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Genet ický podklad nádoru? 

Jaroslav Gutvirth 

V n ě k t e r ý c h rodinách je mnohem větší výskyt nádorových cho-
rob než v j iných. Objevuj í se názory, že pr íč ina může být vroze-
ná ve vadných g e n e c h ( teor ie o o n k o g e n e c h ) , nebo v chromo-
zomálních mutac ích , k t e r é vznikly působením škodlivin na zá-
rodečnou tkáň. 

Velký ohlas měla svého času zpráva o tom, že l éčen í neplod-
nosti agos t i lbenem může mít osudnou dohru: rakovinu u potom-
ků. Některé léky, napodobuj íc í ženské pohlavní hormony a po-
važované kdysi za méně r i skantn í než pravé hormony, poněvadž 
měly poměrně málo vedle j š í ch účinků a přitom léči ly c e l k e m spo-
lehlivě n ě k t e r é případy ž e n s k é neplodnost i , jsou dnes ve větš ině 
zemí zakázané, nebo se smí podávat jen s tarým osobám v ne j -
nutně j š í ch př ípadech. 

Ukázalo se totiž, že u d c e r žen, k t e r é se léči ly např . agost i lbe-
nem, se může objevi t ve věku 1 7 — 2 1 let rakovina pochvy. V tom-
to věku postupuje nádorové o n e m o c n ě n í větš inou velmi rych le . 
Po úspěšné l é č e n é neplodnost i se ovšem nemusí narodi t dcera . 
Před někol ika lety se ob jevi ly první zprávy, že synové žen léče-
ných pro hormonáln í poruchy st i lbeny mohou dostal ve věku 
kolem dvacet i sedmi let zhoubný nádor var lat . 

Zhoubné nádory m a j í c h a r a k t e r j akoby e m b r y o n á l n í h o růstu — 
tento růst je nežádoucí . To je i v př ípadě re t inoblas tomu, pro 
který post ižené děti míva j í o d s t r a n ě n é oči. Ret inblas tom se vy-
skytu je asi u j ednoho dítěte z 18 000 (Holub, 1 9 8 5 ) . Může se šíři t 
podél opt ického nervu a způsobit smrt . Proto se dnes r a d i k á l n ě 
operu je a o b y č e j n ě se to provádí dosti do hloubky — vypreparu-
je se i n a s e d a j í c í optický nerv, aby se v něm nádor neopakoval , 
ev. aby nebyl zdro jem vzniku dalš ího nádoru. Proto se t a k é r a d ě j i 
e n u k l e u j e i druhé oko. Ukázalo se, že když se to neudělá , t é m ě ř 
vždy se objeví nádor i v něm. 

Ret inoblastom je jedním z prvých nádorů, u k t e r é h o byla pro-
kázána dědičnost . Jeho podstata je v mutac i na 13. chromozómu*. 
Zdědí-li dítě po j ednom z rodičů urči tou mutac i na 13. chromo-
zómu, může se stát , že tato m u t a c e není vyrovnána odpovídaj í -
cím zdravým g e n e m od druhého rodiče o dojde ke zhoubnému bu-
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jení v sítnici Retinoblastom tedy vzniká kombinací genu pro zhoub-
né bujení a absencí genu nebo nefungováním genu normálního. 
Odchylka v chromozómu 13 se dá teoreticky nalézt už v zárodeč-
ných buňkách plodové tekutiny, a je tedy naděje nä diagnózu 
už před narozením. 

Přežití pacientů zbavených retinoblastomu však odhalilo ještě 
záhadnější genetickou souvislost: Ve věku 15—17 let podléhají 
pacienti kostnímu sarkomu, tedy nádoru z kostních buněk, které 
jsou zcela jinou tkání než tkáň nervová. Ta je z ektodermu, za-
tímco kostní buňky jsou z mezodermu. Retinoblastomový gen je 
asi též genem pro osteosarkoň. 

Jako vrozené se označují i dva typy většinou zhoubných nádo-
rů v kra j ině ledvin — nefroblastom a neuroblastom. 

Příčina vzniku obou nádorů je ne jasná. U neuroblastomu se 
uvádí kancerogenní účinek záření, virový původ i možnost che-
mické kancerogeneze, je j íž zastánci se opíraj í o pokusy na kry-
sách. 

Prenatálně závažnými okolnostmi pro vznik neuroblastomu 
jsou krvácení těhotné ženy v prvních třech měsících, expozice 
plodu známým kancerogenům (záření, některá cytostatika, ne-
steroidní estrogeny, hydantoinová antipi leptika) . 

V posledních letech se pozornost obrací směrem možného ge-
net ického původu obou nádorů (Koutecký, 1985) . Velice uznáva-
nou je Knudsonova (1976) hypotéza dvojí mutace. Podle ní je 
k přeměně bunňky v buňku nádorovou třeba dvou postupných 
mutací. Když alespoň jedna z mutací vznikne v pohlavní buňce 
před oplozením, nádor se vyvíjí časně a často mnohočetně (více-
ložiskové neuroblastomy a oboustranné nefroblastomy) . Všech-
ny hereditární nádory tedy proděla j í nádorovou mutaci v po-
hlavních buňkách předka a druhou potom po splynutí va j íčka se 
spermií vlivem ně jakého kancerogenního činitele. Knudson ( s k o l . 
1976) usuzuje, že embryonální nádory lze vyložit jako genetic-
kou poruchu vývoje. První mutace způsobí jakýsi intermediární 
stav, který je nutné považovat za prekancerózní . U některých je-
dinců se mutace kombinuje s přenášeným dominantním genem 
pro příslušný nádor. U těch, kteří takové mutantní geny nemají , 
může druhá mutace vzniknout po oplodnění (tzv. somatická mu-
t a c e ) . 

Etiologicky významnou okolností je sdružení různých vroze-
ných vad a obou nádorů. Po této s t ránce převládá kombinace 
obou stavů u neuroblastomu, a to ze jména se skupinami vad oka 
(zvláště nepřítomnost duhovky — známý Wilmsův „aniridia syn-
drom") , anomáliemi močových a pohlavních orgánů a růstových 
odchylek (hemihypertrofie, hamartomy), k nimž je vzácně při-
družena mentální retardace. Udává se, že až 17 % dětí s nefro-
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blastomem má n ě j a k o u z uvedených vrozených anomál i í . U neuro-
blastomu je s o u č a s n á př í tomnost vrozených anomál i í podstatně 
nižší (5 % ) . Býva j í to z e j m é n a a n o m á l i e lebky a mozku, Downův 
syndrom, mentá ln í r e t a r d a c e , různé s rdeční anomál ie a sporadic-
ky i mnoho j iných (Koutecký, 1 9 8 5 ) . 

Z uvedených skutečnos t í vyplývaj í dva závěry. První je teore-
t ický a nabádá k úvaze o možných s p o l e č n ě působíc ích škodlivi-
n ích t e r a t o g e n n í c h a o n k o g e n n í c h během ni t roděložního vývoje 
plodu. Druhý je ryze prakt ický . Každé dítě s vrozenými anomá-
liemi, k teré jsou známé svým re la t ivně č a s t ý m sdružením s ma-
ligním nádorem, by mělo být prevent ivně vyšetřeno onkologicky 
a dispenzarizováno. To je jedním z př íkladů a povinností možné 
sekundární p r e v e n c e v pediatri i . 
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Pro praxi našich škol 

ŠKOLY PRO MLÁDEŽ MENTÁLNĚ RETARDOVANOU 

R o z u m o v á výchova v hodině tělesné výchovy 
na zvláštní škole 

Vlasta Karásková 

Tělesná výchova je jednou ze zák ladních s ložek výchovy 
a vzdělávání pro m e n t á l n ě r e t a r d o v a n é žáky už od doby vzniku 
první p o m o c n é třídy v Praze r. 1896. I když v souladu s aktuál -
ními potřebami společnost i př i rozeně dochází ke změnám obsa-
hové a formáln í s t ránky t ě l e s n é výchovy, nezastupi te lnost tě les-
né výchovy je s tá le respektována . 
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