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198 | HEMATOLOGIJOS IR ONKOLOGIJOS KLINIKA

GYDYMO PRIES CHIMERINIO ANTIGENO
RECEPTORIAUS T (CAR-T) LIMFOCITU INFUZIJA
SVARBA SIEKIANT OPTIMIZUOTI CAR-T TERAPIJOS
REZULTATUS

Autorius. Erika VAITKUTE, IV kursas

Vadovas. Gyd. Skirmanté CERNAUSKIENE, VU MF Klinikinés medicinos institutas,
Hematologijos ir onkologijos klinika.

Tikslas. Remiantis mokslinés literatliros duomenimis ir VUL SK HOTC klinikiniais
duomenimis jvertinti gydymo pries CAR-T terapijg svarba.

Metodika. Mokslinés literatlros paieska atlikta ,,PubMed” duomeny bazéje
ir informacijos paieskos sistemoje ,Google Scholar” naudojant raktaZzodzius: CAR-T
terapija, bridging gydymas, holding gydymas. Buvo perzitréta 21 publikacija. Taip pat
01.28-02.10i$ VUL SK HOTC pacienty, gydyty CAR-T terapija 2022-2024 metais, ligos
istorijy surinkti klinikiniai duomenys. Atlikta surinkty duomeny aprasomoji analizé.

Literatiiros apzvalga. Gydymui atspariomis ar recidyvavusiomis CD19 teigiamomis
onkohematologinémis ligomis serganciy pacienty prognozeé yra labai bloga, o jprastinis
gelbstintysis jy gydymas mazai efektyvus. Vienas i$ inovatyviausiy gydymo metody yra
imunoterapija chimerinio antigeno receptoriaus T limfocitais (CAR-T). Publikuoty dides-
niy kohorty realios klinikinés praktikos duomeny apie pacienty gydyma vadovaujantis
ligoninés iSimties taisykle ligoninéje pagamintais CD19 CAR-T beveik néra. Jrodyta,
kad efektyvus holding/bridging gydymas (kai gaunamas visiskas arba dalinis atsakas)
lemia maZesnj ligos progresavimg, mirtingumg po CAR-T terapijos. Taip pat tyrimai
rodo, kad tam tikri gydymo metodai, pvz. radioterapija ar kai kurie medikamentai (pvz.
ibrutinibas) gali padidinti CAR-T Igsteliy aktyvuma ir veiksminguma.

Klinikiniy duomeny analizé. 2022-2024 metais VUL SK HOTC CAR-T terapija
gydyti 47 pacientai. CAR-T terapija buvo gydytos Sios hematologinés patologijos:
ami ir l1étiné limfoblastiné leukemija, Gmi B Igsteliy limfoblastiné leukemija, Burkitt
limfoma, difuziné dideliy B Igsteliy limfoma, folikuliné limfoma, limfoplazmocitiné
limfoma, mantijos lgsteliy limfoma, pirminé CNS limfoma. 62% (N=29) pacienty buvo
skirtas holding arba bridging gydymas. Ir holding, ir bridging gydymas buvo taikytas
19% (N=9) pacienty. Dazniausiai kaip holding/bridging gydymas buvo taikoma che-
moterapija (holding chemoterapija taikyta 19%, bridging chemoterapija taikyta 15%
pacienty). Daznai pacientams holdging/bridging metu taikytas kombinuotas gydymas.
41 pacientas (87%) po CAR-T terapijos pasieké atsaka, 39 (83%) pilng remisija.

ISvados. Gydymas pries CAR-T terapijg yra placiai taikomas ir gali padéti sukon-
troliuoti ligg, sumazinti jos aktyvuma, pagerinti paciento bukle bei pasiekti geresnius
rezultatus po CAR-T terapijos.

RaktaZodziai. CAR-T terapija; holding gydymas; bridging gydymas.
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