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ΔΙΑΓΝΩΣΗ

Η εξέταση που έθεσε την διάγνωση είναι η PCR για Λεϊσμάνια, η οποία ήταν 
θετική

Ο ασθενής ξεκίνησε θεραπεία με ambisome 200mg για 5 ημέρες και στη 
συνέχεια επαναληπτική δόση τις ημέρες 10, 17, 24.



Σταδιακή βελτίωση της κλινικής και αιματολογικής εικόνας του ασθενούς.

Την 10η ημέρα από της λήψης του Ambisome στάλθηκε επαναληπτική εξέταση 
PCR  λεισμάνιας . Το αποτέλεσμα ήταν:ΜΗ ΑΝΙΧΝΕΥΣΙΜΟ.
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Γενική αίματος: Λευκά =4760/μl, Πολυμορφοπύρηνα=2330/μl, Hgb=10,2gr/dl  , 
ΑΜΠ=169000/μl

Αποφασίστηκε να μη λάβει άλλη δόση αμφοτερικίνης. Ο ασθενής 
επανεκτιμήθηκε με απεικονιστικό έλεγχο:

‐CT κοιλίας: Αρνητική για δευτεροπαθείς εντοπίσεις.

‐CT θώρακος: Επιβάρυνση ως προς την ποσότητα του υπεζωκοτικού υγρού του 
(ΑΡ) ημιθωρακίου, και αύξηση των διογκωμένων λεμφαδένων υποτροπιδικά.
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Αποφασίστηκε να αρχίσει 2ης γραμμής ΧΜΘ με ΤΧΤ‐Vargatef. 

Έχει λάβει έως τώρα 4 κύκλους και στην 1η επανεκτίμηση τεκμηριώνεται 
σταθερή νόσος. 

PS:1, άριστη αιματολογική εικόνα 
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ΕΥΧΑΡΙΣΤΩ ΠΟΛΥ


