py (radioterapie, farmakoterapie) mély omezeny potencial pro latenci
nastupu Ucinku a mimo jiné i pro limitované zkusenosti s monitoraci
efektu, resp. titraci davky blokéator( steroidogeneze u pacientl s po-
krocilou jaterni dysfunkci.

Zaveér

Neobvykld koincidence jaterni cirhdzy a Cushingova syndromu
mUze i pfes charakteristické projevy obou onemocnéni vést k zastren
téchto projevl. V tomto pfipadé nebyly pro Cushinglv syndrom zpo-
¢atku signifikantni ani vysledky laboratornich test(.
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Koincidence jaternf cirhézy a Cushingovy nemoci

Soubéh téchto diagnéz zde vyznamnym zplsobem ovlivnil moz-
nosti lé¢by, kdy klinicky stav pacienta neumoznoval pokus o radikéInf
operacni feseni tumoru hypofyzy, jako lé¢ebna metoda se uplatnila
stereotakticka forma radioterapie s farmakoterapii. Je zfejmé, ze hy-
perkortizolismus zaroveri negativné ovlivnil pribéh a odpoved na
lé¢bu jaterni cirhdzy. Do jaké miry ovlivnil Cushinglv syndrom relativné
rychlou a lé¢ebné neovlivnitelnou progresi jaterniho onemocnéni z0-
stava otdzkou. Jistym faktem z0stava, Ze nezbytnou podminkou péce
0 pacienty je mezioborova spoluprace umoznujici hledani optimalnf
diagnostické a lécebné strategie, a to i napfic¢ pracovisti.
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