HLAVNITEMA | 165
Novinky vimuno-onkologii
https://doi.org/10.36290/vnl.2026.035
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Imunoterapie se v poslednim desetileti dostala do popfedi Ié¢by mnoha nadorovych onemocnéni a pfedstavuje zédsadni
posun od konvencnich terapeutickych pfistupl k metodam vyuzivajicim imunitni systém pacienta. V soucasnosti se jiz
nejednd pouze o doplikovou metodu vyuZzivanou pfi selhdni ostatnich terapeutickych modalit, ale v nékterych indikacich
predstavuje lé¢bu prvni linie. Znalost nadorového mikroprostiedi a imunogenicity nadoru je pfitom klicovym faktorem
ovlivnujicim uUc¢innost 1é¢by. Nize jsou podrobné rozebrany hlavni typy imunoterapie, véetné nespecifické imunostimula-
ce, monoklonalnich a bispecifickych protilatek, antibody-drug konjugatd a inhibitor imunitnich kontrolnich bodu, které
dnes tvofi zdklad moderni onkologické |é¢by. Text dale pfiblizuje pokrocilé bunécéné terapie, jako jsou dendritické vakciny,
adoptivni bunécna imunoterapie a CAR T-lymfocyty, a rovnéz perspektivni pfistupy zahrnujici mRNA vakciny a onkolytické
viry. VSechny tyto strategie zdUraziuji zasadni vyznam personalizované 1é¢by a vyuziti biomarker(l pro optimalizaci terape-
utickych vysledkd, zéroven viak poukazuji na vyzvy spojené s nezddoucimi Uc¢inky a omezenou odpovédi ¢asti pacientd.
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Advances in immuno-oncology

Immunotherapy has emerged over the past decade as a central modality in the treatment of many malignancies, representing
a fundamental shift from conventional therapeutic approaches toward strategies that harness the patient'simmune system. It
is no longer considered merely an adjunctive option used after the failure of other therapeutic modalities; rather, in selected
indications, it constitutes a first-line treatment. A thorough understanding of the tumor microenvironment and tumor im-
munogenicity is a key factor influencing treatment efficacy. The following sections provide a detailed overview of the main
types of immunotherapy, including nonspecificimmunostimulation, monoclonal and bispecific antibodies, antibody -drug
conjugates, and immune checkpoint inhibitors, which currently form the cornerstone of modern oncological treatment.
The text further outlines advanced cellular therapies, such as dendritic cell vaccines, adoptive cellimmunotherapy, and CAR
T-cell therapy, as well as emerging approaches including mRNA vaccines and oncolytic viruses. All these strategies highlight
the critical importance of personalized medicine and the use of biomarkers for optimizing therapeutic outcomes, while also
addressing the challenges associated with adverse effects and the limited response observed in a subset of patients.
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Od prelomu tisicileti doslo k vyznamné zméné v chapanirole imu-  odpovedi na terapii. Zasadné se rovnéz proménilo spektrum nabize-

nitniho systému v procesu karcinogeneze. Zatimco dfive byla veskerd  nych Ié¢ebnych pfistupd. Dfive pouZzivané konvencni modality, jako je

pozornost vénovana nadorovym bunkam a detailnimu zkoumani jejich
interakci, vyzkum se postupné zacal zaméfovat také na bunky nador
podporujici, jako jsou napriklad fibroblasty nebo endotelové buriky.
Imunitni systém vsak dlouho zUstéval ¢asto opomijenou soucasti
nadorového mikroprostredi. Dnes jiz vime, Zze imunitni bunky infiltru-

jict nddor hraji zasadni roli nejen v progndze pacienta, ale i v predikci

chemoterapie, radioterapie ¢i chirurgie, byly zaméfeny predevsim na
eliminaci nadorovych bunék ().

Tento pfistup, a¢ dodnes dominuje svétu onkologie, se viak ukazal
jako nedostacujici, nebot samotné odstranéni nddorové masy c¢asto
nestaci. Nadorové bunky totiz dokdZzou unikat destrukci, adaptovat
se, mutovat a ménit své charakteristiky. Z téchto dlvodu se stéle vice
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