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Rappels sur l’hématopoïèse 
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L’hématopoïèse

Fabrication et remplacement continu et régulé des cellules sanguines. 

L’hématopoïèse comprend : 

- la myélopoïèse : synthèse des globules rouges, des polynucléaires et 
des plaquettes. 

- la lymphopoïèse : synthèse des lymphocytes B et T. 
o Les lymphocytes B et T naïfs se différencient à nouveau lors de la réponse immunitaire. 
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Durée de vie des cellules 

• Globule rouge : 120 jours

• Globule blanc :

- Lignée granuleuse : 1-10 jours

- Lignée lymphocytaire : jusqu'à plusieurs années

• Plaquettes : 8 jours 
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Sites de l’hématopoïèse 
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La moelle osseuse 
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Les lymphocytes sont produits et se développent dans les organes lymphoïdes primaires, puis ils sont activés 
(initiation de la réponse immunitaire) dans les organes lymphoïdes secondaires. 
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Les explorations
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NFS – Numération formule sanguine 
C’est l’analyse quantitative des éléments figurés du sang = cellules sanguines. 
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Frottis sanguin 

Analyse morphologique / qualitative des éléments figurés du sang. 
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• Myélogramme (= cytologie)

- Analyse quantitative et qualitative des différentes lignées

- Dépistage de cellules anormales

- Études en cytométrie de flux, biologie moléculaire et 
cytogénétique

• BOM (= histologie)

- Richesse cellulaire réelle 

- Architecture médullaire et micro-environnement

- Degré de fibrose (myélofibrose)

- Envahissement médullaire par des cellules anormales 13



Myélogramme
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Biopsie ostéomédullaire 
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Biopsie ganglionnaire 
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Généralités sur les 
hémopathies malignes 
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Comme tous les cancers, les hémopathies malignes correspondent à 
un ensemble de cellules qui se multiplient de manière monoclonale. 

Chaque hémopathie maligne correspond à un clone différent, que l’on 
peut placer sur l’arbre de l’hématopoïèse. 
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Lymphomes B 
Production excessive de lymphocytes B matures, qui s’accumulent dans les 
ganglions lymphatiques. 
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Lymphomes T 
Production excessive de lymphocytes T matures, qui s’accumulent dans les 
ganglions lymphatiques. 
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Leucémies aigües 

- Blocage de maturation tôt 
dans l’hématopoïèse 

- Multiplication très 
importante et rapide des 
cellules indifférenciées 

- Les différents types de 
leucémies aigües dépendent 
du moment et de la lignée 
cellulaire où a lieu le 
blocage. 
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Les différents tableaux 
cliniques 
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Le syndrome d’insuffisance médullaire 
SYNDROME ANEMIQUE SYNDROME HEMORRAGIQUE SYNDROME INFECTIEUX 

- pâ leur cutanéo-muqueuse 
- dyspnée d’effort, puis de repos 
- asthénie 
- ralentissement idéomoteur, 
acouphè nes 
- malaises 
- douleur thoracique sur angor 

- hémorragie cutanéomuqueuse 
(épistaxis, gingivorragie, purpura, 
ménorragies, métrorragies… )
- bulles hémorragiques intra 
buccales
- saignements longs aux coupures 
- voire hémorragie profonde (intra 
cérébrale ++) 

- Par atteintes des PNN : infections 
bactériennes, graves, engageant 
rapidement le pronostic vital 
- Récurrences virales (herpè s, zona)
- Infections par des germes 
atypiques 
- Infections récidivantes. 
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Le syndrome tumoral 

• Les adénopathies :
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Le syndrome tumoral 

• Hépatomégalie, splénomégalie

• Le syndrome tumoral médiastinal = le syndrome 
cave supérieur : 
o Compression de la veine cave supérieure dans le 

médiastin 
o Œdème cervicofacial en pélerine 
o Comblement des creux sus-claviculaires par de 

l’œdème 
o Turgescence du réseau veineux jugulaire, circulation 

veineuse collatérale thoracique. 
o Compression trachéale : toux sèche, dyspnée haute 
o Céphalées, vertiges, acouphènes, troubles visuels, 

somnolence. 
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Le syndrome d’hyperviscosité plasmatique 

Dû à une augmentation de la 
viscosité sanguine entraînant une 
résistance à l’écoulement du flux 
sanguin dans les vaisseaux. 

 Se rencontre lors des 
augmentations du nombres des 
éléments figurés du sang. 
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Le syndrome de leucostase

Lors des hémopathies 
lymphoïdes, quand le nombre 
de blastes est très élevé. 
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Syndrome d’évolutivité des hémopathies 
lymphoïdes 

• Amaigrissement : 
o inexpliqué 

o perte de plus de 10% en 6 mois 

• Fièvre : 
o inexpliquée, > 38°

• Sueurs nocturnes : 
o profuses, nocturnes 
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Le syndrome de lyse tumorale 

Multiplication cellulaire très 
rapide et anarchique 

 Lyse massive des cellules 
avec libération dans le sang 
des protéines et ions 
intracellulaires : 

o acidose 

o hyperuricémie 

o hyperkaliémie 

o hyperphosphatémie 

o hypocalcémie. 
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