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Anémie

Regenerace?
(posouzeni regenerace => prezentace 1 — uvod)
ano ne
regenerativni akutni nastup?
anemie (nedostateCny Cas pro regeneraci?)

prezentace 2 — regenerativni anémie l




Neregenerativni anémie

AKkutni nastup?
ano ne

!

1. preregenerativni
anemie
(kontrolni vySetreni za 3-5 dni)




Neregenerativni anémie

neregenerativni anémie

mcv | MCV = mcv |
MCHC= MCHC & MCHC|/=
makrocytarni normocytarni mikrocytarni

normochromni normochromni  normo/hypochromni




Neregenerativni anémie

makrocytarni, normochromni

deficit vitaminu B12 nebo kobaltu v séru?
makrocyty v periferni krvi?
FeLV pozitivni pacient (u kocek)?

. 1-

2. anémie z deficitu vit B12, 1éCiva/toxiny v anamnéze?
folatu dalsi diagnosticke kroky dle
indikace, napr. i aspirace
kostni drené




pozitivni FeLV test



Neregenerativni anémie

mikrocytarni, normo/hypochromni

deficit zeleza, zvySena hodnota transferrinu, ferritinu (TIBC)?
znamky portosystémového shuntu?

+4 §-

3. anémie z deficitu Zeleza  léCiva/toxiny v anamneéze?
dalsi diagnostické kroky dle

indikace, napr. i aspirace
kostni drené




Neregenerativni anémie

normocytarni, normochromni

zavaznost

! !

mirna az stredné zavazna 7avazna




Neregenerativni anémie

normocytarni, normochromni

mirna az stredné zavazna

!

extramedularni onemocnéni?




Neregenerativni anémie

normocytarni, normochromni

extramedularni onemocnéni ==

! ! !

4. anémie souvisejici 5. anémie ze zanétlivého 6. anémie z chronického
s endokrinopatii onemocnéni onemocnéni ledvin




Neregenerativni anémie

normocytarni, normochromni

extramedularni onemocnéni ==




Neregenerativni anémie

normocytarni, normochromni

Zavazna anémie

!

jiné cytopenie (neutropenie, trombocytopenie)?
pritomnost abnormalnich bunék?




Neregenerativni anémie

normocytarni, normochromni

.l I-

biopsie kostni drené biopsie kostni drené
v pripadé perzistujici

anémie, kdy neni
nalezena jina prifina




1. Preregenerativni anémie

v pripadech akutné vzniklé anémie dochazi k
nastupu regenerace s ¢casovou prodlevou

v prvinich 1 — 2 dnech po rozvoji akutni anémie
tedy nelze oCekavat adekvatni odpovéd’ kostni
drené

k maximalni narustu retikulocytu dochazi asi za
4 — 6 dni po akutnim rozvoji anémie




1. Preregenerativni anémie

akutné vznikla anémie je ve vétsSiné pripadu v
dusledku krvaceni nebo hemolyzy

akutni preregenerativni anémii od chronické
neregenerativni anémie pomahaji odlisit jiné
klinické priznaky doprovazejici krvaceni nebo
hemolyzu




2. Anémie z deficitu vit B12 a/nebo folatu

ke snizeni sérovych hladin kobalaminu a/nebo
folatu dochazi u psii a koCek s onemocnénim
GIT, pankreatu a jater




2. Anémie z deficitu vit B12 a/nebo folatu

deficit kobalaminu vlivem geneticky dané strevni
malabsorpce byl popsan u téchto plemen:

* velky knira¢
* border kolie

* beagle

* australsky ovcak




3. Anémie z deficitu zeleza

pricinou deficitu Zeleza u dospélého psa a koCky
byva chronicka ztrata krve, nejcastéji z duvodii:

e z3avazna infestace blechami

 chronicka hematurie

 chronické GI krvaceni




test okultniho krvaceni
(trus)

Haemoccult

'.:.v»« 1HtNi Krvace I)I\/l‘ stolici

okultné krvacanie v stolici

difikovany guajakovy test podle Greegora

ydifikovany guajakovy test podl'a Greegora

Chrante pred primym slunec¢nim svétlem a teplem
Postupujte podle navodu k pouziti

Chrarite pred priamym slne ym svetlom a teplom
Postupujte podla navodu na pouzitie

Beckman Coulter GmbH, Krefeld
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Z jineho mista a nanest do praveho policka

Obalku uzavrit.
Do lavého okienka naniest palickou vzorku
stolice. Za pomoci novej palickv zobrat
vzorku stolice na inom mieste

a naniest do pravého okienka

Obalku uzatvorit.
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3. Anémie z deficitu zeleza

pri¢inou deficitu zZeleza u kot’at (pravdépodobné i
u Sténat) muze byt krmeni vyhradné mléc¢nou
,Nna Zelezo chudou* dietou




3. Anémie z deficitu zeleza

anemie je zpocCatku regenerativni, regenerace
postupné upada a stava se nedostateCnou

Terapie:
* korekce vlastni priCiny

e korekce anémie

 korekce deficitu zeleza




4. Anémie souvisejici s endokrinopatii

hypotyreoza a hypoadrenocorticismus mohou
vést K rozvoji mirné az stredné zavazneé
normocytarni, normochromni anémie

pricinou je pravdépodobné generalizované
snizeny metabolismus

endokrinopatie nejsou castou pri¢inou anémie




5. Anémie ze zanétlivého onemocnéni

inflamatorni onemocnéni jsou nejcastéjsi
pri¢inou mirné az stredné zavazné
neregenerativni normocytarni, normochromni
anémie

suprese erytropoézy zanétlivymi cytokiny

kratsi zivotnost erytrocytu




5. Anémie ze zanétlivého onemocnéni

pri anémii ze zanétlivého onemocnéni mohou
(nemusi!) byt patrné nasledujici zmény:

* 1nflamatorni leukogram (neutrofilie s posunem

doleva, monocytdza, toxické zmény neutrofili)

e trombocytdza (reaktivni odpovéd)




5. Anémie ze zanétlivého onemocnéni

pri anémii ze zanétlivého onemocnéni mohou
(nemusi!) byt dale patrné nasledujici zmény:

* hyperglobulinémie
* hypoalbuminémie (negativni protein akutni faze)
* snizené hladiny Zeleza a transferrinu

* zvySena hladina pozitivnich proteinu akutni faze

(haptoglobin, CRP u psa, alfa-1-kysely glykoprotein u
kocCky)




6. Anémie z chronického onemocnéni ledvin

multifaktorialni puvod

u nékterych forem onemocnéni ledvin
(glomerulonefritidy) mohou byt v natéru
nalezeny echinocyty







6. Anémie z chronického onemocnéni ledvin

na rozvoji anémie se podili:
* snizena produkce erytropoetinu
* snizen¢ hladiny hepcidinu
* suprese erytropoezy (zanéctlivé cytokiny,
uremicke toxiny)
* zkracena Zivotnost erytrocytu

* krvaceni (ulcerace v dutiné€ ustni a GIT)

* malnutrice




Onemocnéni kostni drené

onemocnéni kostni drené, nezavisle na puvodu,
mohou vést Kk rozvoji neregenerativni anémie a
redukci poctu vSech typu krevnich bunék

pri rozsahlém poskozeni kostni drené jsou
leukocyty ovlivnény nejdrive, nasleduji krevni
destiCky a erytrocyty




Onemocnéni kostni drené

neregenerativni imunitné zprostredkovana anémie
(PIMA)

* precursor directed immune-mediated anemia

* typicky prezentovana zavaznou normocytarni a

normochromni anémii s normalnim poctem leukocytu a
desticek

* obvykle Coombs= (pacienti mohou byt i Coombs=j=)




Onemocnéni kostni drené

neregenerativni imunitné zprostredkovana anémie
(PIMA)

* pro diagnostiku je nezbytny odbér kostni dien¢€ a
vylouceni jinych pricin vysvétlujicich absenci
regenerace (napr. neoplazie)

* povazovana za imunitn¢ mediovanou vzhledem k tomu,
7e odpovida na imunosupresivni terapii




Onemocnéni kostni drené

pure red cell aplasia (PRCA)
(Cista aplazie Cervené Kkrevni rady)

Y v/

erythroidnich prekurzoru v kostni dieni)
* vzacné diagnostikovana u psu a ko¢ek

* byla popsana 1 jako primy dusledek podavani
rekombinantniho humanniho erytropoetinu

* odpovida na agresivni imunosupresivni terapii




Onemocnéni kostni drené

aplasticka anémie

* 1munologicky atak nastava na urovni pluripotentnich
hematopoetickych progenitorovych bunck

* typickym nalezem v krevnim obrazu je pancytopenie




Onemocnéni kostni drené

akutni myeloidni leukémie (AML)

* neoplazie

* dochazi k produkci malignich bilych krvinek v kostni
dieni

* nasledkem je neregenerativni anémie, nedostatek
normalnich bilych krvinek a krevnich destic¢ek




Onemocnéni kostni drené

myelodysplasticky syndrom

e defektni rust a maturace bunék v krevni dieni
* cytopénie v periferni krvi

* normalni az zvySena celularita buné€k kostni diené s
dysplastickymi zménami

* ri1ziko progrese do AML (preleukemicky syndrom)
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Podékovani

Klinice chorob psl a kocek
za poskytnuti materialni podpory potfebné k uskutecnéni projektu

prezentace vytvorena v ramci projektu IVA VFU Brno (2019FVL/1660/16)



