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Casné kolorektalni neoplazie jsou lokalizované prekancerdzni léze tlustého stfeva se zanedbatelnym rizikem lymfatické
nebo systémové diseminace. Mezi ¢asné neoplazie patii adenomy s lehkou a téZkou dysplazii, intramukézni adenokarcinom
a adenokarcinom s invazi do povrchové &asti submukézy bez jinych rizikovych histologickych znamek. Casné neoplazie
jsou v drtivé vétsiné pripadl detekovany koloskopicky a metodou volby v jejich 1é¢bé je endoskopicka resekce, ktera
z velké ¢asti nahradila resekci chirurgickou. Béhem diagnostické koloskopie jsou uzivany morfologické klasifikace umoz-
nujici odhad rizika pfitomnosti invazivniho karcinomu a volbu spravné resekéni techniky. V bézné klinické praxi je uzivana
endoskopicka polypektomie a endoskopicka slizni¢ni resekce (EMR), v tercidrnich endoskopickych centrech endoskopicka
submukézni disekce (ESD) a endoskopické transmuralni resekce (FTR). Findlnim arbitrem Gspésnosti [é¢by je histologické
vysetieni resekatu, v nékterych pfipadech mize byt indikovana nasledna chirurgicka resekce s lymfadenektomii. Vzhledem
k riziku lokalni recidivy a metachronnich 1ézi je nutna nasledna dispenzarizace nemocnych.
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Endoscopic treatment of early colorectal cancer

Early colorectal neoplasia is a localized precancerous lesion of the large intestine associated with negligible risk of lymphatic
or systemic dissemination. Early neoplasia consists of adenoma with low- and high-grade dysplasia, intramucosal carcinoma
and superficially invasive cancer without other high-risk features. In the majority of cases, early neoplastic lesions are detected
by colonoscopy and treated by means of endoscopy resection replacing surgical treatment. Risk of invasive cancer should
be stratified during diagnostic colonoscopy using morphological classifications and then, appropriate resection technique
(endoscopic polypectomy, endoscopic mucosal resection, endoscopic submucosal dissection or full-thickness resection) is
used. Success of endoscopic resection is assessed by histological examination of the resected specimen and in some cases,
additional surgical resection with lymphadenectomy should be performed. Colonoscopic surveillance is needed due to the
risk of local recurrence and metachronous lesions.
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Uvod

Kolorektalni karcinom (KRK) je jednou z nejcastéjsich onkolo-
gickych diagnéz a ve vyspélych zemich predstavuje vyznamnou
zdravotni i socioekonomickou zatéz. V Ceské republice je ro¢né
diagnostikovano asi 7400 novych pripadd KRK a bohuzel asi 3500
nemocnych na néj umiré (1, 2). Pozitivnim epidemiologickym jevem

je pokles incidence 0 2,8 % a mortality dokonce o 21,9 % mezi lety
2006 a 2016, pravdépodobné i ddsledkem screeningového programu
zavedeného v roce 2000, ktery nadéle Uspésné pokracuje (3). Jako
u jinych nddor mé na prognézu nemocnych klicovy vliv stadium, ve
kterém je diagnostikovan. Zatimco v klinickém stadiu | (T1/2 NO MO)
je 5leté preZiti pfes 90 %, ve stadiu IV (M1) je necelych 16 %. Bohuzel,
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