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Intenzivni osetrovatelska péece v
hematologii

Cast IV — leukémie, transplantace kostni dien&



Co nas dnes ceka

lleukémie

“luvodu

“Ichronicka lymfocytarni leukémie
“Ichronicka myeloidni leukémie
“lakutni myeloidni leukémie
“lakutni lymfoblasticka leukémie

_ltransplatance kostni drene

lavod
“lautologni transplantace
“lalogenni transplantace
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Leukémie

_Iskupina nadorovych chorob vznikajici z patologickych bilych
Krvinek pritomnych v krvi

_Ihistoricky nazev “bila krev”

_Imozny vznik v jakemkoliv veku

‘lcca 2,5% vSech nadoru (vice nez nadory ledvin nebo Stitné zlazy)
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Leukémie - deleni

12 kriteria
_linie puvodu - myeloidni vs lymfoidni
‘Ibiologicky charakter - akutni vs chronicka

lakutni

"1z nezralych bunék, obvykle agresivni choroby s horsi prognézou
“ICasto vyzaduji intenzivni péci

“Ichronické

“1ze zralych bunek, obvykle méné agresivni choroby s dobrou prognozou
v dnesSni dobé malokdy vyzadujici intnezivni péci
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Leukemie - diagnostika

"1krevni obraz

“lu akutnich leukémii jakykoliv
“lu chronickych leukémii vzdy leukocyt6za v uvodu, anémie a trombocytopenie mozna

"lvysetreni kostni drene (sternalni punkce)

_Imyelogram
“Iflowcytometrie
“lcytogenetické a molekularné biologicka vysetreni

7 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékafské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
:



8

VYSLEDEK VYSETRENI Z HEMATOLOGIE

Pacient : [N
Datum a Sas odbéru:

VyZet¥eni Hodn.Vysl. Jedn. Meze/koment .
|Leukocyty <.> 8.75 x10 9/1 | - 10
Erytrocyty 2 3580 xT0- 12/l (3.8 -5.4)
Hemoglobin <L> 115.0 g/l (120 - 160)
Hematokrit <L> 0 320/ (0.35 - 0.46)
St¥edni objem ERY <L> 83.6 fL (84 - 96)
Trombocyty = 163.0 x10 9/1 (150 - 350)
St¥. mnoZstvi HGB v <.> 30.2 pg (28 - 34)
Prim. koncentrace HG <.> 362.0 g/1 (320 - 370)
8i¥e distribuce ERY «<.> 13.5 % (10 - 15.2)
St¥edni objem trombo <L> 705 - FR (7.8 - 11)
Trombocytovy hematok <L> abaalbls i/l (1.21 - 3.5)
§i¥e distribuce trom <.> 1T 00 (15.5 - 17.1)
Neutrofily % <L> 19.80 % (50 - 70)
Lymfocyty % = 22.40 % (20 - 40)
[Monocyty % = <H> 57.00 % |2 - 12)
Eosinofily % S 0.28 % (0 - 5)
Basofily % o 0.60 % -1
Neutrofily (absolutn <L> T g2 il oeg/d @ -
Lymfocyty (absolutni <.> 1.96 x10 9/1 (0.8 - 4
[Monocyty (absolutni <H> 4.99 x10 971 ]0.08 - 1.2)
Eosinofily (absolutn <.> QrEPREsRE ROl () =057
Basofily (absolutni <.> 0.05 x10 9/1 (0.01 - 0.1)
Neutrofily mikroskop <L> 20.0 % (50 - 70)
Ty&e mikroskopicky S 0.0 % 0 -4
Lymfocyty mikroskopi <.> 2300 % (20 - 40$)
Monocyty mikroskopic <.> 2.0 % (2 -12)
Eosinofily mikroskop <.> 0.0 % 0 -5
Basofily mikroskopic <.> 0.0 % -1
Metamyelocyty mikros <H> 0% -0
Myelocyty mikroskopi <.> 0.0 % -0
Promyelocyty mikrosk <.> 0.0 % (0 -0
[BLASTY mikroskopicky <H> 54.0 % |0 - 0
Prolymfocyty mikrosk 0.0 % -0
Plazmatické buriky 0.0 % 0 -0
Nedif . bunky 0.0 % (0 -0
Nedif .blasty 0.0 % (-0
Normoblasty mikrosko 5.0 /100 bb

Hodhoceni morfologie
Hodnoceni morfologie
Morfologie ERY
Morfologie PLT
KOMENTAR

Neznamé vySetfeni

AANANNNNAKNAANNANA
VN VYNV YNV VYNV

hypersegmentace neutrofilii,

mirnd anizo PLT,
Zména oproti pfedeZlému.
NRBC/100WBC :0.00
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Chronicka lymfocytarni leukemie (CLL)

‘InejCastejSi leukémie bélochu
_/dobra prognoza, median preziti 11+ let

_Ipriznaky

“lobvykle asymptomaticka (nahodny zachyt)
“lzvétseni uzlin

‘Ipfiznaky anémie

‘lzvétseni sleziny a jater (dyskomfort a tlak v brise)
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CLL - lécba

lleCba pouze u symptomatickych pokrocCilych chorob, jinak
observace

_ldnes jiz temer vyhradné cilena IéCba, chemoterapie minimalné
“IRituximab, cilené inhibitory bunécné signalizace

‘lalogenni transplantace zcela vyjimecCne

_Istavy vyzaduijici intezivni péci
“Isekundarni AIHA

‘Isekundarni ITP
Jtumorlyza pfi zahajeni terapie
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Chronicka myeloidni leukemie (CML)

_ljedna z nejléepe lecCitelnych nadorovych chorob

_Ipriznaky

“lobvykle asymptomaticke
“lzvétseni sleziny (tlak v levém podbrisku, nechutenstvi)
“Junava, poceni, ztrata vahy, nechutenstvi

_lv dnesni dobe preziti stejné s beznou populaci

v patofyziologii klicova role Filadelstkeho chromosomu

“lvznik fuzniho proteinu BCR::ABL1, proti kterému k dispozici cilené tyrosinkinazove
inhibitory (TKI)

imatinib, dasatinib, bosutinib, nilotinib, ponatinib, asciminib
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CML - lécba

_Ipred erou TKI spatha prognoza

Is neefektivni IéCbou postupné progrese do blastického zvratu (analogie akutni leukémie)
_lleCba vzdy

“Ihlavnim nastrojem TKI

Ilchemoterapie a alogenni transplantace jen u blastického zvratu

_Istavy vyzadujici intenzivni peci

Iminimalné&, mozny hyperviskdzni syndrom
‘lvzacné priapismus
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Akutni myeloidni leukemie (AML)

‘InejCastejSi akutni leukémie dospelych (80%)
“lagresivni choroba, progndza nejista (vyléCeni cca 50%)

_Ipriznaky

‘ltézke Ci protrahované infekce
Ckrvaceni

Janémie

Ihyperplazie dasni

“Junava, nechutenstvi, hubnuti
Imuze byt i zcela asymptomatické
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AML - lécba fit pacientu

_lintenzivni, silne toxicka chemoterapie

“lindukcni + 2-4 konsolidacni chemoterapie
“ldrenovy utlum cca 4 tydny po kazdém cyklu

_Icilena lecba
“lu nékterych mutaci cilené inhibitory

Icilena protilatka gemtuzumab ozogamicin
riziko sinusoidalniho osbtrukéniho syndromu
protrahovany utlum, zejména trombocytu, jesté vySsi riziko krvaceni

_lalogenni transplantace

v prvni linii u rizikovych pacientu
“Iv druhé linii u relapsu
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AML - intenzivni péce u novych pacientu

_hyperviskozni syndrom

_Ifebrilni neutropenie

_Jakutni promyelocytarni leukémie
“Imasivni krvaceni

Linfiltrace plic
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Hyperviskozni syndrom (Leukostaza)

_Ivelice podobné hyperviskozite u mnohocetneho myelomu,
priznaky stejne

“lvznik kvuli nahromadéni velkych patologickych bunék
“Imyeloidni bunky velké (15-20 um), ucpani malych kapilar (prumér 6 um)

“lvznik pri leukocytoze >100 x1079/I
_llecba

“akutni leukaferéza

“1zahajeni cytoredukce (hydroxyurea)
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Febrilni neutropenie

_ICasto voditko ke stanoveni diagnozy
_Idetally viz prezentace |
“lu akutnich leukémii ¢asto zavazny prubéh i v podobé septického

Soku
“lchorobou utlumeny i ostatni slozky imunity, oslabeni rezerv organismu
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Akutni promyelocytarni leukemie (APL)

_Ispecialni typ AML
_'novodiagnositkovani pacienti a zahajeni leCcby vzdy na JIP!

_|zastava vyvoje bunek na urovni promyelocytu
CIkvuli fuznimu proteinu PML::RARa (deaktivuje vyvoj bunék v této fazi)
“Ipromyelocyty plné granul s pro- i antikoagulacnimi faktory -> pfitomna zavazna koagulacni
porucha
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vysetreni Hodn.Vysl. Jedn. wMeze/koment.

Protrombin.cas 3.77 INR (0.8 - 1.2)
Protrombin.cas 49.0 S (11 - 17)

Protrombin.cas 3.63 R (0.8 - 1.2)

Fibrinogen < > g/ (1.8 - 4.2) < 0.25
aPTT -ratio 1.91 R (0.8 - 1.2)

aPTT s 60.70 S (26 - 40)

Antitrombin <. > 91.00 % (80 - 120)
D-Dimery(LIA) < > mg/ | (0 - 0.5) vétéi nez 20.01
KOMENTAR < > :
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vysetreni Hodn.vysT. Jedn.  Meze/koment.

Leukocyty 0.740 10A9/1 @ - 10
Erytrocyty 3.05 10A12/1 3.8 -5.2)
Hemoglobin 97.0 g/1 (120 - 160)
Hematokrit 0.260 1/1 (0.35 - 0.46)
Stredni objem ERY <. > 85.9 fL (84 - 96)
Trombocyty 21.0  10A9/1 @s0 - 400)
Mnozstvi HGB v ERY <. > 31.8  pg (28 - 34)
Koncentr. HGB v ERY 370.0 g/1 (320 - 360)
Stredni objem trombo 11.80 I (7.8 - 11)

Sire distribuce ERY <. > 13.0 % (10 - 15.2)

- -
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APL - priznaky

v uvodu obvykle velka krvaceni
"1z GIT, do kloubtl, hemoptyza, velka gynekologicka krvaceni, petechie, ze sliznic, CNS

_Jzaroven mikrotrombotizace v kapilarach, nevzacne i velké
trombozy

‘Ipriznaky anemie, slabost, unava, infekce
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APL - cilena lécba

i pri podezreni okamzité zahajeni cilené lécCby
“vyuziti RARa z PML::RARa, receptor pro kyselinu retinovou
“lvysokymi davkami kyseliny retinové (ATRA = Vesanoid) Ize obnovit vyzravani

leukemickych bunek
'koagulopatie upravena do nekolika desitek hodin

‘Inezadoucim ucinkem diferenciacni syndrom

_lvznik nahlym zmnozenim leukocytu v krvi

“Iretence tekutin, otoky, pleuralni a perikardialni vypotek, horecCka, bolest hlavy, dusnost,
interstitialni plicni postizeni (az ARDS)

“Iprevence kortikoidy

_llé€ba prerusenim ATRA, podavany kortikoidy, diuretika, v pripadé respiracni insuficience
dechova podpora

23 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

UNT it
F

/
——



APL - cilena lécba

|k ATRA kombinace dalsiho leku
“Inizkorizikova APL oxid arsenity (ATO)

tolerance obvykle bezproblémova

“lvysokorizikova APL chemoterapie
klasické nezadouci ucinky chemoterapie jako u jinych akutnich leukémii

“Iprogndza vyborna (vylécCeni pres 90%)
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APL - podpurna lécba

_cilem udrzet pacienta nazivu, nez zabere ATRA

_lterapie koagulopatie

‘Isubstituce plazmou nebo koagulacnimi faktory, cilem idealné normalni koagulace
“lzasadni Casto substituce fibrinogenu

_lterapie anemie
“Judrzovat Hb > 90g/I

lterapie trombocytopenie
“Judrzovat Trc >50 x 1079/

_Imonitorace koagulaci a KO kazdych 8-12 hodin

25 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
:



Masivni krvaceni

"'nejaka forma krvaceni prakticky vzdy
“lvyvolané trombocytopenii, vetSinou bez velkeho vyznamu

_Ivelka krvaceni pri

IpoSkozeni tkane jinou priCinou (zanét, trauma, operacni vykon...)
‘IsoucCasné koagulopatii

_koagulopatie krom APL u monocytarnich a myelomonocytarnich
leukémii
_lterapie v principu stejna jako u jinych koagulopatii
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Infiltrace plic

“Imikroskopicky u v8ech pacientu s akutni leukémii
“lvyznamneé jen u mensiny pacientu

"Imensi infiltrace asymptomaticke
“Jale nachylnost k pneumoniim, hemoptyze atd.

“Ivelké infiltrace priznaky respiracni insuficience

“ldusnost, dyspnoe, tachypnoe, ortopnoe, hyposaturace

IRTG obraz podobny pneumonii -> Casto zaménovano, voditkem nulova reakce na ATB
terapii

_IKlinicky projev leckdy az po zahajeni terapie
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AML - intenzivni pece po zahajeni terapie

_ltumor lysis syndrom

_Ifebrilni neutropenie, septicky Sok v neutropenii
_Isinusoidalni obstrukcni syndrom

_Imasivni krvaceni

“Imukositida
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Akutni lymfoblasticka leukemie (ALL)

_InejCastejsi leukemie u deti

_Iprogndza lepsi nez AML
“idéti vyléCeni pres 90%
"lu dospélych vyléceni 60-80%

_Ipriznaky jako AML, navic pomerne casto bolesti kosti

12 typy

IB-ALL (délena na Ph- a Ph+ ALL)
T-ALL
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ALL lécba

_Jzakladem chemoterapie
“Irtizna intenzita dle stavu pacienta

“Ju B-ALL rituximab v pripade CD20+
_Ibispecificka protilatka blinatumomab

_Isoucasti IéCby asparaginaza

Jenzym stépici asparagin, bunky ALL neschopné si ho dotvorit
Inezadoucim ucinkem trombozy a akutni pankreatitida

‘lalogenni transplantace u Ph+, rizikovych a relapsu
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ALL - intezivni péce u novych pacientu

_lvzacne spotanni tumor lysis syndrom
_Ifebrilni neutropenie, septicky Sok v neutropenii
_Imasivni krvaceni, koagulopatie

Linfiltrace plic

34 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
:



ALL - intenzivni pece po zahajeni leCbhy

_ltumor lysis syndrom

_Ifebrilni neutropenie

_Imasivni krvaceni, zavazne koagulopatie
_Imukositida

_lakutni pankreatitida
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Akutni pankreatitida

_Ipri vyuziti aspraginazy
"lod lehkych iritaci pankreatu po zavazné nekrotizujici pankreatitidy

_Ipriznaky

“Ibolesti bricha vystrelujici do zad, zvraceni, nevolnosti

_llecba jako klasicka pankreatitida

“Inic per 0s, vyziva parenteralnée/jejunalni sondou

‘1zvySena hydratace

“ludrzovani dostatec¢né hladiny trombocytu, normalni kalcémie
“Ipfi suspekci na infekci ATB terapie

“Imoznosti chirurgické nebo endoskopické leCby nekr6z omezené

36 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
:



37 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékafské fakulty Masarykovy univerzity

MUNI [ e
IED



38 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
IE



Transplantace kostni drene

Icasto vyuzivany IéCebny postup v hematologi

“lvelky lIéCebny efekt, ale velké riziko nezadoucich ucinku

_Ineni vhodné pro vSechny pacienty

_Ipotreba dostatecnych telesnych rezerv a absenci zavaznych
komorbidit k predpokladu preziti transplantace

_lautologni a alogenni transplantace

—
—
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Transplantace kostni drene - faze

_Ipredtransplantacni obdobi
Iperitransplantacni obdobi (hospitalizace)

_Ipotransplantacni obdobi

—
—
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Predtransplantacni obdobi

_llecba zakladniho onemocneni
_lidealni provedeni transplantace v remisi choroby

_lindikace pacienta k transplantaci
“lu autologné transplantovanych pacientu nutno ziskat vlastni stép
_Iprovedeni predtransplantacnich vysetreni k objektivizaci rizika a

nalezu moznych infekCnich fokusu
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Predtransplantacni obdobi - separace

‘ljeden z lé€ebnych cyklu vyuzit jako stimulacni chemoterapie
“Ipo chemoterapii vysoké davky rustovych faktoru - vyplaveni
kmenovych bunek do periferni krve

_Isber bunéek z periferni krve pomoci separatoru

—
—
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Peritransplantacni obdobi

lod prijmu pacienta po dimisi
_Iprobehnuti na transplantacnich pokojich/transplantacni jednotce

_Iprijem pacienta

“Jkontrola vsech predtransplantacnich vysetreni, vhodnosti a dostuposti stépu, definitivni
uschopnéni pacienta k transplantaci

_Ipodani pripravného rezimu
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Pripravny rezim

_/leéCba podana pred prevodem stepu

“Iruzna délka a intenzita dle stavu pacienta a typu choroby

_1zakladem intenzivni chemoterapie (vysoce toxicke davky), vyuziti
| ATG a nekdy celotélovéeho ozareni

Jpodani do CVK

44 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
:



Prevod stepu

_Inativni step
“Ju alogennich transplantaci, obvykle u pribuzného darce
Ipodani do CVK, bez nutnosti zvlastnich opatreni

_imrazeny step
‘Ipfed podanim rozmrazeni (vak po vaku)
Ipodani premedikace
‘Ifixace v DMSO (vazodilataCni ucCinek a vyluCovani plicemi)
1-> nutné kontroly tlaku
"1-> drazdéni ke kasli, az zvraceni
[1-> mozné zarudnuti kuze
1-> v pokoji specifickych zapach DMSO (rajCetina, keCup, broskve)
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Peritransplantacni obdobi

_Ireseni komplikaci
_Ipo doreseni komplikaci a restituci krevniho obrazu do stabilni
podoby dimise

_IpocCitani dni transplantace

"lden prevodu stepu = DO
“ldny pred pfevodem odecitany (napr. D-2)
“ldny po po prevodu pficitany (D+1 a dale)
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Potransplantacni obdobi

_Ipecliva ambulantni observace pro pozdni komplikace

_Ipostupne vysazovani nutné specificke medikace

“lu alogenni transplantace snizovani imunosuprese, po pul roce
zahajeni revakcinace

v tomto obdobi velky vyznam compliance pacienta

50 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
:



Autologni transplantace

_lvyuziti vlastnich bunek darce

_Ipripravny rezim slozeny z vysokodavkované chemoterapie

_lleCebny efekt v samotne chemoterapii

_Istep slouzici ke zkraceni drenoveho utlumu po podani
chemoterapie

Crelativhé bezpecné, mortalita <1%
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Autologni transplantace - indikace

"Ichemosenzitivni choroby
_Imnohocetny myelom

_Irelabované lymfomy

_ldrive | akutni leukemie, dnes jiz ne
_lvzacne germinalni nadory

_Ju deti pouziti sirsi
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Autologni transplantace - obnova bunek

_Irestituce v neutrofilech obvykle D+9-14
_Irestituce v trombocytech obvykle D+10-15
_Idimise pacienta obvykle D15-20

“Icela délka hospitalizace cca 3 tydny

—
—
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Autologni transplantace - komplikace

Ibezne

“trombocytopenie, krvaceni

Janémie

“Inevolnosti kratce po podani pfipravného rezimu
_Jzavazne

“Ifebrilni neutropenie

“Imukositida
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Febrilni neutropenie

" llze oCekavat cca D+7 a pozdeji
_ltemer vzdy

_|zasady a lecba viz prezentace |
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Mukositida

_1zanetlive postizeni sliznic zazivaciho ustroji

_lkombinace toxického poskozeni chemoterapii + infekce vliastnimi
bakteriemi

_llze oCcekavat ode D+5 a dale

“lvyhojeni nelze pfilis urychlit, az s restituci neutrofilu

_lorofaryngealni mukositida a gastrointestinalni mukositida

56 Interni hematologicka a onkologicka klinika Fakultni nemocnice Brno a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity

MUNT e
:



Orofaryngealni mukositida

_Ipostizeni horniho GIT

“ldutina ustni, hltan, jicen, zaludek

“Ibolesti dutiny ustni (zejména pfi jidle), tvorba aftu
_Ibolesti v krku, potize s polykanim, paleni zahy

"Inevolnosti, zvraceni
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Gastrointestinalni mukositida

_Ipostizeni dolniho GIT

_Ipostizeni tenkeho a tlusteho streva

_Ibolesti bficha, kfeCe, tenesmy, prujmy

_ICAVE nahle zhorseni bolesti bricha, nafoukle elastické bricho,

zvraceni, zastava odchodu plynu a stolice
Imozny paralyticky ileus
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Mukositida - lécba

_Icilena lécba neni, ATB k preleceni infekce
“Itlumeni pfiznaku a zajisténi vyzivy

“Iparenteralni vyziva v€etné mikronutrientu a vitaminu
“Iperoralni pfijem dle tolerance pacienta - neni tfeba, ale muze, co mu nevadi

tlumeni bolesti
‘Inesteroidni antiflogistika, v tézsich pripadech opiaty (i kontinalné iv)
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Mukositida - lécba

_linhibitory protonové pumpy
_lantiemetika dle potreby

“Ina prujmy Smecta apod, po vylouc€eni Klostridia i Loperamid
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Autologni transplantace - kdy zpozornet

_Ikrvaceni
[Ipfiznak trombocytopenie

"Islabost, huceni v uSich, dusnost
‘Ipfiznak anémie

"ThorecCka
“linfekce, nutno vzdy zmeérit TK a pulz!

_lzvraceni, paleni zahy, bolesti pri jidle/polykani
“lorofaryngealni mukositida
“Ibolesti bficha, prujem

_Ipfiznaky gastrointestinalni mukositidy, vhodné odebrat vzorek stolici na vylou€eni infekCni
priciny MUNT I st

0
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Alogenni transplantace

_lvyuziti stepu od darce
kostni drené vCetne nadorovych)
"Inutna shoda v HLA antigenech

_Ikrevni skupina mala role

—
—
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Alogenni transplantace

_Inutno udelat prostor pro novou kostni dren

L4 oD el

"1l pres zlepsovani pécCe, mortalita stale vysoka - 10-30%
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Alogenni transplantace - indikace

_Ichoroby nevylecitelne chemoterapii

Tlakutni leukémie

“Ipacienti ve vysokém riziku
“Irelabovani pacienti

_Japlasticka anemie
“Imladi pacienti

Cllymfomy

“lvyjimec€né u fit pacientu s Cetnymi relapsy
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Alogenni transplantace - indikace

_Ichronicka myeloidni leukémie
‘Iblasticky zvrat

“Imyeloproliferativni onemocneni a myelodysplastické syndromy
Imladi pacienti v dobrém fyzickém stavu
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Typy alogenni transplantace

"Jod shodného darce

"IHLA shoda 10/10, pfipadné 9/10

‘Ipfibuzenecka (sourozenec)
mensi vyskyt GvHD, vétsi vyskyt relapsu
“Inepribuzenecka (darce z registru)
vétsi vyskyt GvHD, mensSi vyskyt relapsu

“Ihaploidenticka transplantace

(v pripadée nedostupnosti shodného darce

JHLA shoda 5-6/10

“lobvykle od potomka, rodiCe apod.

“Imaly vyskyt relapsu, zvysSené riziko GvHD a vyrazné pomalejSi dozravani imunity
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Alogenni transplantace - prihojeni

“Ipfihojeni v neutrofilech 4-5 tydnu od startu pfipravného rezimu

_Iprihojeni v trombocytech 3-4 tydny od start pripravného rezimu

“Icela doba hospitalizace 4-6 tydnu

“lchimerismus

“Ispecialni pojem
v procentech vyjadfené mnozstvi puvodni krvetvorby darce v periferni krvi/kostni dreni
“lidealne kompletni chimerismus (pfitomna jen darcovska krvetvorba)
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Imunosuprese u alogenni transplantace

"Inejhorsi imunosupresivni stav vubec

“lzpusobeno vyzravanim imunity “od nuly”

_Inespecificka imunita do urcité miry funkeni po pfihojeni neutrofilu

Clymfocytarni imunita relativné funkeni po cca pul roce, plné az
vice nez roce a probehlé revakcinaci

"Inavic podavana imunosuprese jako prevence GvHD
“1zpocCatku velka, postupné snizovana az vysazena
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Alogenni transplantace - komplikace

Ibezne
_Itrombocytopenie
Janémie
“nevolnosti behem pripravného rezimu a kratce po ukonceni

lzavazne
“Ireakce na ATG
“Ifebrilni neutropenie, septicky Sok
“Imukositida
‘Isinusoidalni obstruk¢ni syndrom

1GvHD
ICMV a EBV reaktivace
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Reakce na ATG

]I pres premedikaci a opatrne podani

“Icilem ATG destrukce T-lymfocytu

“luvolnéné zanétlivé pusobky z umirajicich T-lymfocytd vyvolavaji stav podobny infekce az
sepsi

_lhoreCka, zimnice, tresavka, mozna i dusnost a hypotenze

llecba kortikoidy, pro moznost infekce prekryti antibiotiky

lleckdy prechodne nutna i oxygenoterapie a vazopresoricka

podpora
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Febrilni neutropenie a mukositida -
specifika

_Ifebrilni neutropenie
“lvznik mozny jiz béhem pfipravného rezimu
"lu alogennich pacientl nejvétsi riziko septického Soku

_'mukositida

“lvznik mozny jiz kolem DO
[lvySSi vyskyt nez u autolognich, zejména u pacientu po TBI
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Sinusoidalni obstrukcni syndrom (SOS)

_lvznik po alogenni transplantaci nebo podani gemtuzumabu
o0zogamicinu

_ltoxické postizeni jaternich kapilar, jejich obstrukce a naruseni
obehu v jatrech

"lod lehkych forem az po smrtici

—
—
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SOS - priznaky

“Iretence tekutin, narust vahy, otoky
_lzvetsovani objemu bricha, ascites
_lzvetseni jater

“1zezloutnuti (ikterus)

_Ipostupne priznaky akutniho jaterniho selhani
“Ikrvaceni, porucha védomi

_ldiagnostika velice komplikovana
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SOS - lécba

_Iprevence Clexane a kyselina ursodeoxycholova
_u lehkych stadii symptomaticka, diuretika
_Ju tézsich stadii podani defibrotide

ek s antikoagulacnim a fibrinolytickym ucCinkem

“Icilem rozpusteni obstrukce v jatrech
“velké riziko krvaceni vCetné do CNS
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Graft versus host disease (GvHD)

" 'napadeni tkani prijemce lymfocyty darce

_Iprevence podavanou imunosupresi

i tak ale riziko rozvoje, zejména ve fazi snizovani imunosuprese
Imuze se rozvinout akutné béhem prvotni hospitalizace nebo i pozdéji jiz v potransplantaéni
fazi

“lakutni a chronicka
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GvHD - projevy

_Imoznost napadeni jakekoliv tkane, ale nekteré Cetngjsi

typické

Jkozni

vyrazka, svédéni, olupovani kuze
(jaterni

elevace jaternich testu

[Istfevni
bolesti bficha, prajmy

Thorni GIT

nevolnosti, zvaceni, nechutenstvi, paleni zahy
_latypicke
“Iplicni, CNS, ocCni...
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GvHD diagnostika

_Ipodezreni pri riziku rozvoje a priznacich

_Ipotvrzeni histologicky

“Inutny urychleny odbér vzorku, idealné stejny den
_lupozornit patologa na suspicium
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GvHD - lécba

_Irychlé zahajeni imunosuprese

_Ipfi zavaznych formach ihned ¢€i ihned po odbéru histologie (pokud bude rychle)
[Ipfi meéné zavaznych formach Ize vyCkat vysledku histologie

_kortikoidy ve vysokych davkach
"Ipokud neni efekt, pak ruxolitinib

“Ipodpurna

“lu strevni a horni GIT GvHD jako pri mukositidé
“lu kozni lokalni kortikoidy, antihistaminika proti svedéni
“lzvySena profylaxe a obezretnost proti infekcim, pri aktivnim GvHD prohloubena

Imunosuprese ,
MUNIT I st
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Co hlidat u alogenni transplantace

_lhorecka
“linfekce, vzdy zmérit TK a pulz

_Islabost, motani hlavy, vertigo
Janémie, myslet i na moznost studené sepse a zmeérit TK a pulz!

_Ikrvaceni
_Itrombocytopenie
_lvyrazka
Imozna kozni GvHD
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Co hlidat u alogenni transplantace

‘Jzvraceni, nevolnosti
“lorofaryngealni mukositida nebo GvHD horniho GIT

“Ibolesti dutiny ustni, potize pfri polykani
“lorofaryngealni mukositida
“Iprujmy, bolesti bficha
_lgastrointestinalni mukositida, stfevni GvHD, vhodné odebrat vzorek stolice k vylou€eni
infekCni priciny
“Inarust vahy, otoky, tlak v bfise
‘Isinusoidalni obstruk¢ni syndrom
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Dekuji za pozornost
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