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CESKA MYELOMOVA SKUPINA

Primolécba onemocnéni — sbér dat

Lécba mnohocetného myelomu
pro pacienty do 65 let -primolécba

Nové diagnostikovany pacient s MM - program JUNIOR

v

4x induk¢éni rezim
CTD, CAD, VCD

(jiny na bazi high-dose dexamethazon)

}

STIMULACNI REZIM

Cyklofosfamid 2,5g/m’ + G-CSF 5-10png/kg
Sbér Stépu dostacujici na tii autologni transplantace

v

AUTOLOGNI TRANSPLANTACE

Melfalan 200mg/m’

¥

'

Lécebna odpovéd > VGPR
(pokles MIG >90%)

'

|

Lécebna odpoveéd < VGPR
(pokles MIG <90%)

'

'

Bez 1é¢by, DRUHA
dispenzarizace do AUTOLOGNI TRANSPLANTACE
dalsiho relapsu Melfalan 200mg/m*

Udrzovaci lécba
THALIDOMID
100mg denné.
Maximalné 1 rok

1

(pokles MIG > 90%)

1

Lécebna odpovéd > VGPR I | | I Lécebna odpovéd < VGPR

(pokles MIG <90%)

Doporuceny algoritmus

CMG a SMS (dle guidelines 2008)
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Primolécba onemocnéni — sbér dat

Lécba mnohocetného myelomu
pro pacienty nad 65 let — primolécba

Nové diagnostikovany pacient s MM - program SENIOR

¥

4x indukcni rezim
CTD, MPT, MP a podobny rezim
Rezim s Velcade (CVD,VMP,VD, BDD)
(kortikoidy pfi pancytopenii)

v

}

Zhodnoceni

lé¢ebné odpovédi l

Lécebna odpovéd’ > PR (pokles MIG > 50%)
a
dobra tolerance 1écby

Lécebna odpovéd® < PR (pokles MIG < 50%)
nebo
Spatna tolerance 1é¢by

v

v

Stejny indukc¢ni rezim
Pokracovat ve zvoleném rezimu.

Maximalné 8 cyklt nebo 2 cykly po dosaZeni

Zména induk¢éni rezim

Pti rezistenci po 4 cyklech 1écby je doporucena
zména rezimu. Novy reZim by mél zahrnovat

CR ¢i plato faze. thalidomid, pokud v primolécbé nebyl pouzit a
Velcade pokud byl thalidomid v primolécbe.
Zhodnoceni I
P lécebné odpovédi -
Lécebna odpovéd’ > VGPR ¢ || > Lécebna odpovéd’ <VGPR

(pokles MIG > 90%) (pokles MIG < 90%)

Bez écby, Udrzovaci 1écba thalidomid
dispenzarizace do dalSiho 100mg denné.

relapsu Maximalné 1 rok *

Doporuceny algoritmus CMG a SMS (dle guidelines 2008) Verze ¢.13 2 30.8.2008
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CESKA MYELOMOVA SKUPIN

Lécba relapsu onemocnéni — sbér dat

Lécba mnohocetného myelomu
pro pacienty do 65 let — 1éCba relapsu

Pacient s relapsem MM - program JUNIOR

L

4x induk¢éni rezim

Rezim s Velcade ( CVD,VMP,VD, BDD )
Rezim s thalidomidem (CTD, MPT, TD)
Rezim s Revlimide (RD); Jiny konven¢ni rezim (MP)

$

}

1é¢ebné odpovédi

Zhodnoceni

Lécebna odpovéd’ > PR (pokles MIG > 50%)

a

dobra tolerance 1écby

v

}

Lécebna odpovéd’ MR, SD, PG

nebo

Spatna tolerance 1écby.

v

v

Pokracovat ve zvoleném rezimu.
Maximalné 8 cykli nebo 2 cykly
po dosaZeni CR ¢i plato faze.

Autologni §tép Autologni §tép
NE ANO
Zména rezimu. Pouzit 1ék, Auto PBSCT
ktery nebyl pouzity MELFALAN
(Velcade x Thalidomid) 200mg/m’

Zhodnoceni lééebné

L

Zhodnoceni lééebné

A

odpovédi odpovédi
Lécebna odpoveéd Lécebna odpoveéd Lécebna odpoved
> VGPR " b <VGPR - > >VGPR
(pokles MIG > 90%) (pokles MIG < 90%) (pokles MIG > 90%)

Bez lécby, Udrzovaci lécba Bez 1écby,
dispenzarizace thalidomid100mg dispenzarizace
do dal$iho relapsu ) denng. G do dalsiho relapsu

Maximalné 1 rok

Doporuceny algoritmus CMG a SMS (dle guidelines 2008)
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Lécba relapsu onemocnéni — sbér dat

Lécba mnohocetného myelomu
pro pacienty nad 65 (75) let — 1écba relapsu

Pacient s relapsem MM - program SENIOR

v

4X indukéni rezim fos i
na (
ReZim s Velcade (CVD, VMP*, VD, BDD) jsou doporugovény

ReZim s thalidomidem (CTD, MPT*,TD) rezimy s prednisonem
Rezim s Revlimide (RD); Jiny konven¢ni rezim (MP)

L

Zhodnoceni ,
1 1é¢ebné odpovédi 1
Lé¢ebna odpovéd’ > PR (pokles MIG > 50%) Lécebna odpovéd’ MR, SD, PG
a nebo
dobr4 tolerance 1é¢by $patna tolerance 1é¢by.
| v v
Autologni §tép Autologni Stép
Pokracovat ve zvoleném rezimu. NE ANO
Maximaln¢ 8 cyklt nebo 2 cykly v v
po dosazeni CR nebo plato faze. Zména rezimu. Pouzit 1€k, AutoPBSCT
ktery nebyl dfive pouzity MELFALAN
(Velcade/thalidomid/Revlimide) Max 100mg/m2

odpovédi G- odpovédi 4—J
Lécebna odpoved Lécebna odpoved Lécebna odpoved
> VGPR < —p  <VGPR < =P  >VGPR
(pokles MIG > 90%) (pokles MIG < 90%) (pokles MIG > 90%)

Bez 1écby, Udrzovaci 1é¢ba Bez lécby,
dispenzarizace Thalidomid dispenzarizace
do dalsiho relapsu 100mg denné. do dalsiho relapsu

Maximalné 1 rok.

Doporuceny algoritmus CMG a SMS (dle guidelines 2008) Verze ¢.13 2 30.8.2008



