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 رتیکولوسیت آمیزی رنگ کیت

Investigation Use Only (IUO) 

Ref: APRETISK1 

 : مقدمه

ای حاوی بقای شود کهگفته می های قرمز نابالغولوسیت، به گلبولرتیک

بوده و به مقدار زیاد در سیتوپلاسم  (rRNA)  ریبوزومال نوکلئیک اسید

. ریبوزوم ها دارای اند وجود داردهایی که از آن مشتق شدههسته سلول

و لو ب کریستال برلیانت پایه ای نظیرخاصیت واکنش با برخی از رنگ های 

 ای یآب تلامانیف ایبصورت گرانول  یرسوب لیتشکبرای  نیو متیلن بلویا 

 .باشدیبنفش م

 قدارمهستند که بیشترین  سلول هاییسیت های نابالغ وکولرتی بیشتر 

ر دهای اسید ریبونوکلئیک ریبوزومی درون سیتوپلاسم را دارند. باقیمانده

 ست.دیده شده ا های کوتاه کمترین حالت نابالغی فقط تعدادی نقطه و رشته

 محتویات کیت:

 میلی لیتر 5ولوسیت، رنگ آمیزی رتیکآماده مصرف محلول  -

)دمای یخچال( تا تاریخ انقضا درجه سانتی گراد  8تا  2در دمای  توجه:

 .نگهداری شوددرج شده بر روی برچسب محصول 

 نوع نمونه:

)با درپوش  k2/k3 EDTA حاوی  خون کامل جمع آوری شده در لوله

 بنفش یا لاجوردی(

 نمونه: نگهداری

 گراد(درجه سانتی 20-24) خون تهیه شده در دمای محیط  نمونه -

 داری می باشد.ساعت  قابل نگه 6حداکثر به مدت 

گراد )یخچال( ممکن است درجه سانتی 2-6نگهداری نمونه در دمای  -

 ساعت پایدار باشد. 72تا 

کرده و  یروند بلوغ را ط تیکولوسیرت یسلول ها In vitro طیدر مح -

ود. ش یدر نمونه م توسیکولیرتد درص زانیمنجر به کاهش م جهیدر نت

 زانیدرصد از م 20ساعت حدود  24در هر   ییدما طیبسته به شرا

 شود. یکاسته م هاولوسیتکیرت یسلول ها

 روش انجام:

 پاستور پیپت  از استفاده با را رنگ آمیزی محلول قطره 3 یا 2 .1

 .بریزید  میلیمتری 10×  75 پلاستیکی لوله یک در پلاستیکی

 آمیزی رنگ برای رنگ محلول به  شده اضافه خون دقیق حجم :نکته

 میزان بایستمی طبیعی خون به نسبت. دارد بستگی Hb به بهینه و مطلوب

 .ودش افزوده  تمیسای لیپ خون کمتری میزان و آنمی خون نمونه بیشتری

به محلول رنگ را بیمار    EDTAخون دریافتی در لوله قطره از   2-4 .2

 اضافه کرده و ترکیب کنید.

درجه  37در دمای  دقیقه 15-20محلول ترکیب شده را به مدت  .3

 قرار دهید.سانتی گراد  
 

گلبول های قرمز را به آرامی مخلوط کنید و از سوسپانسیون حاصل به  .4

 روش معمول یک لایه بر روی لام شیشه ای ایجاد کنید

یا بررسی های  و کردن فیکس بدون آن را  وقتی که لام خشک شد .5

 .کنیدمیکروسکوپ مشاهده  دیگر با

 : رتیکولوسیت های رنگ شده

 ترتیکولوسی های فیلامنت قبول، مورد و آمیز موفقیت آمیزی رنگ یک در

 رتیکول های فیلامنت فاقد های سلول و داشته رنگ پر آبی رنگ باید

 .باشند رنگ کم آبی-سبز از ای پراکنده های سایه دارای بایستمی

 دو حداقل حاوی که هستند ای هسته فاقد قرمز های گلبول ریتکولوسیتها،

 نتفیلام رشته به متصل تکه یک یا آبی رنگ به شده آمیزی رنگ تکه

 یا رمزق گلبول یک عنوان به باید زمینه هر در هسته فاقد سلول هر، هستند

 .شود گرفته نظر در رتیکولوسیت یک

 از را شمارش و کرده انتخاب خون گستره روی بر  را مناسب محدوده .6

 battlement  به صورت عقب و جلو به حرکت با دیگر فیلد به فیلد یک

pattern  کافی میزان به قرمز های گلبول که زمانی تا داده انجام 

 (3-3 جدول.  )شود شمرده

 :دهید انجام زیر فرمول طبق را مطلق و نسبی شمارش .7

 گلبولهای تعداد/رتیک کل تعداد) :رتیک درصد نسبی شمارش

 100 × ( ها رتیک+قرمز

 × RBC نسبی رتیک شمارش درصد :µl رتیک مطلق شمارش

 :مرجع محدوده

 سن

درصد 

 رتیکولوسیت )%(
 (K/µlشمارش مطلق رتیکولوسیت )

 زن مرد زن و مرد

 4/19 – 9/78 4/22 – 7/88 5/0 – 5/1 بزرگسالان

 2/70 – 8/252 8/1 – 6/4 در بدو تولد

 9/3 – 4/56 1/0 – 9/0 هفته ای 1

 0/3 – 5/91 1/0 – 7/1 ماهگی 1

 4/12 – 5/44 4/0 – 0/1 ماهگی 5-3

 9/25 – 44/121 7/0 – 3/2 ماهگی 11-6

  4/23 – 8/89 6/0 – 7/1 سالگی 1

 5/19 – 8/52 5/0 – 0/1 سالگی 2

 0/20 – 8/77 5/0 – 5/1 سال 12تا  2
 

 

 تفسیر:
سازی موثر مورد خونارزیابی  ها به عنوان شاخص درتیسوشمارش رتیکول

 شمارش مطلق رتیک و یا به به صورتمی تواند  که گیردقرار میاستفاده 

  عنوان درصد رتیک گزارش شود.

 ، در صورت وجود کم خونی ، درصدهنگام گزارش بصورت درصد رتیک در 

ت به صورت غیرواقعی بالا بوده و امکان دارد پاسخ واقعی مغز یسورتیکول

درصد  اب بایستمقدار حاصله می نشان ندهد بنابراین خونی رابه کماستخوان 

 و شاخص تولید بیمار توکریتاهم پایه بر که هاییتوسیصحیح رتیکول

 گردد. تصحیحبا استفاده از فرمول زیر  هستند تیسرتیکولو
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RPI= Retic. Count (%) × Hct Patient/ Hct Normal × 1/ maturation 

time  

 HCt  45برای آقایان:  طبیعی% 

 HCt  :35 طبیعی برای بانوان% 
 :است زیر صورت به بیمار HCt رسیدن بلوغ  به بازه

 

 مدت زمان به بلوغ رسیدن )روز( هماتوکریت

45 1 

35 5/1  

25 0/2  

15 5/2  
 

ت یا شاخص تولید رتیکولوسیت محاسبه ای است که با یسوشاخص رتیکول

لاح( ها )یا فاکتور اصبلوغ رسیدن رتیکولوسیتدر نظر گرفتن مدت زمان به 

ت یسی،  موجب کاهش تاثیر حضور رتیکولوعلاوه بر اصلاح درجه کم خون

 شود.نابالغ می

توانید می RPI ولوسیترتیکهم چنین برای محاسبه آنلاین شاخص تولید 

 به سایت زیر مراجعه کنید:
https://www.mdapp.co/reticulocyte-index-calculator-102/ 

افزایش فعالیت خونسازی  دهندهنشان تیکولوسیرت میزان شیافزا

 :مشاهده شودممکن است در موارد زیر  است که  (RBC)تولید  

  ی(منوراژ ،یگوارش یزی)تروما، خونرپس از خونریزی 

  نوزاد( کیتیهمول یماریب ک،یتیهمول ی)آنم زیهمولپس از 

 دیمکمل اس ای 12ب  نیتامیمکمل آهن، واستفاده از پاسخ به درمان )

 ای یرماند یمیمغز استخوان بعد از ش یابیباز ن،یتیتروپویمکمل ار ک،یفول

 مغز استخوان( وندیپ

کاهش میزان رتیکولوسیت نشان دهنده کاهش فعالیت 

در موارد زیر ممکن است مشاهده   است که (RBCخونسازی)تولید  

 شود:

  نیتامیوکمبود B12خونیکمآهن )فقر  یاو  کیفول دی، اس 

 کمبود آهن(پرنیسیوز، خونیکم، مگالوبلاستیک

 )کاهش سطح اریتروپروتئین ) نارسایی مزمن کلیه 

  نارسایی مغز استخوان سندرم ای کم خونی آبلاستیک 

 پس از پرتودرمانی 

 رهیذخ بیماری های) میخوش خ یها یماریمغز استخوان ب پیوند 

 میبدخ هایبیماری ای( دوزیعفونت، سارکوئ ک،یمتابول یساز

 (کیمتاستات یتومورها ایلنفوم  درگیری ،ی)لوسم

 می تواند در موارد ذیل مشاهده شود:  RPI (RPI >3)افزایش 

 کم خونی همولیتیک 

 خونریزی که اخیرا صورت گرفته 

 پاسخ مغز استخوان به درمان 

 می تواند در موارد ذیل مشاهده شود:  RPI (RPI < 2)کاهش 

 اختلالات Hypo proliferative  (کیآپلاست ی)آنم 

 دهید مگالوبلاستیک خونیکم، همانطور که در خونسازی غیر موثر 

 .شد

 :تداخل

عامل مداخله کننده شناخته شده ای وجود ندارد اما گلبول های قرمز شبیه 

باید از رتیکولوسیت ها  Heinz( و اجسام HbHتوپ گلف )اینکلوژن های 

 تمیز داده شوند و شمارش نگردند.

 دفع پسماندها:

رخورد های زیستی بزباله انی یا حیوانی باید همانندبا زباله های با منشاء انس

هایی، اقدامات . هنگام برخورد و دفع چنین نمونهشود و با احتیاط دفع گردند

 احتیاطی جهانی را بکار گیرید.
 

 

 علائم و توضیحات

 
 سری ساخت

 
 شماره رفرنس

 
 تاریخ تولید

 
 تاریخ انقضا

 
 مطالعه بروشور

 
 استفاده در موارد تشخیصی و بالینی

 
 استفاده در موارد تحقیقاتی

 
 شرایط نگهداری

 
 آدرس شرکت

 علائم خطر

  

 
 
 

تماس  021-26422940جهت ارتباط با واحد پشتیبانی با شماره 

 بگیرید.
 

https://www.mdapp.co/reticulocyte-index-calculator-102/

