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La mortalité liée à l’induction est 

définie par la survenue de décès dans 

les 60 jours suivant le début de 

protocole d'induction, pendant la 

période d’aplasie post-chimiothérapie, 

et n'étant pas associée à une 

progression de la maladie.

Ces résultats soulignent la nécessité de renforcer les stratégies de prévention et de gestion 

des complications aigues liées au traitement d’induction, afin d'améliorer les taux de survie 

durant cette phase critique

• De Janvier 2009 jusqu’à 

Décembre 2023, 104 patients 

atteints de LAL ont été colligés

• Age médian de 26ans (16 -65ans) 

• Sexe-ratio de 1,66 (65 H/39F) 

• 15 pts (14,42%) présentaient des 

comorbidités

• 29 cas (27,88% ) de décès ont été 

reportés au cours de la phase 

d’induction.
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L’objectif de cette étude est 

d’évaluer le taux de mortalité 

précoce, et les causes de décès 

chez les adultes atteints de 

leucémie aigue lymphoblastique 

(LAL). 

C’est une étude rétrospective, 

descriptive, monocentrique, 

incluant des pts adultes de 16 ans 

et plus présentant une LAL de 

novo diagnostiquée entre janvier 

2009 et Décembre 2023 

L’évaluation portait sur le taux de 

mortalité .
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