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Indicie 1

1 51 lety muz, fidi¢ nakladniho auta, prace v lese, péce o koné

J Lymfom z bunék plasté (MCL) dg. 4.4.2025
» st. IV B, vysoka exprese p53, MIPI 6 (stredni riziko)
» generalizovana lymfadenopatie, postizeni sleziny, jater
» inicidlni chemoterapie (duben, ¢erven, ¢ervence 2025)

» 1. progrese MCL dle PET CT 9/2025
— separace mononuklearnich bb. pro pripravu CAR-T 11/2025

> 2. progrese dle CT v 11/2025

J CAR T (Tecartus) 8.12.2025 (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy)
> CRS od 9.12.2025 (Cytokine Release Syndrom)
» ICANS od 17.12.2025 (Immune effector Cell-Associated Neurotoxicity Syndrom)

> Parcialni remise dle CT 7.1.2025



Indicie 2

d Antinfekcni zajisténi od 4/2025
» Cotrimoxazol 800 + 160mg
» Valaciclovir 500mg

J Azolovéa antimykotika od 12/2025

» vorikonazol, isavukonazol
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DalSi prubéh
 Pancytopenie s tézkou neutropenii 2 G-CSF v 1/2026

(1 5.1.2026 sepse > ATB

1 7.1.2026
» porucha védomi = CT mozku: loZisko v medulla oblongata
» pozdni ICANS v.s.: Anakinra (IL1 — R antagonista) + dexamethason dle protokolu

 Progrese poruchy védomi
> intubace, UPV
» zastava obéhu — PEA, KPCR, FiK, ROSC 19. minuta
» bedside TTE: LK EF 45-50%, bez regionalni poruchy kinetiky, bez tamponady

» EEG a lumbdlini punkce negativni
» MR mozku: 3mm lozisko ischémie kortikalné vlevo okcipitomedialné

(] 9.1.2026 obnova védomi, 10.1.2026 extubace




Dalsi pribéh

J11.1.2026
» porucha vizu L oka, exoftalmus
» ocni vysSetreni: ireverzibilni amaurdza, embolizace ACR?
» MR mozku: embolizace ACR + nékolik malych ischémii vpravo (ZJL a F)

] 14.1.2026 71 WWW
» bolesti na hrudi WM«WWW
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Koronarografie 14.1.2026:

» ACD: bezstendzy
» ACS: bezstendzy




Ventrikulografie 14.1.2026
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Jedna se o:

J Trombus v levé komore

[ 1zolovanou hypertrofii PML papildrniho stavu
 Infiltraci lymfomem navazujici na PML papildrni sval
1 Prokrvaceni PML papilarniho svalu

1 Parcidlni rupturu papildrniho svalu

J Ani jedno z uvedeného



Co by mélo nasledovat?

J CT srdce
J MR srdce
J Endomyokardialni biopsie LK, histologické vysetreni

J Emergentni KCH operace, odstranéni Utvaru z LK, odeslani materialu
k histologickému vysetreni

J Antikoagulaéni |é¢ba s casnou kontrolou vyvoje néjakou zobrazovaci
metodou
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MR SRDCE 14.1.2026
kinetické sekvence



MR SRDCE 14.1.2026
LGE postkontastni zobrazeni




CT 16.1.2026, postkontrastni zobrazeni




/Zobrazovaci metody:

MR srdce 15.1.2026

[ Avaskularni okrsek infero-postero-lateralné
—> propagace do voluminézniho PM
papilarniho svalu 2 v.s. hematom.

 V.s. hematom v pfedni sténé LK apikalné.
V okolnim myokardu v.s. edém.

[ Bez priakazné vaskularizované masy.
1 V oblasti hematomu az akineza.

 Perikardialni vypotek do 6mm

CT srdce 16.1.2026

L Hypodenzni porce intramuralné ve sténé LK
» Inferolateralné, na spodni sténé LK a v pfedni sténé LK
apikalné
» Propagace do volmunindzniho PM papilarniho svalu
» Popsané hypodenzni porce se neopacifikuji

O V.s. hematom s nasedajici trombdézou

(1 Infarktové subendokardialni zony
spodni sténa — septum (bazalni segment)



Dalsi prubéh (17.1.2026)

J Progredujici porucha védomi = intubace UPV

J CT mozku: akutni ischemické zmény infra- i supra- tentoridlné
(J Obéhové selhani, titrovana presoricka podpora

] Bedside UZ TTE: LK EF 10%

 Exitus letalis v pfitomnosti clent rodiny 17.1.2026 v 22:23hod
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Jedna se o:

 Infiltraci myokardu véetné PM papilarniho svalu lymfomem
d Subakutni infarkt myokardu + hematom + trombus
d Nevim, vy¢kdm na vysledek histologie



Bocni sténa levé komory srdecni s akutnimi ischemickymi Aspergilové kolonie na srde¢nim epikardu (Sipky).
zménami zplisobenymi masivnim poskozenim arteriol Ischemicky myokard s aspergilovym trombem v cévé (*)
aspergilovymi tromby (*) (HE, 50x). (HE, 60x).

A : Nasténny trombus tvoreny sitémi aspergilovych
Nekroticky papilarni sval (1) s rozsahlym nasedajicim vldken (1) nasedajici na zadni sténu levé komory
trombem (2) tvofenym aspergilovymi vlakny (HE, 70x). srdecni (2) (Grocott, 180x).



Postizeni srdce aspergilovou infekci

J Endokarditida
(J NVCA Non Valvular Cardiac Aspergillosis

] Generalizovana invazivni aspergiloza
» Angioinvaze = postiZeni arteriol, ale postupné i velkych cév (RC)
» Vicecetné infarkty, postiZeni PK, mykoticka perikarditida

> Utvar v LK byl aspergilovy mycetom

» Dalsi loziska: mozek, plice, ledviny, L oko, ktize
» gangréna tenkého streva

» Parafinovy blocek - PCR: Aspergillus spp.



Dékuji za pozornost



