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Krevni obraz

RBC - Erytrocyty — muzi 4,0-5,3 x 10%%/l, zeny 3,8-5,2 x 10%/I
HGB - Hemoglobin — muzi 135-175 g/I, Zeny 120-165 g/
HCT - Hematokrit — muzi 0,40-0,54, zeny 0,35-0,45

MCV - Stfedni objem erytrocytu 83-95 fl (80-97)

MCH - Stredni hmot. hemoglobinu v erytrocytech 27-32 pg

MCHC - Stredni koncentrace hemoglobinu v erytrocytech
320-370 g/l

RDW - Distribuéni Sife objemu erytrocytl
RET - Podil retikulocytd 0,005-0,015%
PLT - Trombocyty 150-350 x 107/

WBC - Leukocyty 3,8-10 x 107/



definice

* Anémie Cili chudokrevnost (anaemia) je
snizeni koncentrace hemoglobinu v krvi pod
mez urcenou pro dany vek a pohlavi.

* Norma hemoglobinu je 136-176 g/l u muzi a
120-168 g/l u Zen

» Casto spojena se snizenim koncentrace
erytrocytu a hematokritu



vysetreni

 Anamnéza (RA, infekce, tox. vlivy, nadory,
krvaciveé projevy, neurol. priznaky — parestezie,
stravovaci navyky, zmény hmotnosti, ikterus...),
anemicky syndrom

* Klinické vysetreni ( bledost, sliznice, kvalita vlasu
nehtu, glositis, cheilitis, krvaceni, jatra, slezina,
Selest, tachykardie, uzliny...)

e Laboratorni vys (KO a pomocné — bilirubin, LD

aj.), stern. punkce, trepanobiopsie, zobrazovaci
metody..., stolice na okultni krvaceni)



MCV — makrocytarni anémie

* S megaloblastovou prestavbou KD, deficit B12
kys. Listové (vyziva, malabsorpce, postresekcéni
sy, pernicindzni anémie,...)

e Ostatni : hypotyredza, jaterni onemocneéni,
abusus alkoholu, myelodysplasticky syndrom

e ? Co je retikulocytarni krize ?



Mikrocytarni anémie (hypochromni)

Sideropenicka anémie

Anémie chronickych nemoci (porucha
inkorporace Fe)

Fe v séru (snizeno, zvyseno, normalni)
CVK celkova vazebna kapacita

Ferritin

Transferin Trf

Saturace transferinu zelezem satFe
Sideroblasticka (sideroblasty v KD)



Normocytarni anémie

aplasticka anémie (event. izolovana)
myelodysplasticky syndrom
myelofibroza

renalni insuficience

tzv. dimorfni anémie (kombinovana mikro- a
makrocytoza)

akutni krevni ztraty
hemolytické anémie



Hemolyticka anémie

Diagnosticky prukaz hemolyzy

retikulocytdza

zkracené prezivani erytrocytu (Cr51)

nekonjugovana hyperbilirubinemie, urobilinogenurie
zvysena laktatdehydrogenaza (zvl. isoenzym LDH-2)
snizeny haptoglobin (protein vazici volny hemoglobin),
zvyseny volny hemoglobin

pritomnost hemosiderinu v moci (u chronickych hemolyz)

Coombsuyv test, pritomnost protilatek (pozitivni u
imunohemolytickych anémii)

osmoticka rezistence Ery (snizena u vrozené sférocytozy)



Hemolyza Il

* |ntravaskularni e Extravaskularni
hemolyza hemolyza

- mechanicka, imunitni - imunitni, mechanicka

- zvyseny fHgb, snizeny - slezina a RES, zvyseni
Hpt, zvyseny LD, bilirubinu , bili v moci,

hemoglobinurie splenomegalie, LD



Coombsuyv test

* Coombsuv test primy slouzi k diagnostice
hemolytickych anémii zptsobenych antierytrocytarnimi
protilatkami. Pomoci protilatek proti
antierytrocytarnim protilatkam testujeme pritomnost
téchto antierytrocytarnich protilatek na membrané
erytrocytu.

* Coombslv test neprimy slouzi k detekci
antierytrocytarnich protilatek v krevni plazmeé u
pacientl po opakovanych krevnich transfuzich. Pomoci
protilatek proti antierytrocytarnim protilatkam
testujeme pritomnost antierytrocytarnich protilatek v
krevni plazmé.



