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Cardiovascular risk factors in hematopoietic cell transplantation survivors:
role in development of subsequent cardiovascular disease
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Kardiovaskularni onemocnéni (CVD) je jednou z ve-
doucich pficin morbidity a mortality po transplantaci
hematopoetickych kmenovych bunék (HCT). Maze byt
dlouho latentni a ireverzibilni. Je spojeno s pfedcasnym
umrtim. U neonkologickych pacientd jsou hypertenze,
diabetes a dyslipidemie dobfe zndmymi rizikovymi fak-
tory pro vznik CVD. Pfijemci HCT mohou mit zvySené
riziko pro vznik téchto kardiovaskuldrnich rizikovych
faktord (CVDFs).

Prace je retrospektivni studii incidence a velikosti
rizika CVDFs a nasledné CVD u velkého souboru 1885
pacientti s hematologickymi malignitami po autologni
HCT (n = 1079) nebo alogenni HCT (n = 806). Do studie
byli zafazeni pacienti, ktefi se podrobili HCT v letech
1995-2004 a prezivali alespon 1 rok po HCT. Uvedena
je charakteristika souboru v podskupinach podle typu
HCT se vSemi okolnostmi souvisejicimi s transplanta-
ci a kumulativni incidenci kardiovaskularnich rizik.
Podstatnou casti je multivariantni regresni analyza
rizikovych faktorli pro hypertenzi, diabetes a dyslipi-
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demii u pfijemct HCT a prevalence jednotlivych téchto
faktor® a jejich vicecCetnosti ve srovnani s obecnou
populaci.

Vyznam spociva ve zjisténi, Ze velikost rizika kardi-
ovaskularnich rizik po transplantaci hematopoetickych
kmenovych bunék je podstatné. Prijemci alogenni
transplantace maji zvlasté vysoké riziko ve srovnani
s obecnou populaci. Riziko je nejvyssiu téch, ktefi maji
akutni GVHD II. az IV. stupné. Pacienti pripravovani
celotélovym ozafenim maji signifikantni riziko pro
post-HCT diabetes a dyslipidemii. Studie dolozila jas-
nou asociaci mezi mnohocetnymi kardiovaskularnimi
riziky a naslednym vznikem kardiovaskularniho one-
mocnéni, nejsilnéjsi u pacientd dfive 1lé¢enych kardio-
toxickou terapii. Vysledky tvori zaklad pro prediktivni
modely identifikace vysoko rizikovych jedinct pro
cilené sledovani a agresivni 1é¢bu kardiovaskularnich

rizikovych faktort.
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