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HEMORRAGISK CYSTIT VUXNA, LAK
HEM 13539

Syfte och omfattning

Hantering av hemorragisk cystit hos vuxna patienter fran och med 18 ar. Riktar sig till
lakare vid HEM.

Bakgrund

Hemorragisk cystit (HC) kan férekomma tidigt (2—3 dygn) och/eller senare (>2-4 veckor) i
forloppet efter allogen HSCT. Tidig HC orsakas av toxisk paverkan pa mukosan i
urinbldsan av cytostatikametaboliter +/- TBI. Sen HC ar virusassocierad och uppkommer
oftast runt tidpunkt for tagning men kan uppkomma aven 2—-3 manader efter HSCT. Det
vanligaste viruset vid sen HC &r BK-virus men aven adenovirus, CMV och JC-virus kan
orsaka HC.

Riskfaktorer for HC ar typ av konditionering; MAC medfor hogre risk liksom behandling
med ATG, cyklofosfamid eller busulfan. Donatorspecifika riskfaktorer inkluderar perifert
blod som stamcellskélla samt haplo eller obesléktad HSCT. Vidare utgér aGVHD en
riskfaktor liksom forekomst av cytopenier.

Forebyggande behandling ges per rutin for att motverka tidig HC nar cyklofosfamid
(forcerad diures, mesna) ingar i konditionering (eller som GVHD-profylax). Mot sen HC /
virusassocierad cystit saknas effektiv profylaktisk behandling.

Termer och forkortningar

CMV Cytomegalvirus

HC Hemorragisk cystit

HEM Sektionen fér Hematologi

HSCT Hematopoetisk stamcellstransplantation
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Rekommendation

Utredning
Provtagning:

e Urinodling (bakterier)

e BK-virus DNA (PCR) i plasma och urin (polyoma virus)
e CMV (PCR) i plasma

e Adenovirus DNA (PCR) i plasma

Gradering
I

mikroskopisk hematuri
Il makroskopisk hematuri
1] makroskopisk hematuri med koagler

\Y Grad Il samt urinvagsobstruktion

Diagnos
Diagnosen BK-viruscystit kan stéllas om féljande tre punkter ar uppfyllda:

1. Makroskopisk hematuri
2. Cystitsymtom (dysuri, 6kad miktionsfrekvens, lag buksmarta)
3. Forekomst av BK-virus i urin >107 kopior/ml

Lagre virusmangd i urin ar vanligt forekommande hos HSCT patienter och behéver som
regel ingen specifik behandling vid godartad Klinik.

Andra orsaker till cystit skall uteslutas.

Vid manifest BK-cystit skicka forutom urin aven blodprov for analys med kvantitativ PCR
for BKV, CMV och adenovirus, se BK-virus efter stamcellstransplantation 9428 (fran VO
Infektionssjukdomar).

Behandling

Behandla bakteriell urinvagsinfektion.

Behandling av BK-virus, se BK-virus efter stamcellstransplantation 9428. | svara fall med
pavisat agens ges specifik terapi mot CMV och BK-virus / adenovirus (till exempel
cidofovir, observandum nefrotoxicitet).

Reducera om mojligt pagadende immunsuppression vid héggradig HC.

Vid virusassocierad HC ar behandlingen i férsta hand symtomatisk med forcerad diures
och analgetika. Tranexamsyra ar oftast kontraindicerat eftersom blédning kan komma
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fran 6vre urinvagarna och behandling kan medféra koagelbildning med totalt urinstopp
som foljd.

Vid HC grad IlI-IV efterstravas TPK >50 x 10%L och Hb >90 g/L.
Var frikostig med T ciprofloxacin som méjligen har positiv effekt vid BK-viruscystit.

Svara fall handlaggs i samrad med urolog. KAD eller suprapubisk kateter sétts for att
mojliggora kontinuerlig blasskaljning. Instrumentell koagelevakuering kan behdvas.
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