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Abstraktni

Mezi zachranafri z 11. zari byl hlasen zvySeny vyskyt karcinomu
Stitné Zlazy, jehoz etiologie zlUstava nejasna, ale muze byt alespon
Castecné dusledkem zvySeného Iékafského dohledu, kterému tato
skupina podstupuje. Cilem této studie bylo prozkoumat rakovinu
Stitné zlazy u respondentt Svétového obchodniho centra (WTC) na
zakladé demografickych udaju a odpovédi na dotaznik o pfipadech
rakoviny §titné zlazy z programu WTC Health Program WTC
(WTCHP) na Mount Sinai. Nadory rakoviny §titné zlazy WTCHP
meély podobnou velikost ( p = 0,4) a byly diagnostikovany v
podobném véku ( p= 0,2) ve srovnani s podskupinou pripadu
rakoviny Stitné zlazy lé€enych na Mount Sinai bez expozice WTC.
Tyto vysledky nepodporuji hypotézu zkresleni dohledu, podle niz se
Pripady rakoviny stitné zlazy WTCHP také hlasily minulou
anamnézu vystaveni radiaci a rodinnou anamnézu onemocnéni
Stitné Zlazy v nizSi mife, nez se oCekavalo, s vySSi nez oCekavanou
mirou pfedchozich diagnoz rakoviny, rodinnou anamnézou jinych
rakovin a vysokymi indexy télesné hmotnosti (BMI). Je zapotrebi
dalSiho vyzkumu, abychom lépe porozuméli zakladnim rizikovym
faktoram, které mohou hrat roli ve vyvoji rakoviny §titné Zlazy v této
skupiné.

KliGova slova: rakovina Stitné Zlazy, katastrofa z 11. zafri, Svétové
obchodni centrum, zkresleni sledovani

Jit do:

1. Uvod

Zvyseny vyskyt rakoviny §titné Zlazy byl hlaSen u respondentu ze
Svétového obchodniho centra Mount Sinai (WTC) [ 1], hasicu v
expozici WTC [ 2 ] a u obyvatel ministerstva zdravotnictvi New York
City (NYC) [ 3 ] s nadmérné riziko v rozmezi dvou az trojnasobku
vyskytu hlaseného méstem New York, statem New York a dalSimi
narodnimi referencnimi populacemi. A to i pfesto, ze prokazané
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rizikové faktory pro karcinom S§titné Zlazy, jako je expozice zareni
nebo j6du-131[4, 5], nebyly v souvislosti s Ground Zero hlaseny [
6 ]. Utok z 11. zaFi mél za nasledek, Ze obyvatelé a zasahuijici byli
akutné vystaveni nékolika karcinogenim smichanym s prachem a
Casticemi[1, 7, 8, 9], ackoli pfima souvislost s expozici WTC a
zvySenym rizikem rakoviny u osob prvni odezvy WTC zUstava
nejasna. Navic, zatimco doba a délka expozice téchto respondentu
byly rekonstruovany z dotaznikd, toto méfitko je jasné nepfesné,
protoze zkresleni vyvolavani je dulezitym faktorem v situaci
extrémniho stresu [10 ] .

Moznym vysvétlenim nadmérného poc&tu karcinomdu §titné zlazy
pozorovanych v kohorté respondértl je nadmérna diagndza
karcinomu stitné Zlazy kvuili zvySenému sledovani [ 11 ]. Velky pocet
respiracnich zdravotnich problému, které se u respondentu objevily
po jejich vystaveni prachu WTC, podnitil vy$Si miru diagnostického
zobrazovani hrudniku, ¢imz se zvysSila moznost nahodného objeveni
uzliku Stitné zlazy [12 , 13 ] . Pfedbézné dukazy vSak pfi zkoumani
uzll stitné zlazy u osob prvni odezvy WTC zjistily, Ze vSechny
testované vzorky tkané byly pozitivni na biomarkery malignity, coz
naznacuje, ze i kdyz mize dochazet ke zkresleni sledovani, priliSna
diagndza falesSné pozitivnich nemuize dostatec¢né vysvétlit nadmérné
riziko stitné zlazy rakovina pozorovana v této skupiné [14].

Rozdéleni roli riznych pfispévatell k tomuto nadmérnému riziku
rakoviny §titné zlazy by mélo zasadni klinické a preventivni disledky
pro respondenty WTC. Cilem této studie bylo (a) prozkoumat
nemodifikovatelné demografické faktory, jako je vék, pohlavi, rasa
nebo etnicka prislusnost, stejné jako dalSi pfispivajici expozice pred
diagndzou rakoviny §titné Zlazy; a (b) lépe popsat tyto WTC
karcinomy a podobnosti a rozdily WTC karcinomu stitné Zlazy od
karcinomu §titné zlazy jinych nez WTC.
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2.1. Vybér a registrace ucastniku

Jednou z kohort, u kterych bylo pozorovano nadmeérné riziko
rakoviny stitné zlazy [ 1 ], je Zdravotni program Svétového
obchodniho centra Mount Sinai (WTCHP). Respondenti, ktefi se
podileli (jako zaméstnanci nebo dobrovolnici) na zachrané, obnové a
vyCisténi mist WTC, byli zapsani na Mount Sinai ve WTCHP, ktera je
financovana podle zakona o zdravi a kompenzaci Jamese Zadrogy
9/11 z roku 2010, dne na zakladé kritérii zpUsobilosti, véetné typu
povinnosti, umisténi pracovisté a dat a odpracovanych hodin [ 15 ].
Lékarsky protokol pro monitorovaci program zahrnuje vlastni
dotazniky tykajici se fyzického a dusevniho zdravi, stejné jako
fyzické vySetfeni, laboratorni testy, spirometrii a rentgen hrudniku [
15, 16]. Vice nez 27 000 respondentl absolvovalo alespori jednu
monitorovaci navstévu ve WTCHP a souhlasilo se shromazdovanim
svych udaju, z nichz celkem 20 984 souhlasilo s tim, aby byly jejich
zaznamy pouzity pro lékarsky vyzkum [15] .

Pfripady rakoviny byly identifikovany prostfednictvim pravidelného
propojeni s rakovinovymi registry v New Yorku, New Jersey,
Pensylvanii a Connecticutu, protoze tyto staty predstavuji 98 %
rezidenci respondentti v dobé& zapisu do WTCHP. Uplna metodika
propojeni byla popsana jinde [ 15 ]. Pouze pfipady rakoviny stitné
Zlazy potvrzené registrem rakoviny a pouze ty, jejichz zafazeni do
WTCHP predchazelo jejich diagndze rakoviny, byly povazovany za
zpusobilé k ucasti v této studii. Mezi lety 2002 a 2013 bylo 73
zpusobilych pacientu s prvni odpovédi, u kterych se vyvinula
rakovina Stitné zlazy.

Opravnéni ucastnici byli kontaktovani telefonicky a zajemcim o
ucast byl zaslan uvodni dopis s podrobnéjSim vysvétlenim
vyzkumného projektu spolu s formulafem souhlasu a struénym
dotaznikem. Tento dotaznik byl rozdélen na Casti s otazkami
tykajicimi se predchoziho vystaveni radiaci, rodinné anamnézy,
osobni anamnézy, koufeni a dalSich demografickych informaci.
Ugastnici vyplnili dotaznik doma a vratili jej postou v predem
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orazitkované a predem adresované zpateéni obalce. U&astnici méli
k dispozici kontaktni udaje vyzkumného asistenta pracujiciho na
projektu, pokud meéli néjaké dotazy. V jednom pfipadé byl dotaznik
vyplnén po telefonu, protoZe ucastnik mél problémy se ¢tenim a
psanim. Podepsana kopie jejich souhlasu se studiem byla zaslana
zpét kazdému ucastnikovi. Ze 73 uc€astniku v kohorté respondentu
WTCHP, ktefi byli zpusobili byt kontaktovani, museli byt Ctyfi
vylouceni, protoze nemluvili anglicky nebo protoze neméli zadné
zivotaschopné kontaktni informace. Ze zbyvajicich 69 pripadu
rakoviny stitné zlazy WTC souhlasilo 35 (51 %) s vyplnénim
dotazniku. Protokol studie byl schvalen Icahn School of Medicine na
Mount Sinai's Institutional Review Board (IRB-17-01323).

2.2. Zpracovani dat a statisticka analyza

Po vraceni dotaznikl byla data vlozena do excelu pro vytvoreni
databaze odpovédi na dotaznik a tato databaze byla nahrana do
SAS pro statistickou analyzu. Nékteré odpovédi na dotaznik byly
sbaleny, aby byly vysledky lépe interpretovatelné. Pokud ucastnik
uvedl, Zze mél rentgenovy snimek hlavy nebo krku, pocCitaCovou
tomografii (CT) hlavy, krku nebo hrudniku nebo mél radia¢ni terapii v
oblasti hlavy nebo krku pfed diagnozou rakoviny stitné Zlazy, byl
povazovan za jako by byl vystaven néjakému druhu radiace.
Diagndza jiné rakoviny byla zaznamenana a specifikovana, pokud
tato diagndza rakoviny pfedchazela nebo postdatovala jejich
diagndzu rakoviny stitné zlazy. BMI byl vypocitan pomoci viastni
vySky a hmotnosti u¢astnikl studie a s meznimi hodnotami
pouZitymi pro podvahu,? , jak navrhuje Centrum pro kontrolu a
prevenci nemoci [ 17 ].

Udaje ziskané z dotaznikd, stejné jako pocateéni tdaje hlasené
WTCHP (vék pfi diagndze, rasa, pohlavi, histologie, rodinny stav,
vzdélani a koureni) byly porovnany se vzorkem rakoviny stitné zlazy
z registru rakoviny Mount Sinai vytvofené urfednikem z registru
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rakoviny. Tento vzorek byl omezen na ty, u kterych byla
diagnostikovana rakovina stitné zlazy a kteri byli [éCeni na Mount
Sinai v letech 2002 az 2013, aby pokryl srovnatelny Casovy ramec.

Chi-kvadrat test nebo Fisheruv exaktni test pro malou velikost
vzorku byly pouzity k porovnani dat WTC a Sinajského registru pro
kategorické proménné. Wilcoxon Rank Sum Test byl pouzit pro
spojité proménné, které nejsou normalné rozdéleny. VSechny
statistické analyzy byly provedeny pomoci SAS verze 9.4 (SAS
Institute Inc., Cary, NC, USA).

Jit do:

3. Vysledky

Ze kohorty WTCHP bylo 73 pfipadu rakoviny §titné zlazy a ty byly
porovnany s 949 pfipady rakoviny stitné zlazy z registru rakoviny
Mount Sinai. VétSina pfipadu rakoviny stitné zlazy byla bila, a to jak
ve skupiné WTCHP (71,9 %), tak ve skupiné Mount Sinai Cancer
Registry (70,2 %) ( p = 0,8). Byl zde vSak statisticky vyznamny rozdil
v pohlavi ( p < 0,0001), pficemz pripady WTCHP byli Castéji muzi
(78,1 %). Mezi témito dvéma skupinami nebyl Zzadny vyznamny
rozdil, pokud jde o velikost nadoru ( p = 0,4), a primérna velikost
nadoru byla mala jak ve skupiné WTCHP, tak ve skupiné Mount
Sinai, 1,4 cm a 1,8 cm. Vék pfi diagndze byl také mezi témito dvéma
skupinami podobny ( str= 0,2); primérny vék u osob
diagnostikovanych po expozici WTC byl 48,9 let, zatimco prumérny
vék diagndzy v registru Mount Sinai byl 51 let. Tam byl statisticky
vyznamny rozdil, pokud jde o histologii ( p = 0,04), pfiCemz u
pacientt v kohorté WTCHP byla pravdépodobnéjsi diagnéza
podtypu papilarniho karcinomu. Mezi skupinami WTCHP a Mount
Sinai byl také statisticky vyznamny rozdil, pokud jde o koufeni ( p =
0,0385), pficemz u osob ve skupiné WTCHP byl pravdépodobnéjsi,
Ze jsou souCasnymi kuraky, a pokud jde o rodinny stav ( p < 0,0001),
s tim, ze ti z kohorty WTCHP maji vétsi pravdépodobnost, Ze se
vdaji (stal 1).
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stal 1

Popis zdravotniho programu Svétoveho obchodniho centra
(WTCHP) a pfipadu rakoviny Stitné Zlazy z registru Mount Sinai.

o WTCHP ( n= Sinajsky rakovinovy

Demograficke a 73) registr ( n = 949)

klinické P

charakteristiky * n % n % hodnota

Rasaletnicka pfislusnost 0.8177

Bily 41 71.9 634 70.2

Cerna 3 5.3 68 7.5

jiny 13 22.8 201 22.3

Rod <0,0001

Zensky 16 21.9 695 73.3

muzsky 57 78.1 253 26.7

Velikost nadoru (cm) Pramér SD Pramér SD (1,9) 0.4053
(1.4)  (1,2) (1,8)

Vék pfi diagndze Pramér SD Pramér SD 0.2252
(48,9) (8.0) (51,0) (16.2)

Histologie * 0.0363

Papilarni karcinom 66 90.4 792 83.5

Papilarni (63.6%) (58.7%)

adenokarcinom NOS

Folikularni varianta (28.8%) (22.0%)

papilarniho karcinomu

Papilarni mikrokarcinom  (3.0%) (17.7%)

Sloupcova burika (4.5%) (1.6%)

papilarniho karcinomu

Jiny adenokarcinom 3} 6.9 41 4.3

Oxyfilni adenokarcinom  (60.0%) (46.3%)
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WTCHP ( n= Sinajsky rakovinovy

Demograficke a 73) registr ( n = 949)

klinické p
charakteristiky * n % n % hodnota
Folikularni (40.0%) (53.7%)

adenokarcinom

jiny 2 2.7 116 12.2

Stav koureni 0.0385
Soucasny kurak 3 5.1 14 1.5

Byvaly nebo nikdy 56 94.9 925 98.5

nekufak

Stav <0,0001
Zenaty nebo partnersky 42 70.0 519 59.7

Odlouc¢eny nebo 12 20.0 56 6.4

rozvedeny

Singl 3 5.0 241 27.7

Ovdovély 3 5.0 53 6.1

Otevrit v samostatném okné

* Zavod n e = 97, N registr = 903; pohlavi n wrc = 73, N registru =
948; velikost nadoru n wtc = 27, n registry = 793; VEk pri diagnéze n
WTC = 73, N registru = 949; histologie n wtc = 73, N matrika = 94, rodinny
stav n e = 60, N matrika= 869. * Histologie je zaloZena na
Mezinarodni klasifikaci nemoci pro onkologii (MKN-O-3) kddovani:
Papilarni adenokarcinom NOS = 8260, oxyfilni adenokarcinom =
8290, folikularni adenokarcinom NOS = 8330, papilarni
adenokarcinom 4 = varianta papilarniho mikrokarcinomu3 8 =
papilarni karcinom3 = 8260 8341, sloupcovita bunka papilarniho
karcinomu = 8344.

Z 69 zpusobilych pfipadu rakoviny §titné zlazy WTC souhlasilo 35
(51 %) s vyplnénim dotazniku. Ti, ktefi souhlasili a vyplnili dotaznik,
se vyznamneé neliSili, pokud jde o rasu, pohlavi, vék v dobé diagnozy
nebo histologii, od téch, ktefi se studie neucastnili (data nejsou
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uvedena). Celkem 23 % pfipadu hlasilo néjaky druh ozareni.
Zatimco pouze 9 % uvedlo rodinnou anamnézu zdravotnich
problému stitné Zlazy (bud nezhoubnou strumu nebo rakovinu &titné
Zlazy), 67 % uvedlo rodinnou anamnézu jinych typl rakoviny. Navic
21 % uvedlo pfedchozi anamnézu rakoviny pfed diagnézou rakoviny
stitné zlazy. VétSina studované kohorty méla BMI mezi 25 a 30
kg/m2 (44 %) nebo >30 kg/ ™2(44 %). Vétsina ucastniki (62 %)
uvedla, ze jejich rakovina stitné Zlazy byla diagnostikovana jako
dusledek béZného nebo nahodného lékaiského dohledu, a nikoli
proto, Ze Sli k Iékafi se symptomy odpovidajicimi rakoviné stitné
Zlazy (Tabulka 2).

Tabulka 2

Odpovédi na dotaznik WTC pfipadu stitné Zlazy ( n = 35).

Expozice a anamnéza * n %

Vystaveni zareni

Ano 8 229

Ne 27 771

Rodinna anamnéza problému se Stitnou zZlazou

Ano 3 8.8

Ne 31 91.2

Rodinna anamnéza Jina rakovina

Ano 22 66.7

Ne 11 33.3

Osobni anamnéza jiné rakoviny

Pfed rakovinou stitné zlazy 7 20.6
Po rakoviné S§titné Zlazy nebo neznamém datu dx 8 235
Z&dna jina rakovina 19 55.9

BMI (kg/m ?)
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Expozice a anamnéza * n %

<25 4 11.8
25-30 15 441
>30 15 441

Diagnosticka metoda

Kvuli symptomim 21 61.8

Kvdli rutinnimu screeningu nebo nesouvisejici Iékafské udalosti 13 38.2

Otevrit v samostatném okné

* Chybéjici udaje o rodinné anamnéze jiného nadoroveho
onemocneéni (1), rodinné anamnéze jiného nadorového onemocnéni
(2), osobni anamnéze jiného nadorového onemocnéni (1), koufeni
(1), BMI (1), diagnosticka metoda (1).

Jit do:

4. Diskuze

Zda se v kohorté WTCHP vyskytuje zkresleni sledovani €i nikoli, a
do jaké miry mUze toto zkresleni pfispivat ke zvySené incidenci
rakoviny &titné zlazy mezi prvnimi respondéry, zlstava nejasné.
Podobné klinické charakteristiky pozorované mezi respondenty
WTCHP a osobami v registru Mount Sinai naznacuiji, Zze nadmérné
riziko rakoviny §titné Zlazy u pacientt s prvni odezvou nelze
dostatecné vysvétlit pouze zkreslenim sledovani. Podle hypotézy
zkresleni dohledu bychom ocekavali zvySenou detekci malych uzlik
Stitné Zlazy [ 11, 18], presto nebyl statisticky rozdil mezi praimérnou
velikosti nadoru ve skupinach WTCHP a Mount Sinai Registry.
Kromé toho byl prumérny vék pfi diagnéze mezi obéma skupinami
podobny, zatimco pokud by bylo zavedeno zkresleni sledovani, mely
Je dulezité zvazit, jak se muze zkresleni sledovani vyskytovat v USA
jako celku; pfedchozi vyzkum zjistil, Ze velkou Cast celostatniho
narustu vyskytu rakoviny stitné Zlazy lze pfipsat narastu malych (<1
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cm) nadorU, které pravdépodobné nebudou nalezeny pfi absenci
rutinniho nebo nahodného sledovani [ 11]. VétSina ucastniki WTC
navic uvedla, Ze jejich rakoviny byly diagnostikovany diky rutinnimu
nebo nahodnému screeningu, coz muze byt vysSi nez oCekavana
mira detekce asymptomatického karcinomu stitné zlazy [ 19 ].

Skupiny WTCHP a Mount Sinai s rakovinou stitné zlazy se statisticky
liSily, pokud jde o pohlavi, histologii, historii koureni a rodinny stav; z
hlediska rasy se statisticky neliSily. Srovnani pohlavi mezi témito
dvéma skupinami je vSak obtizné interpretovat, protoze WTCHP se
sklada prevazné z muzu [ 20 ]. Pfipady rakoviny §titné zlazy WTCHP
byly spiSe papilarni histologie, které mivaji pfiznivou prognézu [ 21].
Kromé toho byli ti v kohorté WTCHP s vétSi pravdépodobnosti
souCasnymi kuraky ve srovnani se skupinou z registru Mount Sinai,
ackoli pocet hlasenych soucasnych kuraku byl pro obé skupiny maly.
Zustava sporné, jaky vliv ma koufeni na riziko rakoviny §titné Zlazy;
snizeni rizika rakoviny stitné Zlazy u muzu, ktefi jsou sou¢asnymi
kuraky, bylo skuteCné pozorovano, ackoli pro to neexistuje zadné
znamé biologické oduvodnéni [ 22 , 23 ]. Respondenti WTCHP s
rakovinou Stitné zlazy méli také vetsi pravdépodobnost, Ze jsou
Zzenati nebo maji partnera; udaje naznacuji snizenou umrtnost na
rakovinu spojenou s manzelstvim ve srovnani se svobodou,
pravdépodobné kvuli zvySené socialni podpore [ 24 ].

| kdyZ se pripady rakoviny §titné Zlazy WTCHP nezdaji byt klinicky
odliSné, jejich hlasené rizikové faktory a anamnéza karcinogenni
expozice mohou byt neobvyklé. Pouze asi 23 % uvedlo, Ze méli prfed
diagndzou rakoviny §titné Zlazy nejaky druh predchozi diagnostickeé
radiacni expozice, zatimco jiné studie zjistily, ze toto Cislo mize byt
az 85 %, dokonce naznacuiji, ze tento typ radiacni expozice prispiva
ke karcinogennimu procesu [ 25 ].

Zvyseny BMI je také spojen se zvySenym rizikem rakoviny Stitné
Zlazy [ 26 ] a 44,1 % respondenttd WTCHP uvedlo BMI 25-29 km/m 2
a dalich 44,1 % uvedlo BMI > 30 km/m 2 . Neta a kol. uvedli, Ze
15,9 % a 12 % pripadud rakoviny &titné zlazy mélo BMI 25-29 a = 30
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km/m 2, coZ je méné nez to, co bylo pozorovano v kohorté WTCHP.
Zda se vsak, ze tato procenta jsou v souladu s tim, co bylo hlaSeno
pro celkovou kohortu WTCHP obecnych respondentu, coz
naznacuje, ze pripady karcinomu Stitné zlazy predstavuji nahodnou
podskupinu z celkoveé skupiny z hlediska BMI [25] .

Kromé toho nékolik respondentd WTCHP (8,8 %) ve svém dotazniku
uvedlo, ze maji v rodinné anamnéze rakovinu stitné Zlazy nebo
benigni problémy se stitnou zlazou. Je znamo, ze mit pfibuzného
prvniho stupné s rakovinou §titné Zlazy zvySuje riziko rakoviny stitné
Zlazy [ 27 ]. Jiné studie zjistily, ze az 15,6 % pfipadu rakoviny Stitné
Zlazy uvadi rodinnou anamnézu rakoviny stitné zlazy [ 25 , 28 ]. Bylo
prokazano, ze rodinna anamnéza jiného maligniho onemocnéni
souvisi s karcinomem stitné zlazy [ 29 ] a vyskyt rakoviny v rodinné
anamnéze uvedlo 66,7 % respondentd WTCHP. To je vice, nez
uvadi minuly vyzkum, ktery zjistil, ze 49 % pfipadud rakoviny stitné
Zlazy hlasilo rodinnou anamnézu rakoviny u pfibuznych prvniho
stupné [ 29]. Je mozné, ze néktefi respondenti WTC mohli v
minulosti hlasit rakovinu pribuznych, ktefi jsou vzdalengjsi nez
pribuzni prvniho stupné, Cimz se statistika nafukuje.

Bylo také prokazano, ze pfedchozi diagndza rakoviny souvisi s
rakovinou &titné Zlazy [ 30 ] a 20,6 % respondentu WTCHP uvedlo,
Zze méli jinou rakovinu predtim, nez jim byla diagnostikovana
rakovina Stitné Zlazy. To je vice nez to, co bylo hlaSeno v databazi
SEER [ 31 ], kde pouze 10,9 % pfipadu rakoviny §titné Zlazy mélo
jinou rakovinu pfed diagnézou rakoviny stitné zlazy. Je mozné, ze to
souvisi se skuteCnosti, Zze osoby reagujici na WTC jsou vystaveny
zvySenému riziku nékolika typu rakoviny, v€éetné rakoviny prostaty [ 1
]; alternativnim vysvétlenim by mohlo byt zvySené rodinné riziko
mezi respondenty WTCHP.

U respondenti WTCHP bylo také pravdépodobné (23,5 %), Zze se po
karcinomu stitné zlazy rozvine druhy primarni karcinom, coz je v
souladu s pozorovanym zvySenim rizika sekundarnich karcinomu
spojenych s primarnim karcinomem S§titné Zlazy [32 ] . Toto Cislo je
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vSak vysSi, nez by se oCekavalo na zakladé udaju registru SEER,
pficemz pouze u 8 % pfipadu rakoviny §titné Zlazy se vyvinul druhy
typ nadoru. Opét zUstava nejasné, zda je toto zvySené riziko
vicenasobnych primarnich rakovin zpusobeno expozici prachu a
ulomkd WTC s karcinogennim uc€inkem na prvni respondéry z 11.
zari nebo kvdli jinym genetickym €i environmentalnim faktortim.

Tato studie méla urCita omezeni, ktera zahrnovala malou velikost
vzorku, ktera mohla byt ovlivnéna zkreslenim vzpominek, protoze
ucastnici byli dotazovani na minulou expozici a rodinnou anamnézu.
Ackoli vybéroveé zkresleni mohlo byt mozné, byl u€inén pokus ovérit,
ze i, ktefi se zucCastnili, se statisticky neliSili od téch, ktefi se rozhodli
ne.

Mezi silné stranky patfi tato studie dulezitym pfispévkem do literatury
tim, ze pomaha zaplnit mezeru v pochopeni toho, pro€ prvni
respondenti z 11. zari zazivaji zvysSene riziko rakoviny Stitné zlazy.
Zde prezentovana deskriptivni epidemiologie doufejme poskytne
informace pro budouci, hlubsi studie, které mohou tento fenomén
vysvétlit. Budouci vyzkum zarodeCnych a somatickych nadorovych
zmén téchto rakovin muze pomoci objasnit mozZnost karcinogenniho
mechanismu souvisejiciho s WTC.

Jit do:

5. Zavéry

Mélo by pokraCovat sledovani rakoviny u WTC jako prvni a
konkrétné zdravi Stitné zlazy by mélo byt soucCasti pravidelnych
screeningovych postupl. VhodnéjSim pfistupem prvniho kroku
mohou byt ultrazvukové techniky namisto diagnostickych postupu
zalozenych na zareni.

Jit do:
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