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UvoD

V roce 2022 WHO predstavila novou verzi ,Blue
Book” klasifikace tumord mocového a genitéiniho
traktu po Sesti letech od pfedchozi verze. Kapitoly
o prostatickych tumorech se zmény dotkly rela-
tivné minimalné. Vlastni tvorbé WHO pfedchazela
fada jednani odbornych patologickych genitouri-
narnich spole¢nostf (International Society of Uro-
logical Pathology/ISUP a Genitourinary Pathology
Society/GUPS), které vedly k vydani odbornych
doporuceni. Bohuzel, v mnohych tématech se tyto
dvé spolecnosti a jejich doporuceni neshodly, coz
vyrazné zkomplikovalo jak tvorbu WHO klasifikace
(ktera z téchto doporuceni vychazi), tak v soucasné
dobé bohuzel téz ztézuje i rutinni diagnostiku.
Cilem této prace neni do detailu popsat jednot-
livé jednotky WHO tumort prostaty — v nasledu-
jicim textu budou komentovany zejména zmeény
klasifikace neoplazii prostaty oproti divéjsi klasifi-
kaci z roku 2016 (1) a téZ néktera stézejni témata.

ZMENY OBECNE TERMINOLOGIE
A CLENENI

Stejné jako v jinych kapitolach 5. vydani WHO
(@ v souladu s WHO Kklasifikacemi jinych organo-
vych systémd) doslo k lehké Upravé terminologie.
Oznaceni ,podtypy"/,subtypes” nahrazuje plvodni
varianty/,variants” pro odlisné morfologické subka-
tegorie konkrétnich tumord/1ézi, u nich? je zadouci
tuto morfologickou heterogenitu v rdmci jednotky/
kategorie rozpoznavat. Toto ¢lenénf na subtypy je
dllezité zejména pro patologickou diagnostiku
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a schopnost patologa dany subtyp spravné zakla-
sifikovat do nadfazené jednotky, nékteré subtypy
vsak téZ mohou vykazovat odlisnosti v biologickém
chovani ¢i klinické manifestaci. Termin ,varianta” je
soucasnymi WHO klasifikacemi rezervovany pro
popis genetickych alteraci/variant tumord.

V nové WHO téZ dochazi ke zméné celkového
¢lenéni a nékolika pfesundm. Jako samostatné
hlavni kapitoly byly v 5. vydani WHO klasifikace tu-
morl mocového a muzského pohlavniho systému
vyclenény kapitoly pojednavajici o metastazach,
hematologickych malignitach, mezenchymalnich
tumorech, neuroendokrinnich nadorech, melano-
cytarnich lézich a samostatna kapitola téz komen-
tuje genetické syndromy predisponujicf ke vzniku
nadord v genitourinarnim (GU) traktu jako celku
(ne jen v prostaté). V ,prostatické kapitole” byly
naopak ponechany mezenchymalni nadory spe-
cifické pro prostatu (prostaticky stromalni tumor
nejistého maligniho potencialu, stromalni sarkom
prostaty) a nové vyclenéna jednotka neuroen-
dokrinni karcinom prostaty souvisejici s lécbou
(treatment-related neuroendocrine prostatic car-
cinoma — t=-NEPQC).

Presuny se tykaji i urotelidinich karcinomd pro-
staty a prostatické uretry, které jsou komentovany
v kapitole tumord vyvodného traktu. Neménf se
viak pfistup ke stagingu téchto karcinomd — urote-
lidIni karcinom vznikajici v prostatické uretie a infil-
trujici stroma prostaty je hodnocen jako pT2. Pokud
je prostata infiltrovéna urotelidinfim karcinomem
pUvodné vznikajicim ve sliznici moc¢ového méchyfe
a per continuitatem prordstajicim do stromatu
prostaty, nalez je hodnocen jako pT4.

Dalsi presun se dotknul tzv. PIN-like adenokar-
cinomu prostaty (tj. morfologického subtypu ade-
nokarcinomu prostaty, ktery byl v dffvejsi WHO po-
vazovan za variantu duktalniho adenokarcinomu).
PIN-like adenokarcinom prostaty je nové pfesunut
do kapitoly ,acinarni prostaticky adenokarcinom’,
nebot klinické a molekuldrné-genetické dlikazy
prokazaly odliSnosti v porovnani s duktalnim kar-
cinomem (2).

Jiné jednotky naopak ve WHO nenajdeme.
Prostatickd intraepitelidlni neoplazie nizkého ma-
ligniho potencidlu (LGPIN) jiz neni uzndvanou en-
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