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Souhrn pfehledového ¢lanku:

Infekce jsou stale zavaznym problémem pro téZce neutropenické onkologické
pacienty a zvlasté pak ty podstupuijici transplantace hematopoetickych bunék.
Ackoliv je nyni mozno moderné&jSimi metodami ziskat vétSi mnoZzstvi neutrofill od
stimulovanych zdravych darcu, u€innost a bezpecnost téchto“ koncentrovanéjsich®
PMNs (= polymorphonuclears ) transfuzi, nebyla presvédCivé ovéfena Zzadnou
randomizovanou kontrolovanou studii — z téchto divodd nemohou byt doporuceny
jako soucast standardni terapie.

Darci jsou obvykle stimulovani rekombinantnimi cytokiny jako je faktor stimulujici
kolonie granulocytll - G-CSF ( granulocyte-colony stimulating factor ), buriky se
nasledné vyuzivaji k transplantacim, transfuzim nebo se dale zpracovavaji napf.
genetickou ex vivo manipulaci. PMNs se ziskavaji od zdravych darcu
granulocyteferézou — jejich mozné vyuziti jako soucast l1éCby infekci v kombinaci se
standardni antimikrobialni 1éEbu u téZce neutropenickych pacientd s progredujici
infekci je vSak stale diskutabilni — diky lepsi antibiotické i’antimykotické profylaxi
neutropenickych pacientu se s té€mito infekci nesetkavame tak Casto.

Mykotické infekce se €asto objevi az po pfihojeni v neutrofilech, kdy podavani
transfuzi granulocyttd — GTX ztraci vyznam. DalSimi nezanedbatelnymi fakty je také
cela fada nezadoucich ucinkt — at uz se jedna o plicni infiltraty, vzacné az
charakteru TRALI ( transfusion related acute lung injury) nebo CMV infekce. Také
nelze opomijet finanéni stranku a €asto i obtiznou dostupnost této metody.

Zaver:
Jako vhodnéjSi se ukazuje stavajici cesta — vytvareni novych ucinnéjSich léka,
preventivni aplikace rldstovych faktord u pacientl s lymfoidnimi malignitami Ci
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