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SOUHRN

V letech 2010-2015 bylo na Ustavu soudniho Iékafstvi v Brné hlaseno celkem 480 novotvard, které dle dostupné zdravotnické dokumentace a sdéleni rodin-
nych pfislusnikd nebyly pred pitvou zndmy. Z tohoto poctu bylo 71,4 % u muzd a 28,6 % u Zen. Ve sledovaném obdobi bylo zaznamenano celkem 212 ptipadd,
kdy byl diive nediagnostikovany zhoubny nador natolik pokrocily, Ze se bezprostiedné podilel na imrti. llustrativni pitevni nélezy jsou prezentovany na foto-
grafiich na konci ¢lanku.
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Oncology secrets of suddenly deceased individuals

SUMMARY

Malignant neoplasms represent the second most common cause of death in men and women in the Czech Republic after cardiovascular diseases. The inci-
dence, prevalence and mortality is recorded in the Czech National Cancer Registry. The most recent data available is from 2013, in this year there were 81 541
patients newly diagnosed with cancer and 26 944 people died of cancer. From a long-term perspective, the incidence of neoplasms is increasing and the
mortality is decreasing.

In the Institute of Forensic Medicine in Brno there were 480 cases of newly reported malignant tumors during the period 2010-2015, which were not known
before the autopsy. 71.4 % of these cases were men and 28.6 % were women.

In 212 cases the tumor was advanced and was the immediate cause of death. The total number of deadly cases in men was 149, the age average was 66.2 years.
The most common malignant tumor leading to death was of bronchi and lungs (39.6 %), large intestine (9.4 %), pancreas (6.7 %), liver (4.7 %), stomach (4 %)
and prostatic gland (4 %). In women the total number of deaths resulting from malignant tumor was 63, the age average was 72.6 years. The most common

malignant tumor leading to death was of bronchi and lungs (33.3%), ovary (11.1 %), large intestine (9.5 %), gall bladder (6.3 %) and kidney (6.3 %).
Some of the autopsy findings are shown on the photographs at the end of the article.
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Zhoubné novotvary jsou v Ceské republice druhou nejé¢astéj-
Si pficinou Umrti u muzli i Zen, a to po kardiovaskularnich cho-
robach. Vyskyt zhoubnych onemocnéni je u nas evidovén od
konce 50. let. HIa3eni zhoubnych novotvari je povinné a uda-
je jsou shromazdovany v Narodnim onkologickém registru
(NOR). Datové vystupy jsou dostupné napf. v rocence Novot-
vary Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR, online na
portélu Epidemiologie zhoubnych nador v CR (www.svod.
cz). Data jsou poskytovana i mezinarodnim organizacim, zaby-
vajicim se zdravotnickou statistikou. Nejnovéjsi dostupna ro-
¢enka Novotvary je z roku 2011 (1), formou stru¢ného prehledu
jsou jiz dostupna i data z roku 2013 (2).

V roce 2013 bylo v CR nové hlaseno 81 541 pacientt se zhoub-
nym novotvarem, celkem na tuto diagnézu zemielo 26 944
osob. V dlouhodobém srovnani incidence zhoubnych novot-
varl v CR stoupd, naopak mortalita klesa. Zdéivodnéni téchto
trendl je komplexni, zohledfuje demografické charakteristiky
populace (predevsim vék), celkové zdravi populace, kvalitu pro-
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stfedi, moznosti a plosné vyuziti primarni a sekundérni preven-
ce, lé¢by apod.

Z onkologickych onemocnéni byl v r. 2011 nejcastéji pfi¢inou
umrti u muz zhoubny novotvar (ZN) pradusky a plice, dale
prostaty, tlustého streva, slinivky bfisni a ledviny. U Zen se
nejcastéji jednalo o ZN prsu, dale pradusky a plice, tlustého
stfeva, slinivky b¥isni a vajec¢niku (1).

Na Ustavu soudniho lékafstvi FN USA a LF MU v Brné je zachyt
zhoubnych novotvaru pfi pitvach hlasen do Narodniho onkolo-
gického registru. V tabulce €. 1 je uvedena Cetnost takto zazna-
menanych onemocnéni.

V letech 2010-2015 bylo na Ustavu soudniho Iékafstvi v Brné
hldseno celkem 480 zhoubnych novotvar(, které dle dostupné
zdravotnické dokumentace a sdéleni rodinnych pfislusnikd ne-
byly pfed pitvou zndmy. Z tohoto poctu bylo 71,4 % u muzd
a 28,6 % u zen.

Ve sledovaném obdobi bylo zaznamenéno celkem 212 pfi-
padu, kdy byl diive nediagnostikovany zhoubny nador natolik
pokrocily, Ze se bezprostfedné podilel na umrti.

U muzl se jednalo o 149 pripad(, vékovy priimér zemrelych
muzud byl 66,2 let. Nejcastéji byl u muzi pfic¢inou umrti zhoubny
novotvar pradusek a plic (39,6 %), déle tlustého stfeva (9,4 %),
slinivky b¥isni (6,7 %), jater (4,7 %), zaludku (4 %) a prostaty (4 %).

U Zen se jednalo o 63 ptipadd, vékovy primér zemrielych Zen
byl 72,6 let. Nejcastéji byl u Zen pfic¢inou umrti zhoubny novot-
var pridusek a plic (33,3%), dale vajeéniku (11,1 %), tlustého
stfeva (9,5 %), zlu¢niku (6,3 %) a ledviny (6,3 %).
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Tab. 1. Hlaseni zhoubnych novotvard (ZN) na Ustavu soudniho lékafstvi v Brné,

rok pocet hlaSenych ZN pfi pitvé | % z celkového poctu pitev v pfislusném roce | pocet ZN, které bezprostiedné vedly k amrti

93 3,73
85 343
75 3,11
81 3,60
o8 445
58 2,82

Obr. 1. Zena, 50 let, stéZovala si na dugnost, nevolnost, zemiela
nahle doma, byla provddéna resuscitace. Dle anamnézy se |éci-
la s hypertenzi, posledni 3 mésice pozorovala hubnuti. Pfi¢inou
umrti byla plicni embolie s akutnim cor pulmonale u paci-
entky se zhoubnym nadorem pravého vajecniku s metasta-
zami do délohy a lymfatickych uzlin.

V dutiné bfisni se nachazel nadorovy utvar vychazejici z pra-
vého vajecniku, velikosti 30 x 26 x 25 cm. Mikroskopicky byl
diagnostikovan mucinézni cystadenokarcinom.

Obr. 2. Muz, 59 let, zemiel nahle v aredlu byvalého JZD. Dle
kamarada k lékafi nechodil, Iéky nebral, nikde nepracoval a
byl bez domova. Jiz delsi dobu si stéZoval na polykaci potize
a nechutenstvi. Pricinou umrti byl abscedujici zanét plic pFi
nadorové kachexii u zhoubného nadoru jicnu.

Jicen byl zGzeny nadorovym procesem, sténa Usekovité v celé
své tloustce rigidné ztlustéld, prostoupend bilosedymi tuhymi
nadorovymi hmotami. Mikroskopicky byl diagnostikovan spi-
nocelularni karcinom.

Nasledujici fotografie (obr. 1-5) prezentuji pitevni nélezy u pfi-
padud nahlych umrtiv souvislosti se zhoubnym novotvarem, kte-
ry nebyl diagnostikovan, lécen a ani nejblizsi osoby zemrelého
nemély podezieni na onkologické onemocnéni.

Klicovou roli v ¢asném zachytu onemocnéni a ucinné [é¢bé
hraje pfedevsim sam pacient. Pokud i pfes zdvazné pfiznaky
nevyhleda Iékare, nebo dokonce své onemocnéni imysiné taji
pred svym okolim, nadorové onemocnéni mize progredovat
do velmi pokrocilého stadia a nakonec vést k umrti, které casto
nastava mimo zdravotnické zafizeni a je hodnoceno jako nahlé,
bez jasné pficiny. Jsou tak spInény podminky pro provedeni po-
vinné zdravotni pitvy na soudnim lékafstvi. Soudni IékaF se pak
nezfidka setkava s pokrocilymi nadory, které by pfi sou¢asnych
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Obr. 3. Zena, 69 let, nalezena doma bez znamek zivota, byla
provadéna resuscitace. Dle dokumentace k lékafi s ni¢cim ne-
chodila, Zadné Iéky neuzivala. Udavala bolesti bficha, posledni
meésice jen lezela, pouze si dosla na toaletu. Pri¢cinou umrti byla
bronchopneumonie a sepse pfi pokrocilém zhoubném na-
doru zevniho genitalu.

V oblasti zevnich pohlavnich organt a hraze byl rozséhly defekt
kize a mékkych tkani, velikosti cca 15 x 15 cm, ktery zasahoval
az k horni tretiné pochvy. Mikroskopicky byl diagnostikovan
spinoceluldrni karcinom.

diagnostickych a lé¢ebnych moznostech mély byt pfinejmen-
$im vzacné.

Schéma typl zhoubnych nador( majicich kauzalni souvislost
s umrtim jedincd pitvanych na USL v Brné je ponékud odligné
od statistickych dat registru UZIS. Tento rozdil je mozné vysvét-
lit zcela specifickou indikaci pitev na soudnim lékafstvi. Ve vel-
ké casti pfipadl umrti v souvislosti se zhoubnym nadorem se
jednd o smrt v termindlnim stadiu onkologického onemocnéni

Obr. 4. Muz, 75 let, zemfel ndhle doma, byla provadéna resus-
citace. Dle dokumentace se lécil se srdcem, mél hypertenzi,
diabetes mellitus, bércové viedy, obezitu. Pficinou umrti byl
rozsahly zhoubny mékkotkanovy nador v dutiné bfisni,
s maximem nadorovych mas v pravém hornim kvadrantu a
centralni oblasti bricha. Mikroskopicky byl diagnostikovan niz-
ce diferencovany sarkom.
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UZIS. NOR CR- Novotvary 2011 CR. 2015. Do- 2.
stupné na: http://www.uzis.cz/katalog/zdravot-
nicka-statistika/novotvary
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Obr. 5. Zena, 68 let, zemfela krétce po pfijeti do nemocnice, vy-
setfenim bylo zjisténo gynekologické krvaceni. Dle dokumen-
tace se lécila pouze s hypercholesterolémii. Pricinou umrti byla
sepse pfFi zhoubném nadoru délozniho ¢ipku s generalizaci
a akutni pyelonefritidé levé ledviny.

Bylo popsano nadorové lozZisko o priiméru 6 cm v oblasti dé-
lozniho ¢ipku, zasahujici dolni polovinu délohy a horni ¢ast
pochvy. V déloze bylo zavedeno nitrodélozni télisko. Nebylo
patrné prorlstani do mocového méchyre ¢i konecniku. Mikro-
skopicky byl diagnostikovan spinocelularni karcinom.

v nemochnici, kdy k pitvé na ustavu soudniho lékarstvi nedojde.
V daldich pfipadech pokrocilych zhoubnych onemocnéni po-
tom sice k umrti dochazi mimo zdravotnické zatizeni (nej¢astéji
doma), avsak vzhledem ke zndmé anamnéze a tudiz ,ziejmé”
Mimo ndhodné nélezy zhoubného onemocnéni pfi pitvé, kdy
tyto viak nemaji bezprostfedni kauzélni souvislost s ndhlym
umrtim (napf. AIM, CMP), jsou tedy soudni lékafi konfrontova-
ni se zhoubnym onemocnénim s kauzalni souvislosti s mrtim
spise v pfipadech, kdy je maligni onemocnéni z anamnézy sice
znadmé, umrti je vsak i pfesto necekané. Nejcastéji se jednd
o akutné vzniklé, Zivot ohrozujici komplikace typické pro nékte-
ré typy nadord - aspirace krve pii arozi cévy plicnim tumorem,
bronchopneumonie, masivni krvaceni pfi tumorech GIT, embo-
lie nddorovych hmot atd. Druhou, méné castou eventualitou, je
pak indikace pitvy na USL s naslednym nalezem velmi pokrog¢ilé-
ho zhoubného onemocnéni, majiciho bezprostfedni souvislost
s umrtim, které viak nebylo pfed smrti viibec diagnostikovano.
O téchto pfipadech pojedndvé nas ¢lanek. Lze tedy shrnout, Ze
rozdily v incidenci jednotlivych typ( zhoubnych nadord souvi-
sejicich s umrtim, uvedené UZIS a zjisténé na USL, Ize vysvétlit
jistou specificitou souboru zemtelych pitvanych na USL.

Prispévek byl prezentovén formou posteru na VIIl. Mezinarod-
nim kongresu Urazové chirurgie a soudniho lékafstvi v Mikulové
ve dnech 8.-9.9.2016.
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