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Dalyko anotacija: 
 
 
Bendroji hematologija. Svarbiausios žinios apie kraujodaros organus, 
kraujo ląstelių morfogenezę, jų funkcijas ir hemopoezės reguliaciją. 
Hematologinių rodiklių (kraujo, kaulų čiulpų) norma. Kraujo sistemos ligų 
klinikinė semiotika: anemijos, limfadenopatijos, splenomegalijos, hemolizės, 
agranulocitozės, trombocitopenijos sindromai. Kraujo forminių elementų 
sąstato pakitimų semiotika: neutrofiliozė, neutropenija, eozinofilija, 
limfocitozė, limfopenija, monocitozė, eritrocitozė, trombocitozė, 
trombocitopenija, mielemija (leuko-eritroblastinis vaizdas). Anemijų 
klasifikacija. Geležies stokos, lėtinių ligų, vit.B12 ir folio rūgšties stokos, 
lėtinio inkstų nepakankamumo, aplazinės, mieloftizinės, hemolizinės, 
refrakterinės anemijos. Anemijų diferencinės diagnostikos algoritmas. 
Hemostazės sistemos fiziologija. Trombocitopeninė purpura. Hemofilijos. DIK 
sindromas. 
Onkohematologija. Bendrosios teorinės žinios (kamieninės ląstelės 
samprata, somatinės mutacijos, kloninė evoliucija). Šiuolaikinė PSO 
hemoblastozių klasifikacija. Ūminės leukemijos ir mielodisplastiniai 
sindromai: FAB klasifikacija, klinikinis-hematologinis apibūdinimas, 
citogenetika, molekulinė genetika, citocheminės reakcijos, 
imunohistochemija, fenotipavimas tekmės citometrija, gydymo metodai, 
prognozė. Hodžkino limfoma: diagnostika, klinika, stadijos, prognostiniai 
faktoriai, gydymo metodai. Ne Hodžkino limfomos: klasifikacija, klinikinis-
hematologinis apibūdinimas, diagnostika, stadizacija, tarptautinis 
prognostinis indeksas, gydymo metodai. Lėtinių mieloproliferacinių ligų 
grupė: atskirų nosologinių vienetų diagnostiniai kriterijai, klinikinė eiga, 
gydymo taktika ir metodai, prognozė. Lėtinė limfoleukemija: diagnostiniai 
kriterijai, stadijos, prognostiniai faktoriai, gydymo taktika. Mielominė liga ir 
kitos plazminių ląstelių diskrazijos: klinikinis-hematologinis apibūdinimas, 
didieji ir mažieji diagnostiniai kriterijai, stadizacija, gydymo metodai, 
prognozė. 
Citostatiniai vaistai, jų klasifikacija pagal veikimo mechanizmą ir ląstelės 
ciklo fazę. Atskirų citostatikų farmakologija, pašaliniai reiškiniai priklausomai 



nuo dozės, maksimalią terapinę dozę ribojantis toksiškumas. Atsparumo 
citostatikams pagrindiniai mechanizmai. Didelių dozių chemioterapija: jos  
skyrimo indikacijos.  Autologinė kraujo kamieninių ląstelių transplantacija: 
jos esmė ir tikslas. Kraujo kamieninių ląstelių mobilizacijos būdai, surinkimo 
technika, krioprezervacija. Kondicionavimo mieloabliacinės programos, jos 
toksiškumas ir atokieji pašaliniai reiškiniai. Alogeninė kamieninių ląstelių 
transplantacija. Transplantato prieš leukemiją/limfomą veikimo 
mechanizmas.  Pagrindinės alogeninės kamieninių ląstelių transplantacijos 
indikacijos, išgyvenamumo kreivės. Pagrindinės komplikacijos. Ūmi ir lėtinė 
transplantato prieš šeimininką liga: profilaktika, pasireiškimo laikas, 
simptomai, diagnostika, sunkumo laipsniai, gydymas. Transplantato 
atmetimas, jį sąlygojantys faktoriai. Transfuzinės terapijos principai po 
alogeninės transplantacijos. Biologinio veikimo antinavikiniai vaistai 
(monokloniniai antikūnai, citokinai, kraujo ląstelių diferenciaciją ir brendimą 
sukeliantys vaistai), jų panaudojimas šiuolaikinėje onkohematologijoje. Nauji 
etiopatogenetinio veikimo mechanizmo antinavikiniai vaistai. Taikinių 
terapija. Radioterapija ir jos reikšmė hemoblastozių gydyme: spindulinės 
terapijos rūšys, matavimo vienetai, švitinimo laukai ir dozės dydį ribojantys 
pašaliniai reiškiniai. 
Infekcijos onkohematologijoje. Organizmo gynybinės sistemos nuo infekcijų 
pagrindiniai komponentai: anatominiai barjerai, įgimtas imunitetas 
(neutrofilai, monocitai, makrofagai, NK ląstelės, komplemento ir ūmios fazės 
baltymų sistema), įgytas imunitetas – ląstelinis (T limfocitai ir jų citokinai) ir 
humoralinis (B limfocitai ir imunoglobulinai). Vyraujantys infekcijų sukelėjai 
priklausomai nuo imuninės sistemos atskiros grandies pažeidimo. 
Pagrindiniai sukelėjai priklausomai nuo infekcijos lokalizacijos 
imunosupresinių būklių metu. Imunosupresinės būklės ir jų priežastys 
hemoblastozių atskirų nosologinių vienetų atvejais. Infekcijų profilaktika ir 
gydymas po chemoterapijos purinų analogais, po splenektomijos.  Infekcijos 
priklausomybė nuo neutropenijos gylio ir trukmės. Klinikos ir diagnostikos 
ypatumai. Febrilios neutropenijos sąvoka, empirinės antibiotikoterapijos 
algoritmas. Infekcijų profilaktika po kaulų čiulpų transplantacijos. Dažniausi 
infekcijų sukelėjai priklausomai nuo laikotarpio po transplantacijos. Virusinių 
ir grybelinių infekcijų diagnostikos metodai, gydymas. CMV infekcijos 
prevencinis gydymas.  
Citogenetikos ir molekulinės genetikos vaidmuo onkohematologijoje: tipingų 
chromosomų anomalijų, onkogenų ekspresijos nustatymas hemoblastozių 
diagnostikoje, nustatant minimalią liekamąją ligą po pravesto citostatinio 
gydymo bei sprendžiant tolimesnę gydymo taktiką (nozologiniams vienetams 
būdingos chromosomų aberacijos ir onkogenai); CMV diagnostikoje; HLA 
(human leukocyte antigen) fenotipo nustatymas ieškant donoro kaulų čiulpų 
transplantacijai. Pagrindiniai metodai: kariotipo nustatymas G-juostų 
metodu; FISH (fluorescence in situ hybridization),šio metodo privalumai ir 
trūkumai; jo tobulesnės atmainos - daugiaspalvis FISH metodas (multiplex 
FISH) ir spektrinis kariotipavimas (SKY); palyginamoji genominė 
hibridizacija; polimerazės grandžių reakcijos metodo esmė ir galimybės, 
naujos kartos sekoskaita, skaitmeninė polimerazės grandžių reakcija.    
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