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Нейролейкемія — лейкемічне ураження цент�

ральної нервової системи (ЦНС) спостерігається у
5—15 % онкогематологічних хворих та асоціюється
переважно з гострою лейкемією, неходжкінською
злоякісною лімфомою, іноді з бластним кризом
при хронічній мієлоїдній лейкемії. 

На той час, коли хворому встановлюється діаг�
ноз лейкемії, нейролейкемія  має місце приблизно
у 6 % (1—10 %) дорослих, хворих на гострий
лімфобластний лейкоз та у 0,5—5 % пацієнтів із го�
стрим мієлобластним лейкозом. Серед не�
ходжкінських злоякісних лімфом первинна лімфо�
ма ЦНС зустрічається в 4 % всіх первинних пухлин
головного мозку, а у популяції хворих з синдромом
набутого імунодефіциту ця цифра коливається у
межах 1,6—9 %.  Кількість вторинних лімфом
ЦНС, які  виникають на фоні розповсюдження па�
тологічного процесу, складає 10 %. В період бласт�
ного кризу при хронічній мієлоїдній лейкемії час�
тота нейролейкемії становить близько 2 %.

На тлі лейкемії часто виникають порушення
мозкового кровообігу різних типів. Вони виника�
ють внаслідок впливу таких патогенетичних ме�
ханізмів, як коагулопатія, лейкостаз, септичні ем�
болії та побічні ефекти лікарських препаратів та
проявляються внутрішньомозковими крововили�
вами, тромбозами синусів, тромботичними
мікроінфарктами або більш значними тери�

торіальними інфарктами. До інших відомих про�
явів лейкемії відноситься інфільтрація перифе�
ричних нервів, корінців та мозкових оболонок. 

Метою дослідження було вивчення та струк�
турна деталізація клінічних проявів нейролей�
кемії, методів обстеження та вибір тактики ліку�
вання таких хворих, враховуючи дані літературних
джерел та власний досвід.
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Серед обстежених нами хворих було 8 пацієн�

тів з хронічним мієлобластним лейкозом, 23 — з
гострим лімфобластним лейкозом, 5 —  з поліци�
темією  (16 жінок та 20 чоловіків) у віці від 18 до
59 років. Супутні захворювання були представлені
серцево�судинною патологією (артеріальна гіпер�
тензія I—II ст., ішемічна хвороба серця), вегето�
судинною дистонією, хронічними захворювання�
ми шлунково�кишкового тракту та органів малого
тазу. 

Всі хворі були обстежені за допомогою
клінічних та інструментальних методів діагности�
ки: ЕКГ, дослідження очного дна, аналіз цереб�
роспінальної рідини (проведено люмбальну
пункцію згідно протоколу основного лікування),
КТ/МРТ головного мозку.

Для діагностування порушень вищих коркових
функцій використовували шкалу MMSE (Mini�
Mental State Examenation), шкалу Хачінського та
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Резюме. В статті наведені результати двохрічного клінічного спостереження хворих з нейролейкемією,
які проходили лікування у гематологічному відділенні під наглядом невролога, систематизовані
клінічні прояви та методи діагностики нейролейкозу у гематологічних хворих, наведені схеми
лікування. 
Ключові слова: нейролейкемія, лікування,діагностика.
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Резюме. В статье представлены результаты двух�
летнего клинического наблюдения больных с ней�
ролейкемией, которые находились на лечении в
гематологическом отделении под контролем нев�
ролога, систематизированы клинические проявле�
ния и методы диагностики нейролейкоза у гемато�
логических больных, приведены схемы лечения. 
Ключевые слова: нейролейкемия, лечение,
диагностика.

PECULIARITIES OF CLINICAL MANIFESTATIONS,
DIAGNOSTIC AND INFUSION THERAPY OF 

NEUROLEUKEMIA
O. I. Asaulenko, Y. I. Golovchenko 

Summary. The paper presents the results of two years of
clinical observation of patients with neuroleukemia
who were treated in the hematology department under
the neurologist supervision, systematic clinical mani�
festations and diagnostic methods of neuroleukosis in
hematologic patients, given treatment regimen.
Keywords: neuroleukemia, treatment, diagnostic.
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