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S S leukemileukemiíí jsem se jijsem se jižž v v 
praxi setkal(a):praxi setkal(a):

1.1. AnoAno

2.2. NeNe



Tato edukace mTato edukace máá shrnout:shrnout:

ZZáákladnkladníí charakteristiky charakteristiky leukemileukemiíí
–– klasifikaceklasifikace
–– patogenezapatogeneza, patofyziologie, patofyziologie
–– epidemiologieepidemiologie
–– klinický obrazklinický obraz
–– principy lprincipy lééččbyby

UkUkáázat, zat, žže e je nutnje nutnéé na na leukemieleukemie
mysletmyslet a ma můžůže to e to mmíít dramatický t dramatický 
efekt na osud nemocnýchefekt na osud nemocných!!



Co to jsou Co to jsou leukemieleukemie??

MimoMimořřáádndněě rozdrozdíílnlnéé chorobychoroby
Historický nHistorický náázev, zev, hromadhromaděěnníí
bbíílých krvineklých krvinek
Ne kaNe kažždý takový stav je ale dý takový stav je ale 
leukemieleukemie
–– leukemoidnleukemoidníí reakcereakce
–– leukemizaceleukemizace lymfomulymfomu

AkutnAkutníí a chronicka chronickéé
MyeloidnMyeloidníí a lymfaticka lymfatickéé



AkutnAkutníí myeloidnmyeloidníí leukemieleukemie ((AMLAML))
–– samostatnsamostatníí kapitola WHO klasifikacekapitola WHO klasifikace

AkutnAkutníí lymfoblasticklymfoblastickáá leukemieleukemie ((ALLALL))
–– prekurzorovprekurzorovéé B a T B a T neoplneoplááziezie

ChronickChronickáá myeloidnmyeloidníí leukemieleukemie ((CMLCML))
–– chronickchronickéé myeloproliferativnmyeloproliferativníí stavystavy

ChronickChronickáá lymfaticklymfatickáá leuemieleuemie ((CLLCLL))
–– zralzraléé B bunB buněčěčnnéé neoplneoplááziezie

DalDalšíší vzvzáácncněějjšíší typy: typy: 
–– chronickchronickáá myelomonocytmyelomonocytáárnrníí leukemieleukemie
–– prolymfocytprolymfocytáárnrníí leukemieleukemie
–– vlasatobunvlasatobuněčěčnnáá leukemieleukemie





ZZáákladnkladníí spolespoleččnnéé
patofyziologickpatofyziologickéé prvky prvky leukemileukemiíí

HromadHromaděěnníí bbíílých krvineklých krvinek
–– prekurzoryprekurzory ((myelomyelo--, lymfo, lymfo--))blastyblasty –– akutnakutníí

leukemieleukemie
–– rrůůzných typzných typůů bunbuněěk myeloidnk myeloidníí řřady ady –– CMLCML
–– zralých lymfocytzralých lymfocytůů (CLL)(CLL)

Velmi Velmi ččasto bývasto býváá leukocytleukocytóózaza (CML, CLL)(CML, CLL)

VyjVyjíímemeččnněě normnormáálnlníí koncentrace leukocytkoncentrace leukocytůů, , 
nebo leukopenienebo leukopenie

TTéémměřěř vvžždy je patologický dy je patologický diferencidiferenciáálnlníí
krevnkrevníí obraz obraz (a ji(a jižž navnavááddíí na typ na typ leukemieleukemie))

Je patologickJe patologickáá infiltrace kostninfiltrace kostníí ddřřeneněě



ZZáákladnkladníí spolespoleččnnéé
patofyziologickpatofyziologickéé prvky prvky leukemileukemiíí

HromadHromaděěnníí bbíílých krvineklých krvinek
–– LeukocytLeukocytóóza za 

lehlehččíí, do 20, do 20--30.1030.1099/l/l
–– vvěěttššinou akutninou akutníí leukemieleukemie, po, poččíínajnajííccíí formy formy 

chronickýchchronických

ZZáávavažžnnáá, nad 100, nad 100--200.10200.1099/l/l
–– vvěěttššinou chronickinou chronickéé leukemieleukemie, ale n, ale něěkdy i akutnkdy i akutníí

–– myeloblastymyeloblasty x x lymfoblastylymfoblasty (lymfocyty)(lymfocyty)

NebezpeNebezpeččíí z z leukostleukostáázyzy a infiltrace a infiltrace 
orgorgáánnůů u zu záávavažžných leukocytných leukocytóóz zvl. u z zvl. u 
akutnakutníích ch leukemileukemiíí!!



ZZáákladnkladníí spolespoleččnnéé
patofyziologickpatofyziologickéé prvky prvky leukemileukemiíí

Infiltrace kostnInfiltrace kostníí ddřřeneněě s s 
–– ananéémimiíí

–– trombocytopenitrombocytopeniíí

AnAnéémie a vmie a vššechny jejechny jejíí ppřřííznakyznaky

TrombocytopenieTrombocytopenie a va vššechny jejechny jejíí
ppřřííznaky znaky 

Porucha funkce bPorucha funkce bíílých krvineklých krvinek
–– infekceinfekce







PPřřííznaky znaky leukemileukemiíí: nespecifick: nespecifickéé, , 
asymptomatickýasymptomatický, ale i kritický , ale i kritický 
nemocnýnemocný

Porucha Porucha popoččtu a funkce leukocyttu a funkce leukocytůů::
–– infekce, infekce, stomatitidastomatitida, ang, angíína, pneumonie, herpes na, pneumonie, herpes 

zosterzoster, teploty, teploty
–– ppřřííznaky z znaky z leukostleukostáázyzy, bolest hlavy, poruchy , bolest hlavy, poruchy 

vidviděěnníí, slabost, , slabost, koagulopatiekoagulopatie……

TrombocytopenieTrombocytopenie
–– petechie, vpetechie, věěttšíší krvkrváácenceníí, mozkov, mozkovéé hemorhagiehemorhagie

AnAnéémiemie
–– slabost, bledost, zhorslabost, bledost, zhorššeneníí ppřřííznakznakůů aterosklerozyaterosklerozy

Infiltrace orgInfiltrace orgáánnůů
–– splenomegalie, splenomegalie, hepatomegaliehepatomegalie, , lymfadenopatielymfadenopatie













….bílé krvinky 
jsou skutečně
bílé….





Kdy na Kdy na leukemieleukemie myslet?myslet?

Nejde o Nejde o ččastastáá onemocnonemocněěnníí, ro, roččnněě
v v ČČR diagnostikovR diagnostikovááno cca 1000 no cca 1000 
ppřříípadpadůů

PPřřeveváážžnněě starstaršíší nemocnnemocníí, ale tak, ale takéé
dděěti a mladti a mladšíší lidlidéé!!

AkutnAkutníí leukemieleukemie -- urgentnurgentníí stavstav!!

CMLCML: v: věěttššinou subakutninou subakutníí stavstav

CLLCLL: v: věěttššinou chronickinou chronickáá zzááleležžitostitost
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LeukemieLeukemie

MMáálo lo ččastastéé
NespecifickNespecifickéé ppřřííznakyznaky
NNěěkterkteréé jsou urgentnjsou urgentníími stavy s mi stavy s 
bezprostbezprostřřednedníím ohrom ohrožženeníím m žživota ivota 
nemocnnemocnéého, jinho, jinéé nene
Myslet na nMyslet na něě!!!!!!!!!!
PPřřííznaky, kterznaky, kteréé se nse náám m „„nezdajnezdají“í“
–– atypickatypickéé angangííny, ny, stomatitidystomatitidy, krv, krváácencení…í…..

VzVzíít alespot alespoňň krevnkrevníí obraz (obraz (eventevent. + . + 
diferencidiferenciáál) !!!!!l) !!!!!



Principy lPrincipy lééččbyby

AML, ALLAML, ALL (akutn(akutníí):):
–– velmi intenzivnvelmi intenzivníí chemoterapie chemoterapie ±±

transplantace krvetvorných buntransplantace krvetvorných buněěkk

CMLCML::
–– zpravidla modernzpravidla moderníí llééky TKI, imatinib ky TKI, imatinib 

((GlivecGlivec))

CLLCLL::
–– podle stavu, npodle stavu, něěkdy jen dlouhodobkdy jen dlouhodobéé

sledovsledováánníí
–– mmíírnrnáá aažž intenzivnintenzivněějjšíší chemoterapie chemoterapie ±±

monoklonmonoklonáálnlníí protilprotiláátky (rituximab, tky (rituximab, 
MabtheraMabthera;; alemtuzumab, alemtuzumab, CampathCampath))



LeukemieLeukemie::

1.1. Jsou pomJsou poměěrnrněě ččastastáá onemocnonemocněěnníí

2.2. VVěěttššinou majinou majíí neakutnneakutníí prprůůbběěh, h, 
nevynevyžžadujadujííccíí rychlou diagnostiku a rychlou diagnostiku a 
intervenciintervenci

3.3. Jsou vzJsou vzáácncněějjšíší nemoci, s nespecifickými nemoci, s nespecifickými 
ppřřííznaky, nznaky, něěkterkteréé typy vytypy vyžžadujadujíí
okamokamžžitou intervenci pro hrozitou intervenci pro hrozííccíí
bezprostbezprostřřednedníí ohroohrožženeníí žživotaivota

4.4. MajMajíí jasnjasnéé specifickspecifickéé ppřřííznakyznaky



LeukemieLeukemie::

1.1. VyskytujVyskytujíí se jen u dse jen u děěttíí

2.2. Jsou obecnJsou obecněě choroby vychoroby vyššíššího vho věěku, ale ku, ale 
vyskytujvyskytujíí se i u dse i u děěttíí a dala dalšíších vch věěkových kových 
kategorikategoriíí

3.3. VyskytujVyskytujíí se jen u starých nemocných, se jen u starých nemocných, 
kde se jikde se jižž nedajnedajíí zzáásadnsadněě llééččebnebněě
ovlivnit ovlivnit 

4.4. VVžždy se projevujdy se projevujíí lymfadenopatilymfadenopatiíí



U U leukemileukemiíí::

1.1. Je vJe věěttššinou norminou normáálnlníí krevnkrevníí obrazobraz

2.2. Nikdy nenNikdy neníí ananéémie mie 

3.3. TrombocytopenieTrombocytopenie je výjimeje výjimeččnnáá

4.4. DiferenciDiferenciáálnlníí krevnkrevníí obraz nepobraz nepřřininášíáší
žžáádnou informacidnou informaci

5.5. Je zpravidla patologický jiJe zpravidla patologický jižž krevnkrevníí
obraz a diferenciobraz a diferenciáálnlníí rozporozpoččet met můžůže e 
ppřřininéést dalst dalšíší zzáásadnsadníí informaci jiinformaci jižž o o 
typu typu leukemieleukemie



ZZáávvěěrr

Zkusme Zkusme zavzzavzíítt i i leukemieleukemie do do 
diferencidiferenciáálnlněě diagnostických diagnostických 
algoritmalgoritmůů

JistJistěě se tse tíím podam podařříí alespoalespoňň u u 
nněěkoho pkoho přřijijíít na chorobu dt na chorobu dřřííve a ve a 
zvýzvýššit jeho it jeho ššanci na panci na přřeežžititíí

www.leukemia-cell.org
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