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Anizocitoza in polikromazija eritrocitov                 Razpadla celica, limfociti 
 

   
Limfocit, atipični limfocit     Limfocit, mielocit 

 

   
Nevtrofilec s toksičnimi granulacijami, limfociti   Razpadla celica, atipični limfocit, limfocit 
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OPIS: 

V vzorcu krvi za mikroskopsko DKS 2022/3, 85-letne ženske, je bila izrazito povečana koncentracija 
levkocitov (85,8 x 109/L) na račun povečane absolutne (77,22 x 109/L) in relativne koncentracija (90,0 %) 
limfocitov. V krvnem razmazu so prevladovali manjši limfociti z zrelim kromatinom in pičlo citoplazmo. 
Posamezni limfociti so bili večji z rahlejšo strukturo kromatina, vidnim nukleolom ter pičlo do zmerno 
količino blago bazofilne citoplazme. Številni limfociti so bili razpadli, kot posledica priprave krvnega 
razmaza. V nevtrofilni vrsti so bili prisotni tudi posamezni nezreli granulociti (metamielociti in mielociti). 
Posamezni zreli nevtrofilci so imeli prisotne toksične granulacije. 
V eritrocitni krvni sliki sta bila število eritrocitov (3,05 x 1012/L) in koncentracijo hemoglobin (122 g/L) na 
spodnji meji ORV za odrasle ženske. Razen MCV, ki je bil blago povečan (104,1 fL), so bili ostali parametri 
znotraj ORV. Morfološka odstopanja v eritrocitni krvni so bila: blaga anizocitoza, posamezni makrociti, 
blaga polikromazija in posamezni BPE.  
Številčna koncentracija trombocitov je bila znotraj ORV (219 x 109/L). Prisotna je bila blaga anizocitoza 
trombocitov s posameznimi velikimi trombociti.  
 
 
REZULTATI 
Rezultate je oddalo 100 udeležencev. Zaradi raznolikosti podajanja rezultatov udeležencev tokrat 
rezultatov nismo evaluirali. Spodaj navajamo glavne poudarke analize rezultatov. 
 
Na podlagi oddanih rezultatov smo ugotovili, da je prišlo do večjih razlik v podajanju števila segmentiranih 
nevtrofilnih granulocitov, limfocitov, atipičnih limfocitov, drugih celic in Gumprechtovih senc (Tabela 1). 
 
Tabela 1: Rezultati udeležencev 

Vrsta celice Število oddanih rezultatov 
večjih od 0 

Srednja 
vrednost 

Območje 

Seg. nevtrofilni granulociti 98 8,7 4-24 

Limfociti 96 58,7 3-95 

Atipični limfociti 30 6,2 1-89 

Druge celice 3 1,3 39-44 

Gumprechtove sence 58 22,4 15-67 

 
 
Tabela 2: Najpogosteje navedene morfološke spremembe 

Morfološka sprememba Število udeležencev 

Levkocitna krvna slika 

Toksične granulacije 26 

 

Eritrocitna krvna slika 

Anizocitoza 60 

BPE 30 

Polikromazija 22 

Hipokromija 22 

Makrociti 16 

 

Trombocitna krvna slika 

Anizocitoza 51 

Veliki trombociti 36 
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V primerih, pri katerih ugotovimo, da bi zaradi neupoštevanja razpadlih celic/Gumprechtovih senc, prišlo 
do precenjenega (lažno višjega) števila nevtrofilcev, je le te potrebno vključiti v diferenciacijo. Kadar 
imamo znano diagnozo kronične limfocitne levkemije (KLL), jih uvrstimo med Gumprechtove sence, v 
primeru, da diagnoza ni znana pa med razpadle celice. Smiselno je v komentar zabeležiti, da smo med 
razpadle celice diferencirali razpadle limfocite, ko nedvoumno vemo za njihov izvor (preverimo na izpisu iz 
analizatorja). Ko seštejemo deleže vseh celic limfocitnega izvora (limfocite, atipične limfocite in razpadle 
celice/Gumprechtove sence), se mora seštevek okvirno skladati z deležem limfocitov, ki smo ga dobili pri 
analizi na hematološkem analizatorju. 
V primerih, ko je razpadlih limfocitov manj in njihovo neupoštevanje v diferenciaciji ne vpliva na razmerje 
med nevtrofilci in limfociti, razpadlih celic/Gumprechtovih senc ni potrebno vključiti v diferenciacijo in 
njihovo prisotnost zabeležimo le v komentar. 
 
V pripravi je nova verzija programa Sneqas v katerem bodo v nabor celic vključene tudi »razpadle celice«. 
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