SEKK Zavére€na zprava k vyhodnoceni cyklu EHK
Divize EHK uréend pro Ucastniky cyklu

NKDF1/26: Natér kostni diené - fotogr afie

Tento cyklus byl realizovén v souladu s dokumentem Plan EHK 2026.

Vstupni zadani

Zadanim byly snimky kostni dfen¢ a periferni krve dvou pacienti (pacient A a pacient B). Pro kazdého pacienta byla
uvedena krédtka anamnéza véetné vysdedka krevniho obrazu a dale byly na dvou fotografiich aspirati kostni dieng
oznaceny nekteré jaderné elementy. Ukolem Ggastniki bylo oznacené objekty popsat, provést celkovy popis bungnosti
natéra a jednotlivych vyvojovych fad a ddle s vyuZitim vSech fotografii nétéri periferni krve a uvedené krétké
anamnézy odhadnout diagnézu.

V&echny informace, kter é byly sou¢asti zadani a na kter é odkazuje tento komentér, jsou
soucasti vyhodnoceni cyklu na webu: www.sekk.cz

VztaZzné hodnoty
V ztazné hodnoty (oznagené ve zprévéch pro Ucastniky >>> a >) jsou uréovany na zékladé konsenzu expertt (jde tedy o
vztazné hodnoty typu CVE):
MUDr. Alena Bulikovg, Ph.D. (supervizor cyklu)
MUDr. Dana Mikulenkova (supervizor cyklu)
MUDr. Jana Zuchnicka (Fakultni nemocnice Ostrava)
Seznam experti, kteti se podileji nauréovani CVE, naleznete v pripadé zgimu i na naSem webu v oddile EHK.

Bodové hodnoceni vydedkii
Popis algoritmu bodovéani a hodnoceni naleznete na www.sekk.cz v oddile Infoservis v sekci NKDF.

Komentai supervizora
Cyklu se z(¢astnilo 60 pracovist, z toho 5 ze Slovenska.

Pacient A

TT7lety pacient se zhorSujici se ndmahovou dusnosti, ktery je dedovan u kardiologa pro chronickou fibrilaci sini aje na
antikoagulagni terapii.

Priblizne 10 let je dedovan na hematologické ambulanci pro M. Waldenstrom s monoklonalni gamapatii a s mirnou
anémii. Stejné dlouho je sledovén aléen na revmatologii pro polymyalgia rheumatica. Nyni byl pti kontrole zjigtén
narast paraproteinu (18,9 g/L).

Objektivné
Nepravidelny puls.

Krevni obraz

WBC 6,30 x 10%L, RBC 4,02 x 10™/L, Hgb 103 g/L, Hct 0,347, MCV 86,3 fL, PLT 379 x 10%/L, RET 63 x 10°/L
Dif z analyzétoru [%]

neu 80, lymfo 6,5, mono 13, eoz 0,3, bazo 0,6, nezralé granulocyty 1,3

Fotografie Al

Objekt ¢. 1: Tento objekt patti do skupiny patologickych lymfocytt, které jsou pritomny v periferni krvi a v aspirétu
kostni diené. Jeto lymfocyt asi 16 um velky, ma vysoky N/C pomér a chromatin oddéleny dzkymi svétlymi liniemi
(blokova struktura). Témér vSichni Geastnici urcili spravné lymfocyt (98 %), jako patologickou formu ho zatadilo
ale jen 67 %. V kontextu sostatnimi lymfocyty na fotografiich jsme ho jako fyziologicky lymfocyt neakceptovali
(32 %). Srovnejte si ho slymfocytem pod nim, ¢i s objektem ¢. 5 na A2.

Objekt ¢.2: Myelocyt spravné zaradilo 93 % dle prostornosti cytoplazmy. Je hypo- az témeét agranularni (67 %);
akceptovali jsme N/C asynchronii (20 %, v.s. naznacené jadérko pti pravém okraji) a vakuolizaci (12 %) — vakuola
na periferii smérem na 9. Jisté nemé fyziologickou morfologii (23 %).

Objekt ¢. 3: Neutrofilni segment poznali vSichni. 72 % spravné zapsalo vakuolizaci (vakuola smérem na 12 na periferii
buriky). Akceptovali jsme mirnou hypogranularitu (23 %), alei to, Ze matémetr normalni morfologii (15 %).

Objekt ¢. 4: Plazmocyt opét poznali v3ichni. Pro obtiZzné rozliSeni mezi reaktivni (67 %) a patologickou formou (13 %)
jsme akceptovali oba ndlezy. Akceptovali jsme téZ jemnou vakuolizaci cytoplazmy (22 %).

Objekt ¢.5: Polychromatofilni erytroblast sprévné popsalo 87 % Gcastnika. Ma normdni morfologii (45 %),
akceptovali jsme i mirnou patologii: porucha barvitelnosti (47 %) a vakuolizace cytoplazmy (12 %), ktera je
naznacena tésné u jadra smérem na 10.
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Fotografie A2

Objekt ¢. 1: Buika patii do stejné skupiny patologickych lymfocyta jako objekt ¢. 1 na fotografii ¢. 1. Je to lymfocyt
(98 %), ktery je patologicky (60 %). Pro obtiZznéjsi hodnoceni jsme akceptovali i normani morfologii (40 %).

Objekt ¢. 2: Jde o mastocyt (93 %). Dle velikosti sejisté nejedné o bazofilni myelocyt (toto je velka buika s prostornou
cytoplazmou a svelkym mnozstvim granul). Tato buika byva ¢asto u této diagndzy v kostni dieni piitomna.
Morfologii jsme nehodnotili.

Objekt ¢. 3: Promyelocyt zafadila spravné vétSina (88 %), chybné bylo zatazeni neutrofilni myelocyt (12 %).
Morfologicky je norméni (72 %), akceptovali jsme jemnou vakuolizaci pfi dolnim polu (13 %) a N/C asynchronii
12 %).

Objekt ¢. 4: Témet vaichni G¢astnici zaradili tuto buiku jako polychromatofilni erytroblast (93 %). Je hraniéné normani
(47 %) ahrani¢né s poruchou barvitelnosti cytoplazmy (53 %) — oboji jsme akceptovali.

Objekt ¢. 5: Jde o lymfocyt (97 %), ktery je patologicky (88 %). Jisté to neni lymfoblast, plazmocyt, ani se nejedna o
normal ni buiku.

Celkovy popis

Celularita ndtéru: Néteéry byly bunééné primerené (coz spravné uvedio 70 % Ucastnik).

Granulopoeza byla po¢etné méne zastoupena (na obrézcich z 36 %) - 58 % spravnych odpovédi; byla bez vyrazngjsich
zmén (80 %).

Erytropoeza byla pocetné ve fyziologickych mezich (85 %) a bez vyraznéjSich zmén (80 %).

Lymfopoeza byla pocetné navySena (92 %) a patologicka v ramci diagnozy (97 %).

Monocytopoeza: nehodnocena

Megakaryopoeza: hehodnocena

Odhad diagndzy: Témer vaichni Gcastnici odhadli diagndzu spravné (97 %), byla téZ uvedena v rdmci anamnézy a byla
potvrzena i v ramci vySetteni trepanobiopsie (dle WHO klasifikace 2022 jako lymfoplazmocyticky lymfom). Tato
diagndza neni tak ¢asta, patii mezi vzécna onemocnéni (orphan diagndzy) sfrekvenci vyskytu 0,3 —-0,4 / 100 000
obyvatel zarok; tvoii tak 2 % ze vSech non Hodgkinskych lymfoma. Nejéastéji tento lymfom infiltruje kostni diren a
typickym ndlezem v morfologii byva ptitomnost patologickych lymfocyta (na ALl obj. ¢. 1; na A2 obj. ¢. 1 a 5),
lymfoplazmocyta (napi. foto A10 pii levém okraji uprostied) a plazmocytt (A1, obj. ¢. 4).

Pacient B
62lety pacient, diive [éen pro karcinom &titnice, je v remisi onemocnéni. Nyni 3 tydny trvajici dusnost, otoky dolnich
koncetin, na spadovém internim oddéleni dostal transfuzi erytrocyti.

Objektivné
Bledy kolorit kiiZe, bez ikteru, petechie na bércich.

Krevni obraz

WBC 14,1 x 10°/L, RBC 2,61 x 10%/L, Hgb 87 g/L, Hct 0,26, MCV 101 fL, PLT 23,0 x 10°L
Dif z analyzatoru [%]

neu 13, lymfo 32, mono 54, eoz 1,6, bazo 0,1

Dopliujici labor ator ni nélezy

screeningovy panel AMLplex pozitivni, detekovan fuzni gen CBFB::MYH11 typ

FotografieB1

Objekt ¢. 1: Morfologicky jde nepochybné o nezaraditelny blast, nicméné takto byl tento element uréen jen 12 %
zU¢astnénych pracovist. VétSina Géastnika buiku zaradila jako myeloblast (88 %), coz ostatné vyplyva z findni
diagn6zy. Ob¢ odpovédi jsme povazovali za spravné. Morfologii jsme u tohoto elementu nehodnotili.

Objekt ¢. 2: VSichni Ugastnici spravné poznali neutrofilni segment, ktery je hypogranulovany (87 %). Akceptovali jsme
i nézor, ze jde o pseudo-pelgeroidni anomdlii, i kdyz v tomto ptipadé jde o ndlez spiSe hraniéni.

Objekt ¢. 3: Vice nez polovina Geastniki (53 %) spravné uvedla, Ze tato bunka je patologicky eozinofilni myelocyt
s piitomnosti atypickych proeozinofilnich granuli, které jsou pro uvedenou diagndzu zcela typické. Protoze tento
nalez neni uveden v ¢iselniku granulocytarnich morfologickych abnormit a nebylo jg moZzno uvést, nebyla
morfologie u tohoto elementu hodnocena.

Objekt ¢. 4: Tato bunka je monocyt (75 %), ktery je atypicky (60 %). ProtoZe morfologické zmény jsou spiSe méng
vyjadieny (jemngjsi jaderny chromatin), akceptovali jsme i nézor, Ze jde o normalni ndlez (35 %). Nejedné se o
promonocyt (22 % Gcastniki), ktery ma vySSi N/C pomer, vice bazofilni cytoplazmu, jemnéjsi jaderny chromatin,
event. jsou piitomna drobnd jadérka v jédie se zérezy (viz napi. foto. 12 vlevo nahote, resp. foto. 13 uprostied
vpravo).

Objekt ¢. 5: Témer vSichni G¢astnici (98 %) spravné uréili holé jadro.
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Fotografie B2

Objekt ¢. 1: 95 % Ucastnika tuto buriku spravné urcilo jako bazofilni erytroblast, ktery mé vakuolizaci v cytoplazmeé
(67 %). Akceptovali jsmei nézor, Ze je piitomno abnormd ni shlukovani jadernénho chromatinu (6,7 %).

Objekt ¢. 2: VétSina Gcastnika (83 %) spréavné popsala neutrofilni segment s presvédcivou pseudo-pelgeroidni anomdlii
j&dra (78 %). Akceptovali jsme i nézor, Ze je hypogranulovany (23 %).

Objekt ¢. 3: VSichni Ggastnici spravné uvedli holé jadro.

Objekt ¢. 4: Uréeni monoblastu neginilo potize (82 %). Vzhledem k tomu, Ze pro monocytarni fadu jsou morfologické
odchylky definovany jen jako normalni ¢i atypicky/reaktivni monocyt, morfologii jsme u tohoto objektu
nehodnotili.

Objekt ¢.5: Témer vSichni Ugastnici spravné rozpoznali ortochromni erytroblast (97 %), ktery ma lehkou poruchu
barvitelnosti cytoplazmy (52 %), nicméné akceptovali jsme i ndzor, Ze jde o normalni nalez (33 %).

Celkovy popis

Celularita nétéru: Néter je lehce hypocelularni (60 %), akceptovali jsmei normalni buné¢nost (37 %).

Granulopoeza je snizen& (82 %, je potéSitelng, Ze G¢astnici nezarazuji do granulopoezy nadorové blasty) a patologicka —
klondlni (73 %).

Erytropoeza je snizena (98 %) a bez vyraznéjSich zmén (73 %).

Lymfopoeza je ve fyziologickych mezich (55 %) a bez vyraznéjSich zmén (100 %). Protoze zastoupeni lymfocyta bylo
nadolni hranici norméniho rozmezi, akceptovali jsme i nézor, Ze je lymfopoeza snizena

Monocytopoeza je zvySena (90 %) a patologicka (88 %).

Megakaryopoeza: hehodnocena

Odhad diagndzy: Témer vichni Geastnici (98 %) spravné poznali akutni myeloidni leukémii. Diagndza byla podpoiena
ndlezem fuzniho genu CBFB::MYH11. Tato leukémie patii k tém AML srekurentni genetickou abnormitou, na niz
Ize vydovit podezieni jiZ z morfologického ndlezu. Je charakterizovdna myelomonocytarni diferenciaci a
pritomnosti nezralych eozinofila s proeozinofilnimi granuly, kterd se barvi bazofilng a jsou obvykle vétsSi a méng
pravidelna, nez granula bazofila. Ve zralych eozinofilech sejiZ tato granula nevyskytuii.

Dlouhodoba Uspésnost

V nésledyjici tabulce je uveden prehled celkové UspéSnosti Geastnikii tohoto cyklu za posledni 2 roky. V zéhlavi
sloupcit jsou uvedena jednotliva pasma Uspésnosti (procento zkousek, u kterych Ucastnik uvedl spravny vysledek). Na
dalSich 2 radcich je pak absolutni arelativni pocet Gcastniki, kteri piislusné Gspesnosti dosahli.

Uspénost 0% | 1-74% | 75-79% | 80-89% | 90-94% | 95-99% | 100%
Uspésnost slovy nevyhovujici piijatelna dobra velmi dobra vyborna

5 absolutni 0 21 10 17 0 0 12
Pocet M elativni - 35 % 17% 28 % - i 20%
Pozndmka: Svou viastni celkovou Uspésnost za posledni 2 roky naleznete ve svém vysledkovém listu.

Dvé tietiny Geastniki tohoto cyklu vykazuji za posledni 2 roky Uspésnost 75 % nebo vysSi. Jelikoz se v kazdém cyklu
hodnoti na z&kladé dosaZenych skére 2 zkousky (fotografie a celkovy popis), miZe Gcastnik pro dosazeni 75 %
Uspesnosti pri Ucasti ve 4 cyklech za minulé 2 roky neuspét maximalng u 2 zkousek.

Uspésnost niZsi nez 75 % je tieba povaZzovat zaimpuls ke zlepSeni.

Odborna MUDr. Alena Bulikové, Ph.D. MUDr. Dana Mikulenkova
supervize: FN Brno - pracovisté Bohunice UHKT, Morfologicko - cytochemické laboratoi
Oddgleni klinické hematologie U Nemocnice 1
Jihlavska 20, 625 00 Brno 128 20 Praha 2
e-mail: bulikova.aena@fnbrno.cz e-mail: dana.mikulenkova@uhkt.cz
Piilohy
Jako piilohu této zpravy jednotlivi Ucastnici cyklu, ktefi uvedli vysledky, ziskavaji:
Nazev Popis
Osvedéeni o Ucasti | Je tieba splnit podminky pro vystaveni piislusného dokumentu uvedené v Planu EHK.
Vysledkovy list

Prilohy jsou identifikovany svym nédzvem, oznacenim cyklu a kédem Gc¢astnika a jsou uréeny pro potiebu Ucastnika.
Jestlize jste v tomto cyklu zadali vysedky, pak své individualni vyhodnoceni (zprévy) naleznete v aplikaci Cibule
(https://www.ega.cz/cibule). Po prihlaSeni zvolte v menu Vysledky EHK - Prohlizeni a potom klepnéte na tlagitko
Zpravy pro prislusny cyklus.

Zpravu autorizoval: Ing. Marek Budina, feditel spole¢nosti SEKK Dne: 21.5.2026 Strana3z4


mailto:bulikova.alena@fnbrno.cz
mailto:dana.mikulenkova@uhkt.cz
https://www.eqa.cz/cibule

SEKK Zavére€na zprava k vyhodnoceni cyklu EHK
Divize EHK uréend pro Ucastniky cyklu

NKDF1/26: Natér kostni diené - fotogr afie

Dalsi informace
Zéavérecna zprava s vyjimkou piiloh je vefgind. Jak Ugastniktim, tak ostatnim odbornikam, jsou na adrese www.sekk.cz
volng k dispozici dalSi informace, zejména:

Souhrnny piehled vysledki tohoto cyklu véetné této zavéresné zpravy.

Dokument Pldn EHK (obsahuje informace, které setykaji jak tohoto cyklu, tak EHK obecng).

Vysvétleni obsahu jednotlivych vySe uvedenych ptiloh.

Kontakt na poskytovatele EHK a na koordindtora EHK a seznam vSech supervizora véetné kontaktu.
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