Tab. 1. Wbrané laboratorni parametry v dobé tésné pied stanovenim
diagndzy HIV
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Hemoglobin (g/1) 108,0 99,0 120,0-160,0
Hematokrit 0,323 0,28 0,35-0,46
Erytrocyty (x10%/1) 3,71 3,27 3,8-5.2
Retikulocyty (%) - 1,38 0,5-2,5
Leukocyty (x10%1) 33 2,75 4,0-10,0
Neutrofily (x10%1) 4,69 1,32 2,0-70
Lymfocyty (x10%/1) 0,99 0,91 0,8-4,0
CD4+ lymfocyty (x10%/1) | -- 0,08 0,6-2,2
CD4+/CD8+ - 01 1,5-2,5
Trombocyty (x10%/1) 148 125 150,0-400,0
ALT (ukat/l) 0,72 0,47 0,1-0,6
AST (ukat/I) 0,73 0,69 0,1-0,6
Ferritin (umol/I) - 600,0 13,0-150,0
Vitamin B12 (pmol/l) - 656,0 145,0-569,0
Folat (nmol/l) - 159 8,8-60,8
IgM (/1) - 29 04-2,3
IgA (g/1) - 1,3 0,7-04
B2-mikroglobulin (mg/1) | -- 54 0,61-2,37

pocenim (1). Laboratorné mohou byt pfitomny cetné abnormality,
predevsim v perifernim krevnim obraze — typicky byva anémie, leu-
kopenie s absolutni lymfocytopenii, pfipadné i trombocytopenie (2).
V nésledujici kazuistice autofi prezentuji nove diagnostikovanou nékazu
HIV na zékladé siroké diferencidni diagnostiky pancytopenie.

Popis pripadu

Zena ve véku 59 let, plivodem z Ukrajiny, v poslednich tfech letech
Zijici a Fadné zaméstnana v CR, byla akutné vysetfena na hematologické
ambulanci Oddélent klinické hematologie Fakultni nemocnice Brno dne
zacatkem Cervna 2020 pro progredujici dusnost, Unavu a pancytopenii
v perifernim krevnim obraze (Tabulka 1). Po¢4tkem dubna téhoz roku,
¢ili pred necelymi dvéma mésici, byla 11 dnd hospitalizovana pro
oboustrannou intersticidlni pneumonii bez zjisténého vyvolavajiciho
agens. Za této hospitalizace bylo provedeno vysetfeni hrudniku CT an-
giografii s nédlezem oboustrannych plicnich opacit charakteru mlé¢ného
skla. Empiricky, ale s efektem, byla l1é¢ena kombinaci azithromycinu
a hydroxychlorochinu. Od propusténi z nemocnice pocitovala pacientka
nechutenstvi, které bylo doprovédzeno nevyznamnym véhovym ubyt-
kem. Na cileny dotaz negovala pacientka zvysenou télesnou teplotu,
nocni poceni i krvéacivé projevy. S vyjimkou benigniho polohového
vertiga nemeéla pacientka zadné interni komorbidity. V minulosti pod-
stoupila appendektomii a hysterektomii pro leiomyom (na Ukrajiné),
nikdy nedostala transfuznf pripravky ani krevni derivéty, veskery abuzus
negovala, méla 2 zdravé déti, sama byla rozvedend, posledni pohlav-
ni styk udavala pfed vice nez 6 lety a nepovazovala jej za rizikovy.
Dlouhodobé uzivala kyselinu acetylsalicylovou v ddvce 100 mg/den
a betahistin v ddvce 16 mg dvakrat denné. Z dostupnych starsich labo-
ratornich nalez(l byla pfed dvéma lety ndpadna snizena koncentrace
vitaminu B12 v séru (158,0 pmol/l) a mirnd normocytarni normochromnf
anémie s hemoglobinem 113,0 g/I. Objektivné byla astenického habitu
(télesnda hmotnost 56 kg, vyska 156 cm, body mass index BMI 23,0 kg/
m?), afebrilni, bledého koloritu kiZe bez patologickych eflorescenci
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Pancytopenie jako hlavni projev nakazy lidskym virem imunodeficience ve stadiu AIDS

a bez krvécivych projevl, bez hmatné periferni lymfadenopatie, bez
hepato- ¢i splenomegalie, bez klinickych zndmek ascitu, bez presveéd-
Civych klinickych zndmek chronické sideropenie. Vysetfené koagulacni
parametry byly v normé (protrombinovy test, PT-R, aktivovany parcialnf
tromboplastinovy test, APTT-R, fibrinogenemie a aktivita antitrombinu).
Vysetfeniimunofixace séra prokazalo stopu monoklonalniho imunoglo-
bulinu ve tfidé IgM kappa na polyklondInim pozadi, vyrazné zvysena
byla koncentrace IgA. Hodnoty tyreostimula¢niho hormonu a T4 byly
v normé. Screening protilatek proti parietdlnim burikam Zalude¢nf
sliznice a proti tkdfové transglutaminaze byl negativni. V mikrosko-
pickém diferencidlnim rozpoctu byla izolované zachycena jen mirna
relativni monocytéza 14,8 %. V pritokové cytometrii periferni krve byl
vyrazné snizeny pomeér CD4+/CD8+ lymfocytl (0,1; norma 1,5-2,5),
coz odpovidalo absolutnimu poc¢tu CD4 lymfocytd 8/ul — vysledek
byl vsak dostupny az s nékolikadenni ¢asovou prodlevou. Vybrané
laboratornf parametry uvadf Tabulka &. 1. Pro pancytopenii nejasné
etiologie bylo indikovano vysetfeni kostni diené. Pfi cytomorfologickém
hodnoceni myelogramu byla normalné zastoupena granulopoéza,
mirné redukovand normoblastickd erytropoéza a vyrazne redukovana
megakaryopoéza — ve vsech fadach bez dysplastickych rysd; zastoupent
lymfocytd bylo pocetné v normé s ojedinélou pfitomnosti morfologicky
abnormalnich mladsich forem, plazmocyty nebyly zmnozeny a byly
ojedinéle mirné abnormalni; mirné zmnozeno bylo zésobni zelezo tak,
jak to byva u anémie chronickych onemocnéni. Histopatologicky byla
zachycena normoceluldrni kostni dren s fyziologickym pomérem mye-
lopoéza: erytropoéza, bez atypii lymforetikula, beze zndmek akumulace
retikulinovych vldken ¢i stromélniho Zeleza. Cytogenetické vy3etienf
aspiratu kostnf dfené neprokazalo patologii. Sérologicky screening
virovych hepatitid A, B, C byl negativni. Naopak sérologické vysetienf
HIV-1,2 vykazovalo silnou reaktivitu — nalez byl konfirmovan Narodnf
referen¢ni laboratofi pro HIV/AIDS Statniho zdravotniho Ustavu v Praze,
¢imz byla definitivné potvrzena nékaza HIV. Kratce po predéani do dalsi
specializované infektologické péce doslo k rozvoji tézké bilateralni
pneumocystové pneumonie s nutnosti prolongované hospitalizace
na Klinice infekenich chorob Fakultni nemocnice Brno.

Diskuze

Dle zpravy Statniho zdravotniho Ustavu (5ZU) bylo za rok 2019 v CR
diagnostikovano 222 novych pfipad HIV/AIDS, z toho jen 29 pfipadd
tvofily Zeny, pfiblizné tfetinu viech pfipadd vsak tvofili cizinci, nej¢astéji
byla ndkaza diagnostikovéna v asymptomatickém stadiu (3). Nejhorsi
epidemiologickd situace je dle Udajl Evropského centra pro kontrolu
nemoci (European Center for Disease Control, ECDC) za rok 2018 v Rusku
(59 nové diagnostikovanych pfipadd HIV na 100 000 obyvatel) a na
Ukrajiné (37,3/100 000), byt se i v téchto zemich povedlo v poslednich
letech situaci relativné stabilizovat (4).

Stanoveni diagndzy HIV/AIDS bylo v tomto pffpadé z¢asti ndhodné,
a navzdory jistym anamnestickym indiciim i prekvapivé. Vzhledem k pd-
vodu pacientky a mirné zvysené aktivité aminotransferaz v séru bylo
pomysleno predevsim na moznost dosud nepoznané chronické virové
hepatitidy B ¢i C. Pro moznost chronické jaterni |éze rovnéz nepfimo
svédcila i hyperferritinemie a sou¢asné mirné zvysenda koncentrace
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