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SOUHRN

Charakter nadorového mikroprostiedi mlze byt velmi dobrym prognostickym i prediktivnim faktorem u mnoha typt malignit. Pro vybér vhodnych
imunoterapeutickych protokold je zdsadni predevsim slozeni, denzita a funk¢ni kapacita imunitnich bunék infiltrujicich nadorovou tkan. Spinocelularni
karcinomy hlavy a krku jsou typické vysokym infiltratem efektorovych i regulacnich T lymfocytl a obecné se tak fadi mezi imunologicky horké nadory. Vyssi
pocty T lymfocytu infiltrujicich nadory a zéroven lepsi progndza pacientt byly popsany u spinocelularnich karcinomd hlavy a krku asociovanych s infekci
lidskym papilomavirem. Imunitni profil nadord asociovanych s kourenim byl variabilnéjsi, s vétsim zastoupenim supresivnich myeloidnich bunék a velkymi
rozdily v poctech cytotoxickych T lymfocytd mezi pacienty. V souladu s poznatky soucasné imunoonkologie byl vsak u pacientt se spinocelularnimi karcinomy
hlavy a krku pocet cytotoxickych T lymfocytu infiltrujicich nddorovou tkan dokonce lepsim prognostickym faktorem nez samotny HPV status. Prognostické
znaky vychdézejici zimunitniho profilu by tak mohly pfispét k lepsi stratifikaci pacient(i nejen pro imunoterapeutické, ale i pro deeskala¢ni Iécebné protokoly.
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Tumor microenvironment of head and neck squamous cell carcinomas

SUMMARY

The character of the tumor microenvironment is a relevant prognostic and predictive biomarker across a wide range of malignancies. The composition, density,
and functional capacity of tumor-infiltrating immune cells are especially crucial for selecting suitable immunotherapy. Head and neck squamous cell carcinomas
are considered immunologically hot tumors, with high numbers of tumor-infiltrating effector and regulatory T cells. Higher T cell counts, along with a better
prognosis, were observed in patients with head and neck squamous cell carcinomas associated with human papillomavirus infection. The immune profile of
smoking-associated tumors was more variable, with higher numbers of suppressive myeloid cells and a substantial variability in T cell numbers between the
patients. Nevertheless, the high density of cytotoxic T cells was a stronger prognostic factor for head and neck squamous cell carcinoma patients than HPV
status alone. Thus, prognostic markers based on knowledge of the tumor microenvironment and tumor-infiltrating immune cells could significantly improve

patient stratification for immunotherapeutic and de-escalation treatment protocols.
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Spinoceluldrni karcinomy hlavy a krku (head and neck squa-
mous cell carcinomas, HNSCC) jsou heterogenni skupinou one-
mocnéni s dobfe definovanymi etiologickymi agens, mezi které
patfi koufeni, konzumace alkoholu, zvykdani karcinogennich se-
men areky obecné (tzv. betelovych ofechtl) a chronické infekce
onkogennimi viry — virem Epstein-Barrové (EBV) a lidskym papi-
lomavirem (HPV). Podle nejnovéjsich statistik GLOBOCAN bylo
v roce 2022 diagnostikovano 945 000 novych pfipadt HNSCC,
a to v¢etné karcinoma nosohltanu (1). V témze roce bylo nahla-
$eno 450 000 umrti v souvislosti s HNSCC. Incidence a mortali-
ta spinocelularniho karcinomu hlavy a krku se v3ak znacné lisi
podle geografickych oblasti a demografickych charakteristik.
Celosvétové se HNSCC vyskytuje pfevazné u dospélych starsich
50 let, dvakrat castéji u muzd nez u zen. Mira vyskytu HNSCC
je nejvyssi v jizni a jihovychodni Asii (kde je rozsifeno zvykani
arekovych semen), nasleduje stfedni a vychodni Evropa a Jizni
Amerika (2). Zatimco pro karcinom nosohltanu je zasadnim rizi-
kovym faktorem infekce EBV, HPV je asociovany s vice nez 70 %

P4 Adresa pro korespondenci:
RNDr. Anna Fialovd, Ph.D.

Sotio Biotech a.s.
Ceskomoravskd 2532/19b

Praha 9, 190 00

e-mail: fialova@sotio.com

114

Cesk Patol 2026, 62(2): 114-119

vsech pfipadt spinocelularniho karcinomu orofaryngu (OPSCC)
ve vyspélych zemich, zatimco v rozvojovych zemich je to pfibliz-
né 13 % pripadd. Doposud bylo identifikovano 15 vysoce riziko-
vych sérotypU HPV, které byly charakterizovany jako onkogenni,
nicméné naprostd vétsina OPSCC asociovanych s HPV (85-96 %)
je zpusobena infekci HPV 16 (3). Ackoli nadory asociované s HPV
¢asné metastazuji do krénich lymfatickych uzlin, klinick4d data
ukazuji, ze HPV-pozitivni pacienti [épe odpovidaji na lé¢bu. Jed-
nim z dilezitych faktor(, které se podileji na lepsi prognéze pa-
cientll s nddory asociovanymi s HPV, je charakter nadorového
mikroprostiedi.

Interakce mezi nadorovymi burikami aimunitnim systémem

Maligni nadory obvykle vznikaji diky postupnym genetickym
zménam, které umoznuji nekontrolovany rist bunék nepodIé-
hajici klasickym regulacnim mechanismim. Zejména v ¢asnych
stadiich nemoci mize ale progresi nadoru regulovat imunitni
systém (tzv. eliminacni faze). Imunitni systém rozpoznava malig-
ni buriky na zakladé exprese nadorovych antigent a je schopen
je eliminovat. Postupné jsou pod tlakem imunitniho systému
selektovany nové varianty nadorovych bunék, protinddorova
imunitni odpovéd je postupné potlacovéna (fdze rovnovahy,
ekvilibrium) a pfi klinicky manifestovaném onemocnéni jsou
¢asto imunitni bunky a dalsi slozky imunitniho systému dokon-
ce vyuzity ve prospéch nadorovych bunék (faze Uniku, escape).
Mezi nejcastéjsi unikové mechanismy malignich nadord patfi
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