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ColoTect® je screeningový test. Pro další vyhodnocení těchto nálezů se doporučuje genetické poradenství a jiné diagnostické postupy. 
Tento test je screeningovou technikou a nelze ho použít jako základ pro stanovení diagnózy. Pozitivní výsledek testu nepředstavuje
konečnou diagnózu a doporučuje se, aby testovaná osoba s pozitivním výsledkem podstoupila diagnostickou kolonoskopii nebo aby lékař
určil další plán stanovení klinické diagnózy. 

 

Výsledek 

VYSOKÉ RIZIKO 

ADHFE1 NÍZKÉ RIZIKO 

PPP2R5C VYSOKÉ RIZIKO 

SDC2 VYSOKÉ RIZIKO 
 

Interpretace 

Vysoce rizikový výsledek naznačuje, že zjištěná hladina metylace ve vzorku stolice je abnormální a pravděpodobnost,
že osoba má kolorektální karcinom (CRC) nebo pokročilý adenom, je vysoká. 
Doporučuje se, abyste se obrátili na svého lékaře ohledně dalšího vyšetření (diagnostická kolonoskopie), podezření

na patologické změny tlustého střeva je třeba potvrdit. 

Popis metody: 
ColoTect je neinvazivní, vysoce citlivá screeningová testovací metoda pro detekci kolorektálního karcinomu (CRC) a prekancerózních 
lézí. Lidská DNA se extrahuje ze vzorku stolice, která byla odebrána a byla použita pro multiplexní metylačně specifickou qPCR k detekci
úrovně metylace markerů genu CRC — SDC2, ADHFE1 a PPP2R5C. 
SDC2: Kóduje druh nitrobuněčného membránového proteinu, který má důležité biologické funkce při dělení a migraci buněk. Několik
studií odhalilo porovnáním pacientů s tkáněmi kolorektálního karcinomu s přilehlými tkáněmi se stavem modifikace metylace významný 
rozdíl v metylaci genu SDC2 ve tkáni sousedící s tkáněmi karcinomu a zjevnou klesající míru detekce v rakovinné tkáni, tkáni adenomu,
tkáních polypů a normálních tkáních, takže ho lze použít jako účinný marker detekce kolorektálního karcinomu. 
ADHFE1: Kóduje transhydrogenázu a abnormální regulace způsobená hypermetylací tohoto genu může zkrátit buněčný cyklus
kolorektálního karcinomu a podpořit proliferaci rakovinných buněk. V porovnání s normální tkání tlustého střeva vykazoval gen  ADHFE1 
vysokou úroveň metylace v rakovinných tkáních i ve tkáních pokročilého adenomu. Úroveň jeho metylace je výrazně odlišná v normálních
tkáních, tkáních kolorektálního karcinomu a adenomových tkáních, což je ideální marker pro detekci kolorektálního karcinomu. 
PPP2R5C: Kóduje regulační podjednotku PP2A fosfatázy a je negativním regulátorem buněčného růstu a proliferace. 
Existují důkazy, že jeho kódující protein může regulovat defosforylaci proteinu p53 v reakci na poškození DNA, čímž inhibuje růst buněk
kolorektálního karcinomu. Hypermetylace genu PPP2R5C úzce souvisí s výskytem a rozvojem kolorektálního karcinomu a může být
použita jako potenciální marker k detekci kolorektálního karcinomu. 
Upozornění: Tato zpráva je specifická pro daný testovaný vzorek. ColoTect test NENÍ diagnostickým testem, výsledky slouží
k informativním účelům a nelze je použít jako samostatný důkaz pro klinickou diagnózu. 
Nelze vyloučit falešně pozitivní nebo falešně negativní výsledky. Nízkorizikový výsledek negarantuje absenci kolorektálního karcinomu 
nebo pokročilého adenomu (prekanceróza). Vysoce rizikový výsledek nemusí být po diagnostické kolonoskopii potvrzen. 
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