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Варіант 3

Завдання 1.

Критерії діагностики бластного кризу ХМЛ:

	Стадія
	Бластний криз

	 
	 



1.Кількість бластів і промієлоцитів периферичної крові >30%

2.Кількість бластів і промієлоцитів у кістковому мозку >50% всіх ядерних елементів

3.Цитологічно або гістологічно підтверджені екстрамедулярні бластні інфільтрати

Завдання 2.

Заповніть таблицю основних ознак та симптомів внутрішньоклітинного та внутрішньосудинного гемолізу

	Внутрішньоклітинний
	Внутрішньосудинний гемоліз

	гемоліз
	 

	 
	 

	Нормохромна анемія,
	Наявність вільного гемоглобіну у крові

	збільшена кількість
	 

	ретикулоцитів у крові
	 

	 
	 

	Жовтяниця (з лимонним
	Зниження концентрації еритроцитів (іноді й

	відтінком), що не
	гемоглобіну)

	супроводжується
	 

	свербежем
	 

	 
	 

	Потемніння сечі
	Збільшення сироваткового заліза

	 
	 

	Плейохромія калу
	Збільшення кількості ретикулоцитів

	 
	 

	Спленомегалія
	Збільшення загального білірубіну

	 
	 

	Біль у ділянці правого
	Гемоглобінурія

	підребер’я
	 

	 
	 

	Макро-, мікрота
	Ниркова недостатність

	сфероцитоз
	 

	 
	 

	Наявність особливих
	Інші системні симптоми, які викликає етіологічний

	утворень у еритроцитів
	чинник гемолізу

	(тільця Гейнца, тільця
	 

	Жолі та ін.)
	 

	 
	 



Завдання 3.

Заповніть таблицю обов’язкових обстежень хворого на ХЛЛ:







	№п/п
	Метод обстеження
	Результат обстеження

	 
	 
	 

	1.
	Загальний аналіз крові
	Лейкоцитоз за рахунок лімфоцитів (60-

	 
	 
	90%) із клітинами лейколізу (клітини

	 
	 
	Боткіна-Гумпрехта), анемія

	 
	 
	 

	2.
	Кістковий мозок
	Не менше 30% лімфоцитів в пунктаті

	 
	 
	кісткового мозку

	 
	 
	 

	3.
	Біопсія лімфатичного вузла
	Інфільтрація ураженого вузла

	 
	 
	лімфоцитами та лімфобластами

	 
	 
	 

	4.
	Рентгенографія органів грудної
	Ураження лімфатичних вузлів

	 
	клітини
	середостіння, кісток та суглобів

	 
	 
	 

	5.
	Сканування, УЗД
	Спленомегалія, гепатомегалія, пухлинні

	 
	 
	та кістозні новоутворення

	 
	 
	 

	6.
	Імунофенотипування
	Клітини CD-5, 19, 23

	 
	 
	 



Завдання 4.

Критерії діагностики перехідної стадії ХМЛ:

1.Зростання кількості лейкоцитів, незважаючи на лікування

2.Гарячка понад 38,5оС протягом тижня без ознак інфекції

3.Втрата маси тіла понад 2 кг протягом 30 днів

4.Зниження кількості тромбоцитів понад 50% початкового рівня протягом 30 днів

5.Проградієнтна тромбоцитопенія нижче 100 * 109/л

6.Проградієнтне зниження рівня гемоглобіну нижче 90 г/л

7.Проградієнтне збільшення селезінки

8.Збільшення кількості бластів більше 10% у периферичній крові або кістковому мозку

9.Збільшення базофілів у периферичній крові >20%

10.Поява додаткових цитогенетичних аномалій

Завдання 5.

Критерії клініко-гематологічної ремісії при ХМЛ:

	1.
	Повна нормалізація фізикальних показників

	1.
	Стабілізація кількості лейкоцитів у ПК на рівні 10 * 109/л

	2.
	Нормалізація лейкограми








	3.
	Нормалізація кількості тромбоцитів – не більше 450 * 109/л



Завдання 6.

Заповніть таблицю основних хіміопрепаратів, що використовуються в лікуванні бластних кризів хронічних лейкозів:

	Група препаратів
	Назва препаратів
	Механізм їх дії

	 
	 
	 

	Антиметаболіти
	Пуринетол, тіогуанін,
	Антагоністи метаболітів-

	 
	метотрексат, цитозар
	попередників нуклеінових

	 
	 
	кислот

	 
	 
	 

	Антимітотичні засоби
	Вінкристин, вінбластин
	Антибластомна та

	 
	 
	цитотоксична дія

	 
	 
	пов'язана з порушенням

	 
	 
	утворення мікротрубочок

	 
	 
	та мітотичного веретена,

	 
	 
	а також порушенням

	 
	 
	синтезу ДНК та РНК у

	 
	 
	клітинах.

	 
	 
	 

	Алкілуючі сполуки
	Допан, циклофосфан
	Цитотоксична дія

	 
	 
	алкілуючих сполук

	 
	 
	зумовлена в першу чергу

	 
	 
	алкілуванням структурних

	 
	 
	елементів ДНК (пуринів,

	 
	 
	піримідинів) та РНК (у

	 
	 
	меншому ступені), в

	 
	 
	результаті чого

	 
	 
	порушується

	 
	 
	життєдіяльність клітин і

	 
	 
	блокується їх мітотичний

	 
	 
	поділ. Високою

	 
	 
	чутливістю до цих

	 
	 
	речовин володіють ядра

	 
	 
	клітин пухлинних тканин.

	 
	 
	 

	Протипухлинні антибіотики-
	Доксорубіцин,
	Інтеркаляція ДНК (що

	антрацикліни
	рубоміцин
	призводить до

	 
	 
	пригнічення синтезу ДНК,

	 
	 
	РНК та білків), утворення

	 
	 
	високореактивних вільних

	 
	 
	радикалів та

	 
	 
	супероксидів,

	 
	 
	хелатування

	 
	 
	двовалентних катіонів,

	 
	 
	пригнічення Na-K ТФази

	 
	 
	 

	Ферментні препарати
	L-аспарагіназа
	L-аспарагіназа каталізує

	 
	 
	гідроліз L-аспарагіну до L-

	 
	 
	аспарагінової кислоти та

	 
	 
	 








	 
	 
	аміаку. Максимум

	 
	 
	інгібуючого ефекту

	 
	 
	припадає на

	 
	 
	постмітотичну фазу G1.

	 
	 
	 

	Епіподофілотоксини
	Етопозид, вепезід
	Порушує синтез ДНК,

	 
	 
	пригнічує мітоз, блокує

	 
	 
	клітини переважно в G2-

	 
	 
	фазі та пізній S-фазі

	 
	 
	клітинного циклу.

	 
	 
	 

	Антракіноіди
	Мітоксантрон,
	ДНК-реактивний агент,

	 
	амсакрин
	який вбудовується в

	 
	 
	дезоксирибонуклеїнову

	 
	 
	кислоту (ДНК) шляхом

	 
	 
	утворення водневих

	 
	 
	зв’язків, спричиняє

	 
	 
	розриви зшивок і

	 
	 
	ланцюгів.

	 
	 
	 

	Похідні нітрозосечовини
	Кармустин, семустін
	Діє на фосфатні групи

	 
	 
	ДНК, що призводить до

	 
	 
	розривів і зшивання її

	 
	 
	молекули. Є

	 
	 
	ціклонеспеціфічним

	 
	 
	з'єднанням. Дія також

	 
	 
	може бути пов'язано з

	 
	 
	модифікацією білків.

	 
	 
	 



Тестові запитання

Виберіть одну правильну відповідь:

1. Який з наведених препаратів є глюкокортикоїдом?

А. Преднізолон***

В. L-аргінін С. Гідралазин

D. Гідрохлортіазид Е. Екворал

2. Препарати, що входять до схеми «5 + 2», лікування бластного кризу: А. Циклофосфан+преднізолон В. Вінкристін+метотрексат+лейковорин






С. Лейкеран+преднізолон

D. Дексаметазон+вепезид

Е. Цитозар+рубоміцин***

3. Який з перерахованих хіміопрепаратів використовується в лікуванні ІП? А. Вінкрістин В. Циклофосфамід

С. Гідроксисечовина D. Метотрексат

Е. Цитозар***

4. До побічних дій цитостатичних препаратів відносять: А. Гіпокаліємія

В.Порушення функції нирок, печінки**

С.Гіперглікемія, кетоацидоз

D.Гіпоплазія кісткового мозку***

Е.Порушення функції головного мозку

5.Гемотрансфузії при хронічних лейкозах проводяться при показниках Нв: А. <90 г\л В. <80 г\л

С. <50 г\л***

D. <120 г\л

Е. <100 г\л
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