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Klein, aber oho!

Was sagt das Histogramm eines 3-Part-Diff-Hamatologiesystems aus?
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Die 3-Part-Differentialblutbild-Systeme, die in den Schweizer Arztpraxen und Labors eingesetzt wer-
den, leisten Erstaunliches. Beim genauen Betrachten des weissen Histogramms, der RBC- und PLT-
Kurve, kénnen verschiedene pathologische Veranderungen der Blutzellen auf einen Blick erkannt

werden.

Der Verein fiir medizinische Qualitits-
kontrolle MQ fiihrt seit 1985 Ringver-
suche fiir Himatologiesysteme durch.
Verglichen werden die Parameter Hi-
moglobin, Hiamatokrit, Erythrozyten,
Leukozyten und Thrombozyten aus ei-
ner von MQ selbst hergestellten Kon-
trollblutprobe. Da diese Kontrollblut-
probe mit Stabilisatoren versetzt wird,
konnen die Leukozyten-Subpopulatio-
nen und die Histogramme nicht beur-
teilt werden.

Um zu sehen, wie die Gerite auf patho-
logische Veranderungen der Blutzellen
reagieren, haben wir auf den hiufigs-
ten Geriten frische Patientenproben
gemessen. Anhand dieser Blutproben
konnte festgestellt werden, dass die
Gerite unterschiedlich auf pathologi-
sche Veranderungen reagieren, aber
dennoch alle wichtigen Abweichungen
zum normalen Blutbild erfassen kén-
nen.

Wie entsteht ein Histogramm?

Um die Zellen zu unterscheiden, be-
notigen die Gerite, je nach Hersteller,
verschiedene Reagenzien. Vor allem
das Lyse-Mittel beeinflusst die weissen
Zellen unterschiedlich. Bei dem Im-
pedanz-Verfahren lost jede Zelle beim
Durchtritt durch die Kapillaréffnung
einen Impuls aus. Je nach Grosse, ist
der Impuls unterschiedlich hoch. Diese
Verteilung wird in einem Histogramm
dargestellt. Die 3-Part-Differentialblut-
bild-Systeme, die in der Schweiz am
héufigsten vertreten sind, arbeiten alle
mit einem vergleichbaren Funktions-
prinzip. Die Thrombozyten und Eryth-
rozyten werden in derselben Kammer
gezahlt und in zwei Kurven dargestellt.
Alle Systeme benutzen hier einen vari-
ablen Diskriminator, um die PLT-Popu-
lation abzugrenzen (Abb. 1).
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Das Leukozyten-Histogramm

Bei der Differenzierung der Leukozy-
ten unterscheiden sich die Gerite. Ei-
nige Gerite, wie das ABX-Micros-, My-
thic- und SWELAB Alpha-System, set-
zen fixe Diskriminatoren ein, um die
Lymphozyten, Monozyten und Gra-
nulozyten zu trennen. Die Systeme
der Firma Sysmex, Samsung, Nihon
Coden und Norma verwenden varia-
ble Diskriminatoren fiir diesen Zweck.
Beide Methoden haben ihre Berechti-
gung, Geridte mit fixen Diskriminato-
ren zeigen beim Vorhandensein von
reaktiv verdnderten Lymphozyten oft
hoéhere Monozyten-Zahlen an, als Ge-
riate mit variablen Diskriminatoren die
das Tal weiter rechts setzen. Gerade
wenn das Tal nicht deutlich zu sehen
ist, lohnt es sich, das Histogramm ge-
nau zu betrachten. Aufgrund des Lyse-
Mittels werden die Leukozyten un-
terschiedlich stark geschrumpft. Da-
her ist die Population zwischen den
Lymphozyten und Granulozyten unter
den Geridten schwer zu vergleichen.
Je nach System wird diese Population
Monozyten (MON), gemischte Zellen
(MXD) oder mittelgrosse Zellen (MID)
benannt.

Wo bleiben die Eosinophilen?

Die Gerite konnen drei Subpopula-
tionen darstellen, darum werden sie
3-Part-Diffsysteme genannt, trotzdem
wird immer wieder die Frage gestellt,
in welchem Grossenbereich die eosi-
nophilen Granulozyten zu finden sind.
Die Systeme der Firma Sysmex benen-
nen ihre Subpopulationen; Lymphozy-
ten, gemischte Zellen und neutrophile
Granulozyten. Die eosinophilen und
basophilen Granuloyzten fallen in die
Gruppe der gemischten Zellen

Die anderen Geritehersteller sprechen
von Lymphozyten, Monozyten oder
mittleren Zellen und Granulozyten,
nicht von Neutrophilen. Bei diesen Ge-
riaten sind die eosinophilen Granulo-

zyten im Bereiche der Granulozyten,
kurz nach dem 2. Diskriminator zu
finden.

Einige Beispiele von verschiede-
nen Pathologien

Beispiel 1, Eosinophilie

In dem ersten Beispiel werden die
Eosinophilen bei dem Sysmex-Geréit
in die Gruppe der gemischten Zellen
(MXD) eingeteilt (Abb. 2), wihrend
bei den anderen Systemen die Eosi-
nophilen zu den Granulozyten gezihlt
werden. Beim ICON-System der Firma
Norma wird die Population der Eosi-
nophilen in diesem Beispiel im Histo-
gramm deutlich dargestellt (Abb. 3).
Ebenfalls sicht man anhand der Zah-
len, in welchen Bereich die eosino-
philen Granulozyten eingeteilt wur-
den. Die maschinelle Differenzierung,
mittels Sysmex XE5000 ergab: Lymph
14,8% (# 0,54 G/1), Monozyten 14,2%
(# 0,52 G/1), Eosinphile 8,8% (# 0,32
G/1), Neutrophile 61,1% (# 2,23 G/1).

Beispiel 2, Monozytose

Im Beispiel 2 wurden im Mikroskop
43% (# 0,61 G/1) Monozyten, 7,5% (#
0,11 G/l) Lymphozyten und 44,5% (#
0,64 G/1) Neutrophile ausgezihlt. Hier
wird die Unterscheidung zwischen
Lymphozyten und Monozyten fir die
Gerite schwierig. Die Zahlen fur die
Monozyten und Lymphozyten stim-
men nicht mit dem manuellen Diffe-
rentialblutbild iiberein, hingegen kann
in den Histogrammen die Monozyten-
Population deutlich erkannt werden,
vor allem das Mythic-System zeigt hier
einen klaren Peak zwischen den Diskri-
minatoren (Abb. 4).

Beispiel 3, Metamyelozyten

Ganz rechts im Histogramm werden
grosse Zellen dargestellt. In unserem
Fall waren es 17,5% Metamyelozyten,
die das Micros-CRP-System dem Be-
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reich von 400nm zuordnet. Die ande-
ren Systeme haben diese Zellen eben-
falls in diesen Grossenbereich einge-
teilt, indem die Kurve sehr lange hoch
bleibt und sich erst ganz rechts im His-
togramm senkt (Abb. 5).

Beispiel 4, Mikrozytose (PLT-Kurve)
Sobald viele der Erythrozyten stark
verkleinert sind, werden sie ganz
rechts, nach dem variablen Diskrimi-
nator, mit einem erneuten Anstieg der
Kurve angezeigt. Die Mikrozytose ist
somit deutlich in der PLT-Kurve zu er-

kennen (Abb. 6).

Beispiel 5, Makrozytose
(RBC-Kurve)

Im Falle einer Makrozytose kann eine
Verschiebung nach rechts sehr gut be-
obachtet werden. Sofern das Gerit den
Normalbereich fiir den MCV in der
Kurve darstellt (wie z.B. das Mythic-
System), kann man mit dem Uberlap-
pen der Kurve die Makrozyten gut er-
kennen. Einige geben auch die Grosse
auf der X-Kurve an.
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Abbildung 1: 1 RBC-, PLT-Kurve LLM [1]
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Abbildung 2: Sysmex XP300

Lymphozyten: 16,3% #0,6 G/l
MXD: 19,6% #0,7 G/
Neutrophile:  64,1% #2,3 G/l

Abbilung 3: ICON Norma

Lymphozyten: 13,5% # 0,49 G/I
MID: 11,3% #0,41 G/I
Granulozyten: 75,2% #2,71 G/I

THEME

Que révele I'histogramme d’un
analyseur d’hématologie différentiel
en 3 populations?

Depuis 1985, I'Association pour le contréle de Qualité
medical (MQ) procede a des essais interlaboratoires
pour les systemes d’hématologie. Les parametres sui-
vants y sont comparés, a partir d’'un échantillon san-
guin de contrble élaboré par MQ: hémoglobine, hé-
matocrite, érythrocytes, leucocytes et thrombocytes.
Etant donné que cet échantillon sanguin de contréle
est mélangé a des stabilisants, il n’est pas possible
d’évaluer les sous-populations de leucocytes et les his-
togrammes.

Afin d’observer comment les appareils réagissent aux
altérations pathologiques des cellules sanguines, nous
avons mesuré des échantillons de sang frais avec les
appareils les plus répandus. A partir de ces échantillons
de sang, il a été constaté que les appareils réagissent
difféeremment aux altérations pathologiques mais dé-
tectent néanmoins tous les principaux écarts par rap-
port a un hémogramme normal.

Pour tous les appareils, la numération des leucocytes,
érythrocytes et thrombocytes recensés correspond
parfaitement a celle des grands appareils Sysmex XE
5000 et Advia 2120. Les exemples montrent bien sou-
vent qu’une pathologie peut étre détectée du premier
coup et que I'histogramme représente parfois bien plus
clairement I’'anomalie que les chiffres n’en témoignent.

Weitere Histogramm-Beispiele

Auf der Webseite des Vereins fiir med.
Qualitiatskontrolle www.mqzh.ch koén-
nen unter «Ringversuche» H3 Diffe-
rentialblutbilder, die Ausdrucke der
verschiedenen Gerite mit ihren Zah-
len und Histogrammen, eingesehen
werden. Ebenfalls sind die Werte der
Grossgeridte Sysmex und Advia abge-
bildet, auch die mikroskopische Beur-
teilung kann zu dem jeweiligen Blut-
bild zugezogen werden. Im «Blick-
punkt Hamatologie» [2] widmet sich
MQ hiufig den Histogrammen und ih-
rer Interpretation.

Schlussfolgerung

Die Gerédte ABX Micros CRP 200, My-
thic-System, Celltac Nihon Coden,
Swelab Alpha, Sysmex XP300, ICON
Norma und Samsung HC10 koénnen
problemlos auch die Zellen der schwer
pathologischen Blutproben messen.
Die gezahlten Leukozyten, Erythrozy-
ten und Thrombozyten stimmen bei
allen Geriten sehr gut mit den Gross-
geriten Sysmex XE 5000 und Advia
2120 tiberein. Ebenfalls konnen die
Hémoglobinkonzentration, der Hima-
tokrit und die Indices korrekt gemes-
sen und ermittelt werden. Schwierig

Abbildung 4: Mythic-System Orphee
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Abbilung 6: PLT-Kurve Celltac Nihon
Coden

wird es fiir die Gerite im Falle von spe-
ziellen Chemostatika, die die Oberfla-
chenspannung der Zellmembran ver-
andern konnen. Daher lassen sich die

Zellen durch die Lyse nicht mehr auf
die gewiinschte Art schrumpfen. Auch
ist die Trennung zwischen Lymphozy-
ten und Monozyten beim Vorhanden-
sein von reaktiv veranderten Lympho-
zyten nicht immer eindeutig, hingegen
stimmen die Zahlen der Granuloyzten/
Neutrophilen sehr gut iiberein. Die
Beispiele zeigen, dass oft auf einen
Blick eine Pathologie erkannt werden
kann und manchmal das Histogramm
die Abnormalitit sogar deutlicher dar-
stellt, als es die Zahlen aussagen kén-
nen.

Herzlich méchte ich mich bei den Fir-
men bedanken, die uns die Gerite zur
Verfiigung gestellt haben.
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