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Klinicky praibéh chronické lymfocy-
tarni leukemie (CLL) byvd hetero-
genni: néktefi nemocni s indolentni
chorobou prezivaji mnoho let bez
nutnosti terapie s vybornou kvalitou
Zivota, zatimco jind ¢ast nemocnych
s CLL navzdory intenzivni terapii
rychle umira. Proto je v poslednich
letech vyvijena enormni snaha o stra-
tifikaci nemocnych s CLL: jak nalé-
zanim pozitivnich, tak i identifikaci
negativnich prognostickych znak:
dle jejich pritomnosti lze provadét
tzv. ,risk-adapted lécebnou strate-
gii. V posledni dobé bylo identifiko-
vano vice parametrl s negativnim
vlivem na pfeziti: znamy je vliv mu-
tacniho stavu genu pro Ig (IgVH),
nebot nemocni, jejichz CLL buriky
exprimuji mutovany IgVH gen, mayji
vyznamné del$i medidn preZiti nez
pacienti s IgVH nemutovanou CLL.
Avsak kromé mutaéniho stavu exis-
tuji 1 dalsi prognostické znaky: kli-
nické stadium, nélez aberace chromo-
zomu 11 (11qg-) ¢i 17 (17g-), mutace
genu pS3, exprese proteinu ZAP-70
atd (1-3).

V tomto vydani ¢asopisu Vnitini

lékatstvi MUDr. Smolej et al (4) popi-
suji vyznam exprese proteinu ZAP-70
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u nemocnych s CLL. Jde o prvni ¢la-
nek v ceském pisemnictvi zabyvajici
se detailné technickymi aspekty sta-
novovani exprese ZAP-70. Prehledny
¢lanek je uzavien konstatovdnim, ve
shodé s publikaci Bineta et al (5), ze
pozitivni exprese ZAP-70 ani pfi-
tomnost nemutovaného stavu genu
pro IgVH, nejsou na zikladé prove-
denych studii smérodatné pro roz-
hodnuti o zahdjeni ¢i druhu terapie.

Navzdory faktu, Ze je$té nejsou do-
stupné vysledky randomizovanych
studii, zkoumajicich vliv vice téchto
faktorti na preziti nemocnych s CLL,
tak z mensich ¢ retrospektivnich
studif i denni klinické praxe je jasné,
ze existuje mald skupina nemocnych
s agresivni CLL (s kombinaci neptiz-
nivych prognostickych faktoru), kte-
fi navzdory intenzivni chemoimu-
noterapii umiraji béhem nékolika let
od stanoveni diagnézy. K definitivni-
mu posouzeni vlivu téchto prognos-
tickych faktort je potfeba tyto ne-
mocné zafazovat do prospektivnich
randomizovanych klinickych studii
proto, aby se definovala role racio-
nélni, ,risk-adapted” terapie, véetné
alogenni transplantace kmenovych
bunék krvetvorby (HSCT) pouzité
up-front (po inicidlnim zmenseni

niloze CLL pomoci chemoterapie).
Proto je tieba nemocného pii stano-
veni diagnézy CLL detailné vysetfit,
véetné vSech zndmych prognostic-
kych markert, a dle jejich nalezu
hned na zacatku stanovit lééebnou
strategii, dle které se bude lécba ridit.
Vyhodné je predevsim mladsi ne-
mocné odesilat k vySetfeni do specia-
lizovanych center ke vstupnimu vy-
Setfeni a stanoveni 1écebné strategie.
Vyhodné je to téz proto, ze k alo-
genni HSCT se nedostanou mohut-
né predléeni nemocni, poskozeni
chemoterapii s refrakterni nemoci,
keefi pak maji vysokou mortalitu po
provedené HSCT. Avsak nejde jen
o alogenni HSCT, jde i o aplikaci
modernich [ékd, véetné monoklonal-
nich protilatek ¢i v budoucnosti tie-
ba latek ovliviiujicich expresi ZAP-70

(6).
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