SEKK

Zadani pro cyklus NKDF1/23

Pacient A

53lety pacient sledovany 4 roky pro jiné
hematologické onemocnéni, v roce 2019
probéhla cytostaticka lIé¢ba, dosazeno

kompletni remise onemocnéni. Nyni postupné §
asi 3 mésice progrese anémie, Q
trombocytopenie, patologicky nalez v ‘=
diferencialnim rozpoctu. 2
O
Objektivné: Krvacivé projevy ve formé '?l
petechii, ekchyméz i hematomu na kuzZi, S
krvaceni z dasni, bledy kolorit kiize a sliznic, 5
bez ikteru, jatra a slezina nezvétSeny, uzliny IS
nejsou hmatné v Zadné lokalizaci. Difuzni 8
prosaknuti DKK bilateralné. X N
3)
Hodnoty KO: WBC 14,8 x 109/L, i
RBC 3,41 x 10%?/L, Hgb 73,8 g/L, Hct 0,220, )
MCV 65,6 fL, MCH 21,6 pg, MCHC 331 g/L, AZ’ ®
PLT 10,8 x 109/L E
Dif mikroskopicky: neut seg 59 %, ©
neut ty¢e 7,0 %, neut meta 1,5 %, S c
neut myelo 2,5 %, lymfo 7,0 %, mono 22 %; S ‘c
blasty 1,0 %; normoblasty 2/100 WBC = ,g
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Pacient B Bl @
74lety pacient vySetfovan pro suspektni ITP, ©
tyden hospitalizovany na internim oddéleni, 5
podavany i.v. kortikoidy bez efektu. Za posledni S
e X o
2 mésice zhubnul 6 kg. = o
o N
~ m
Objektivné: Bledsi kolorit kiiZze, ¢etné petechie, = ’T‘,
¢etné modfFiny po kanylach. 2 T
= ©
O
Hodnoty KO: WBC 7,92 x 10°/L, R 2
RBC 3,40 x 10*?/L, Hgb 93 g/L, Hct 0,301, >ch” %
MCV 88,5 fL, MCH 27,4 pg, RDW 19,3 %, 5| o
RET 107 x 109%L, RET 3,14 %, PLT 5 x 109/L, 'z ;
IPF 21,2 % 2 o
< 3
Dif mikroskopicky: neut seg 68 %, >
neut ty¢e 0,9 %, lymfo 13 %, bazo 0,4 %, c
LGL 3,7 %, neut meta 0,5 %, blasty 9,7 % S
B2 2
Pratokova cytometrie: CD45, CD19, CD20, >¢>n
CD22, CD5, CD31 slabg, CD39, CD43, CD49d,
CD79b, CD81, IgM, IgD, IgKappa
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