Gastrointestinalni ulcerace s masivnim krvacenim jako komplikace

onkologické lécby melanomu
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Anotace

Cilend lécba v onkologii, zamérena na konkrétni struktury zodpovédné za nadorovy rist,
vykazuje odlisny profil nezadoucich ucinkl oproti cytostatické |écbé. Kombinovana Iécba dabrafenib
+ trametinib je pouzivana v pfipadé prokazani mutace onkogenu BRAF V600 mj. v adjuvantni a
paliativni 1é¢bé maligniho melanomu. Pro tuto kombinaci je v SmPC uvddéna gastrointestinalni
perforace jako méné ¢asty NU.

69leta pacientka je IéCena kombinaci dabrafenib + trametinib ve lIl.linii metastatického
maligniho melanomu. Léc¢ba probihala Uspésné, nicméné po necelych 2 mésicich podavani se vyskytla
zpocatku nepoznana perforace GIT: hospitalizace plvodné nastala pro elevaci jaternich enzym, otok
dolni koncetiny a mirnou, stacionarni anémii. Teprve po 2 dnech od zahdjeni pIné antikoagulacni
|éCby apixabanem (pro o¢ekavany nédlez trombdzy) doslo k demaskovani problému v GIT. Vlivem
krvaceni do viedu duodena nastala tézka anemizace s nutnosti tekutinové podpory a substituce
erytrocyt(. Léze v duodenu nebyla endoskopicky osetfitelnd, bylo tedy pfistoupeno k embolizaci
privodnych tepen radiointervencni technikou. Po stabilizaci stavu a pokryti PPl doslo v odstupu 1
mésice ke zhojeni léze jizvou, a vymizely i dalsi nezadouci Ucinky (normalizace jaternich testd).

Z dlivodu dalsi objektivizace efektu terapie na PET-CT vysetieni bylo rozhodnuto o
znovupodani kombinované onkologické Iécby v davce redukované dle SmPC. Antikoagulacni terapie
byla ponechana v podobé 60mg enoxaparinu 1x denné.
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