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BETEGTÁJÉKOZTATÓ 

Vérlemezkeszám- csökkenés (Thrombocytopenia) 

Tisztelt Szülők!  

A beavatkozáshoz melyet az ön gyermekén tervezünk, szükséges az ön beleegyezése. Ahhoz, hogy 

dönteni tudjon, az alábbi ismertetéssel szeretnénk segítségére lenni, ill. ezúton tájékoztatni a 

gyermeke valószínűsíthető betegségéről, valamint a beavatkozások módjáról, jelentőségéről, 

következményeiről és a lehetséges szövődményekről. 

A vérlemezkék a vérsejtekhez hasonló alakot mutató, vérzés csillapításában, ill. a vérrög 

képződésében kulcsszerepet játszó elemei, termelődésük a csontvelőben történik. Számuk 

csökkenése sok betegség kísérő tünete lehet, ezen kívül ismeretesek a csak a vérlemezkéket érintő 

veleszületett, vagy szerzett megbetegedések. Amennyiben a csökkenés egy kritikus szintet elér, 

mely azonban számszerűleg pontosan nem adható meg, az ok nélkül, ill. kisebb sérülés 

következtében fellépő, adott esetben aránytalanul nagymértékű vérzések esélye megnő.  A 

vérlemezkeszám csökkenés következtében jellegzetes módon elszórtan pontszerű bőr- és 

nyálkahártyavérzések alakulhatnak ki, de belszervi vérzés (bélrendszer, tüdő, agy, vese) is 

elképzelhető, melynek tünetei igen változatosak lehetnek. 

Az eltérés sok betegség következménye lehet, gyermekkorban elsősorban különböző súlyosságú 

fertőzések, gyógyszer mellékhatás, ill. az immunrendszer megbetegedései által okozott kóros 

állapotok állnak a háttérben, ritkább esetekben rosszindulatú, rákos megbetegedések (leukaemia – 

fehérvérűség) kísérő jelensége lehet. 

A kivizsgálás során a kiváltó ok tisztázása történik, melyhez a kórelőzmény részletes kikérdezése 

(gyógyszerszedés), vér- és képalkotó vizsgálatok, szakorvosi konzíliumok, a feltételezett fertőzést 

okozó kórokozók közvetlen, vagy közvetett kimutatása (vérből, vizeletből, különböző 

váladékokból) , szükség esetén centrumokban csontvelővizsgálat történik. 

A kezelés a talált kóroktól függ, mely magában foglalja a kiváltó fertőzés kezelését, ill. gyógyszer 

elhagyását, az immunrendszer megbetegedése esetén gyógyszeres terápia, mely a kóros reakció 

elnyomásán alapul. Rosszindulatú, rákos megbetegedés esetén az ennek megfelelő (citosztatikus) 

kezelés megkezdése történik. 

A terápia következményeként kialakuló mellékhatások sokrétűek, ezek ismertetése konkrét esetben 

a kezelőorvos feladata. Kezelés nélkül az alapbetegség előrehaladása, ill. a vérzékenységi hajlam 

miatt életveszélyes vérzés is kialakulhat. Amennyiben a vérlemezkeszám- csökkenés nem 

átmeneti, azaz tartósan fenn fog állni, javasolt a sérülésektől való fokozott védelem. 


