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Nazev disertacni prace Analyza kontextu adherence k 1é¢bé u pacientl po transplantaci ledviny

Uvod: Striktni adherence k imunosupresivni 16¢bé (IS) je u pacientd po orgdnové transplantaci nezbytnd

z dlivodu minimalizace rizika rejekce stépu. Rostouci pocet randomizovanych kontrolovanych studii (RCT)
ukazuje ucinnost intervenci zamérenych na adherenci k 1é¢bé po transplantaci, zavedeni téchto intervenci
do klinické praxe vsak zUstava velkou vyzvou. Cilem prace bylo analyzovat adherenci k 1é¢bé v kontextu
vybranych klinickych a behavioralnich parametr( u ceskych ambulantnich pacient( po transplantaci ledviny
a posoudit rozsah informaci dostupnych v RCT k podpofe zavedeni Ucinnych intervenci zamérenych

na adherenci k |é¢bé do klinické praxe.

Metodika: 1) Prifezova studie byla provedena v obdobi od dubna do prosince 2019 v Transplantaéni
poradné Fakultni nemocnice Hradec Kralové. Osloveni byli vSichni dospéli ambulantni pacienti béhem
planované navstévy poradny. Data byla ziskana prostfednictvim pacientem vyplnénych dotaznik( a revizi
zdravotnické dokumentace. Analyza dat zahrnovala: a) uréeni prevalence adherence k IS pomoci ¢eského
prekladu mezinarodniho dotazniku BAASIS©; b) srovnani rliznych vypodtl variability koncentrace takrolimu
v krvi pomoci modell regresni analyzy; c) zhodnoceni zmén v adherenci a ve vnimani IS béhem tfiletého
obdobi u pacient(, ktefi se zaroven zucastnili predchozi studie v poradné; d) analyzu vztahu mezi vnimanim
IS a de-novo malignitou nebo fungovanim stépu pomoci generalizovaného linedrniho modelu; e) zjisténi
znalosti a miry fotoprotekce; f) urceni vyskytu a identifikace rizikovych faktord rakoviny kize.

2) Systematicky pfehled zahrnoval intervencni RCT, které byly zaméreny na jakoukoli fazi adherence k 1écbé
u dospélych pacientl po transplantaci organi nebo kmenovych bunék a které byly publikovany v obdobi
od ledna 2015 do listopadu 2020. Data byla dale ziskavana z registr( a z pouzité literatury zahrnutych studii.
Informace souvisejici s implementaci byly vyhodnoceny pomoci modifikovanych Petersovych kritérii

za pouziti semaforového systému hodnoceni barev.

Vysledky: 1) Do studie bylo zahrnuto vSech 410 pacient(l evidovanych v poradné. Dotaznikového Setteni

se zUcastnilo 361 (93 %) z 390 pacientl spliujicich vstupni kritéria. a) Non-adherence k IS dle BAASIS© byla
zaznamenana u 137 (38 % z 361) pacientll. Nejproblematictéjsim aspektem bylo uzivani IS v pravidelném
Case. b) Takrolimus uZivalo 243 (67 %) pacient(l. Pacientem reportovana non-adherence k IS byla spojena

s vyssSim koeficientem, resp. casové vazenym koeficientem variability takrolimu. Zaroven byl nalezen
nelinedrni vztah mezi davkou a koncentraci takrolimu v krvi, kdy nizsi koncentrace byly spojeny s non-
adherenci. c) Dlouhodoba data o adherenci a vnimani IS byla dostupna u 134 (37 %) pacientd. Zjistén byl
pokles vnimani dlleZitosti éCby IS, a naopak narlst obav z IS v Case. d) Pocatecni vyssi obavy z IS byly

spojeny s non-adherenci a s de-novo malignitou, zatimco pocatecni vétsi vnimani dulezitosti IS bylo spojeno



s priimérné lepsi funkci Stépu. Obé zjisténi zUstala signifikantni i po zahrnuti véku do analyzy. e) Ze 361
respondentl dotaznikového Setfeni méla pfiblizné Ctvrtina pacientl bez diagndzy rakoviny klize a témér
polovina pacientd s touto diagndzou svétly fototyp (I nebo Il). Pfiblizné tfetina pacientl uvedla, Ze se
pohybuje témér kazdy den na pfimém slunci déle nez 30 minut. PouZivani opalovacich krém( uvedlo

239 (66 %) respondentd, nicméné témér tretina na tuto otazku neodpovédéla. f) Posttransplantacni
nadorové onemocnéni bylo zaznamenano u 123 (30 % z 410) pacient(. Nejc¢astéji se jednalo o kozni nadory.
Rizikovym faktorem pro vyskyt koZznich nadort bylo uzivani cyklosporinu ihned po transplantaci (p < 0,05),
vyssi vék v dobé transplantace (p < 0,001) a delsi doba po transplantaci. Obdobné jako v bézné populaci mél
na vyskyt koZnich nador( vliv také biologicky vék pacienta. 2) Na zakladé posouzeni nazvu a abstraktu

17 004 ¢lankd bylo nalezeno 23 RCT, které zahrnovaly 2 339 pacientll (n = 19-209). VSechny zahrnuté studie
meéfily adherenci k [é¢bé ve fazi zavedeni |éCby. Nejcastéji reportovand Petersova kritéria byla studie
proveditelnosti (43 %), reprezentativni vzorek populace (17 %) a provedeni studie v redlném prostredi

(17 %). Nejméné reportovany byl kontext studie (9 %), dale implementacni strategie (4 %) a paralelni

zhodnoceni procesu (4 %).

Zavér: Non-adherence k IS je u pacient( po transplantaci ledviny béZna. K pravidelnému monitoringu
adherence mohou zdravotnici vyuzit cesky preklad dotazniku BAASISO, a to i v kombinaci s vypoctem
koeficientu variability koncentrace takrolimu v krvi. V klinické praxi by mélo byt uvazeno klesajici vnimani
dlleZitosti IS na jedné strané a vzristajici obavy z dlouhodobych dlsledkU IS na strané druhé. Zaroven je
nezbytné klast dliraz i na dalsi aspekty postojl pacientl k uzivané farmakoterapii véetné mezioborové
edukace pacientl ohledné pravidelné fotoprotekce v rdmci minimalizace rizika koZnich nadord.

K implementaci intervenci na podporu adherence k [é¢bé vsak zatim nejsou dostupné dostatecné
informace. To brani jejich skute¢nému zavedeni do bézné transplantacni praxe. Integrace principu
implementacni védy jiz na zacatku planovani studie mlze zvysit tempo zavedeni téchto intervenci a tim

snizit mnozstvi vyzkumného odpadu.

Zkratky: IS: imunosupresivni 1é€ba; RCT: randomizovana kontrolovana studie.



