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- leucemie acut� limfoblastic� cu celule B -�
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&��,%�"���%%�-�(�#����(%�� ������������ ������������������������������Cod formular specific L01XX71.1�
%"(%��,%��� leucemie acut� limfoblastic� (LAL) cu celule B, refractar�, în rec�dere post-transplant, în a doua rec�dere sau 
rec�deri ulterioare   
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"�./� �� La pacien�ii cu vârsta sub 3 ani includerea în tratament se va realiza numai dup� o atent� analiz� beneficiu-
risc. 

  "� Tisagenlecleucel se administreaz� o singur� dat� �i este destinat exclusiv utiliz�rii autologe. 

                        +� Tratamentul se prescrie �i se administreaz� de c�tre medicii din specialit��ile hematologie �i onco-hematologie 
pediatric� din centrele calificate pentru administrarea Tisagenlecleucel dup� ob�inerea avizului Comisiei de 
terapii celulare a Ministerului S�n�t��ii. Pentru evaluarea indica�iei de Tisagenlecleucel �i aviz se va completa 
de c�tre medicul curant Anexa 1(din protocolul terapeutic) �i se va trimite c�tre Comisia de Terapii Celulare a 
Ministerului S�n�t��ii.���
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