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Uvod:

Folikularni lymfom je az na vyjimky nevyiéelné onemocéni charakterizované dobrou
chemosenzitivitou, ale opakovanymi relapsy a teot&sem transformovat do agresivniho
lymfomu. Koncept udrzovaci ¢y folikularniho lymfomu sréuje k udrzeni remise,
oddaleni relapsu a nasledn&bg¢ s prodlouzenim celkovéhagiti. V mnoha studiich s
raznymi typy udrzovaci kby (BCVP, chlorambucil, IFN-&) byl sice prokazan jeji efekt na
prodlouzeni doby do relapsu, ale pro&@mau toxicitu bez jednoziaého vlivu na celkové
preziti. Monoklonalni protilatka anti-CD20 (rituximpimaradu vlastnosti, které Zpini
atraktivni Iék udrzovaci terapie: maly toxicky patél z hlediska akutni i dlouhodobé
toxicity, dlouhy pol@éas &inku a opakovanoudinnost diky konstantni expresi CD20
antigenu.

Metodika:Vyznam udrzovaci by rituximabem u folikularniho lymfomu hodnotil@kolik
vétSich prospektivnich randomizovanych studiiiazavani byli pacienti s n@v
diagnostikovanymi nebo relabovanymi indolentninmnfgmy (s naprostouipvahou
folikularnich lymfomi). Po indukni l&bé (ve 2 studiich pouze po rituximabu, ve zbyvajicich
studiich po Rtchemoterapii) byli pacienti, Ktdoséhli alespostabilni nemoci,
randomizovani pro udrzovacickéu rituximabem nebo pro sledovani beiblg Davkovaci



schémata udrzovaci terapie rituximabem bgdaa v Giznych studiich: od jednotlivé davky
375mg/nt podavané & 2 &sice aZ po davku 4x375mgfimodavané & 6 ésiai po dobu 2 let.

Zasadni vysledkwe vSech uvedenych kbvych studiich byl patrny vyznamnyipos
udrzovaci léby rituximabem (nsfeny parametry PFS, EFS a trvani odfab)y; bez ohledu na
predi&enost, typ podané indukce a davkovaci schéma uactt&by. Ve dvou studiich byl
mimo jiné prokazan i pozitivni vliv iy na celkové feziti. Rehled vysledi jednotlivych
studii a jejich strénou charakteristiku uvadi tabulka.

Reference Léba Typ Schéma podani Soubor ZlepSeni
(Délka sledovani) studie | maintenance nemocnych parametit po
maintenance
Ghielmini Indukce: rituximab 4x375mg/m | Faze lll | 4 davky 4 375mgha 2 | Predi&eni a EFS=Event free
(2004) 36 misial mésice nepedl&eni survival
n=202 (FL)
Hochster Indukce: chemoterapie Faze Ill | 4x375mg/méa 6 nesia | Nepredl&eni PFS= Progression
(2004, 2005) | 36 mssia po 2 roky n=305 (78%FL) free survival
OS= Overall survival
Van Oers Indukce: Rtchemoterapie Faze Il | 1x375mg/méa 3 nésice | Predi&eni PFS= Progression
(2006) 33 mssial po 2 roky n=465 (FL) free survival
OS= Overall survival
Forstpointer Indukce: Rtchemoterapie Faze Ill | 4x375mg/mza3a9 Predl&eni Response duration
(2006) 26 mssia meésiai po ukorgeni n=244 (FL, MCL)
indukce
Hainsworth Indukce: rituximab 4x375mg/m| Faze Il | 4x375mg/fma 6 mésiar | Nepredl&eni PFS=Progression freg
(2005) 41 mesiai po 2 roky n=114 (70% FL, survival
30% SLL)

Legenda: FL- folikularni lymfom, MCL- mantle celirhfom, R-rituximab

Interpretace:
Udrzovaci I€ba rituximabem (,rituximab-maintenanceipesla v I€b¢ relabujicich i

nepedl&enych pacierit s folikularnim lymfomem vyznamny klinicky benefiez ohledu na
indukeni terapii. Nicméa optimalni davka, algoritmus podani a délka udrzolaby neni
dosud stanovenai@dnttem aktualnich studii je roeh srovnani dinnosti udrzovaci oy
oproti opakovanému podanii pelapsu. Sotasna data ukazuji, Ze rituximab-maintenance
muze byt vcelku bezpmé podavana po dobu 2 let.
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