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Anemia e policitemia
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Anemia
Hb 8.4 g/dL
Hct 34%

| globuli rossi sono
-Persi

-Distrutti

-Prodotti male
-Non prodotti
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| globuli rossi sono
prodotti in eccesso

Normale
Hb 13.8 g/dL
Hct 44%
MCV 86 fl
RDW 12%
MCHC 36%

v

Policitemia
Hb 18 g/dL |
Hct 54% ALMA MATER STUDIORUM

UNIVERSITA DI BOLOGNA




La vita dell’eritrocita

120 giorni
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La vita dell’eritrocita

Eritropoietina
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La vita dell’eritrocita

Eritropoietina
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L’anemia: i globuli rossi vengono distrutti o persi (IV tipo)

Distrutti (intravascolare)
e[ncombatibilita trasfusionale
*Microangiopatia
*Tossici-ustioni
*PNH
*Crisi falcemica
*Crioglobulinemia
*Valvola meccanica

Persi
Emorragia (acuta)

Distrutti (extravascolare)
eAnemia emolitica autoimmune
(COOMBS)

*Crisi favica o PKD
*Sferocitosi, ellissocitosi
*Falcemia
*Talassemia
*|persplenismo
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L’anemia: i globuli rossi vengono distrutti o persi (IV tipo)

] o Hb libera »
Distrutti (intravascolare) danno renale

eIncompatibilita trasfusionale
*Microangiopatia
*Tossici-ustioni
*PNH
*Crisi falcemica
*Crioglobulinemia
*Valvola meccanica

Persi
Emorragia (acuta)

Eme >
Distrutti (extravascolare) Bil. indiretta

eAnemia emolitica autoimmune
(COOMBS)

*Crisi favica o PKD
*Sferocitosi, ellissocitosi
*Falcemia
eTalassemia
e|persplenismo
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L’anemia: i globuli rossi vengono distrutti o persi (IV tipo)

Hb libera »

Distrutti (intravascolare) danno renale
eIncompatibilita trasfusionale
*Microangiopatia

*Tossici-ustioni E nel globulo rosso
*PNH Esce fuori quando si rompe
*Crisi falcemica Sequestra I'eme
*Crioglobulinemia Si abbassa se emolisi
*Valvola meccanica

Eme
Distrutti (extravascolare) ™ Bil. indiretta

eAnemia emolitica autoimmune
(COOMBS)

*Crisi favica o PKD
*Sferocitosi, ellissocitosi
*Falcemia
*Talassemia
*|persplenismo

Persi
Emorragia (acuta)
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L’anemia: i globuli rossi vengono distrutti o persi (IV tipo)

Hb libera >
Distrutti (intravascolare) danno renale
eIncompatibilita trasfusionale
*Microangiopatia Apto
*Tossici-ustioni E nel globulo rosso globi
*PNH Esce fuori quando si rompe na
*Crisi falcemica Sequestra I'eme
*Crioglobulinemia Si abbassa se emolisi
Risposta del midollo *\Valvola meccanica
Richiede giorni Eme >
Richiede EPO Distrutti (extravascolare) Bil. indiretta

Rich il funi . n .
ichiede midollo funzig eAnemia emolitica autoimmune

(COOMBS)

*Crisi favica o PKD
*Sferocitosi, ellissocitosi
*Falcemia
*Talassemia
|lpersplenismo
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RDW alto!

Persi
Emorragia (acuta)
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L’anemia: i globuli rossi vengono prodotti male
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L’anemia: i globuli rossi vengono prodotti male

Sintesi HB
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L’anemia: i globuli rossi vengono prodotti male
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L’anemia: i globuli rossi vengono prodotti male

/

Difficolta a produrre proteine (HB)

Eritrob /
EX e —_—

\

MCV basso = microcitica
MCHC basso = ipocromica

Manca la sintesi del Hb =
Manca la produzione proteica

. 2
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L’anemia: i globuli rossi vengono prodotti male

e\

Eritrob
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Difficolta nella replicazione cellulare/ Difficolta a produrre proteine (HB)

— O

MCV alto = macrocitica MCV basso = microcitica
MCHC normale/alto = normo - ipercromica MCHC basso = ipocromica
Manca la sintesi del DNA = Manca la Manca la sintesi del Hb =

replicazione dei precursori Manca la produzione proteica
(II tipO) (III tipo) ALMA MATE'RSTUD[ORUM
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L’anemia: i globuli rossi non vengono prodotti (I tipo)
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L’anemia: i globuli rossi non vengono prodotti (I tipo)
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L’anemia: i globuli rossi non vengono prodotti (I tipo)
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Il pannello dell’anemia

Emocromo

Elettroforesi sierica

- B12
- Folati

- (Rame)

- Ferro

- Ferritina

- Transferrina
- VES

- PCR

LDH
Aptoglobina
Coombs
Reticolociti
Bilirubina T/F
Esame urine

Eritropoietina
Creatinina
GFR
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Il pannello dell’anemia

- Emocromo Screening - LDH
C i o affezioni _

- Elettroforesi sierica sostitutive _ AptOgIOblna
- Coombs -
- Reticolociti - Emolisi

- B12 Carenza = .

Folati - vitamine - Bilirubina T/F
- o emoattive - Esame urine
- (Rame)

- Eritropoietina Segnalazione
—p

- Ferro Bilancio - Creatinina renale
. marziale - GFR

- Ferritina

- Transferrina I I

Flogosi

- VES
- PCR
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Il pannello dell’anemia
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- Emocromo Screening
| ) o affezioni
- Elettroforesi sierica sostitutive
- B12 Carenza
_ vitamine
- Folati emoattive
- (Rame)
- Ferro Bilancio
- marziale
- Ferritina
- Transferrina I
Flogosi
- VES
- PCR

LDH
Aptoglobina
Coombs
Reticolociti
Bilirubina T/F
Esame urine

) Emolisi

Eritropoietina
Creatinina
GFR

. Segnalazione
renale

Ricognizione anamnestica
Farmacoterapia
Tempo di insorgenza
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