Zapis z morfologického seminare a schlizky vyboru PSDH CR dne 3.6.2025 v Praze Motole

1. V ramci morfologického seminéaie bylo referovano 49 pacientdl — 29 nové diagnostikovanych
ALL, 8 AML, Sest relapst AL a po jednom myeloidni zvrat CML, NHL — periferni T lymfom,
vSAA, HA — BMF, infiltrace kostni dfené pfi neuroblastomu a pacient exitujici pfed stanovenim
diagnosy T-ALL

2. M. Kubri¢anova Zaliova informovala o dostupnosti celotranskriptomového sekvenovani
(RNAseq) v rutinni diagnostice ALL a AML, jedna se o akreditované metody. UmoZfiuji
stanoveni subtypu AL, rizikovou stratifikaci, identifikaci dalSich genetickych aberaci a
monitorovani MRN pfi absenci IG/TR cil(.

3. J. Trka zminil nova pravidla pro interpretaci nizkych pozitivit MRN — viz pfiloha.

4. E.Fronkova upozoriiuje, Ze malé pojistovny zacinaji reklamovat odbornosti Iékafl u Zadanek i
u leukémii a odmitaji proplacet vySetfeni. K6d Somatické NGS, ktery je soucasti diagnostiky
ALL, musi indikovat atestovany hematolog.

Prosime tuto Zadanky ALL v diagnéze (relapsu) vZdy podepisovat atestovanym hematologem

(atestace z hematologie a transfuzniho Iékarstvi nebo détské onkologie a hematologie). Odkaz na

novou zadanku na webu CLIP:https://clip.lf2.cuni.cz/cs/dokumenty

5. E. Zapotocka upozornila na nové Zadanky a prehled termind odbér( kostni dfené u pacientd
IéCenych pro ALL — jsou k dispozici na strankach CLIPu.

6. M. Sukova prezentovala dvé kazuistiky déti se selhanim kostni dfené asociovanym hepatitidou
vyzaduijici transplantaci jater. V 5-20% pfipad( ziskané AA u déti je pfiinou hepatitida, 30%
pacientll s téZkou serologicky negativni hepatitidou vyvine AA. Diagnosa selhani diené
nastane vétsinou 2-3 mésice po nonA-E hepatitidé. V 10% piipad miZe byt hepatitida t&zka,
spojena s ALF vyzadujicim TxL. AA v kontextu TxL pfestavuje Ié¢ebnou vyzvu s vysokym
rizikem mortality,u¢inna je imunosupresivni Iécba.

4, L. Sramkova referovala kasuistiku pacienta s promyelocytarni leukémii, ktera se
manifestovala proximalni trombézou LDK a pénve, krvacenim do thalamu a mozkového
pedunklu s provalenim do Ill. komory, léEbou bylo dosazeno hematologické remise, ale
pacient zmird na multiorgdnové selhani pfi progresi neurologického nalezu.

5. J. Stary upozornil na nutnost zasilani vzorkd likvoru naslednych LP u pacientd s CNS2 a
CNS3 statusem v inicialni LP ke zhodnoceni do FNM A. Houdkové.

6. K. Zdrahalova diskutovala  doporueni pro vy3etfovani a management vrozenych
trombofilnich stav(l u déti, definitivni verze bude zaslana jednotlivym centrdm ke schvéleni a
poté predloZzena odbornym spolecnostem.

7. Shlédli jsme &ast videoprezentace o IéEbé& blinatumomabem ve verzi pro détské pacienty —
odkaz bude distribuovan jednotlivym centrim.

8. Zastupci brnénského centra oznamili, Ze jiz jsou k dispozici webové stranky Konference
détskych hematologli a onkologtl, ktera se bude konat 2.-4.10.2025 v Brné: hema2025.bpp.cz
V té&chto dnech budou probihat volby do Poslanecké snémovny Parlamentu CR, nezapomeiite
si proto v&as vyfidit voliGské prikazy.

Prof. MUDr. Jan Stary, DrSc., zapsala MUDr. Hana Ptoszkova

V Ostravé 8.6.2025



