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P R O  P A C I E N T Y
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1. LINIE

2. LINIE

≥ 3. LINIE

Celkové přežití (OS)Přežití bez progrese (PFS)
Miglietta F et al. 

ESMO Open 2022

Významné pokroky v léčbě metastazujícího karcinomu prsu: kdy rozšíření možností 

znamená prodloužení přežití

Klinická studie f III / 469 pacientů

150 center, 12 zemí, 4 kontinenty

Nábor 06/1995 - 03/1997

FDA schválení 1998

EMA schválení 2000

SUKL schválení 2001: 2180 balení

6

let

Klinická studie THERESA f III / 602 pacientů

150 center, 12 zemí, 4 kontinenty

Nábor 09/2011 - 02/2013

Výsledky: Lancet Oncology 05/2014

Schválení úhrady v ČR 3/2015

→ ztráta úhrady 2017

→ trvalá úhrada 6/2018

resp. 12/2019 (po Tax+H+P)

4-7

let

+ 3 roky života

KS f III / 991 pacientů, 324 center 

2/2009 - 7/2012 (mimo ČR/SK, 

ale např. zapojeno Polsko)

→ FDA 02/2013 a EMA 11/2013

→ ČR úhrada od 1.3.2015

6

let



4Významné pokroky v léčbě lokalizovaného karcinomu prsu: kdy rozšíření možností 

adjuvantní léčby znamená větší šanci na vyléčení

Klinická studie APHINITY f III / 4 804 pacientů 

556 center, 42 zemí, 5 kontinentů 

11/2011 - 12/2016

NEJM 6/2017

→ FDA 12/2017 a EMA 4/2018

→ Úhrada v ČR: 12/2019 

6

let

8

let

Klinická studie f III / 2 130 pacientů

149 center, 2 země, 1 kontinent

Nábor 2/2000 - 3/2005

A

Klinická studie f III / 3 436 pacientů

157 center, 4 země, 3 kontinenty

Nábor 5/2000 - 4/2005

NEJM 10/2005

FDA a EMA schválení 6/2006

Úhrada v ČR: 1.1.2007

N Engl J Med 2005;353:1673-84, N Engl J Med 2017;377:122-31

(o > 50 % nižší riziko návratu choroby)
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Vyšší šance na 

vyléčení nebo 

prodloužení života

Šance na lepší kvalitu 

života

Vyšší zátěž kontrolami 

a vyšetřovacími 

metodami

Více stresu z informací 

a čekání

Riziko nových toxicit

Přešetření á 9 týdnů

Přešetření á 6 týdnů

= CT vyšetření 12x vs 6x 

(reálná praxe á 3 M)
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P R O   L É K A Ř E



7Pro lékaře je realizace klinického hodnocení další způsob naplnění přirozených 

vědeckých ambicí a smyslu povolání lékaře 

IF2022 50,7

IF2022 202,7
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Naplnění přirozených 

vědeckých ambicí a 

smyslu povolání lékaře

Prestiž

Další benefity

Vyšší nároky na čas a 

zátěž koordinačními 

schůzkami a kontrolami

Vyšší nároky na 

organizaci práce

„Devalvace“ originální 

výzkumné činnost

Pro lékaře je realizace klinického hodnocení další způsob naplnění přirozených 

vědeckých ambicí a smyslu povolání lékaře 
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P R O   N E M O C N I C I



10Pro nemocnici je realizace klinického hodnocení další způsob naplnění účelu, pro 

který byla zřízena

1935  →→→ → 1948 → →→→→→ 1989 → →→ 2012 →→→→→→ →→

11C METHIONIN

(2009-2012→2021)



Dostavba Švejdova pavilonu

Centrum inovativní a 
podpůrné péče / 2025

Výstavba 

Centra onkologické 
prevence / 2026

Vnik a rozvoj Centra onkologické 

prevence a infrastruktury pro 
inovativní a podpůrnou péči MOÚ 

Stávající 
Centrum onkologické 
prevence 

Výstavba Centra 
teranostiky / 20??
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Věda a výzkum

Základní a 
translační 
výzkum

Klinický 
výzkum

Klinická 
hodnocení

• 110 s IF

• 57 s IF > 5

• Součet IF 1184

Publikace 
v roce 2022

• 121 otevřených KH

• 10.5 % pacientů* v KH, 
24 % v projektech 
výzkumu

Klinická 
hodnocení 
v roce 2022

• 29 projektů hrazených
z grantových agentur

• 7 mezinárodních 
projektů

Výzkumné 
granty       

v roce 2022

* Z nově léčených v daném roce
RECAMO 35 FTE

7 výzkumných skupin

2001 OKH / 19 FTE
Jednotka f I



13Pro nemocnici je realizace klinického hodnocení další způsob naplnění účelu, pro 

který byla zřízena
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(2015-2021)
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Lepší léčebné výsledky

(multidisciplinarita a integrita péče, inovace a výzkum)

200 - 250 mil. Kč

roční úspora 

zdravotním pojišťovnám



14Pro nemocnici je realizace klinického hodnocení další způsob naplnění účelu, pro 

který byla zřízena

RASmiR Trial - akademické multicentrické klinické 
hodnocení
Rational Anti-EGFR therapy Selection for the first-line treatment of patients with 

metastatic KRAS/NRAS wild type colorectal cancer based on the use of molecular 

predictor miR-31-5p

Low (66%) vs 

High

45 vs 14 weeks

HR  4,8, p < 0,001

2016
Stratification of wt-RAS mCRC patients based on the

level of miR-31 expression may significantly reduce

(about 35 %) the number of patients who will not 

profit from anti-EGFR based therapy. 

Kit for prediction of

therapeutic response to 

cetuximab

Licenced by Generi Biotech, Ltd.

Příprava KH:

16 osob

• 9 MOÚ 

• 4 CZECRIN

• 2 REKNOS

Realizace KH v MOÚ

20 osob

• 8 MOÚ 

• 5 CZECRIN

• 4 CEITEC

• 3 REKNOS

Realizace KH v ČR

60 osob

MOÚ, FN Motol,

FN KV, VFN,

FN Plzeň, FN HK,

FN Ostrava, FN Brno 
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Akademické klinické studie v MOÚ – příklady:

• Rational Anti-EGFR therapy Selection for the first-line treatment of patients with 

metastatic KRAS/NRAS wild type colorectal cancer based on the use of molecular 

predictor miR-31-5p

• 11C-methionine In The Diagnosis And Management Of Patients With Aggressive 

Glioblastoma Showing Rapid Early Progression Before Adjuvant Cancer Therapy

• FMISO-based protocol for adaptive radiotherapy in head and neck cancer

• GlioART: Prospective randomized analysis of glioblastoma recurrence (patterns of

failure) and dependence on adjuvant radiotherapy tactics (RTOG vs. EORTC target

volumes)

• Adjuvant partial-breast irradiation of early-stage breast cancer using stereotactic 

body radiation therapy

• Optimization of fractionation schedules of heel spur radiotherapy: Monocentric 

prospective randomized open-label trial

• Structural MRI radiomic analysis for differential diagnosis of radiation injury and true 

progression after stereotactic radiotherapy of brain metastases

MMCI᾽s RESEARCH 
PROGRAMMES

Pro nemocnici je realizace klinického hodnocení další způsob naplnění účelu, pro 

který byla zřízena



MOÚ se v únoru 2023 zařadil 
mezi 31 onkologických pracovišť 

Evropy, která mají OECI statut 
„Comprehensive Cancer Centre“

117 ústavů 
ze 33 států 
Evropy

Institut Curie (F), Institute Jules Bordet (B), IEO European Institute of Oncology (I), Oslo University Hospital (N), Karolinska
University Hospital (S), Netherlands Cancer Institute (NL), Cancer Research UK Cambridge Centre (UK), ….. 
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Naplnění účelu zřízení 

organizace

Vysoká odborná 

erudice

Prestiž a visibilita

Další benefity

Vysoké a stále 

narůstající nároky na 

personál a organizaci 

práce

Narůstající přímé i 

nepřímé výdaje na 

realizaci KH

Pro nemocnici je realizace klinického hodnocení další způsob naplnění účelu, pro 

který byla zřízena
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Každá mince má dvě strany - jejich hodnotu to nemění



Děkuji za pozornost 


