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Uvod

AML je onemocnéni vyskytujici se mnohem castéji v pokrocilejSim véku. MoZnosti
lécby starSich pacientl jsou limitovany zejména nizkym performance status (PS) a
komorbiditami.

Nasledujici studie srovnava ucinnost a bezpecnost decitabinu u starSich pacientt s
noveé diagnostikovanou AML s vysokym ¢i stfednim cytogenetickym rizikem s jinymi
lécebnymi metodami.

Metody
Randomizovani byli pacienti > 65 let s nové diagnostikovanou AML s vysokym ¢i

sttednim cytogenetickym rizikem. Pacienti byli rozdéleni v poméru 1:1 do dvou
skupin. Prvni skupina (TC) obsahovala pacienty, ktefi preferovali podptirnou 1écbu s
cilem maximalizovat kvalitu Zivota nebo 1é¢bu cytarabinem v ddvce 20mg/m2 formou
subkutannich injekci podavanych 10 dni kazdé Ctyfi tydny. Druha skupina pacientd
dostavala decitabin v davce 20mg/m?2 intraven6zné po dobu 5 dnt kazdé Ctyri tydny.
Srovnavano bylo celkové preZiti, poCet kompletnich remisi a neZadouci icinky.

Vysledky
Celkem bylo randomizovano 485 pacientti, 242 pacienti do skupiny s decitabinem,

243 do skupiny TC (cytarabine, n=215, podptirna péce, n=28).

Celkem zemfelo 81,6% pacientti (n=396). Median celkového preZziti (OS, méfeno od
dg. po umrti) byl témérf stejny v obou skupinach — 7.7 mésicti u pacientii 1écenych
decitabinem vs. 5 mésicu ve skupiné TC. Pocet CR a CRp (CR s perzistujici
trombocytopenii) byl 17.8% ve skupiné s decitabinem oproti 7.8% TC skupiny.
NeZadouci ucinky byly podobné u decitabinu i cytarabinu (74% decitabin, 73%
cytarabine). NejCastéji se jednalo o trombocytopenii, anémii, neutropenii a febrilni
neutropenii.

Shrnuti
U starSich AML pacienti decitabin v porovnani se standardnimi terapeutickymi

wevs
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