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E.V., 1969

RA: otec — ca prostaty, matka otce — gynekologicka malignita
OA: bez pozoruhodnosti

FA: bez chronické medikace

PA + SA: prodavacka, zije s manzelem a rodinou

Nekouri, alkohol prilezitostnée



Diagnostika

Rijen 2019
 pro febrilie, noCni poty a v.s. respiracni infekt od PL nasazeny ATB, po kterych
prujmy a krev ve stolici

Prosinec 2019
e zachycena i elevace jat. testl, hmatna a patrna rezistence bricha
» odeslana PL jako ,cirhdza“ nejasné etiologie k dovysetreni na internu



Diagnostika

Kolonoskopie
* vsigmatu mezi 18-22 cm cirkularni, exofyticky rostouci, exulcerovany tumor
e adenokarcinomem G2 intestinalniho typu, tubularni, kribriformni a solidni Upravy

Biopsie meta jater
* nizce diferencovany, misty nekroticky adenokarcinom, kribriformni a solidni Upravy

CT 1/2020

* jatra nerovnych kontur, zvétSena - cca 20x26x25cm. Difuzné prostoupena lozisky charakteru
meta do 8cm. CT obraz pokrocilé disseminace do jater, hepatomegalie. Otevrené
portosystémoveé kolateraly. Komprese lienalni Zily expandovanymi jatry

PET/CT 1/2020
* indikovano internisty, indikace ale zcela nejasna



PET/CT

*}_0 2 'Ql '1_9¢69| e 2/Volume 1 ) ‘VFN FRI-’»a ha

25.0132020 ., Dise
09:48:55 DoB: Jan
aQI Si'4.07

ms 111

DFOV 50,0 cm

50 % PET




Vstupni vysetreni

PS 2 — 3 WHO, kachektizace, Sedavy kolorit, unaveného vzhledu, vaha 50kg (premorbidné 60kg)

Bricho nad niveau pri meta postizeni jater, expanze v oblasti bricha patrna na pacientce — cela
dutina brisni az do m.p. vyplnéna tuhymi, nerovnymi, hrbolatymi jatry, nebolestivé

Bilirubin 20,8 umol/I
ALT: 0,61 pkat/I

AST: 2,21 pkat/I
ALP: 12,98 pkat/I
GGT: 14,12 pkat/|

CEA: 1682,3 pg/l; CA 19-9: 2862,5 kU/I



Terapie

Zahadjeni paliativni CHT: mFOLFOX6 v 2/2020 (davky neredukovany)

Po C1 zlepsSeni stavu, mirny pokles jaternich test(

Od C2 pridani cetuximabu

Po C3 vyrazné zlepseni stavu, exantém Gl-Il, pokracuje pokles jaternich testl; bficho mirné nad
niveau - ale vyrazna regrese hepatomegalie proti zahajeni; nyni kaudalni okraj jater k pupku

Po C6 pokracuje zlepsovani klinického stavu, brficho v niveau, hepatomegalie dale regreduje — nyni
cca do +5cm



Re-staging 6/2020, po 8 cyklech CHT/BT

Bilirubin: 20,8 — 21,5
ALT: 0,61 — 0,59

AST: 2,21 — 0,74
ALP: 12,98 — 6,08
GGT: 14,12 — 4,49

CEA: 1682,3 pg/l — 29,0
CA 19-9: 2862,5 kU/I — 72,6

Re-staging 6/2020
* vyrazna regrese velikosti meta loZisek obou lalokl, nyni mensi necirkuldrni hypodenzni okrsky velikosti
do 24x50 mm; Ustup hepatomegalie



MFOLFOX6 + Erbitux

Od C8 redukce OxPt pro hematologickou toxicitu a neurotoxicitu
Od C11 mFUFA + cetuximab
Od C12 mono cetuximab 8/2020 pro HF sy a progredujici neurotoxicitu

CEA: 1682,3 pg/l — 29,0 — 3,7
CA 19-9: 2862,5 kU/l — 72,6 — 19,6

Srpen 2020
e pad v domacim prostfedi — fraktura krcku P a L femuru
e implantatio CCEP coxae bilat., histol. bez malignich struktur; NnB 17.8.2020
* nasledné RHB v domacim prostredi



Re-staging

Re-staging 10/2020
* trva stav PS 1 WHO, vaha 54kg, chodici o 2 FH, hepatomegalie +3-4cm

 dalsi regrese lozZisek jater (pacientka 3 mésice od posledni aplikace cetuximabu); markery
negativni

Pokracuje v mono cetuximab od 11/2020 az do 1/2021

Preruseni Ié¢by na mésic z divodu lazeriské terapie (1-2/2021: ortopedicka indikace)

Re-staging 3/2021
* hodnoceno jako SD; meta postizeni obou lalokU jater, poétem stacionarni, velikostné v mirné
regresi; markery negativni



Progrese onemocneéeni

Cervenec 2021

e Stp. 27 aplikaci cetuximabu
* Markery negativni
 PS0-1 WHO, vaha 65kg

* Dle CT v S2 nové hypodenzni meta
lozisko, které se jevi jako susp. nova léze

* Dop. dovysetfit PET/CT k zhodnoceni
aktivity, z RDG hlediska dle RECIST se
nalez jevi jako susp. PD - progressive
disease
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PET/CT 7/2021

Celkem 6 lozisek jater

e 3 loziska v levém jaternim laloku v S2, *02.01.1969

29.07.2021

S3 a $4, vsechny vel. do 23mm 15:52:40

1112 Sn 68

* 3 loziska v pravém laloku z nichz
nejvetsi o vel. 28mm je v S6
dorzokaudalné, dalsi dvé mensi jsou
tésné pod sebou v kraniodorzalnim
okraji S7, kazdé vel. cca 17mm

Krome vyse popsanych lozisek je v jatrech
jesteé nekolik hypodenznich lozisek bez
zvysené akumulace RF v dif. dg. aviabilni
meta lozZiska

syngo.via.VBS0A
HFS




Vstupni PET 1/2020 a PET 7/2021 pfi progresi
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FOLFIRI + Zaltrap

Srpen 2021
e zahajeni FOLFIRI + Zaltrap
e po C2 akcelerace hypertenze =@ mono — dvojkombinace — Triplixan
 od C8 mFUFA + Zaltrap — profuzni prajmy

Re-staging 11/2021
* jatra nezvéetSena; stacionarni nalez lozisek na jatrech, nova loziska nepribyly; Ize jen
pripustit, ze néktera jsou minimalné mensi
* markery negativni



Aktualni stav

Po C10 masivné HF sy Glll @ od C11 mono Zaltrap

Re-staging 2/2022 — SD

Aktualné je pacientka po 19 aplikaci Zaltrapu v 4/2022

Nyni vzhledem k proteinurii >2g/24hod |écba prerusena

Nyni elevace CEA (4,0ug/l) — prvni elevace od negativizace markerd v 8/2020

PD? — re-staging objednan na 6/2022



Shrnuti E.V., 1969

Vstupné mCRC s masivni generalizaci do jater s incipientnimi znamkami
jaterniho selhavani; spatny vykonnostny stav

mFOLFOX6 + cetuximab od 2/2020 do 6/2021
* rychla, hluboka, dlouhotrvajici odpovéd
* PFS 16 mésicu

FOLFIRI + Zaltrap od 8/2021

e stabilizace onemocnéni

OS zatim 28 mésicu od doby diagndzy
Aktualné v PS 0-1 WHO



Dekuji za pozornost



