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خلاصه شرح حال

AML-non M3ساله ای بود که باتشخیص4بیمار دختر•
دایی (.1402-12-20)دربخش آنکولوژی خرم آباد بستری شد 

.بودLGGومالتیپل اسپاینال NF-1بیمارکیس شناخته شده

10/5جثه بیمار بسیار ضعیف بود ووزن زمان بستری بیمار•
باتوجه به جثه ضعیف بیمار کورس .کیلوگرم بود

درصد کاهش دوز به بیمار داده 50با MRC12پروتوکل5
که بعدازهمین دوره سبک بیمار دچار نوتروپنی شدید شد.شد

ت وبعد تحت درمان با آنتی بیوتیکهای وسیع الطیف قرار گرف
منفی MRDوباREMISSIONروز بیمار درحالت 45از

ص وبدون نوتروپنی و باحال عمومی خوب ازبیمارستان ترخی
.شد

رفتن بعداز پایان مرحله اول درمان والدین بیمار باتصور شفا گ•
بیمارازانجام مراحل بعدی درمان سرباز زدندوعلیرغم اصرار

طول در.پزشک وکادر درمان ومسوولین بیمارستان نپذیرفتند
ESRوLDHوCBCیکسال با فالواپ فعال کادر پزشکی بیمار

دچارعودلوکمی همراه  علایم 1403دراواخراسفند.نرمال داشت
فوت دیسترس تفسی وافیوژن پریکارد شد ودرنهایت درتهران

.شد



:پاراکلینیک

آنمی فانکونی ونقص ارزیابی بیمار ازجهت
ایمنی اولیه منفی بود



DX:AML-M5

Acute monoblastic/monocytic leukemia (M5) blasts 
express characteristically express 

positive in CD4, CD11b, CD11c, 
CD13 (dim), CD33(bright), CD45 (bright-mod), CD56, 

CD64 and HLA Dr.

express CD2, CD7, CD10, CD16, 
CD23, lysosome and CD117.

CD34 is predominantly negative.

Though normal monocytes express CD14, in AMoL, this 
marker is variably expressed (predominantly 

negative).





:جهت3بررسی بیمار از

• اخلاق پزشکی-1

• علت رمیشن موقت لوکمی-2

CAM therapyجایگاه اعتقادات مذهب به عنوان-3•













Taking the above into account, we will now discuss the following six hypotheses associated with the SR 
in this case:









antileukemic effect of systemic infections :

• These antitumor effects may be caused by cell-mediated immunity, 
cytokines, and growth factors .

• Mechanisms:

• 1.cytotoxic effects of NK cells and cytotoxic T 
lymphocytes(respectively, main causes)

• 2. inflammatory cytokines, such as IL-1, IL-6, IL-2, and TNF-α .

• G-CSF and GM-CSF exert an antileukemic effect under specific 
conditions .



• Although natural remission of AML can be confirmed through genetic or 
molecular biological analyses, it is a temporary phenomenon .

• This is because patients with spontaneous remission of AML experience 
relapse repeatedly without absolute disease resolution. 

• Some genomic analyses have revealed the presence of residual AML clones 
during spontaneous remission .

• A clonal study showed that leukemic cells continue to undergo clonal 
evolution during spontaneous remission .

• Residual clones may cause AML relapse; however, little is known about the 
acquisition of resistance by these clones after spontaneous remission.



Take home message:

• The immunological effects of the infectious diseases causing these 
remissions 

• This phenomenon  clinically is confirmed by the decrease in specific 
chromosomally aberrant clones.

پاسخ دراثر.پروسه بدخیمی توسط چند کولون هتروژن بافراوانی متفاوت ایجاد میشود•
هایی که ایمونولوژیک تولید شده توسط عفونت کلون غالب رانابود میکندوتا رشد کلون

 transientایجاد میشود که همانwindow periodدراقلیت بودندیک 
spontaneous remissionمیباشد.
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