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Obrdzek 1. MR pravého hlezenniho kloubu, STIR sekvence sagitélné. V dis-
talnf ¢asti tibie a také v kostech nohy jsou pfitomna skvrnitd hypersignaini

loZiska, odpovidajici AVN

Vaskularni nekréza (AVN), asepticka nekré-

za, osteochondritis dissecans a osteonekréza
jsou rlzné nazvy pouzivané k oznacenti in situ
odumfeni segmentu kortikalni kosti. Tento stav
mUZeme u déti pozorovat zejména pfi lécbé
kortikoidy, u srpkovité anémie, hemofilii, stfa-
davych chorob, infiltrativnich chorob kostni
drené, nespecifickych stfevnich zanétl a zanét-
livych artritid. V souvislosti s cytostatickou Ié¢-
bou byla AVN nejprve popséna Kaufmannem
a spol. az v roce 1977. Kortikoidy hrajf zfejmé
kritickou roli v etiologii AVN. Dalsimi rizikovy-
mi faktory jsou vék (> 10 let), pohlavi (Castéjsi
u divek), obezita (BMI> 26), pomala clearance
dexametazonu, lé¢ba asparagindzou (snizuje
hladinu albuminu a zvysuje hladinu cholestero-

lu v séru). Nejcastéji jsou postizeny velké klouby
(kycel 60%, koleno 50 %, kotnik 209%, rameno
10%), mnohocetné postizenf byvéd pozorova-
no az u 35% déti. AVN se klinicky nej¢astéji
projevi otokem a bolesti pfislusného kloubu.
Nejvhodnéjsi zobrazovaci metodou je magne-
tickd rezonance. Lécba AVN je zavislé na stup-
ni postizeni (stupen 1-4), jen néktefi pacienti
jsou indikovani k rekonstrukeni chirurgii nebo
kloubnf ndhrade.

My jsme AVN pozorovali u 14leté pacient-
ky s akutnf lymfoblastickou leukémii s dobrou
odpovédi na lécbu kortikoidy, common-ALL
s aberantni expresi KOR-SA antigenu, s ka-
ryotypem 46,XX, i (9q) [16]. LéCena byla pro-
tokolem ALL-BFM 2000. Na konci indukenf
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Obrdzek 2. MR pravého hlezenniho kloubu, T1 fl2d sekvence sagitélné, stejny
nélez jako na obrazku 1

faze 1é¢by jsme pozorovali celkovou slabost,
snizeni vykonnosti, poruchu spanku, malnu-
trici. Prohloubila se i psychicka krize Uzkostné/
depresivniho stavu. Pfilaboratornim vysetfeni
jsme zaznamenali opakované vysokou séro-
vou hladinu cholesterolu (5,73-10,36 mmol/I),
trigliceridd (10,28-24,8 mmol/l) a nizkou hla-
dinu albuminu (22,0-28,0 g/1). Soucasti lé¢by
bylail-asparagindza, prednizon, daunorubicin,
vincristin, cyklofosfamid a cytarabin. P¥i pan-
cytopenii jsme zahdjili kombinovanou lé¢bu
antibiotiky a antimykotiky. Klinicky stav a ex-
trémni hyperlipidemie se postupné upravily.
Dlouhodobé byla Ié¢ena pro osteopenii vi-
taminem D. Za 11 mésict od diagnézy, kdy
byla na udrzovaci 1é¢bé, si pacientka zacala
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Obrdzek 3. MR levého hlezenniho kloubu, STIR sekvence sagitdlng, v distdini  Obrdzek 4. MR levého hlezenniho kloubu, T1fl2d sekvence sagitélné, stejny
¢asti diafyzy tibie jsou vyraznd skvrnitd hypersignalniloziska, méné vyraznd  nalez jako na obrdzku 3
jsou i v kostech nohy

Obrdzek 5. Bocni rtg snimek hlezennich kloubl - v distalni ¢asti diafyzy pravé tibie jsou skvrnité syté  stgZovat na bolesti obou hlezennich kloubd,
stiny, podobné, ale méné vyrazné syté stiny jsou i v distaIni ¢asti pravé tibie a také v kdstkdch nohy

oboustranné. Nalez odpovidé kostnim infarkt@im vice vlevo. Ve vecernich hodinach byl patrny

i otok obou néartd. Byla vysetifena détskym

ortopedem, ktery pro podezieni AVN dopo-
rucil vySetfeni pomoci MRI (obrazky 1-4) a rtg
(obrazek 5). Diagndéza byla potvrzena a dopo-
rucen byl odleh¢ovaci rezim, chlize o berlich
jen s ¢aste¢nym zatiZzenim DKK, rehabilitace
na rotopedu s doporuc¢enim pravidelnych
kontrol.
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