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Transvenézni neurostimulace jako lécba centralni spankové apnoe — randomizovana kontrolovana studie

Centralni spankova apnoe je zavazné onemocnéni postihujici dychani. Jednou z moznosti 1é¢by je transven6zni implantace zatizeni k
nervu, ktery vyvolava kontrakce branice, coz nasledné vede k normalnimu dychani. Studie se v letech 2013 az 2015 zabyvala
bezpeénosti a efektivitou jednostranné neurostimulace u 151 pacientii z nemocnic v Némecku, Polsku a USA. Vem uéastnikiim bylo
implantovano zafizeni, ale jen polovina podstupovala stimulaci na 6 mésict. VSichni zGcastnéni museli mit jiz diagnostikovanou
apnoe s alespon 20 ptihodami apnoe-hypopnoe (AHI index min. 20) za hodinu, vySetfeni na polysomnografu a alespon 30 dni
nasazenou doporucovanou terapii. Lékare zajimalo, kolika nemocnym se zlepsi AHI alesponi o 50 %. V ramci bezpecnosti metody
také pozorovali, zda v nésledujicich 12 mésicich nedojde k nezddoucim u€inktim. Ocekéavané klinické zlepseni ve skupiné s
neurostimulaci se dostavilo u 35 z 68 nemocnych, oproti skupin€ bez stimulace, kde doslo k posunu pouze u 8 ze 73 pacientt. U 138
ze 151 sledovanych se v pribéhu studie nedostavila zadna zavazna zdravotni komplikace. 7 pacientl z celkového poctu zemielo bez
prokazané souvislosti s implantaci zafizeni. 27 stimulovanych udévalo diskomfort, ktery byl vyfesen jednoduchym
preprogramovanim pfistroje. Vysledky ukazuji, Ze metoda neurostimulace signifikantné snizila zdvaznost centralni spankové apnoe, a
navic byla pacienty velmi dobfe tolerovana. Efekt byl podpofen také zlepSenim oxygenace a kvality zivota. Tato nova metoda by v
budoucnu mohla byt terapeutickym feSenim vyse zminéného onemocnéni.

Transvenous neurostimulation for central sleep apnoea: a randomised controlled trial
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Molekularni diagnostika nemalobunécného karcinomu plic v pokrocilém stadiu — nové
vyzvy

Diagnostika plicnich nadorti v pfedeslém desetileti znacné pokrocila. Diky molekularné-biologickym
metodam je mozné identifikovat ¢im dal vétsi mnozstvi klinicky vyznamnych genetickych variant
nadort za pouziti jen malého mnozstvi materialu ziskaného minimalné invazivni technikou.
Heterogenita plicnich nadort je obrovska a spole¢né s naristajici rezistenci na 1é¢bu bude nutné zacit
vyuzivat napf. testovani cirkulujicich biomarkert ¢i opakované biopsie, aby mohla byt 1écba presné
zacilena. Studie poukazuje na nejvétsi vyzvy a problémy v soucasné klinické praxi tykajici se
testovani markertt EGFR, ALK a novych molekul jako je napf. PDL1. V soucasnosti se také
setkdvame s narustajicim vyuzitim sekvenovani nové generace, které umoziuje testovat velké
mnozstvi genetickych variant z jediného vzorku.

Challenges in molecular testing in non-small-cell lung cancer patients with advanced

disease
The Lancet, Volume 388 No. 10048, 3 September 2016
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