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a jiné) v periferni krvi. Kromé poctu leukocytl vzdy hodnotime také
ostatni parametry krevniho obrazu: hemoglobin, hematokrit, objem
erytrocytd, pocet trombocytd, které nam poskytnou dalsi informace
0 mozné pficiné leukocytdzy nebo leukopenie a téZ vypovidajf o akut-
nosti a zavaznosti stavu pacienta (napr. tézka anemie, trombocytopenie).
Referencni meze parametr( krevniho obrazu uvadi tabulka 1.

Pomoci vysetreni krevniho obrazu s diferencidlnim rozpoctem,
ddkladnou anamnézou a klinickym vysetfenim jsme vétsinou schopni
snadno odlisit pripadné sekundéarni a reaktivni zmény poctu leukocytd,
nebo nabyt podezfeni na hematoonkologickou diagnézu.

Leukocytoza
Leukocytoza je Casty laboratorni nélez definovany vzestupem poctu

leukocytl nad referen¢ni mez (10 x 10%1). DiferencidIni diagnostika

Tab. 1. Referencni meze krevniho obrazu (20)

Diferencialni diagnostika leukocytozy a leukopenie
g ytozy

pFiciny leukocytdzy je Sirokd a nékdy i obtiZzna. Adekvatni zhodno-
ceni anamnézy, klinického stavu pacienta a diferencidlniho rozpoctu
leukocytl je zékladem k sprédvnému postupu. Pro dosetfeni priciny
leukocytodzy je dulezité zjistit, ktery podtyp leukocytd je zmnozen
a zdali jsou pfitomny i patologické formy leukocytl jako blasty, nezralé
formy, atypické lymfocyty. Typ zmnozenych krvinek zavisi na pficiné
leukocytdzy (1, 2).

Pritomnost blastickych elementi v periferni krvi vede k pode-
zfeni na akutni leukemii. Typickd byva kratkd anamnéza rozvoje potizi
pacienta a rychly vyvoj zmén v krevnim obraze. Mimo prikaz rlizné-
ho poctu blastickych elementd v krevnim obraze typicky nalézédme
cytopenie podminéné nédhradou zdravé krvetvorby. V diferencidlnim
rozpoctu byvé nékdy zjevna absence mezistuprid vyvoje granulocytd
(promyelocytd, myelocytl a metamyelocyt() v kontrastu s pfitomnosti

Parametry - analyzator Jednotky Zeny Muzi
Leukocyty — pocet (WBC) 10%I 4,0-10,0 4,0-10,0
Erytrocyty — pocet (RBC) 10/ 3,80-5,20 4,0-5,8
Hemoglobin - koncentrace (HGB) g/l 120-160 135-175
Hematokrit (HCT) 171 0,35-0,47 0,40-0,50
Stfednf objem erytrocytl (MCV) fl 82,0-98,0 82,0-98,0
e e .
it;f;jt?;ti?ucwtéﬁe hemoglobinu g/ 320-360 320-360
srsodind oyl FOW-D) f 370-540 370-540
Trombocyty — pocet (PLT) 1071 150-400 150-400
Stfedni objem trombocytl (MPV) fl 78-12,8 78-12,8
Site distribuce trombocytd -

smérodatna odchylka (PyD\/\/—SD) fl 20-170 20-170
Retikulocyty — relativni pocet (RET) % 0,5-2,5 0,5-2,5
Retikulocyty — absolutni pocet (RET#) 1091 25-100 25-100
Normoblasty — absolutni pocet

(NRBCH) 4 P 107/ 0-0,015 0-0,015
Diferencialni rozpocet Jednotky Zeny Muzi
Neutrofily % 45,0-70,0 45,0-70,0
Lymfocyty % 20,0-45,0 20,0-45,0
Monocyty % 2,0-12,0 2,0-12,0
Eozinofily % 0,0-5,0 0,0-5,0
Bazofily % 0,0-2,0 0,0-2,0
Neutrofily absolutné 1071 2,00-7,00 2,00-7,00
Lymfocyty absolutné 1071 0,80-4,00 0,80-4,00
Monocyty absolutné 1071 0,08-1,20 0,08-1,20
Eozinofily absolutné 1071 0,00-0,50 0,00-0,50
Bazofily absolutné 1071 0,00-0,20 0,00-0,20
z‘:;:::;;:li::&omocet Jednotky Zeny Muzi
Neutrofily segmenty % 47-70 47-70
Neutrofily tyce % 0-4 0-4
Lymfocyty % 20-45 20-45
Monocyty % 2-10 2-10
Eozinofily % 0-5 0-5
Bazofily % 0-1 0-1
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