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V˘chodiska
Dlouhodob˘ch remisí dnes dosahuje více neÏ 75% dûtí léãen˘ch pro nádorové onemocnûní.

Paradigma v dûtské onkologii se díky tomuto faktu zmûnilo ve smyslu dne‰ního oãekávání „vyléãení“ a pfieÏití do dospûlos-

ti. Dûtské nádory jsou dnes (na rozdíl od dfiívûj‰ka, kdy platily za nevyléãitelná onemocnûní) vnímány spí‰e jako chronická one-

mocnûní s potfiebou specializované péãe i po dosaÏení remise a ukonãení aktivní protinádorové léãby. Tato potfieba dlouhodobé

péãe se opírá zejména o poznání, Ïe dvû tfietiny pfieÏiv‰ích po léãbû nádorového onemocnûní dûtského vûku trpí minimálnû jed-

ním ze závaÏn˘ch pozdních následkÛ onkologické léãby. Mûfiítkem léãebného úspûchu se tak dnes místo parametrÛ samotného

pfieÏití (OS, EFS) stala i (a zejména) kvalita pfieÏití.
V̆ zkum v oblasti kvality Ïivota u dûtí ãelí v souãasné dobû zejména metodologick˘m problémÛm vypl˘vajícím z nedostat-

ku vhodn˘ch metod mûfiení, a také nedostatku longitudinálního designu studií.

V roce 2006 byla na Klinice dûtské onkologie FN Brno a LF MU ve spolupráci s dal‰ími klinick˘mi pracovi‰ti a Akademií

vûd âR zaloÏena a realizována pilotní studie v rámci projektu qolop (the quality of life longitudinal study in oncology paedia-

tric patients). V rámci této studie byla vytvofiena baterie testÛ konstruovaná specificky pro potfiebu populace pfieÏiv‰ích po léãbû

dûtsk˘ch nádorov˘ch onemocnûní.

V návaznosti na tuto pilotní studii byla zaloÏena longitudinální studie. Metodologick˘m cílem studie je vytvofiit takovou meto-

dologii mûfiení kvality Ïivota, která by reflektovala zmûny percepce kvality Ïivota v prÛbûhu v˘voje jedince. V̆ zkumn˘m cílem

studie je pak identifikovat oblasti, ve kter˘ch je kvalita Ïivota po léãbû nádorov˘ch onemocnûní sníÏena, a to jak v objektivní

rovinû (mobilita, smyslové funkce, sociální integrace), tak i v subjektivní rovinû (nálady a pocity, Ïivotní spokojenost).

Metody
Identifikace cílov˘ch oblastí je zaloÏena na srovnání tfií populací (zdrav˘ch dûtí, dûti s nenádorov˘mi chronick˘mi onemoc-

nûními a dûtí s anamnézou nádorového onemocnûní).

Bûhem 4letého projektu pfiedpokládáme participaci minimálnû 300 dûtí v dlouhodobé remisi nádorového onemocnûní dût-

ského vûku a srovnatelné velikosti kontrolních skupin. V̆ sledky projektu budou prÛbûÏnû analyzovány s cílem tvorby vhodn˘ch

preventivních a intervenãních strategií, které povedou ke zlep‰ení kvality Ïivota této specifické populace dûtí a mlad˘ch dospû-

l˘ch. DÛleÏit˘m v˘stupem projektu bude tvorba edukaãních materiálÛ pro pfieÏiv‰í, jejich rodinné pfiíslu‰níky a dal‰í zaintereso-

vané strany (zdravotníky, vzdûlávací pracovníky atp.).

V˘sledky
V rámci pilotní studie projektu qolop byla vytvofiena originální testovací baterie pro odli‰né vûkové skupiny dûtí, která byla

v rámci validizaãní studie administrována prvním 30 pacientÛm v remisi nádorového onemocnûní ve vûku 7-19 let a jejich rodi-

ãÛm/opatrovníkÛm. Na BOD 2007 prezentujeme první zku‰enosti z pilotní studie a pfiedstavujeme odborné vefiejnosti cel˘ lon-

gitudinální projekt.
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Dlouhodobé trendy (1991-2006) diagnostiky a léãby akutní lymfoblastické 
leukémie u dûtí z pohledu olomouckého hematoonkologického centra.
Mihál V.1, Pospí‰ilová D.1, Novák Z.1, Stejskalová I.1, Jaro‰ová M.2, Holzerová M.2, Radová L.3, Hajdúch M.3

1) Onkohematologické oddûlení – Dûtská klinika LF UP a FN Olomouc
2) Hemato-onkologická klinika LF UP a FN Olomouc
3) Laboratofi experimentální medicíny pfii Dûtské klinice LF UP a FN Olomouc

Úvod
Za posledních dvacet let bylo dosaÏeno nejenom pozoruhodného pokroku v léãbû dûtské leukémie, 

ale i v pochopení její biologie.

Popis studie a v˘sledky
Autofii pfiedkládají dlouhodob˘ v˘voj (1991-2006) diagnostiky a léãebn˘ch v˘sledkÛ z pohledu jednoho republikového cent-

ra âR. Devadesát tfii dûtí s akutní lymfoblastickou leukémii byly v tomto období léãeno protokoly: ALL BFM 90 (37 dûtí), ALL

BFM 95 (36) a ALL IC BFM 2002 (20). Bylo dosaÏeno pozoruhodn˘ch v˘sledkÛ, které byly hodnoceny obvykl˘mi statistick˘-

mi parametry (EFS, OS).

I kdyÏ celkové pfieÏívání pacientÛ (OS) nepfiineslo statisticky v˘znamné rozdíly, ale postupnû dochází ke sniÏování kumula-

tivní toxicity chemoterapie: ALL BFM 90=87%, ALL BFM 95=92%, ALL IC BFM 2002=85% (obr. 1).

Zvlá‰tní pozornost je zamûfiena na komplexnost diagnostiky, zejména cytogenetickou klasifikaci. Zaznamenali jsme ale vze-

stupn˘ trend v úspû‰nosti cytogenetické klasifikace: ALL BFM 90=76%, ALL BFM 95=83% a ALL IC BFM 2002=100%.

Obr. 2: Celkové pfieÏití bez události 93 dûtsk˘ch 

pacientÛ s ALL v olomouckém centru, 

léãen˘ch protokoly ALL BFM v letech 1991-2006

Obr. 1: Celkové pfieÏití 93 dûtsk˘ch pacientÛ 

s ALL v olomouckém centru, 

léãen˘ch protokoly ALL BFM v letech 1991-2006
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