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Souvislost morfologie a KO

» hodnoceni velikosti erytrocytu
v MCV
v RDW
v distribuéni kfivky
» hodnoceni barvitelnosti — hemoglobinizace
erytrocytu
v MCH
v MCHC



Odchylky erytrocytu ve velikosti

» normocyty
» mikrocyty
» makrocyty

» anizocytoza
» 1zocytoza



Normocyty — diskocyty
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> Velikost 9 OQ::. C
v referenéni meze: 7 — 7,5 @ O

v MCV: 84— 96 fl ) 0N -

» Tvar
v' bikonkavni, diskoidni
v' s centralnim projasnénim




Mikrocyty.

» Velikost .

v <6,5
v MCV < 84,0 fl

» Klinicky vyznam
v’ talasémie
v’ nedostatek zeleza
v hemolytickd anémie
v' anémie chronickych onemocnéni
v’ sideroblasticka anémie




Makrocyty

» Velikost
v>78HU
v MCV > 96,0 fl

» Klinicky vyznam
v megaloblastova anémie
v myelodysplasticky syndrom
v akutni ztrata krve

v' chemoterapie
v_ onemocnéni jater
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lzocytoza

» RDW
v < 15,2 %CV

Anizocytoza

» RDW
v >15,2 %CV
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Odchylky barvitelnosti erytrocytu
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MCHC: 310 - 370 g/l
MCH: 28,0 — 34,0 pg
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> norm OCh romn |' fyziologické erytrocyty

normochromni

Y

hypochromni
» hyperchromni

» anizochromni
» polychromni



Hypochromni erytrocyty
» Popis

v’ projasnéni tvofi vice jak 1/3
bunky

v" anulocyt - velmi nizky HGB v
bunce

v’ leptocyty - tenké, ,placaté”
erytrocyty s velmi
nizkym mnozstvim HGB v
bunce

v’ torocyty - artefakt, ostré rozhrani
mezi nenabervenym stredem a
nabarvenym prstencem (pricina:

pomalé zasychani natéru, voda ve fixacnim
roztoku)




Hyperchromni / anizochromni €erytrocyty.




Polychromni erytrocyty

» Velikost: 8 —11 U

» Popis
zbytkova bazofilie cytoplazmy, nedostatek HGB
(rezidua RNA), mladé RBC

»  Klinicky vyznam
v" hemolytické anémie
megaloblastova anémie
nedostatek zeleza
anémie chronickych onemocnéni
kongenitalni dyserytropoetické anémie
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Poikilocyty —
odchylky tvaru erytrocytu

» akantocyty > eliptocyty
» echinocyty > slziCkovite
» tercovité » schistocyty
» knizocyty » keratocyty
» stomatocyty » srpkovité
» sferocyty




Akantocyty o
(spur cells) ﬁrl <¥

» Popis
v ostny po obvodu bunky (pocet 2 — 20)
v vétSinou mensi nez normalni erytrocyty
v mivaji az sférocytarni tvar
» Pricina
v poruchy lipidu v erytrocytarni membrané
v' nevyvazena distribuce fosfolipidd mezi vnitftnim a
vnejSim prostfedim erytrocytu
» Klinicky vyznam
v/ onemocnéni jater
v" novorozenecka zloutenka
v poruchy metabolismu lipidu
v' po splenektomii




Echinocyty

(crenated cells, burr cells)

» Popis
v tupé vybézky po obvodu bunky (pocet 10-30)
v’ Casto artefakt
x Spatné zasychani natéru
x hyperosmolarni prostredi
% stare vzorky
» PricCina
poruchy lipidu v erytrocytarni membrané
elektrolyticka nevyvazenost erytrocytu s vnejSim
prostredim
v' nepomeér povrchu vnitfni a vnéjsi vrstvy membrany

» Klinicky vyznam
v' deficit pyruvatkinazy
v' novorozenci
v’ urémie

v
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Tercovite erytrocyty
(codocyty, target cells)

» Popis
v’ centralné zbarveny terc

v kondenzace hemoglobinu s okolnim
projasnenim

» Pricina
v' akumulace membranovych fosfolipidi a
cholesterolu

v" nepomér zvétSeného povrchu buriky
k objemu bunky

»  Klinicky vyznam

v" hypochromni anémie
(talasémie,hemoglobinopatie,
sideropenicka anémie)

v" megaloblastova anémie
myelofibroza
v' po splenektomii
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Knizocyty
(bridge cells, pinched cells )

» Popis

v ,most* z hemoglobinu pfes svétlé centralni pole 9
erytrocytu '

v’ erytrocyt ma dvé nebo vice vpaceni membrany
(trikonkavni tvar)

v’ Casto mikrocyty

» Pri€ina
v' akumulace membranovych fosfolipidl a cholesterolu
v' nepomér zvétSeného povrchu buriky

k objemu bunky

» Klinicky vyznam
v" hemolytické anémie
v" hemoglobinopatie
v talasémie
v sférocytdza




Stomatocyty

(mouth cells)

S

» Popis
prodlouzena oblast projasnéni pres stred
erytrocytu
» PriCina
v' elektrolyticka nerovnovaha erytrocytu
v v hypotonickém prostredi
v u tenkych natérll — arteficialné
»  Klinicky vyznam
v dédi¢na stomatocytoza
v/ onemocnéni jater
v kardiovaskularni onemocnéni
v' po otravach




Sferocyty

(mikrosferocyty)

» Velikost: 6,1 — 7,0
» Popis

v nemaji bikonkavni tvar — kulovité

v’ syté, kulaté, malé, tmaveé erytrocyty
» Pricina

v' defekt fosfolipidi bunééné membrany

v’ snizeni poméru membranového povrchu
k cytoplazmatickému objemu

» Klinicky vyznam
v dédi¢na sférocytoza
v nékteré hemolytické anémie (AIHA)
v hypersplenismus




Eliptocyty/ovalocyty

» Popis
v’ ovalny tvar (eliptocyt vice nez ovalocyt)
v" nékdy az tvar doutniku

» Pricina
v neuplna proteinova struktura membrany
v' ireverzibilni tvar vznika po prachodu

kapilarami

» Klinicky vyznam
v’ dédi¢na eliptocytoza

megaloblastova anémie

talasemie

sideroblasticka anémie

nedostatek zeleza
vrozena dyserytropoeticka anémie
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Slzickovite erytrocyty
(dakryocyty, teardrop)

» Popis
v’ kapkovity tvar prodlouzeny k jednomu pélu
v’ Casto mikrocyty
v’ erytrocyty byvaji hypochromni
» PFiCina
mechanicka — ireverzibilni deformace erytrocytu
» Klinicky vyznam
v' myelofibroza
v talasémie
v pernicidozni anémie
v' nékteré hemolytické anémie




Schistocyty
(schizocyty)

» Popis
fragmenty erytrocytu
» PricCina
v" mechanicka — fragmentace erytrocytu
v utlak fibrinovymi vliakny
» Klinicky vyznam
v" mikroangiopaticka hemolyticka anémie
v’ traumaticka hemolyticka anémie
v" hemolyticka anémie
v' urémie




Schistocyty

mechanismus vzniku helmovité buriky

\‘.

Bite cells (,vykousnuté“ buriky)
makrofagy ,vykousnou“ Heinzova téliska
Z povrchu erytrocytu




Keratocyty

(blister cells, horn cells ) - G

» Popis
v ruptura nebo vpaceni membrany

v' jevi se jako: pseudo vakuola na
okrayji (,rohaty*“ erytrocyt, po prasknuti ,vakuoly*)

v erytrocyty s mensim vpacenim - degmacyty
(urcity druh schistocytu)
» Pricina
precipitace hemoglobinu

» Klinicky vyznam

v" mikroangiopaticka hemolyticka anémie
akutni krvacive stavy
deficit pyruvatkinazy
deficit G6PDH
nestabilni hemoglobiny
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Srpkoviteé erytrocyty

(drepanocyty, sickle cells) h

» Popis
srpkovity tvar
» PricCina
polymerizace hemoglobinu S
do dlouhych rigidnich krystalu
» Klinicky vyznam
v srpkovita anémie

v" hemoglobinopatie (hemoglobin SS,
SC, SD, S-i talasémie)




Inkluze v erytrocytech

» bazofilni teCkovani

» Howell-Jollyho teliska

» Cabotovy prstence

» Pappenheimerova teliska



Bazofilni teckovani

» Popis
tmavomodra granula v erytrocytu (i v NRBC)
» Pricina
degradovane zbytky RNA v organelach
(ribozomy, mitochondrie, siderozomy)
pfi blokadé urcitych enzymu
» Klinicky vyznam
poruchy syntézy hemoglobinu
otrava olovem
talasémie
megaloblastova anémie
sideroblasticka anémie
alkoholismus
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Howell-Jollyho teliska

» Popis
purpurove zbarvena kulata teliska
v erytrocytech (i v NRBC)

» Pricina

jaderné fragmenty (obsahuji DNA)
» Klinicky vyznam
hemolyticka anémie
splenektomie
srpkovita anemie
megaloblastova anémie
obecneé pri poruchach vyzravani
jadra bunky
alkoholismus
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Cabotovy prstence

» Popis
v tenkeé vlakno (i stoéené) uvnitf erytrocytu
v purpuroveé zbarveni
» Pricina
pravdepodobné mikrotubuly z mitotického vreténka
nebo zbytky jaderné membrany
» Klinicky vyznam
v tézka stadia anémii
v" megaloblastova anémie
v dyserytropoéza

Normal Cabot Rings



Pappenheimerova teliska

» Popis
Cervenovofialova jednotliva nebo Cetngjsi
teliska v erytrocytech

» Pricina

granula obsahuji zasobni zelezo, agreguiji
s mitochondriemi a ribozomy

» Klinicky vyznam

v
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dyserytropoéza
sideroblasticka anémie
megaloblastova anémie
splenektomie

talasémie




Pappenheimerova téliska Howell-Jollyho teliska




Dif dg: Malarie

» uvedene
erytrocytarni
Inkluze nutno
odlisit od
pritomnosti
parazitu



Penizkovaténi erytrocytu
(rouleax)

» Popis

erytrocyty tvori ,fetizky“

(tfi a vice bunék)
» PriCina

zvySené mnozstvi plazmatickych proteinu

navazanych na povrchu erytrocytu
> Klinicky vyznam

v" mnohocetny myelom

monoklonalni gamapatie
maligni lymfomy
chronicka onemocneni jater
chronické infekce
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Aglutinace erytrocytu

» Popis
seskupené erytrocyty do vetsich, Ci mensich
shluku

» Pricina
pritomnost protilatek (nejcastéji chladové)

» Klinicky vyznam
paroxysmalni chladova hemoglobinurie
potransfuzni inkompatibilita




Penizkovateni X Aglutinace
erytrocytu

erytrocytu




