StanOViSkO IGHG ke COVI D-1 9 V3.0 ze dne 14. kVétna 2020 (aktualizace v1.0 ze dne 7.4.2020)

pro pacienty vylééené z nadorovych onemocnéni v détstvi, dospivani nebo mladé dospélosti

Skupiny IGHG a Cochrane Childhood Cancer peclivé monitoruji medicinskou literaturu o COVID-19 a budou tato
doporuceni pravidelné aktualizovat. Aktualizace naleznete na www.ighg.org

Ucelem tohoto stanoviska je poskytnout vylééenym pacientéim voditko v oblasti individualnich
rizik a vhodnych preventivnich opatfeni ve vztahu ke koronavirové infekci 2019 (COVID-19).

- Doporuceni jsou uréena vylécenym pacientdm jakéhokoli véku, u kterych bylo pred 25. rokem
Zivota diagnostikovano nadorové onemocnéni a ktefi jsou nyni alespon rok po ukonceni
primarni protinddorové lécby.

Vyléceni pacienti, jejich blizci a poskytovatelé zdravotni péce by méli védét, Ze rizika vzniku a
\‘\}\ prabéhu onemocnéni COVID-19 u vylécenych pacientd nejsou v soucasné dobé presné zndma.
Informace uvedené v tomto navodu jsou proto odvozené z informaci z narodnich zdravotnich
systému a Svétové zdravotnické organizace (WHO) o onemocnéni COVID-19 u bézné
populace.?
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Doporuéeni 1

Podle toho, co vime o onemocnéni COVID-19 v béZzné populaci, riziko zdvazného pribéhu tohoto
onemocnéni by mohlo byt zvysené u vylééenych pacientd, ktefi zdravotni komplikace uvedené v
tabulce, zvlast pokud se jich tyka vice nez jedna z nich. Kromé toho byl zdvaznéjsi pribéh
onemocnéni pozorovan také u starsich osob, zejména nad 60 let véku. MUZe to byt dano tim, Ze
u starsich lidi se mnohem ¢astéji vyskytuji zdravotni potize vyjmenované v tabulce. Jedinci s
poruchamiimunitniho systému a/nebo jedinci uZivajici 1éky, které imunitni systém ovliviiuiji,
mohou byt rovnéz v riziku zdvaznéjsiho pribéhu onemocnéni COVID-19, protoZe je u nich
celkové vyssi riziko infekci.

Koho °
zvysené
riziko?

se tyka

Zdravotni stavy! spojené se zvySenym rizikem
zavazného pribéhu onemocnéni COVID-19 dle
narodnich zdravotnich systémt a WHO

Priklady zdravotnich stavi spojenych s
protinadorovou lécbou, které mohou zvysovat riziko
zavazného prubéhu onemocnéni COVID-19 u
vylééenych pacienti

Onemocnéni srdce, zejména, ale ne vylucné:

Onemocnéni srdce, zejména, ale ne vylucné:

dusnost ¢i namahavé dychani nebo vyzadujici Ié¢bu
kyslikem (oxygenoterapii)

° Srdecni selhani vyzadujici medikaci ° Kardiomyopatie (onemocnéni srde¢niho svalu) po
° Infarkt myokardu (srde¢ni mrtvice) vanamnéze [é¢bé antracykliny
° Onemocnéni koronarnich arterii po ozareni hrudniku
Chronicka onemocnéni plic, zejména, ale ne vylu¢né: Chronicka onemocnéni plic, zejména, ale ne vylu¢né:
° Chronicka obstrukeni plicni nemoc (CHOPN) ° Plicni fibréza (zjizveni plic) po 1é¢bé bleomycinem
° Tézkda forma astmatu nebo po ozafeni hrudniku
° Jakékoli plicni onemocnéni zpGsobujici chronickou ° Chronické onemocnéni plic po transplantaci

krvetvorné tkané (kostni drené)

Cukrovka (diabetes )

Cukrovka (diabetes) po ozareni bficha nebo slinivky bFisni

Poruchy imunitniho systému a/nebo lécba, kterd imunitni
systém ovliviiuje, zejména, ale ne vylucné:

° Probihajici protinadorova lécba
° Transplantace solidnich organ(
° Poruchy imunitniho systému

Poruchy imunitniho systému a/nebo lécba, kterd imunitni
systém ovliviiuje, zejména, ale ne vyluéné:

° Probihajici protinadorova lé¢ba nového nadorového
onemocnéni nebo relapsu

° Stav po transplantaci organi postizenych nadorem
nebo jeho lé¢bou (srdce, ledvin, jater)

° Chronicka nemoc Stépu proti hostiteli

1 Dalsi zdravotni stavy/faktory, které mohou dle dosavadnich zprdv zvysovat riziko zdvazného pribéhu onemocnéni COVID-19, jsou ndrodnimi
zdravotnimi systémy a lékarskymi zprdvami zmifiovdny méné casto. Jsou to: onemocnéni ledvin, hypertenze, onemocnéni jater, obezita, téhotenstvi,
onemocnéni krve, neurologickd onemocnéni/dysfunkce; asplenie, hyposplenie, vysoky BMI, vliv muzského pohlavi, uZivani léku jako jsou ACE inhibitory
a ibuprofen. Skupiny IGHG a Cochrane Childhood Cancer budou monitorovat medicinskou literaturu o vSech téchto zdravotnich stavech a budou tato

doporuceni pravidelné aktualizovat.

U vylécenych pacienti s asplenii a hyposplenii (stav po odstranéni sleziny, nefunkcni slezina) by mélo byt brdno v potaz obecné vyssi riziko sekunddrnich

bakteridlnich infekci.

"\ Cochrane
4 Childhood Cancer
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Doporuéeni 2

Jaka Vsichni lidé vyléceni z nadorového onemocnéni v détstvi, dospivani ¢i mladé dospélosti
by méli dodrzovat doporuceni stanovena narodnimi a/nebo mistnimi Grady jako jsou

Opatrenl @ omezeni kontaktd s ostatnimi lidmi, ¢asté umyvani rukou apod.

by méli vyléceni

pfijmout? l

Doporuceni 3

Vyléceni pacienti se zvySenym rizikem tézkého pribéhu onemocnéni COVID-19 (jak je

4 )44 popsano vyse) by méli dodrzovat nasleduijici:
Jaka daISI * nadale se fidit prisnymi zdsadami omezeni kontakt(, castého umyvani rukou apod., a
¥ 1 toiv pripadé, Ze by plosnd opatreni byla zrusena
opatreni .

mala ¢ast nejvice ohrozenych pacientli by méla dodrZzovat Uplnou karanténu. Zda do

, , této skupiny patfite, Vam sdéli Vas oSetrujici |ékar.

Vylecer“ * pozadat zaméstnavatele o pferazeni na praci z domova (pro sebe a pokud lze, tak i
, pro ¢leny domacnosti), pokud je prace vykonavana ve verejnych prostorach,

sVysokym

pozadat ¢leny domacnosti, ktefi pracuji ve verejnych prostorach, aby vénovali velkou
o o pozornost snizeni rizika vystaveni se nakaze a pfenosu onemocnéni COVID-19,
rzi kem? * vyhnout se kontaktu se ¢leny domacnosti, ktefi vykazuji pfiznaky infekce COVID-19
nebo u nich byla infekce COVID-19 diagnostikovana,
ﬂ o izolovat nemocné ¢leny domacnosti v samostatném pokoji nebo, pokud je to

mozné, prestéhovat je jinam,

o pokud neniizolace ani prestéhovani moziné, méli by nemocni ¢lenové domacnosti
nosit Ustenku,

o zvysit frekvenci pravidelného myti rukou a dezinfekce povrchi dezinfekénimi

prostredky,
o po kazdém pouziti vydezinfikovat povrchy ve sdilenych toaletach a koupelnach.

by méli pfijmout

Doporuceni 4

CO ma’i Vercenl pacienti se zvysenym rizikem tézkého pribéhu onemocnéni COVID-19 by méli:
J neprodlené vyhledat |ékarskou pomoc, pokud se u nich vyskytnou ptiznaky, které by
udélat vylééen s mohly byt spojené s onemocnénim COVID-19,
* informovat zdravotniky o anamnéze onkologické |écby a dalSich zdravotnich stavech,
, které jsou spojeny s vyssim rizikem zdvazného priilbéhu onemocnéni COVID-19,
Onemocr“? * konzultovat svého lékafe nebo |ékaFskou pohotovost, kdykoli se jejich p¥iznaky zhorsi
(.O (tj. objevi se teplota, dusnost, potiZe pfi dychani, zmatenost atp.) a kdykoli citi, Ze jejich
zdravotni stav vyZaduje vysSetreni.

vysokym rizikem, pokud

Doporuéeni 5

V4 v .. . s .r v ,
Jake jsou dalgf * zmény a nejistota spojené s pandemii COVID-19 mohou zvySovat stres a Uzkost
i jinak ovliviiovat emoce; to se mlze tykat jak vylécenych pacientd, tak i jejich

dopady rodi¢( a sourozencl,

* doporuceni, jak zvladat naro¢nou situaci v souvislosti s COVID-19, uvadi napr.

pa ndemle Asociace klinickych psychologti CR,

COVI D 1 9? e pokud byste potfebovali pomoc se zvladnutim stresu, Uzkosti ¢i jinych
B . emocnich potizi, miZete vyhledat pomoc psychologa.

IGHG: International Late Effects of Childhood Cancer Guideline Harmonization Group (www.ighg.org)

IGHG COVID-19 pracovni skupina: Vedouci: Leontien Kremer, Melissa Hudson. Vybor: Saro Armenian, Rod Skinner, Matt Ehrhardt, Claudia Kuehni, Renée
Mulder, Elvira van Dalen, Helena van der Pal. Koordindtofi: Lisanne Verbruggen, Yuehan Wang. €lenové: Edit Bardi, Claire Berger, Elio Castagnola, Adam
Glaser, Glaser, Gabrielle Haeusler, Jaap den Hartogh, Riccardo Haupt, Lars Hjorth, Miho Kato, Miho Maeda, Tomds Kepdk, Thorsten Langer, Miho Maeda,
Monica Muraca, Paul Nathan, Vesna Pavasovic, Satomi Sato, Lillian Sung, Wim Tissing, Anne Uyttebroeck, Adreas Groll, Judith Gebauer, Katie Devine,
Katja Baust, Gisela Michel, Fiona Schulte, Jordan Gilleland.

Pro vice informaci kontaktujte: L.C.M.Kremer@prinsesmaximacentrum.nl & Melissa.hudson@stjude.org
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http://www.ighg.org/
https://docs.google.com/document/d/1o5gsItZ0d7qCsAiY3M2cXn25j-LxbbeqcHoNkE2ytK0/edit
https://www.delamcomuzu.cz/

Poznamky

Shrnuti rizikovych faktord pro zdvaZny priibéh onemocnéni COVID-19 v béZné populaci, dle sdéleni patndcti ndrodnich
zdravotnich systému a Svétové zdravotnické organizace (WHO).

n=16 Vys$si vék (GER, AUT, WHO, CZ, US, CH, CAN, BE, UK, NL, IT, FR, SE, AUS, China, J) ~ =10 Onemocnéni ledvin (UK, AUT, SE, NL, BE, IT, FR, US, CZ, JP)

n=15 Cukrovka(UK, CH, WHO, IT, FR, CZ, AUT, AUS, BE, US, NL, JP, GER, SE, China) n=9 Vlysoky krevni tlak (CH, WHO, IT, JP, CZ, GER, AUT, SE, FR)
n=14 Onemocnéni srdce (UK, NL, CZ, AUT, BE, US, CH, GER, AUS, WHO, JP, SE, IT, FR) n=8 Onemocnéni jater (UK, GER, AUT, SE, US, IT, FR, NL)
n=14 Onemocnéni plic (UK, US, NL, BE, CH, IT, CZ, GER AUS, WHO, AUT, SE, FR, JP) n=6 Téhotenstvi (UK, US, WHO, AUS, SE, FR)
n=13 Probihajici protinddorovd lé¢ba (UK, NL, CH, WHO, GER, AUT, AUS, IT, FR, BE, Jp, ~ N=6 Obezita (UK, US, FR, IT, CZ, NL)
CZ, SE) n=4 Onemocnéni krve (UK, US, NL, BE)
n=11 Poruchy imunitniho systému a orgdnové transplantace(UK, SE, US, NL, CH, GER, n=3 Chronickd neurologickd onemocnéni (UK, IT, JP)
AUT, FR, JP, BE, AUS) n=3 Poruchy sleziny (UK, SE, NL)

n=3 Koureni (GER, US, JP)
n=1 MuZské pohlavi (IT)

AUS=Austrdlie, AUT=Rakousko, BE=Belgie, CAN=Kanada, Ccz=Ceskd republika, FR=Francie, GER= Némecko, China=Cina, CH=§vycarsko, IT=Itdlie, JP=Japonsko,
NL=Nizozemi, SE=Svédsko, UK=Velkd Britdnie, US=Spojené staty americké



