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INTRODUCTION

Le protocole GRALL/GRAAPH, largement utilisé dans la LAL 
de l’adulte, permet d’obtenir des taux élevés de rémission 
mais s’accompagne d’une toxicité notable. Dans l’étude 
GRAALL 2005, Mariette et al. rapportent 6,7 % d’infections 
fongiques invasives et Honeyman et al. environ 34 % 
d’infections bactériennes sévères pendant l’induction. Les 
complications non infectieuses sont également fréquentes, 
avec 16 % d’événements thromboemboliques décrits par 
Orvain et al. Ces toxicités représentent un enjeu majeur 
pour la continuité du traitement.

RESULTATS
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Graphique 1 :Types de complications non infectieuses

PATIENTS ET 
METHODES

Nous avons mené une étude rétrospective monocentrique
incluant 56 patients adultes atteints de LAL traités selon les 
protocoles GRALL ou GRAAPH à l’hôpital 20 Août de 
Casablanca entre Janvier 2020 et Janvier 2025. L’ensemble 
des complications infectieuses et non infectieuses 
recensées ont été observées au cours de la phase 
d’induction.

CONCLUSION

Le protocole GRALL/GRAAPH, bien qu'efficace, 
s’accompagne d’une toxicité non négligeable, en particulier 
infectieuse, avec un taux de complications sévères élevé. 
Les atteintes hépatiques, neurologiques et 
thromboemboliques soulignent la nécessité d’un suivi 
rapproché et de stratégies de prévention ciblées, 
notamment antifongique et thrombotique, dès l’induction.
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Variable Données

Nombre total de patients 56

Âge médian 35 ans 

Sexe ratio (H/F) 2 : 1

LAL T 17 patients

LAL B Ph + 5 patients

LAL B Ph - 34 patients

≥1 complication infectieuse 45 patients

Tableau 1 : Caractéristiques des patients (n=56) 
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Graphique 3 : Evolution des patients


