pacjenci i lekarze moga kontaktowac si¢ z Oddziatem Klinicznym Neurochirurgii SUM w
Sosnowcu pod nr tel. 32 36 82 551.

Z pozostalymi badaniami z dziedziny neurologii 1 onkologii mozna zapoznac si¢ poprzez wyszukiwarke
badann ABM na stronie: https://wyszukiwarka.abm.gov.pl/
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