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Uvod:

Autofi této studie se zabyvali revizi kritérii lécebné odpovédi u pacientti s myelofibr6zou (primarni,

postpolycytemickou i posttrombocytemickou) dle International Working Group-Myeloproliferative Neoplasm

Research and Treatment z roku 2006.

Vysledky: (tabulka 1.)

Tabulka 1: Revidovana kritéria 1é¢ebné odpovédi u myelofibrézy dle IWG-MRT a ELN.

Kompletni remise: (CR)
Kostni dfen: normocelularita, < 5% blastt, stupefi

fibrozy 0-1 dle EUMNET

Periferni krev: hemoglobin (Hb) >100 g/ (v mezich
normy), NEU > 1x10° trombo >100 x10°%, < 2%
nezralych myeloidnich bunék

Klinicky: vymizeni konstitucnich symptomu,
nehmatnd jatra i slezina, Zadné znamky
extramedularni hematopoézy (EMH)

Parcialni remise: (PR)

Periferni krev: Hb >100g/l, NEU > 1x10°, <2% nezralych
myeloidnich bunék A klinicky: vymizeni konstitu¢nich
symptomd, nehmatna jatra i slezina, Zadné znamky EMH
NEBO

Kostni dfen: normocelularita, < 5% blastt, stupen fibrozy 0-1
dle EUMNET A perifer. krev: Hb >85 ale <100 g/I, NEU >
1x10°, trombo > 50 ale <100 x10%1, <2% nezralych myeloidnich
bunék A klinicky: vymizeni konstitu¢nich symptomt, nehmatna
jatra i slezina, 7ddné znamky (EMH)

Klinicka odpovéd’: (CI)

- anémie: pacient nezavisly na transfizich — nartist Hb o >20 g/l
pacient zavisly na transfizich — nezavislost na transftizich

(délka odpoveédi alesponi 12 tydnu)

- slezina: pGvodni splenomegalie > 10cm pod oblouk — zmenseni splenomegalie 0 > 50%
ptvodni splenomegalie 5-10cm pod oblouk — nehmatna slezina
ptivodni splenomegalie < 5cm pod oblouk — odpovéd’ nehodnotitelna
(nutna konfirmace odpovédi zobrazovacimi metodami — CT nebo MRI, s ndlezem regrese

splenomegalie 0 >35%)

- konstituéni symptomy: zlepSeni o >50% dle The Myeloproliferative Neoplasm Symptom
Assessment Form total symptom score (MPN-SAF TSS)

Progrese onemocnéni:

- nové objevena splenomegalie > 5cm pod
oblouk NEBO

- pti splenomegalii 5-10cm pod oblouk
narist o 100% NEBO

- pri splenomegalii > 10cm pod oblouk
nartst o 50% NEBO

- potvrzena leukemizace s nalezem >20%
blastti v kostni dieni NEBO

- v periferni krvi >20% blastd, v absolut.
poctu > 1 x10%1 (trvajici min. 2 tydny)

Stable disease:
- odpoveéd’ nespliiujici kritéria Zadné predchozi
kategorie

Relaps onemocnéni:

- nesplnéni kritérii alespoii klinické odpovédi
po dosaZeni CR, PR nebo CI NEBO

- ztrata odpovédi v kategorii anémii NEBO

- ztrata odpovédi v kategorii splenomegalie

Cytogeneticka remise:
(nutno analyzovat min. 10 mit6z a ziskat stejny

vysledek ve 2 po sobé jdoucich vySetfenich v intervalu
6 mésicii)
- CR: nepfitomnost dfive pFit. abnormality
- PR: redukce patolog. mit6z o > 50% (lze
aplikovat pouze v pfipadé, Ze na zacatku
bylo alesp. 10 patolog. mit6z)

Molekularni remise:
(nutno ziskat stejny vysledek ve 2 po sobé jdoucich odbérech
v intervalu 6 mésicti)
- CR: eradikace dfive pfitomného mol. markeru
- PR: redukce patolog. molekul. markeru o > 50%
(1ze aplikovat pouze v pripadg, Ze na zacatku byla
mutace pritomna alesp. u 20% bunék)
- molekul. relaps: znovu objeveni molekul. markeru,
potvrzeno opakovanym vysetfenim

Zaveér:

Revidovana kritéria se podobaji pivodnim kritériim z roku 2006, zmény jsou vyznaceny Cervené. Absolutni

novinkou jsou kritéria pro stanoveni cytogenetické a molekularni remise.
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