ABSTRAKT

Az 80 % ditskych onkologickych pacieintv sowasné dob preziva protinadorovou u a
doziva se dosteho wku. Proto jednim zigdméti sowasné diské onkologie neni jen
zvladnuti vlastni nemoci, ale také zajifit pozdjSiho Zzivota mladého dos&igho

v co nejvysSi kvalit. S ni je spojena také adekvatélesna vySka dospeho jedince, kterd
byva u dti po prog¢lané hematoonkologickédie snizena. Cilem této diplomové prace proto
bylo stanovit frekvenci a miru snizeni finalgiesné vysky &ti po prodlané transplantaci
kmenovych krvetvornych bwk a zjistit jeji zavislost na pohlavi, diagnéze
a Wku ditte v dol transplantace.

Do vysledného hodnoceni bylotaaeno 89 éti (35 divek), které mezi lety 1989 a 2012
podstoupily alogenni transplantaci kmenovych kreetych bugk ve Fakultni nemocnici
v Praze — Motole. Bii byly od doby transplantace az do dosazeni fin&llesné vysky
prospektivieé sledovany v Laboraid klinické antropologie p Pediatrické klinice Fakultni
nemocnice v Praze — MotolefiPkazdém vysdéeni u nich byla zji®ha tlesna vyska
a hmotnost, vyptien BMI, ugena stadia pubertalniho vyvoje dle Tannera a koatki
metodou TW3. Tato data, dopghm klinickymi Gdaji o zakladni diagnoze,cbé deficitu
rastového hormonu a vyskytu menarché u divek, byla pd@rovnana s aktuarpouzivanou

rastovou normou a statisticky zhodnocena.

V doke transplantace kmenovych krvetvornych &kmyla €lesna vysSka fgdchozi 1ébou
snizena na -0,4 SDS (p = 0,005) a propad wdravé dtské populaci se déale prohlubal
na -0,9 SDS (p < 0,001) po dokemi tlesného iistu. Mezi tlesnou vySkou v dab
transplantace a finalni¢lesnou vyskou byl prokdzan statisticky vyznamny dibz
(p < 0,001) a frekvence snizené finaldlesné vySky oproti hodndtv doke transplantace
stoupla z10,1 na 20,3 %. Rozdil mezElesnym fistem chlapt a divek
po transplantaci kmenovych krvetvornych Bkimebyl prokazan (p = 0,714), stejako vliv
radioterapie z@mzené do {ipravného rezimu fed transplantaci (p = 0,106).
Pfi porovnani diagnéz dosahuji nejhorSich vysted#éti transplantované pro akutni
lymfoblastickou leukémii (-1,3 SDS) a imunodeficity dalSi onemoani (-1,2 SDS),
ale od ostatnichati transplantovanych z jinéhaidodu se statisticky vyznamimeodliSuji (p

= 0,115). Jako nejsi#jSi a jediny statisticky vyznamny ze sasré puasobicich faktalr (veék



v dok® transplantace, pohlavi afaaeni radioterapie do conditioningu) byl prokazak v
v doke transplantace (p = 0,030).

Télesna vyska v dosjosti je v porovnani s aktualnpouzivanou istovou normou nejvice

snizena u &h i, které podstoupily transplantaci kmenovych kveetych burk
v nejmladsim ¥ku.



