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Agrip

Adal markmid pessarar rannséknar var ad kanna hvort smasjarskodun blédsyna nybura segdi til um
mogulega blédsykingu hja peim. Athugad var hversu areidanleg smasjarskodun synanna er med pvi
ad skoda nidurstddur priggja lifeindafreedinga a LSH, m.a. til ad sja hvort naudsynlegt sé ad
smasjarskoda pau utan dagvinnutima. P& voru nidurstédur CRP maelinga hja nyburunum &asamt
nidurstdoum Ur Sysmex blédhagsteekinu skradar og athugad hvort eitthvad af peim gildum myndi
hjalpa vid greiningu & ,sepsis syndrome*.

I rannsokninni voru notud 50 blodstrokssyni. Studst var vid nafnalista fra Syklafreedideild LSH um
nybura sem hoféu verid teknar blodreektanir af a akvednu adur skilgreindu timabili. Pau 50 syni sem
voru valin voru med jakveeda blodraektun, neikveeda blodraektun (,sepsis syndrome*) og svo syni fra
heilbrigdum nyburum til samanburdar. Tveir reyndir lifeindafreedingar asamt nema skodudu pessi 50
syni beedi i smasja og i Cellavision an vitneskju um asteedu bléétdkunnar eda nidurstddur hvors
annars. Sérstaklega var horft & vinstri hneigd, toxiskar grandlur, vacoulur, og Dd&hle korn.
Tolfreedilegur samanburdur var sidan gerdur & samreemi mats a hverju blédstroki medal
lifeindafraedinganna og hvort smasjarskodunin segdi eitthvad til um mogulega blédsykingu i nyburum.
Einnig voru fyrri svor ar rannsoknarkerfi LSH fengin og borin saman vid smasjarskodunina.
Nidurstddur r Sysmex blédhagsmeelingunum og CRP gildi voru skrad og athugad hvort pad hjalpadi
til vio greininguna. ba var kannad hversu nakveem smasjarskodunin var og hversu mikill breytileiki
veeri a milli lifeindafraedingana i greiningu a stéfum. Neemi, sérteeki, jakvaett og neikveett forspargildi a

milli vinstri hneigdar og toxiskra breytinga var einnig athugad.

Helstu nidurstddur pessarar rannsoknar voru peser ad greining a forstigum daufkyrninga er mjég
mismunandi eftir lifeindafraeedingum (inter-observer variability). Hins vegar var samraemi i talningu
lifeindafreedinganna med 6drum tveimur mismunandi adferoum (Cellavision og smasja) gott (intra-
observer variability). Samraemi er i talningu lifeindafreedinga og pegar Sysmex taekid er notad til ad
telja heildarfjdlda daufkyrninga, sem segir til um géda adgreiningu daufkyrninga frd& 6drum hvitum
blodkornum. CRP gildi, auk talningar a heildarfjdlda daufkyrninga, eitilfruma og einkyrninga ar Sysmex
teekinu hjalpa litio sem ekkert til vid greiningu & moégulegri bl6dsykingu, p6 svo ad fjoldi daufkyrninga
keemist naest pvi ad greina par a milli. Heildarfjéldi hvitra blédkorna, bl6draudamagn (heméglébin) og
bléoflogutalning UGr Sysmex teekinu hjalpar heldur ekki til vid pessa greiningu. I:'T og I:M studlar
samkvaemt skilgreiningu Rodwell og Manroe hafa hvorki gott naemi né géda sértaeki, og ekki er haegt

ao nota jakveett eda neikveett forspargildi til ad segja til um mogulega blodsykingu hja nyburunum.

Rannsoknin leiddi i [j6s ad smasjarskodun hjalpadi ekki til vid greiningu a mogulegri blédsykingu eda
.Sepsis syndrome* hja nyburum par sem allt of mikill munur var a talningu forstiga daufkyrninga. b6
svo ad Omarktaekur munur sé & deilitalningu med tveimur mismunandi adferdum hja hverjum
lifeindafraeding fyrir sig (intra-observer variability) er munurinn & milli peirra (inter-observer variability)
Oaseettanlega mikill. M& pvi alykta ad smasjarskodun blédstroka utan dagvinnutima pegar misreyndir
lifeindafraedingar sja um skodunina sé ekki hjalpleg vid greiningu bl6dsykinga. Hins vegar er ljést ad

setja parf skyrari og markvissari reglur um mat & forstigum daufkyrninga & Bl6dmeinafraedideild LSH.
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Listi yfir skammstafanir

HBK: Hvit blédkorn

RBK: Raud blodkorn

CRP: C-reactive prétein

KNS: Koagulasa neikveedir stafylékokkar

RNA: Ribésakjarnsyra (Ribonucleic acid)

PMN: Kleyfkjarnar (Polymorphonuclear)

CBC: Heildartalning blédkorna (Complete blood count)
GBS: Gruppu B streptékokkar (Group B streptococcus)
HSS: Flokkunarkerfi (Hematological scoring system)
DNA: Deoxyribosakjarnsyra (Deoxyribonucleic acid)
LSH: Landspitali haskolasjukrahus

HCT: Hematocrit

MCH: Mean corpuscular hemoglobin

MCHC: Mean corpuscular hemoglobin concentration
PI: Propidium iodide

EDTA: Ethylenediaminetetraacetic acid

ANC: Absolute neutrophil count

ALC: Absolute lymphocyte count

AMC: Absolute monocyte count

AEC:Absolute eosinophil count

ABC: Absolute basophil count

WBC: Hvit blédkorn (White blood cell)

Abn: Afbrigdilegt (Abnormal)

NRBC: Kyrnd raud blédkorn (Nucleated Red Blood Cells)
IG: Immature granulation

CV: Cellavision

Ss: Sepsis syndrome
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1 Inngangur

1.1 Bl6dsyking

Syklasott (septicemia) er alvarleg bakteriusyking i blédi. Syklasott hja nyburum, skilgreind sem
blédsyking hja bérnum a fyrsta manudi lifs, er sérstaklega alvarleg og fylgir henni ha danartioni (1-4).
Syklasott lysir sér oft sem kliniskt &stand sem erfitt er ad stadfesta med jakveedum blodraektunum. Eru
peer oft neikvaedar pé ad um kliniskt 4stand syklasottar sé ad reeda og er pad astand kallad heilkenni
syklasottar (sepsis syndrome) (5). Tidni stadfestra blodsykinga 4 islandi & arunum 1976-1995 var tvo
af hverjum 1000 lifandi feeddum b&rnum (4). Mun fleiri nyburar eru samt grunadir um blédsykingu og
eru medhondladir med syklalyfjum.

Syklasétt hja nyburum er skipt i prja flokka.

Talad er um snemmkominn sjikdém ef hann kemur fram & fyrstu 5-7 dégunum eftir feedingu. betta
er vanalega svaesinn fjolpatta sjakdomur med aberandi éndunarerfidleikum. Uppruni sykingarinnar er
yfirleitt fra kynfaerum maodurinnar og smitast vid feedingu (1, 5).

Seinkominn sjukdémur er skilgreindur sem syking eftir pessa fyrstu 5-7 daga. Flest pessara barna
eru med heilahimnubodlgu asamt blédsykingu og er sykingin oft tilkomin vegna smits fra feedingarvegi
moédurinnar en einnig eftir snertingu fra 6drum manneskjum eda fra mengudum hlutum (1, 5).

Ad lokum er talad um spitalasykingar. baer koma oftast upp hja 6naemisbeaeldum nyburum eins og
fyrirburum eda nyburum med undirliggjandi sjukdéma. Oftast er um ad reeda teekifeerissykla Ur

umhverfinu (1, 5).

1.1.1 Aheettupaettir

Syklasétt er baedi algengari og haettulegri i nyburum en i 66rum aldursflokkum og eru orsakir pess
margpatta. Onaemiskerfi nybura er vanproskad og parf baedi tima og areiti til ad proskast. Likami
fésturs verdur t.d. ekki fyrir pvi areiti sem hann parf & ad halda i médurkviodi til ad mynda varnir i formi
motefna (6). Fyrirburafaeding er ein algengasta asteeda syklasottar par sem m.a. lag feedingarpyngd
og sjukdémséastand modurinnar eru mikilveegir ahaettupaettir. Margar asteedur geta hins vegar verio
fyrir bl6dsykingu og er pvi skodun og mat & nyburanum mikilvaeg. Einnig parf ad meta astand médur
vid faedingu m.a. timasetningu rofs a belghimnu, hita hja moédurinni eda sykingu (belghimnubdlga,
pvagfeerasyking, leggangasyking, spangarsyking) eda onnur vandamal tengd faedingunni sjalfri eins
og 6timabeerar hridir, barnabikslitad (e.meconium) legvatn og lag APGAR stigun (< 6 vid 5 minQtur)
(tafla 1) (1, 7).

Adrir dhaettupaettir syklaséttar hja nyburum eru hiti vié faedingu, daufkyrningafeed, éndunaradstod,
endurlifgun, 6nnur veikindi, medfaeddur galaktésadreyri, ymsir éneemisgallar og miltisleysi (1, 7).
Drengir smitast einnig fjérum sinnum oftar en stulkur par sem genin sem stjérna métefnaframleidsiunni
eru stadsett a4 X-litning. Stulkur hafa tvo X-lithinga og eru pess vegna fyrri til vid ad framleida moétefni
en drengir (1, 6). Blodsyking er einnig algengari i svértum en hvitum nyburum en petta meetti skyra
med aukinni tioni a 6timabeeru rofi a belghimnu, hita hja médur og lagri feedingarpyngd. Lag
pjoodfélagsstada er pekktur aheettupattur er geeti m.a. skyrst af leegri feedingarpyngd og auknum

sykingum i umhverfinu (1).
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Tafla 1. APGAR stigun nybura (8).

APGAR 0 1 2

Hjartslattur Enginn Minna en 100 Meira en 100
Ondun Engin Hzeg og oOregluleg | G068
Védvaspenna Slék Smahreyfingar Godar hreyfingar
Litarhattur Folur eda blar Bukur raudur Raudur

Svar vid ertingu Ekkert Gratur Kroftugur gratur

Gefin eru stig & kvardanum 0 til 10 i heildina, fra ndll og upp ad tveimur stigum fyrir hvern 1id um
sig, hjartslatt, 6ndun, vodvaspennu, litarhatt og svar vid ertingu. Nall er pa versta astandio og tveir pad
besta fyrir hvern lid. Petta er gert til ad meta astand nybura flj6tt og 6rugglega & skyran hatt sem er

samkvaemt alpjodlegum skilgreiningum (9).

1.1.2 Klinisk greining

Upphafsgreining syklasottar hja nyburum er alltaf klinisk enda mikilveegt ad hefja medferd adur en
nidurstddur blédraektana liggja fyrir. Klinisk greining er hins vegar mjog erfid og oft er ekki haegt ad
setja hana med vissu par sem einkenni og teikn um blédsykingu i nyburum eru oftast 6sértaek. Einna
algengast er ad sja hitsveiflur (skammvinnur ofurhiti eda kuldi 66% nybura), hlé eda o6reglu i
andardraetti (55%) asamt aukinni hjartslattartioni og sinnuleysi. Meltingartengd einkenni eru
margvisleg eins og uppkdst, nidurgangur, vanprif (sygur illa, pyngdartap) og paninn kvidur. P& sést oft
bjugmyndun, blédsykursleekkun eda haekkun, lélegt yfirbordsgegnumfleedi htdar, blami, skellumyndun,

folvi, punktbleedingar, Gtbrot, vefjahersli og gula (1, 6, 7).

1.1.3 Onnur greining

Greining a mogulegri bl6dsykingu nybura verdur ad byrja med vandlegu mati & kliniskum einkennum
og teiknum (7). bar sem stadfesting a blédsykingu Ur blédraektun tekur ad minnsta kosti 24-72 kist og
getur pa verid of seint ad hefja syklalyffamedferd (3, 5, 10, 11).

Ef grunur er um syklasott parf ad taka reektanir fr& nyburanum, m.a. blédreektanir og adrar paer
reektanir sem klinisk skodun segir til um (hréki, pvag, maenuvokvi o.s.frv.). Syklasoétt er svo stadfest
med jakvaedum blédreektunum. Margt getur haft ahrif a nidurstédur raektana, m.a. syklalyf sem méairin
feer fyrir faedinguna, erfidleika vio ad fa gott syni og suma sykla er erfitt ad reekta og einangra (1, 3, 5,
7, 11). | rannsékn um blédsykingar barna & islandi sem birt var i laeknabladinu arid 1997 var raett um
erfidleika pess ad taka bl6d Gr nyburum med sérstoku tilliti til peirrar heettu sem fylgdi pvi ad synid
mengist. Oft var notast vid raektanir frd sedaleggjum pratt fyrir aukna tidni bakteriumengunar.
Kbagullasa neikvaedir stafylokokkar (KNS) reektudust oftast Ur bl6dreektunum hja bérnum & fyrsta
aldursari, en var pad talid vera likleg mengun i 91,8% tilfella. b6 er hlutfall KNS sykinga ad aukast a

islandi sem geeti tengst auknum fjdlda adgerda og notkun aedaleggja og teekja til leekninga. Medferd
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fyrirbura er mun betri en adur og eykur pad ef til vill filda KNS sykinga i tengslum vid sedaleggi og
teekjanotkun sem fylgja fullkomnari medferoum (12).

Heaegt er ad stydjast vio adrar greiningaradferdir t.d. motefnisvakaprof fyrir grappu B streptdkokka,
Neisseria meningtidis, Hemophilus influenzae og Steptococcus pneumoniae. Pvag og maenuvokvi eru
peir vokvar sem eru venjulega notadir i pessi prof. Mikilveegt er ad gera sér grein fyrir ad petta er
adeins adstodartaeki vid greiningu & alvarlegri sykingu eins og bl6dsykingu en ekki lokagreining (1).

Rannsoknir hafa bent til pess ad heildarfjéldi og deilitalning hvitra blédkorna geti hjalpad til vio
greiningu blédsykingar. Hlutfall yngri og minna proskadra daufkyrninga (neutrophila) af heildarfjolda
peirra hefur reynst hafa gott forspargildi fyrir bl6dsykingu (2, 13). Mjég margt hefur hins vegar ahrif a
fiolda daufkyrninga og skiptingu peirra i undirflokka, baedi hja modur (hiti, har blédprystingur, o.fl.) hja
nyburanum (surefnisskortur, barnabiks asvelging, loftbrjést, o.fl.) (1, 5, 7) og s®muleidis er
sundurgreining peirra a rannséknarstofum hado akvednum annmdérkum. Nanar er fjallad um petta i
kaflanum um smasjarskodun a blédsynum fra nyburum.

Samkvaemt nokkrum rannsoknum hefur faekkun a bl6oflogum sést hja nyburum med bl6dsykingu
en er pad talid koma baedi seint fram og vera mjog 6sérteekt (1, 3, 14).

Ymis énnur efni sem haegt er ad meela i bl6dprufum hafa verid notud i pessum sama tilgangi, m.a.
.akit fasa“ hvarfefni. Pau eru flékin margpatta virkur flokkur efna sem samanstanda m.a. af
komplement frumpattum, storkupréteinum, préteasa hemlum og C-reactive préteini (CRP). Styrkur
akut fasa efna heekka i sermi i tengslum vid vefjaskemmdir. Nidurstddur maelinga & CRP, stkkhrada
raudra blookorna, cytokin IL-1B, IL_6 og TNF og 6edlilegar nidurstodur fyrir bilirabin, glikésa og

natrium hafa i videigandi kliniskum adsteedum adstodad vid greiningu & blédsykingu i nyburum (1).

1.2 Smasjarskodun & blodi

Smasjarskodun a bl6di er gerd beedi til ad greina blédsjukdéma og einnig til ad veita upplysingar um
ymsa adra sjukdoma. Skodun blédstroks hjalpar m.a. til vid ad meta medferd sjiklinga, baedi verkun
og aukaverkanir lyfjamedferda. Blodstrokid parf pess vegna ad vera rétt medhondlad og skodad med

pad ad markmidi ad leeknir geti talkad nidurstédurnar (15).

1.2.1 Greining bakteriusykinga i smasja

Daufkyrningar eyda sumum orverum m.a. syklum sem koma inn i blédrasina. Auk fjdlgunar
daufkyrninga (neutrophila) i blodras fra beinmerg fer hann ad sleppa peim Gt fyrr og minna proskudum.
Kallast petta vinstri hneigd. Stafir verda aberandi svo og metamyelocytar og myelocytar (mynd 1). Utlit
daufkyrninga breytist lika. Aukning verdur & dokkum kornum (toxiskar granulur), asamt holum
(vacuolum sem eru phagosom) og Déhle kroppar korn koma fram i umfrymi (mynd 2). Kornin eru
raudleitari og dekkri en adur og kallast forkorn (primer grandlur), pau fyrstu sem vid sjaum i proska
frumnanna. Pessum breytingum fylgir oft bla sleeda i umfryminu sem er kallad Dohle korn. Eru pau
gerd af pradum af endoplasmic reticulum sem hafa safnast saman og mynda pennan blama (RNA).
Loftbélurnar i umfryminu myndast vegna pess ad fruman er virk og er ad eyda évelkomnum 6rverum.

Stundum er haegt ad sja oérverurnar inni i vacuolum (16).
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Mynd 1. Daufkyrﬁngur og forstig hans. Edlilegur daufkyrningur, stafur, metamyelocyte og myelocyte
7).

Mynd 2. Breytingar sem geta fundist i HBK i bakteriusykingum. Toxiskar granulur, Déhle korn og
Vacuolur (17).

1.3 Smasjarskodun & blodsynum nybura sem forspargildi fyrir blodsykingu
Smasjarskodun blodstroka er baedi timafrek og erfid og parfnast oft talsverdar talkunar sem pjalfun og
reynsla leyfir. Mismunandi mat & deilitalningu hvitra blédkorna, einkum sundurgreining stafa fra
proskudum daufkyrningum, hefur pvi dregid i efa gildi smasjarskodunar sem teekis i mati a mogulegri
bl6dsykingu. Vant og vel pjalfad starfsfélk metur bl6dkornamynd sama synis mismunandi, og a pad
baedi vid um mismunandi starfsmenn (inter-observer variability) og einnig ef sama synid er skodad af
sama einstaklingi med akvednu millibili (intra-observer variability). Sem deemi um pessa skekkju meta
samtok liffeerameinafreedinga i Bandarikjunum (the College of American Pathologists) ekki lengur
kunnéattu i adgreiningu a stéfum og meira proskudum daufkyrningum, og er pad byggt a sleelegri
adgreiningu pessara frumuhépa hja stérum hépi blédmeinafraedinga (5).

Margt annad en syking hefur ahrif a fjélda, utlit og deilitalningu HBK. Mikid alag & fostrid getur t.d.
aukio fiolda stafa i bl6édi (18) og likamleg ahrif synatokunnar geta leitt til dramatiskra breytinga i
heildartalningu & HBK. Aldur nyburans, synataka Ur slageed eda blased og pad hvort nyburinn grati
kroftuglega eda ekki getur haft ahrif & blodhag (5).

Skiptar skodanir eru pvi & naudsyn og gildi smasjarskodunar sem meelikvarda & mogulega
bl6dsykingu og péa sérstaklega hja nyburum. Hafa margar rannséknir verié gerdar a pvi efni. | pessum
rannséknum hefur adallega verid horft & hlutfallid milli 6proskadra daufkyrninga og heildar fjdlda peirra,
svokalladan I:T studull (immature: total neutrophil count). Adrir peettir, eins og bl6dhagur (CBC-

complete blood count) og CRP, hafa einnig verid athugadir.
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Mismunandi flokkunarkerfi (HSS-hematological scoring system) til ad spa fyrir um mogulega

syklasott hja nyburum hafa proéast Gt frd pessum rannséknum og eru pau helstu kennd vié Rodwell,

Manroe og Spector (2).

Tafla 2. Rodwell kvardinn.

Vidmioun
I: T studull

Heildar PMN (polymorphonuclear) talning
[:M studull

Oproskud PMN talning

Heildar HBK talning

Bl6oflbégutalning

Hrérnunarbreytingar i PMN

Tafla 3. Manroe, Rodwell og Spector kvardar.

Kvardi (score) til notkunar i flokkunarkerfum (13).

Afbrigdileiki

1 haekkun

| leekkun eda 1 heaekkun

20.3

1 haekkun

1 eda | (£5000/mm?® eda 225 000,
30 000 og 21 000 vio feedingu,
12-24 klist og 2 dagar afram
hver af 66rum

<1,50,000/mm?

= 3 + fyrir vacuolur, toxiskar granalur

eda Do6hle korn

(Criteria used in neonatal sepsis-scoring systems) (2).

Manroe;

Rodwell;

Spector;

2 eda fleiri af eftirfarandi:

Oproskadir: heildar daufkyrninga studull >0,16

Heildar daufkyrninga talning <7500 eda >14 500/mm?®

Oproskasir daufkyrningar talning >1400/mm?®

3 eda fleiri af eftirfarandi:

Oproskadir: heildar daufkyrninga studull >0,16

Heildar daufkyrninga talning <7500 or >14 500/mm?

Oproskadir: proskadir daufkyrningar studull 20,30

Oproskadir daufkyrningar talning >1400/mm?®

Heildar HBK talning <5000 eda =25 000/mm? vid feedingu

Heildar HBK talning <5000 eda =30 000/mm? vid 12-24 klst

Hrérnunarbreytingar i daufkyrningum
Bl6aflogutalning <150 000/mm?®
3 eda fleiri af eftirfarandi:

22 einkenni i tengslum vid kliniskt mat
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N

Skilmerki notud til akvordunar & likum blédsykingar



HBK talning <10 000 eda 220 000/mm?®

Heildar daufkyrningar <1000/mm?

Oproskadir: proskadir daufkyrningar studull 20,10
Aldur >1 vika

I ameriskri rannsokn, sem stdd i prja ar (1996-1999) og var gerd & 1665 nyburum sem uppfylltu
skilyrdi pess ad vera i ahaettuhdp fyrir blédsykingu kom i lj6s ad CBC beetir litid vid kliniska skodun i
ao greina og hafa stjérn & snemmkominni blédsykingu i einkennalausum nyburum (19).

| astralskri rannsokn sem var gerd & 1000 nyburum & einu ari (1988-1989) var hins vegar notast vid
aoferd Manroe i deilitalningu og greiningu & HBK og flokkunarkerfi (hematological scoring system,
HSS) samkvaemt adferd Rodwell (sja toflu 2). bar var alyktad ad HSS eda I:T studull i bland vid
kliniska greiningu séu mikilveeg tél i upphafsgreiningu & blédsykingum i nyburum med
daufkyrningafaed. Hja nyburum med daufkyrningafaed og klinisk einkenni um blédsykingu eykur HSS 2
3 eda haekkun & I:T studli likur & pvi ad blédsyking sé til stadar (13).

I annarri rannsokn fra arinu 2001 & 150 nyburum med kliniskan grun um blédsykingu var einnig
notast vid6 HSS adferd Rodwell. beirra alyktun var st ad heildar HBK deilitalning hjalpi litid vio
greiningu a pessum sykingum vegna mikils breytileika og skérunar a edlilegum og 6edlilegum gildum.
Samt sem adur veeri nakvaem blodkornatalning audveld i framkveemd og pegar hun veeri rétt talkud
asamt deilitalningu geeti han hjalpad til vid greiningu blédsykinga hja nyburum. Ad auki toldu
hofundarnir ad bléaflogufeed geeti gefid til kynna mogulega blédsykingu og 16gdu til gildid < 150 x 10°%/L
sem mogulegan skimunarmeeli a blédsykingu (3).

Rannsékn & 19 nyburum med greinda blédsykingu af véldum kedjusykla (GBS- group B
streptococcus) og 33 nyburum an sykingar til samanburdar, studdist vid hin prja stigunarkerfi Manore,
Rodwell og Spector (tafla 3). BI6d var tekid 1-7 kist eftir faedingu og svo aftur 12-24 kist fra faedingu. |
fyrra syninu voru 32-69% af syktum nyburum med edlilega HBK deilitalningu midad vid stigunarkerfin
prju. begar aftur a moti deilitalningin var endurtekin eftir 12-24 kist misstu stigunarkerfi Manroe eda
Rodwell ekki af neinum syktum nybura. Virtist sem mikilvaegasti timahadi pattur smasjarskodunarinnar
vaeri I:T studullinn, sem haekkadi mikid i syktum nyburum. Osyktir nyburar syndu ekki timahada
aukningu & I:T studli og hélst han innan edlilegra marka med teknu tilliti til aldurs (2). Upphafstalning &
fiolda og deilitalning hvitra blédkorna getur pvi verid edlileg i mjog alvarlega syktum nyburum. Onnur
rannsokn fra 1985 a fjdrum nyburum med bl6dsykingu syndi einnig ad heildar deilitalning & HBK geti
verid edlileg fyrstu klukkustundirnar (20).

I indverskri rannsokn fra arinu 1999 & 105 nyburum med kliniskan grun um blédsykingu var studst
vio aoferd Rodwell vid deilitalningu & HBK. Peirra nidurstada var ad I:T studull og I:M studull
(6proskadir daufkyrningar sem hlutfall af proskudum daufkyrningum) voru nsemastir til greiningar
nybura med blédsykingu. Ef studlarnir voru lagir og blooflogufeed ekki til stadar var neikvaett
forspargildi yfir 94%. Rannsoknin syndi einnig ad pvi haerri sem studlarnir veeru pvi meiri likur voru a
bl6dsykingu. Peirra nidurstada var ad stigunarkerfi veeri einfold, flijétleg, 6dyr og god adferd i

snemmgreiningu blédsykinga i nyburum og geeti adstodad vid akvordun syklalyfjamedferda (14).
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1.4 C-reactive protein (CRP)

C-reactive protein (akit fasa protein) er pekkt proétein i blodvokva sem framleitt er i lifur og haekkar vio
brada bolgu. Vefjaskemmdir vegna sykinga, averka eda annarra bélguvaldandi sjukdéma, heekka CRP
allt ad 1000 falt. Heekkun CRP endurspeglar umfang vefjaskemmdarinnar og getur sagt til um gang
undirliggjandi sjukdéms (21, 22).

Nylegar greinar benda til ad CRP geti hjalpad til vid ad greina 6sykta nybura fra syktum og pannig
dregid Ur syklalyffamedferoum. Edlilegar CRP nidurstddur virdast hafa mjog gott neikvaett forspargildi
(96-99,7%) en aftur a moti lélegt neemi (35-40%). Segir CRP heaekkun pvi litid til um pad hvort
bl6dsyking sé til stadar eda ekki. Hins vegar kom i ljos ad CRP meeling hefur enga yfirburdi yfir mat &

HBK bl6dmyndinni hvorki ein og sér né med HBK talningu (3, 10).

1.5 Cellavision

Cellavision DM96 er nyleg télvutengd smasja sem skannar med myndavél blédstrok i litilli staekkun til
ad bera kennsl a hvit blédkorn og tekur stafraenar myndir af peim i mikilli staeekkun. Myndirnar eru
sidan bornar saman vid adur skilgreindan gangabanka af mismunandi frumum og paer sidan
adgreindar med hjalp tolvuteekni. Myndir af frumuhopum birtast a télvuskja til frekari adgreiningar,
finflokkunar og ad lokun stadfestingar (mynd 7). Cellavision leyfir einnig mat & raudum bl6dkornum og
bl6oflogum. Pessi nyja teekni hefur leitt af sér timasparnad og aukin gaeedi i smasjarskodun i
samanburdi vid hefébundna smasjarskodun. NU er haegt ad geyma synid a rafreenu formi og jafnvel
tengja pad vid rafreena sjukraskra einstaklinga i framtidinni eda senda til sérfreedings. Pa geta menn
einnig komid saman og skodad sému frumurnar sem eetti ad leida til aukinnar nakveemni og meiri
areidanleika & mati blédkorna. b6 ad nakveemni Cellavision vid undirflokkun HBK sé g6é parf pé alltaf

sérfradan lifeindafreeding til ad fara yfir flokkunina, endurflokka og sampykkja (23, 24).
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Mynd 3. Hvit blédkorn & CellaVision. Fyrirframflokkud hvit blédkorn eins og pau birtast a télvuskja
CellaVision DM96 (23).

17



1.6 Sysmex XE-5000 bl6dhagsteeki

Bloohagur er maeldur med bl6dhagsmeelum (hematology analyser) og a Blédmeinafreedideild LSH er
notast vid Sysmex XE-5000 teekid. Blé6dhagsmeeling er mjog hjalpleg vid ad greina blédsjukdéma eda
sjukdéma i 68rum liffeerum vegna peirra breytinga sem verda i bl6di.

Taekio telur og meelir bl6dkorn med mismunandi heetti, flokkar og sundurgreinir. Pad stydst vid
vidnamsmeelingar (talning fruma, staerd) og ljosbrotsmaelingar (bl6draudi, korn i umfrymi). Margar fleiri
staerdir i mati & raudum blédkornum eru sidan afleiddar (reiknadar) Gt fr& hinum meeldu steerdum
(HCT, MCH, MCHC) (25).

Sysmex XE-5000 hefur fremur fullkomid advorunarkerfi (flogg) sem var préad til ad pekkja
oedlilegar frumur i HBK deilitalningu. Sex stillanleg flégg eru til stadar til ad greina blasta, éproskud
HBK, vinstri hneigd, raud blédkorn med kjarna, 6venjulegar (atypiskar) eitilfrumur og blooflogukekkjun.
Nokkrar rannsoknir hafa verid gerdar til ad meta areidanleika og neemi teekjatalningar samanborio vid
gullstikuna (gold standard) sem er smasjarskodun med deilitalningu. Ein rannsékn bar saman Sysmex
flogg fyrir 6edlilegar frumur i bl6dhag midad vid 100 frumur HBK deilitalningu i smasja. Alls voru 1,153
syni skodud, og fannst fullt samraemi milli adferéanna i 90,8% tilfella, halft samraemi i 5,2% tilfella,
falskt jakveed dreifing i 1,6% tilfella og formfraedilega (morphological) falskt edlileg 4,6%. bvi fleiri flogg
sem voru notud peim mun faerri 6edlileg syni sluppu 6skodud i gegn (falskt neikveett). Fleiri floiggum og
strangari skilmerkjum fylgir hins vegar mikid meiri vinna vid smasjarskodun par sem mun meira af
edlilegum synum fa & sig 6parfa flégg (falsk jakveett) (26).

Samanburdarrannsokn, & 240 synum fra bornum a aldrinum 1 manadar til 14 ara (45% illkynja
sjukdéma) a floggum blédhagsmeela (eldri teeki og ekki eins naem: Coulter STKS og Sysmex NE-1500)
og hefébundinni smasjarskodun, leiddi i lj6s 6éaseettanlega lélegt neemi taekjanna. Virtust teekin greina
mjog vel proskud hvit blédkorn en illa dproskud hvit blédkorn. | vidbétarrannsokn sem var adeins gerd
a nyburasynum par sem 80% voru fyrirburar, var einnig takmarkad naemi fyrir greiningu erythroblasta.
Nidurstadan var pvi su ad aukinn fjoldi af éedlilegum frumum og mjog takmarkad naemi teekjanna til
greiningar peirra pyddi smasjarskodun allra nyburasyna (27).

bad er 6heett ad breyta afmoérkunargildunum flagga a Sysmex. betta getur leyft rannsdknarstofum
ad minnka mikid pau tilfelli sem parf ad smasjarskoda og deilitelja hvit blodkorn, sem leidir til skilvirkari
aoferda og sparnadar & vinnuafli (28). Nidurstédur undirstrika enn fremur mikilveegi pess ad hafa
gagnryna talkun a sjalfvirkum deilitalningarteekjum, vegna greiningartakmérkunar (= 1% 6edlileg HBK

> 20% synanna ekki rétt floggud af neinum af teekjunum) (29).
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2 Markmio

Markmid pessarar rannsoknar var ad kanna hvort smasjarskodun bl6dsyna nybura segdi til um
mdogulega blédsykingu i peim. Athugad var hversu areidanleg smasjarskodun synanna er med pvi ad
skoda nidurstddur priggja lifeindafreedinga & LSH, m.a. til ad sja hvort naudsynlegt sé ad
smasjarskoda pau utan dagvinnutima. Pa voru nidurstoour CRP meelinga hja nyburum &asamt
nidurstddum Ur Sysmex blodhagsteekinu skradar og athugad hvort eitthvad af peim gildum myndi

hjalpa til vid greiningu blédsykinga.

19



3 Efni og adferdir

3.1 Deilitalning HBK

3.1.1 Syni

375 synum fra vokudeild LSH & timabilinu 15.desember 2009 til 5.mars 2010 var safnad og pau
smasjarskooud. Listi var fenginn fra Syklafreedideild LSH um blodraektanir nybura & sama timabili, en
gengio var Ut fra pvi ad nyburar sem vaeru grunadir um blédsykingu hefdu verid teknar bl6dreektanir af.
I rannsékninni var sidan valinn 50 syna hopur sem var skipt i prja hdpa, einn med jakvaeda blodraektun
(fiorir nyburar), annan med mogulega blédsykingu en neikveedar blodreektanir (kliniskt sepsis
syndrome) (31 nyburi) og svo heilbrigdir nyburar til samanburdar (15 nyburar). Tveir reyndir
lifeindafraedingar asamt nema skodudu pessi 50 syni baedi i smasja og Cellavision an vitneskju um
astaedu bléotdkunnar eda nidurstddur hvors annars. Sérstaklega var horft & vinstri hneigd, toxiskar
granulur, vacoulur, og Dohle korn. Télfreedilegur samanburdur var gerdur a samreemi mats a hverju
blodstroki medal lifeindafreedinganna og hvort smasjarskodunin segdi eitthvad til um mogulega
bl6dsykingu i nyburum. Einnig voru fyrri svor ar rannsoknarstofukerfi LSH (FlexLab) skrad og borin
saman vid nidurstédur smasjarskodunarinnar. Nidurstédur ar Sysmex blédhagsmeelingunum og CRP
gildi voru skrad og athugad hvort pad hjalpadi til vid greininguna. Kannad var hversu nakveem
smasjarskodunin var og hversu mikill breytileiki veeri & milli lifeindafraedinga i greiningu & stéfum (inter-
observer variability) sem og breytileiki i talningu hja sama lifeindafreeding & sama syni med tveimur
mismunandi adferdum (intra-observer variability). Neemi, sértaekni, jakveett og neikveett forspargildi &

milli vinstri hneigdar og toxiskra breytingar var einnig athugad.

3.1.2 Synataka

Syni Ur nyburum & vokudeild er yfirleitt tekid ar blased i mikréglas med EDTA storkuvara. pegar blod
er tekio i EDTA glas parf pad ad berast rannsdknarstofunni innan tveggja klukkustunda fra synatéku
pvi eftir pad breytast blédkornin i glasinu. Raudu blédkornin verda tennt og ad lokun hringlaga og
kjarnar hvitu blodkornana verda einsleitari og peir skiljast ad, asamt pvi ad jadrar hvitu bl6dkornanna

verda oljosari og vacoulur myndast i umfrymi.

3.1.3 Gerd blddstroks
Fengin voru blédstrok af nyburum sem hofou verid strokid Gr blodi ar EDTA glasi sem barst a
rannsoknarstofuna a timabilinu.

Bl6dstrok var gert med HemaPrep® blodstroksteeki sem er stodlud adferd vid gerd blédstroks i stad
handstroks med akvedinni lengd, pykkt og breidd. Smasjargler er sett i sleeduhaldarann og er mottu
hlidinni & glerinu snuid upp og & méti fremri hlidinni a taekinu. Sett eru 5-6 pl af fersku EDTA blédi a
glerid a akvedio svaedi sem er skilgreint med svartri doppu a taeekinu sem sést i gegnum smasjarglerio.
Bloddropinn eetti ad vera settur nakvaemlega fyrir ofan pessa doppu og aetti ad vera svipadur i pvermal
og doppan. Yit & takkann framan & teekinu med stadfastri en mjiklegri hreyfingu. Pegar takkanum
hefur verid ytt alveg nidur er honum sleppt sndgglega. Dreifingarblodin eru feerd fram til ad na
snertingu vid bl6did. Eftir sjalkrafa pasu, til ad lata bl6dio dreifast lagrétt, toga dreifingarbl6din blésio

varlega yfir glerid. A pessari faerslu er blodinu dreift. Endinn & strokinu getti ad enda vid 10mm - 30mm
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fra endanum a glerinu. Hradi feerslunnar a dreifingunni er 4kvedinn med sérstakri viomidsstillingu og er
sér stilling fyrir blédsyni fra nyburum (30).

Stundum eru blédstrokin gerd handvirkt en er pad adallega gert pegar illa gengur ad strjuka med
teekinu. ba er dropa af vel bléndudu blodi 1atid midleegt naleegt matta enda glersins. Strokglerid 14tio
mynda 45°horn vid glerid og dregid ad bléddropanum . Hann latinn renna Ut og storkglerinu strokid létt
og snoggt afram (25). Blodstrok Ur blodsynum fra nyburum er oft erfitt ad strjuka Ut vegna pess hversu
hatt hemdglébinid er og stundum er lika fita i syninu. Mikilveegt er ad vanda til pegar bléddropanum er
storkid a glerid. Taumar eftir glerinu skekkja dreifingu blédkornanna. Bl6dstrok sem er vel strokid og
annad sem er illa strokid er synt a mynd 4.

Blodstrokid er 1atid porna, sett i dkvedna litunargrind sem er pvi naest sett ofan i festivokva med
metandli i 5 minatur og litad med May-Griinewald i 5 minGtur og Giemsa litun i 15 minatur. [ lokin er
strokid skolad snoggt 10 sinnum i kdldu vatni. May-Grunewald liturinn inniheldur 200 ml af May-
Grunewald lit og 200 ml af Nyfeldts fofatlausn (pH 6,5) og Giemsa liturinn inniheldur 40 ml af Giemsa
lit og 400 ml af Nyfeldts fosfatupplausn (pH 6,5) og eru litirnir blandadir daglega (31).

Mynd 4. Gott blédstrok og mjog lélegt bl6dstrok (32).

3.1.4 Framkveemd a deilitalning & hvitum blédkornum i smasja
Bloostrokid er skodad eftir fyrirffram akvednum reglum. Vid litla steekkun (10x) eru litunargeedi
bl6dstroksins skodud, hversu god dreifing er a frumunum a strokinu og athuga hvort pad sé
blooflogukekkjun eda um ungar frumur ad reeda. Blodstrokid var skannad til ad meta fjélda HBK og
maoguleg forstig.

[ 50x staekkun eru raudu blédkornin og blodfldgurnar greindar og fundid gott sveedi til ad deilitelja A.
Er pad oft neerri fjardradri bran (feathered edge) blodstroksins. A of pykku sveedi mynda RBK stafla
(rouleaux), HBK verda einsleit og ekki er haegt ad greina kjarna almennilega (mynd 5). A of punnu
svaedi missa RBK hins vegar einkenni og l6gun, HBK verda teygd og togud og kjarnar eydileggjast
(mynd 5). A réttum stad eru RBK med midjufélva c.a. 1/3 af heildar steerd og eru & steerd vid kjarna i
litilli eitilfrumu (lymphocyte) (6-8u) (mynd 6). Rauda blédkornamyndin er metin eftir steerd, 16gun,
hemoglébin innihaldi, agna innan RBK, aldri, dreifingu & gleri og utanadkomandi ahrifa. Utlit RBK er
metid i 50x steekkun sem og blodfldgurnar. | henni sést t.d. mismunandi steerd (anisocytosis),
mismunandi l6gun (poikilocytosis), vanraudun (hypochromasia), netfrumur med blama vegna RNA
(polychormasia) o.s.frv (tafla 4). Kyrnd RBK (erythroblastar) eru talin og deilitalning HBK leidrétt ef
fleiri en 10 eru til stadar fyrir hver 100 HBK en pad er adeins gert ef engir erythroblastar koma fra
Sysmex blodhagsteekinu en eru i tilstadar i strokinu. Bl6éaflogurnar eru einnig metnar i pessari steekkun

med tilliti til Utlits og steerdar og talning gerd i 10 reitum (15).
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| 100x steekkun med oliu eru 100 HBK skodud og deilitalin, p.e. afbrigdileiki peirra greindur. Er
pannig fundid ut hlutfall undirflokka HBK, stafir, daufkyrningar (neutréphilar, ANC), raudkyrningar
(eosinophilar, AEC), blakyrningar (basophilar, ABC), eitilfrumur (lymphocytar, ALC), einkyrningar
(monocytar, AMC). Oproskadri forstig eru einnig skrad i deilitalningu 100 fruma eins og,
metamyelocytar og myelocytar. Einnig eru skradar breytingar HBK eins og vacuolur, Dohle korn og
toxiskar grandlur (tafla 5). Vidmidunarmork deilitalningar hvitra blédkorna i synum fra nyburum eru i

toflu 6.

0.0

Mynd 5. Blodstrok-of pétt svaedi og of punnt sveedi (32).

Mynd 6. Blodstrok-rétt valinn stadur (32).

Rauda blodkornamyndin er metin eftir steerd, [6gun, hemaoglébin innihaldi, agna innan peirra, aldri,

dreifingu & gleri og utanadkomandi ahrifum.

Tafla 4. Blédstrok er varda raud bléokorn (25).

Steerd

Normocyte Raud bloédkorn af edlilegri steerd
Anisocytosis Mismunandi steerd raudra blédkorna
Macrocyte Stoér raud bléokorna bléomynd
Microcyte Litil raud bléokorna blédmynd
Légun

Poikilocytosis Mismunandi I6gun raudra bl6dkorna
Elliptocyte Vindlalaga raud bl6dkorn

Ovalocyte Sporoskjulaga raud blodkorn
Spherocyte Hnattlaga raud bl6dokorn an midfélva
Dropafrumur Raud blédkorn eins og tar i laginu
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Acanthocyte Raud blédkorn med misdreifdum géddum, minnkad yfirbord

Echinocyte Raud blédkorn med jafndreifdum oddum
Schistocyte Brot af raudum blédkornum

Target fruma Rautt blédkorn eins og skotskifa
Stomatocyte Raud blédkorn med rifu i midju (sparibaukur)

Hemdéqglébin innihald

Normochromia Raud blédkorn med edlilegan lit og edlilegan midfélva
Hypochromia Raud blédkorn par sem midfolvi er of mikill
Anisochromia Raud blédkorn med mismunandi lit. Pegar saman fara i blédstroki

hypochrome- og normochrome blédkorn

Agnir innan raudra blédkorna (inclusions)

Basophil stippling RNA leifar dreifdar um blédkornid litast sem svartir punktar
Howell- Jolly body Kjarnaleif i Gtjadri raudra blddkorna litast svort
Pappenheimer bodies Jarn-innihaldandi korn i raudum blédkornum, litast svartar.
Aldur

Polychromia Ung raud blédkorn sem innihalda RNA (blaleit i blédstroki)
Netfrumur(reticulocyte) Ung raud blédkorn sem innihalda RNA (sérlitun)
Erythroblast Oproskud raud blédkorn. Kjarninn enn til stadar

Dreifing & gleri

Rouleaux Raud blédkorn radast i kedjur eda stafla i gegnum allt strokid
Agglutination Blodkornin kekkjast saman (kuldaagglutination)

Utanadkomandi ahrif

Glampi i raudum bl6dkornum Pekjugler limt og fljott & blédstrokio eftir litun. Ekki gefinn
naegur timi til ad lata glerid porna vel

Echinocyte Breytingar vid ad blddid pornar & glerinu
Breytingar vegna storkuvarans

Bl66id of gamalt pegar blédstrokid er gert

Tafla 5. Bl6dstrok er varda hvit blédkorn (25).

Vinstri hneigd Aukning a stafkjarna daufkyrningum og jafnvel yngri forstigum
Haegri hneigd Kjarnaskipting daufkyrninga er aukin (5-6 kjarnahlutar eda fleiri)
Déhle korn Ljésblaar RNA leifar i umfrymi daufkyrninga

Toxiskar grandlur Dokk korn i umfrymi daufkyrninga

Vacuolur Loftbélur i umfrymi daufkyrninga
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Tafla 6. Vidmidunarmérk fyrir deilitalningu HBK a nyburasynum (33).

Hvit bl6okorn 100%
B-Neutrdfil stafir <11 %
B-Neutrdfil segment 17-59 %
B-Eosindfilar <7%
B-Basofilar <2%
B-Lymfécytar 27-67 %
B-Mondocytar <10 %
B-Myel6cytar 0
B-Metamyelocytar 0
3.1.5 Framkvaemd a deilitalning a hvitum blédkornum i Cellavision

CellaVision DM96 samanstendur af sleeduadleidslu einingu (slide feeder unit), sjéneiningu sem
samanstendur af smasja og myndavél og télvukerfi sem inniheldur éflunar og flokkunar gagnabanka
CellaVision DM. bad er mikilveegt ad gerd synis & smasjargleri sé stddlud eins og lyst er ad ofan
(HemaPrep® taeki). Smasjarglerin eru sett i akvedin holf sem taka 12 gler. bad er sidan sett i
adleidslu eininguna sem feerir holfio fra faeribandinu til gleradleidslu einingarinnar. S eining flytur
glerin ar hélfinu til strikamerkjalesarans sem les strikamerkin a baedi glerinu og holfinu. Hreyfanleg
smasja fyrir sjalfkrafa stadsetningu og fokus a glerinu er notud (fixed-XY-stage upprétt [jdéssmasja med
hreyfanlegum linsu fokus, 5-stadsetningar linsu sndningshaus og 100 W halégen lysingarkerfi).
Immersion oliueining setur sjalfkrafa dropa af immersion oliu & glerid. Myndavélin er hagaeda
stighaekkandi-skénnunar CCD litamyndavél, sem tekur tiltdlulega hratt mjég gédar myndir af einstaka
frumum og er stillt til ad taka myndir af 200 hvitum blédkornum. bessar myndir eru sidan syndar a
tolvuskja og leggur teekid til frumflokkun fyrir HBK byggt a gagnabanka i teekinu. Pessa frumuflokkun
parf sidan ad stadfesta eda endurflokka og er pad gert af lifeindafraeding handvirkt. Cellavision synir
einnig yfirlitsmynd af raudum blédkornum og leggur til formfraedilega (morphological) flokkun asamt pvi
ad bjéda uppa mat a bloodflogum (34).

Cellavision flokkar HBK i eftirfarandi flokka: stafkjarna daufkyrninga (band neutrophil), daufkyrninga
(segmented neutrophil), raudkyrninga (eosinophil), blakyrninga (basophil), eitilfrumur (lymphocyte),
atfrumur (monocyte), promyelocyta, myelocyta, metamyelocyta, blasta, eitilfrumu afbrigdi (lymphocyte
variant form) og plasma frumur. Kerfid flokkar einnig kyrnd RBK (eryhroblast), stérar blooflogur,
blooflogukekkjun, klessufrumur og atfellingar (artefact). Sumt er po ekki flokkad vegna lags
traverduleika og fer pad i ,0flokkada“ hopinn. Teekid flokkar RBK af yfirlitsmynd i flokka eftir
formfreedilegum einkennum og eru peir eftirfarandi: polychromasia, hypochromasia, anisocytosis,
microcytosis, macrocytosis og poikilocytosis. Lifeindafreedingur eda annar stjornandi getur sidan
flokkad RBK i frekari undirflokka: Target frumur, Schistocytosis, Helmet frumur, Sickle frumur,
Spherocytosis, Elliptocytosis, Ovalocytosis, Dropa frumur, Stomatocytosis, Acanthocytosis,
Echinocytosis, Howell-Jolly bodies, Pappenheimer bodies, Basophil stippling, snikjudyr ofl.

Lifeindafreedingur eda annar stjérnandi getur talid og/eda metid bléaflégurnar a yfirlitsmynd (34).
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3.2 C-reactive protein

Heesta CRP gildi fyrstu fjora dagana eftir grun um blédsykingu var notad i rannsékninni. CRP
meelingar voru fengnar Ur rannsoknarstofukerfi LSH. begar CRP er meelt er notast vid sermi en einnig
er heegt ad meela pad i maenuvokva. Adferdin er byggd a heterogenimmuindsamloku teekni. CRP
tengist 6sérheeft & par til gerdar plastkdlur en sérhaeft vid ménoklonal anti-CRP. Peroxidasi & motefnio
hvatar oxun litarefnis med adstod hydrogenperoxids en liturinn er meeldur i ljésmeeli vid 670 nm.
Viomidunarmérk CRP eru < 10 mg/L (35).

3.3 Blodhagsdeilitalning

Blaaedarbloo er tekid i EDTA glas med storkuvara. Strax og rétt magn af bl6di hefur verid tekid i glasid
skal velta pvi nokkrum sinnum til ad hindra storknun. Fyrir almenna blédrannsokn blédhags parf
lagmark 0,5 ml af syni en lagmark 300 ul af haraedarblédi i mikréglasi (36). Blodhagur er maeldur i
frumugreiningartaeki  fra  Sysmex  XE-5000. Sysmex notast vid rafvionamsmaelingu,
flaedifrumugreiningu, fldrljomun og ljosmaelingu. Teekid meelir steerd og fjdlda blédfruma og reiknar Gt
adrar steerdir raudra blédkorna og blodflagna. bad deilitelur HBK og greinir stofnfrumur og proskud
forstig sem ekki eiga ad finnast i bl6oras. Teekid gefur upp athugasemdir og advaranir pegar asteeda
er til ad veita einhverju sérstaka athygli eins og t.d. pegar gildin fara Gt fyrir viomidunarmorkin (tafla 7)
(25).
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Tafla 7. Vidmidunarmérk blodhags (37).

<4 <8 <2 <4 <2 <6 <2 ara |<12 &ra |<15 ara | Fullorénir
daga daga vikna vikna man. man.
HBK x109/L 6,8-14,3 |8,3-14,8 |8,2-15,4 |7,4-14,7 |6,7-15,1 |6,8-16,0 | 6,2- 4,5- 4,4- 4,0-10,5

15,0 115 10,2
ANC x109/L |1,7-8,4 |1,8-51 |1,7-54 |1,3-43 |1,2-49 |1,4-6,7 |1,6-9,1 |1,8-74 |2,0-69 |1,9-7,0
ALC x109/L |2,2-5,4 |4,3-7,7 |4,2-83 |3,9-89 |3,2-91 |2,8-84 |1,2-70 |1,1-4,7 |0,9-2,7 |1,1-4,0
AMC x109/L |0,2-2,2 |0,2-2,2 |0,1-3,0 |0,2-3,5 |0,2-2,7 |0,5-1,9 |0,3-2,0 |0,3-1,2 |0,4-0,9 |0,3-0,9
AEC x109/L |<0,6 <0,7 <0,8 <0,8 <0,6 <0,5 <0,3 <0,4 <0,4 <0,5
ABC x109/L [<0,2 <0,2 <0,2 <0,2 <0,2 <0,2 <0,2 <0,2 <0,2 <0,2
RBK 1012/L

Strakar 420- [390- [340- [310- [2,90- [3,50- 410- | 4,00- | 420- | 4,30-5,80
550 [540 510 460 (3,90 4,70 500 | 4,90 | 5,30
Stelpur 3,40- [3,50- [3,20- [3,10- [2,90- [3,40- 4,10- [4,00- [4,00- [4,00-5,40
540 [550 500 460  |410 460 490 |490  |4,90
HB g/L
Strakar 147-186 134-179 111-167 |99-149 89-119 |97-122 |103-  [105-  [115-  |134-171
124 133 148
Stelpur 127-183 |122-187 |119-169 |105-147 (89-123 (97-120 | 104- | 107- | 112- 118-152
127 133 135
HKT /L
Strakar 043- [0,40- [0,3¢- 0,30- [0,26- [0,29- [0,31- [0,32- 0,35- [0,39-0,50
056 055 (051 044 035 (0,36 (0,37 0,39 0,44
Stelpur 037- [039- [036- 031- [026- [0,29- [0,31- [0,32- 0,34- [0,35-0,46
056 057 051 045 (037 (0,36 (0,37 0,40 0,41
MCV fi 97-114 [96-112 [93-109 |89-103 [85-97 |[74-88 | 71-82 | 73-88 | 78-91 80-97
MCHpg  [325- [31,1- (306- [30,1- 284- [24,5- 232- | 241- | 258- | 26,5-335
378 [366 (365 346 (329 296 276 | 296 | 304
MCHC g/L  [316-347 |318-346 320-350 |320-350 322-355 |320-351 | 318- | 319- | 316- 318-358
350 | 352 | 350
RDW % 16,4- |157- |156- |151- |143- |124- |13,0- [125- |12,5- 10,6-13,2

19,1 18,5 17,9 17,9 171 15,5 15,6 15,0 14,6

NETFR. 37-120 |37-120 |37-120 |37-120 |37-120 |37-120 | 29-92 |29-106 |39-102 25-140
109/L

BFL 109/L |130-400 |130-500 |130-600 |130-600 |130-600 |130-600 | 130- |150- 150- 150-400
470 |400 400
MPV fl 7,186 |7,593 |81-10,1 |8,0-10,9 |7,0-11,3 3,8-9,0 |7,0-9,3 7,094 |7,0-9,7 5,8-9,4

Viomidunargildi fyrir bérn eru byggd & Soldin SJ, Brugnara C, et al. Eds. Pedriatic refrence ranges,
2nd ed. Washingtin, DC:AACC Press, 1997 og ,Reference values" fr4 Boston Children’s Hospital, og
téku gildi 9.mai 2005. Viomidunamark fyrir fullordna voru fengin med meelingu & 210 heilbrigdum

einstaklingum og toku gildi i febrdar 2004. Endurskodad i nbvember 2006.

3.4 Forrit og skraning nidurstadna

Nidurstédurnar voru skradar inn i Microsoft Excel toflureikni. Paer voru flokkadar i tvo hépa eftir pvi
hvort send hefdi verid blédreektun af nyburanum (sepsis syndrome) eda ekki (heilbrigdir nyburar). CRP
gildi, HBK talning & Sysmex, asamt hemogloébin meelingu og bloéoflogutalningu voru skradar.
Heildarfjoldi i undirflokkun HBK var skradur nidur og medaltal reiknad. Sysmex advaranir (flogg) voru

sérstaklega skradar fyrir sérhvert syni.
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Skraning a nidurstdoum smasjarskodunar og skodunar med Cellavision var notud til ad reikna Ut
I:T og I:M studul. Samanburdur var sidan gerdur & heildartalningu HBK milli nema og tveggja
lifeindafraedinga og fyrri nidurstadna sem skrad var inn i rannséknarstofukerfi LSH (FlexLab).

Tolfreediforritio GrapdPad Prism 5 var notad vid Urvinnslu nidurstadnana.

Breytublad fyrir skraningu nidurstadna er synt i fylgiskjali 1.

3.5 Tolfraedi

Notast var vid GraphPad Prism 5 i 6llum télfreedilegum Gtreikningum. begar verid var ad bera saman
prija eda fleiri hdpa t.d. lifeindafreeding A, B og D var notast vid Kruskal Wallis One way ANOVA préf
og pa athugad hvort marteekur munur veeri a milli hépanna. Notast var vid Mann-Whitney préf pegar
tveir hépar (sepsis syndrome og heilbrigdir) voru bornir saman og markteekni athugud asamt skraningu
a medaltali og midgildi. Einnig var notast vio Mann-Whitney proéfid pegar ,intra observer variability” var
metinn. Unpaired t prof var notad pegar kynjahlutfallio & milli sepsis syndrome og heilbrigdra var borid
saman og marktaekni athugud. begar neemi, sértaeki, jakvaett og neikvaett forspargildi var athugad a I:' T

og I:M studlinum var notast vid Fisher exact prof.

3.6 Leyfi

Fengin voru leyfi fra Sidanefnd Landspitala og framkveemdarstjora leekninga og eru pau synd i
fylgiskjali 2 og 3. Sott var um leyfi Persénuverndar vid notkun maeelingarnidurstadna ar

rannsoknarstofukerfi LSH.
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4 Nidurstoour

Nidurstddur er byggdar a skodun 50 syna, 35 syni fra nyburum sem héfou verid teknar blodraektanir af
og greindir kliniskt med sepsis syndrome og 15 syni fra heilbrigdum nyburum til samanburdar. Af
pessum 35 synum er voru frd nyburum sem hofou verid teknar blddraektanir af reyndust einungis fjorir
vera med jakveedar blédraektanir en 31 med neikvaedar. Vid frekari eftirgrennslan voru 6ll fiégur synin
jakveed fyrir kdagulasa neikvaedum stafylokokkum (KNS) og pvi talid liklegast ad um mengun veeri ad
reeda. Var pvi akvedid ad setja alla nybura sem héfou verid teknar blddreektanir af i einn flokk grunada
um blédsykingu, p.e. ,sepsis syndrome“ og bera saman vid heilbrigda nybura. Allir Gtreikningar
byggjast pvi a tveimur hopum en ekki premur.

Lifeindafreedingar er téku patt i rannsokninni eru nefndir A og B og neminn nefndur
lifeindafraedingur D. Lifeindafreedingur C er notad yfir pann lifeindafreeding er skodadi synid
upphaflega og gaf Gt formlegt svar i svarakerfi LSH (par er um ad raeda marga einstaklinga). Einungis
er haegt ad nota paer nidurstédur i samanburdi a heildarfjdlda synanna par sem hluti peirra var
skodadur a Cellavision (dagvinna) og hluti & smasja (utan dagvinnu).

Eftirfarandi myndir og t6flur syna 6ll pau préf sem voru notud i rannsékninni. Marktaekni midast vio P

gildid < 0,05 i 6llum tolfreedilegum Gtreikningum.
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4.1 Heildartalning daufkyrninga
Heildartalning daufkyrninga
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Mynd 7. Heildartalning daufkyrninga i Sysmex midad vid heildartalningu daufkyrninga i Cellavision og

i smasja hja lifeindafraedingum A, B og D.

Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert & 50 gildum. Enginn marktaekur munur er a milli

heildartalningar

smasja. P gildi =

daufkyrninga i Sysmex og hja lifeindafreedingum A, B og D i beaedi Cellavision og

0,99.
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4.2

C-reactive protein meeling

Tafla 8. Medaltal og midgildi CRP gilda milli ,sepsis syndrome" og heilbrigdra nybura

Hépar Meédaltal Miogildi
CRP mg/L CRP mg/L

Sepsis syndrome 28,8 18

Heilbrigdir 16,7 11

Mann Whitney test gert & 35 ,sepsis syndrome* gildum og 10 heilbrigdum gildum, par sem 5 heilbrigd

syni voru ekki maeld.

P gildi = 0,113 Ekki martaekur munur & milli hépana

Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi var reiknad med Fisher exact test fyrir CRP gildid <10
mg/L eins og vidmidunarmérk LSH eru sett.

Tafla 9. Naemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi CRP gildsins <10 mg/L.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 23 5 Jakveett forspargildi =
vid >10 mg/L 82%
Greining midad | Neikveett 12 5 Neikveett forspargildi
vid <10 mg/L =29%
Neemi = 66% Seérteeki = 50% P gildi = 0,47
4.3 Sysmex meelingar
Tafla 10. Medaltal og midgildi ANC, ALC og AMC milli ,sepsis syndrome* og heilbrigdra nybura
Hépar Meédaltal Miogildi Medaltal Miogildi Medaltal Miogildi
ANC cells | ANC cells | ALC cells | ALC cells | AMC cells | AMC cells
x 10°/L x 10°/L x 10°/L x 10°/L x 10°/L x 10°/L
Sepsis 9,4 9,7 4,1 3,5 15 15
syndrome
Heilbrigoir 6,6 6,5 4,7 4,5 1,2 1

Mann Whitney test gert & 31 ,sepsis syndrome* gildum og 12 heilbrigdum gildum. bar sem teekid
meeldi ekki ANC, ALC og AMC vegna WBC abn scattergram & 7 synum.

ANC P gildi = 0,08 Ekki tolfreedilega martaekur munur & milli hépana en p6 tilhneiging til heerra ANC

(P<0,1).

ALC P gildi = 0,47 Ekki marteekur munur & milli hépana.

AMC P gildi = 0,25 Ekki marteekur munur & milli hépana.
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Tafla 11. Medaltal og midgildi HBK, Hb og Bfl milli ,sepsis syndrome* og heilbrigéra nybura

Hépar Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi
HBK cells | HBK cells | Hemdglébin Hemoglobin | Bloaflogur Blooflogur
x 10°/L x 10°/L g/L g/L x 10°/L x 10°/L

Sepsis 15,9 15,7 178,5 176 219,3 221

syndrome

Heilbrigdir | 13,6 11,8 169,1 166 226,9 220

Mann Whitney test gert & 35 ,sepsis syndrome” gildum og 15 heilbrigdum gildum.

HBK P gildi = 0,19 Ekki martaekur munur a milli hépana.

Hemaoglobin P gildi = 0,18 Ekki martaekur munur a milli hépana.

Blooflogur P gildi = 0,73 Ekki marteekur munur & milli h6pana.

Sysmex floggin eru synd i fylgiskjali 4 fyrir 8l synin.
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4.4 Heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga medal lifeindafr. A, B og D.

Heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga
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Mynd 8. Heildarfjéldi 6proskadra daufkyrninga (6proskadar frumur/ 100 * (HBK)) milli lifeindafraedinga
A, B og D i Cellavision og i smasja milli ,sepsis syndrome* og heilbrigdir hopa.

Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert a 35 ,sepsis syndrome* gildum og 15 heilbrigdum gildum.
Marktaekur munur er & milli lifeindafreedinga A, B og D i talningu & 6proskudum daufkyrningum hja
»Sepsis syndrome" hépnum i Cellavision og i smasja. P gildi < 0,0001

Ekki er markteekur munur & milli lifeindafraedinga A, B og D i talningu & 6proskudum daufkyrningum
hja heilbrigdum hépnum i Cellavision og i smasja. P gildi = 0,11

Mann Whitney test gert & 35 ,sepsis syndrome* gildum og 15 heilbrigdum gildum.
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Ekki er markteekur munur & intra-observer variability hja lifeindafreeding A i ,sepsis syndrome* hopnum
P gildi = 0,8 né i heilbrigda hépnum P gildi = 0,9.
Ekki er markteekur munur & intra-observer variability hja lifeindafreeding B i ,sepsis syndrome* hopnum
P gildi = 0,6 né i heilbrigda hépnum P gildi = 0,8.
Ekki er marktaekur munur & intra-observer variability hja lifeindafraeeding D i ,,sepsis syndrome* hépnum
P gildi = 0,2 né i heilbrigda hépnum P gildi = 0,7.

4.5 Oproskadir: heildarfjéldi daufkyrninga studull

Oproskadir: heildarfjoldi daufkyrninga studull
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Mynd 9. Oproskadir: heildarfjoldi daufkyrninga studull milli lifeindafreedinga A, B og D i Cellavision og i
smasja milli ,sepsis syndrome* og heilbrigdir hopa.

33



Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert a 35 ,sepsis syndrome” gildum og 15 heilbrigdum gildum.
Marktaekur munur er a milli lifeindafreedinga A, B og D i I:T (6proskudum: heildarfjéldi daufkyrninga)
studlinum hja sepsis syndrome hépnum i Cellavision og i smasja. P gildi < 0,0001

Markteekur munur a milli lifeindafraedinga A, B og D i I:T studlinum hja heilbrigdum hépnum i
Cellavision og i smasja. P gildi = 0,0048

Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi var reiknad med Fisher exact test. I:T studullinn >0,16

var notadur sem ,cut-off value eins og Rodwell og Manroe leggja til.

Tafla 12. Cellavision: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I:' T studulsins >0,16 hja

lifeindafraeding A.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 30 11 Jakveett forspargildi =
vid >0,16 73%
Greining midad | Neikveett 4 3 Neikveett forspargildi
vid <0,16 = 43%

Neemi = 88% Sérteeki = 21% P gildi=0,4

lifeindafraeding B.

Tafla 13. Cellavision: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I:' T studulsins >0,16 hja

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett Neikveett
Greining midad | Jakveett 23 8 Jakveett forspargildi =
vid >0,16 74%
Greining midad | Neikveett 10 7 Neikveett forspargildi
vid <0,16 =41%

Neemi = 70% Sérteeki = 47% P gildi=0,34

lifeindafraeding D.

Tafla 14. Cellavision: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I:' T studulsins >0,16 hja

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett Neikveett
Greining midad | Jakveett 17 4 Jakveett forspargildi =
vid >0,16 81%
Greining midad | Neikveett 17 11 Neikveett forspargildi
vid <0,16 = 39%

Naemi = 50% Sérteeki = 73% P gildi=0,21
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Tafla 15. Smasja: Neemi, sérteeki, jakveett og neikvaett forspargildi I: T studulsins >0,16 hja
lifeindafraeding A.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett Neikveett
Greining midad | Jakveett 31 11 Jakveett forspargildi =
vid >0,16 74%
Greining midad | Neikveett 4 4 Neikveett forspargildi
vid <0,16 =50%

Neemi = 89% Sérteeki = 27% P gildi = 0,22

Tafla 16. Smasja: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I: T studulsins >0,16 hja
lifeindafraeding B.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett Neikveett
Greining midad | Jakveett 22 8 Jakveett forspargildi =
vid >0,16 73%
Greining midad | Neikveett 13 7 Neikveett forspargildi
vid <0,16 = 35%

Neemi = 63% Sérteeki = 47% P gildi = 0,55

Tafla 17. Smasja: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I: T studulsins >0,16 hja
lifeindafraeding D.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett Neikveett
Greining midad | Jakveett 14 3 Jakveett forspargildi =
vid >0,16 82%
Greining midad | Neikveett 21 12 Neikveett forspargildi
vid <0,16 = 36%

Neemi = 40% Sérteeki = 80% P gildi=0,21
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4.6 Oproskadir: proskadir daufkyrninga studull

Oproskadir: proskadir studull
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Mynd 10. Oproskadir: proskadir daufkyrninga studull milli lifeindafraedinga A, B og D i Cellavision og i
smasja milli ,sepsis syndrome* og heilbrigdir hdpa.

Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert a 35 ,sepsis syndrome* gildum og 15 heilbrigdum gildum.
Markteekur munur er a milli lifeindafreedinga A, B og D i I:M (Oproskadir:proskadir daufkyrningar)

studlinum hja sepsis syndrome hépnum i Cellavision og i smasja. P gildi < 0,0001
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Markteekur munur & milli lifeindafreedinga A, B og D i I:M studlinum hja heilbrigdum hépnum i

Cellavision og i smasja. P gildi = 0,0054

Neaemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi var reiknad med Fisher exact test. I:M studullinn 20,30

var notadur sem ,cut-off value* eins og Rodwell leggur til.

Tafla 18. Cellavision: Neemi, sértaeki, jakveett og neikveett forspargildi I:M studulsins 20,30 hja
lifeindafraeding A.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 26 8 Jakveett forspargildi =
vid 20,30 76%
Greining midad | Neikveett 7 7 Neikveett forspargildi
vid <0,30 =50%

Neemi = 79% Sérteeki = 47% P gildi = 0,09

Tafla 19. Cellavision: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I:M studulsins 20,30 hja
lifeindafraeding B.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 12 5 Jakveett forspargildi =
vid 20,30 71%
Greining midad | Neikveett 21 10 Neikveett forspargildi
vid <0,30 =32%

Neemi = 36% Sérteeki = 67% Pgildi=1

Tafla 20. Cellavision: Neemi, sértaeki, jakveett og neikveett forspargildi I:M studulsins 20,30 hja
lifeindafraeding D.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 11 3 Jakveett forspargildi =
vid 20,30 79%
Greining midad | Neikveett 23 12 Neikveett forspargildi
vid <0,30 =34%

Neemi = 32% Seérteeki = 80% P gildi=0,5
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Tafla 21. Smasja: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I:M studulsins 20,30 hja
lifeindafraeding A.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 29 9 Jakveett forspargildi =
vid 20,30 76%
Greining midad | Neikveett 6 6 Neikveett forspargildi
vid <0,30 =50%

Neemi = 83% Sérteeki = 40% P gildi = 0,15

Tafla 22. Smasja: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I:M studulsins 20,30 hja
lifeindafraeding B.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 16 5 Jakveett forspargildi =
vid 20,30 76%
Greining midad | Neikveett 19 10 Neikveett forspargildi
vid <0,30 =34%

Neemi = 46% Sérteeki = 67% P gildi = 0,54

Tafla 23. Smasja: Neemi, sérteeki, jakveett og neikveett forspargildi I:M studulsins 20,30 hja
lifeindafraeding D.

Nyburar med ss

Heilbrigdir nyburar

Jakveett

Neikveett

Greining midad | Jakveett 10 3 Jakveett forspargildi =
vid 20,30 7%
Greining midad | Neikveett 25 12 Neikveett forspargildi
vid <0,30 =32%

Naemi = 29% Sérteeki = 80% P gildi=0,73
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4.7 Heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga medal lifeindafraedinga A,
B, D og einnig C

Heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga
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Mynd 11. Heildarfjéldi 6proskadra daufkyrninga (6proskadar frumur/ 100 * (HBK)) milli
lifeindafreedinga A, B,C og D i Cellavision milli ,sepsis syndrome* og heilbrigdir hopa.

Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert a 11 ,sepsis syndrome* gildum og 5 heilbrigdum gildum.

Ekki er markteekur munur er a milli lifeindafreedinga A, B, C og D i talningu a oproskudum

daufkyrningum hja sepsis syndrome hépnum i Cellavision. P gildi = 0,16
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Ekki er marktaekur munur a milli lifeindafreedinga A, B, C og D i talning a éproskudum daufkyrningum
hja heilbrigdum hépnum i Cellavision. P gildi = 0,63

Heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga
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Mynd 12. Heildarfj6ldi 6proskadra daufkyrninga (6proskadar frumur/ 100 * (HBK)) milli
lifeindafraedinga A, B,C og D i smasja milli ,sepsis syndrome*“ og heilbrigdir hépa.
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Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert a 24 ,sepsis syndrome” gildum og 10 heilbrigdum gildum.
Markteekur munur er & milli lifeindafraedinga A, B, C og D i talning a 6proskudum daufkyrningum hja
sepsis syndrome hépnum i smasja. P gildi = 0,0002

Ekki er marktaekur munur a milli lifeindafraedinga A, B og C ef lifeindafraedingi D er sleppt i talningu a
Oproskudum daufkyrningum hja sepsis syndrome hopnum i smasja. P gildi = 0,15

Ekki er marktaekur munur & milli lifeindafreedinga A, B, C og D i talning a 6proskudum daufkyrningum
hja heilbrigdum hépnum i smasja. P gildi = 0,41

4.8 Rodwell flokkunarkerfi

Rodwell flokkunarkerfi
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Mynd 13. Rodwell flokkunarkerfi (Rodwell neonatal sepsis-scoring system)
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Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert a 35 ,sepsis syndrome” gildum og 15 heilbrigdum gildum.
Marktaekur munur er & milli lifeindafreedinga A, B og D i I: T studlinum hja ,sepsis syndrome* hépnum i
Cellavision og i smasja. P gildi < 0,0001

Markteekur munur a milli lifeindafraedinga A, B og D i I:T studlinum hja heilbrigdum hépnum i

Cellavision og smasja. P gildi = 0,029

3 eda fleiri af eftirfarandi:
Oproskadir: heildar daufkyrninga studull >0,16
Heildar daufkyrninga talning <7500 or >14 500/mm?
Oproskadir: proskadir daufkyrningar studull 20,30
Oproskadir daufkyrningar talning >1400/mm?®
Heildar HBK talning <5000 eda 225 000/mm?® vid faedingu
Heildar HBK talning <5000 eda =30 000/mm? vid 12-24 klst
Hrornunarbreytingar i daufkyrningum
Bloaflogutalning <150 000/mm?®

Tafla 24. Medaltal og midgildi Rodwell studulsins i Cellavision hja lifeindafraeedingum A, B og D

Hépar Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi
CVA CVA CvB CvB CvD CvD

~Sepsis 3,4 3 2,4 2 2,1 2

syndrome*

Heilbrigdir 2,5 3 1,9 2 1,6 1

Tafla 25. Medaltal og midgildi Rodwell studulsins i smasja hja lifeindafreedingum A, B og D

Hépar Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi
smasja A smasja A smasjaB | smasjaB | smasjaD smasja D

~Sepsis 3,5 4 2,6 3 1,9 2

syndrome*

Heilbrigdir 2,7 3 1,9 2 1,3 1
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49 Manroe flokkunarkerfi

Manroe flokkunarkerfi
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Mynd 14. Manroe flokkunarkerfi (Manroe neonatal sepsis-scoring system)

Kruskal-Wallis One-way ANOVA test gert a 35 ,sepsis syndrome* gildum og 15 heilbrigdum gildum.
Markteekur munur er & milli lifeindafreedinga A, B, C og D i I:M studlinum hja ,sepsis syndrome*
hépnum i Cellavision og i smasja. P gildi = 0,0007

Markteekur munur & milli lifeindafreedinga A, B og D i I:M studlinum hja heilbrigdum hépnum i
Cellavision og sméasja. P gildi = 0,0026
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2 eda fleiri af eftirfarandi:
Oproskadir: heildar daufkyrninga studull >0,16
Heildar daufkyrninga talning <7500 eda >14 500/mm?
Oproskasir daufkyrningar talning >1400/mm?®

Tafla 26. Medaltal og midgildi Manroe studulsins i Cellavision hja lifeindafreedingum A, B og D

Hépar Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi
CVA CVA CvB CvB CvD CvD

~Sepsis 2,1 2 1,8 2 15 1

syndrome*

Heilbrigdir 1,6 2 15 2 11 1

Tafla 27. Medaltal og midgildi Manroe studulsins i smasja hja lifeindafreedingum A, B og D

Hépar Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi Medaltal Midgildi
smasja A smasja A | smasjaB | smasjaB | smasjaD smasja D

~SEepsis 2,1 2 1,7 2 1,3 1

syndrome*

Heilbrigdir 1,7 2 15 1 0,9 1

4.10 Kynjahlutfall milli ,sepsis syndrome* og heilbrigdra nybura
Tafla 28. ,Sepsis syndrome* og heilbrigdir eftir kyni.

Hépar Strakar |Stelpur

»Sepis syndrome* 22 13

Heilbrigoir 7 8

Unpaired t test gert & 35 gildum sepsis syndrome og markteekur munur er & milli straka og stelpna
P=0,012.

Unpaired t test gert & 15 gildum heilbrigdra og ekki er marktaekur munur & milli straka og stelpna
P=0,29.

63% peirra sem eru i ,sepsis syndrome* hépnum eru strakar.
53% peirra sem eru i heilbrigdir hdpnum eru stelpur.
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5 Umraedur

Markmid rannséknarinnar var ad kanna hvort smasjarskodun blédsyna nybura segéi til um mégulega
bl6dsykingu hja peim par sem talsvert er lagt upp Ur peirri skodun & LSH & 6llum timum solarhrings.
Nourstédur rannséknarinnar virdist hins vegar ekki benda til pess ad pessi skodun sé mjog hjalpleg
par sem mikill munur er a talningu reyndra lifeindafreedinga, hvort heldur sem er a hefébundinn hatt
med smasja eda med nyju télvusmasjarskodunarteeki, Cellavision. Ad visu er mjog gott samreemi i
talningu hvers lifeindafraedings med pessum tveim adferdum, p.e. intra-observer variability, en inter-
observer variability er 6asaettanlegt. A petta vid um 6l forstig daufkyrninga og heildartalningu sem og
notkun adur skilgreindra kvarda (HSS) og studla (I:T og I:M). CRP meelingar, ANC, ALC og AMC
talning ar Sysmex hjalpi litio sem ekkert til vid greiningu & ,sepsis syndrome®, nema ANC sem er
naleegt marteekni og gefur pvi heildarheekkun & ANC Ur Sysmex ad likindum visbendingu.
Bloohagsmeeling (HBK, Hb og blodflégur) ar Sysmex hjalpar ekki heldur til vid greiningu a ,sepsis

syndrome*.

5.1 Heildartalning daufkyrninga

Heildartalning daufkyrninga (ANC) kom vel Gt milli Sysmex blédhagsteekisins og lifeindafreedinga A, B
og D sem bendir til géds samreemis milli talningar teekisins og mats lifeindafreedinga &

daufkyrningafjélda i hvort sem er i Cellavision eda i smasja (mynd 7).

5.2 C-reactive protein meeling

Medaltal og midgildi CRP meelinga innan ,sepsis syndrome* hépsins reyndist adeins heerra en hja
heilbrigdum nyburum en ekki markteekt (P = 0,113) og pvi 6sérteekt i greiningu ,sepsis syndrome*
(tafla 8). CRP meelingin reyndist einnig hafa lélegt neikveett forspargildi (29%) fyrir bl6dsykingu (tafla 9)
og pannig i mo6tsogn vid fyrri rannsoknir um petta efni (3, 10). Rannséknin er hins vegar takmorkud vid

maelingar hja tiu heilbrigdum nyburum og gaeti aukinn fjéldi haekkad neikvaeda forspargildio.

5.3 Sysmex meelingar

bpegar Sysmex nidurstddur fyrir ANC, ALC og AMC voru athugadar fannst enginn markteekur munur &
sepsis syndrome hépnum og heilbrigdum nyburum. Var ANC talning samt nalaegt markteeki (P=0,08).
Adeins var gert Mann-Whitney prof a 43 synum (31 ,sepsis syndrome” og 12 heilbrigdum) vegna HBK
afbrigdileika (WBC abn scattergram) 4 meelingunum sem Sysmex reedur ekki vido, geeti pad
hugsanlega skekkt nidurstédurnar.

Bloohagsmeelingar (HBK, Hb og bl6oflogur) syndu ekki marktaekan mun & milli ,sepsis syndrome*
og heilbrigda hopsins. | fyrri ranns6knum hefur blodflogufaekkun undir 150 x 10%/L verid tengt
bl6dsykingum (3) en pé medaltal blodflagana sé laegra hja ,sepsis syndrome* hépnum heldur en
heilbrigéa hopnum (tafla 11), er munurinn ekki markteekur og er blodflégutalningin ekki undir pessu
akvedna gildi.

Flagga-kerfi Sysmex er mjog Osértaekt og floggudu nanast 6ll synin. Reyndist pad algjorlega

tilviljanakennt hvort pau veeru i ,sepsis syndrome* hdpnum eda heilbrigda hopnum (fylgiskjal 4) og pvi
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voru fléggin ekki hjalpleg i greiningu & blédsykingu nybura. Kemur petta heim og saman vid fyrri
rannsékn sem var gerd a a eldri teekjum og ekki eins neemum par sem peim tokst illa ad greina
Oproskud hvit bléokorn (27).

5.4 Heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga medal lifeindafreedinga A, B
og D.

Talning & heildarfjdlda 6proskadra daufkyrninga i Cellavision og smasja var borinn saman hja hverjum
lifeindafreeding (A, B og D) (mynd 8). Intra-observer variability var metid og reyndist ekki martaekur
munur a talningunni, hvort heldur hvit blo6dmynd var metin i Cellavision eda i smasja. Eins kom fram
ao reyndir lifeindafraedingar eru samkveemir sjalfum sér i mati a proska HBK. Hins vegar kom i ljés
markteekur munur & talningu a 6proskudum daufkyrningum hja ,sepsis syndrome® hépnum milli
lifeindafraedingana (inter-observer variability). Bendir pad til mjog misjafnar talkunar & pvi hvada
proskamerki tilheyra hverjum undirh6p éproskadra daufkyrninga og er pad vel pekkt vandamal a
rannséknarstofum (5). Ekki reyndist munur & talningu forstiga hja heilbrigda hopnum sem geeti stafad
af feerri forstigum i peim synum. Peir sem voru i ,sepsis syndrome* hépnum voru almennt med heerri
talningu a 6proskudum daufkyrningum hja 6llum lifeindafreedingunum en munurinn var svo mismikill

ao ekki veeri haegt ad setja akvedid ,cut-off value fyrir likum & ,sepsis syndrome* hja peim.

5.5 Oproskadir: heildarfjoldi daufkyrninga studull (I:T)

pegar I:T studullinn er skodadur kemur i ljés ad marktaekur munur er a milli lifeindafreedingana (inter-
observer variability) i samanburdi a ,sepsis syndrome* hépnum og heilbrigda hépnum (mynd 9).
Vegna pessa mismunar hjalpar I: T studullinn ekki til vid greiningu & ,sepsis syndrome®*.

bpegar horft er & nami og sértaeki I:T studulsins midad vid >0,16 gildid hja lifeindafreeding A kemur i
ljés ad neemid er gott (88% Cellavision og 89% smasja) p.e. greinir rétt 88-89% af peim sem eru med
.Sepsis syndrome” (tafla 12 og 15). Sérteekid er hins vegar lagt (21% Cellavision og 27% smasja) og
pvi erfitt ad Utiloka blédsykingu hja heilbrigdum nyburum. Jakveett forspargildi reyndist frekar gott (73%
Cellavision og 74 % smasja) sem segir til um pad hversu stor hluti peirra sem greinast med haskkadan
I:T studul eru rétt greindir med sepsis syndrome. Hins vegar er neikveett forspargildi I:T studulsins
lélegt (43%-50% peirra sem greinast heilbrigdir eru heilbrigdir). Ekki fannst markteekur munur a
hépunum (P = 0,22 smasja; P = 0,4 Cellavision). bessi nidurstada er i motségn vid nidurstodur
indverskrar rannséknar par sem neikveett forspargildi var 94% ef studlarnir voru lagir og bléoflégufeed
ekki til stadar (14).

Rannséknin min er samt peim takmoérkunum had ad engir nyburar med stadfesta blédsykingu voru
i henni og ad adeins voru skodud 50 syni.

Aftur synir pessi mikli munur a lifeindafraeedingum A, B og D ad erfitt veeri ad setja akvedid
viomidunargildi i pvi ad greina ,sepsis syndrome* medal nyburana. begar horft er & naeemid, sérteekio,
jakveett og neikveett forspargildi hja lifeindafreedingum B og D til vidboétar vid lifeindafraeding A sést

mikill munur i gildunum og eru engar af peim nidurstédum markteekar (tafla 13, 14, 16 og 17).
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5.6 Oproskadir: proskadir daufkyrninga studull (1:M)

pegar horft er & I:M studulinn sést enn og aftur ad mikill marktaekur munur er & milli lifeindafreedingana
i mati a forstigum daufkyrninga (mynd 10). I:M studullinn hjalpar pvi ekki til vid greiningu a ,sepsis
syndrome* hépnum.

Pegar horft er & neemi og sérteeki I:M studulsins midad vid 20,30 gildid hja lifeindafraeding A sést
nokkud gott naemi (79% Cellavision og 83% smasja) en eins og med I:T studulinn & undan reynist
sérteekid lélegt (47% Cellavision og 40% smasja). Jakveett forspargildi er einnig frekar gott (76%
Cellavision og smasja) (tafla 18 og 21). Adeins gildin sem voru gerd i Cellavision hja lifeindafraeding A
komust neest pvi ad vera marktaek eda P gildi = 0,09, en annars voru 6ll préfin émarkteek (tafla 19, 20,
22 og 23). I:M studullinn greinir pvi ekkert betur en I:T studullinn likur & ad greina rétt pa sem eru i
.Sepsis syndrome” hépnum fra heilbrigdum nyburum. Aftur er po takmdérkunin st ad adeins 50 syni

voru skodud og ekkert peirra fra nybura med stadfesta blédsykingu.

5.7 Heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga medal lifeindafreedinga A,B,
D og einnig C.

begar heildarfjéldi 6proskadra daufkyrninga i Cellavision var reiknadur fyrir lifeindafreedinga A, B, C og
D (11 ,sepsis syndrome“, fimm heilbrigdir) kemur i lj6s ad ekki er markteekur munur a milli
lifeindafreedinganna fyrir bAda hopana (mynd 11). Veeri pvi hugsanlega heegt ad setja akvedid ,cut-off
value fyrir mat a forstigum daufkyrninga i Cellavision. Takmorkun en hins vegar & pessum
samanburdi par sem adeins 16 gildi voru skodu®.

pegar heildarfjoldi 6proskadra daufkyrninga & smasja var reiknadur fyrir lifeindafreedinga A, B, C og
D (24 ,sepsis syndrome*, tiu heilbrigdir), sést marktaekur munur a milli lifeindafreedinganna i ,sepsis
syndrome” hépnum en ekki i heilbrigéa hopnum (mynd 12). Veeri mégulegt ad skoda pann moguleika
ao setja akvedid ,cut-off value” fyrir heilbrigda hépinn og jafnvel fyrir ,sepsis syndrome* hopinn ef vid
akvedum ad taka ekki lifeindafreeding D med par sem hann er 6reyndur og telur greinilega mun feerri
forstig heldur en lifeindafreedingar A, B og C. begar lifeindafraedingi D er sleppt faum vid ekki
marktaekan mun & milli lifeindafraedinganna (P= 0,15) og veeri pess vegna haegt ad setja akvedin ,cut-

off value* fyrir baedi heilbrigda hopinn og sepsis syndrome hopinn.

5.8 Rodwell flokkunarkerfi

begar farid er eftir Rodwell skilmerkjum fyrir likum a blédsykingu (prju eda fleiri skilmerki til stadar),
kemur i lj6s ad adeins hja lifeindafreeding A er = 3 af skilmerkjunum i ,sepsis syndrome* hépnum til
stadar baedi i Cellavision og smasja (mynd 13). Verdur pvi ad telja ad Rodwell neonatal sepsis-scoring
system hjalpi ekki til vid greiningu & ,sepsis syndrome*“. Stydur petta vio rannsdknina fra arid 2001 um
ao heildar HBK deilitalning hjalpi litid vid ad greiningu a pessum sykingum vegna mikils breytileika og

skorunar & edlilegum og 6edlilegum gildum (3).
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5.9 Manroe flokkunarkerfi

begar fario er eftir Manroe skilmerkjunum fyrir likum a blédsykingu (tvo eda fleiri skilmerki til stadar),
kemur i ljés ad adeins hja lifeindafreeding A er = 2 af skilmerkjum i ,sepsis syndrome“ hépnum til
stadar baedi i Cellavision og i smasja (mynd 14). Verdur pvi ad tella ad Manroe neonatal sepsis-

scoring system hjalpi ekki til vid greiningu a ,sepsis syndrome*.

5.10 Kynjahlutfall & milli ,sepsis syndrome* og heilbrigdra nybura

pegar tekid er saman hlutfall kynjanna i ,sepsis syndrome* hopnum kemur i ljés ad meirihlutinn eru
strakar eda 22 af 35 eda 63% og er sa munur marktaekur (P = 0,012). Geeti pad skyrst af pvi ad genin
sem stjérna motefnaframleidslunni eru stadsett a X-litningi, en stdlkur hafa tvo X-litninga en strakar
adeins einn (1, 6). Hugsanlega pyrfti ad gera steerri rannsékn a pessu medal fleiri nybura samt sem

aour par sem adeins 35 nyburar eru i ,sepis syndrome” hépnum.

5.11 Takmarkanir og naestu skref

Takmarkanir & rannsékninni voru nokkrar. Markteekur munur geeti sést ef pydid veeri steerra en 50
nyburar. Eins voru adeins fjorir nyburar i rannsokninni med ,jakveeda“ blédreektun (kdagulasa
neikveeda stafylékokka) sem mjog liklega er mengun (12). Var pess vegna adeins skilgreindur ,sepsis
syndrome* hopur p.e. kliniskt blédsyktur par sem blédraektanir voru teknar. Vegna pess hve sjaldgaeft
er ad fa jakveeda blodreektun hja nyburum pyrfti pvi ad gera adra mun steerri framsyna rannsékn og
safna synum yfir lengra timabil. Yrdi st rannsékn sennilega ad standa yfir i tvo ar til ad fa 16 nybura
med jakveeda blodraektun par sem adeins tvo af hverjum 1000 lifandi feeddum bérnum & islandi eru
med stadfesta blodsykingu (4000 born feedast a ari a LSH) (4).

Einnig pyrfti rannsoknin ad na til fleiri lifeindafraedinga til ad finna rétt ,cut-off value* i t.d. T
studlinum sem geeti hugsanlega hjalpad til vid greiningu & blédsykingu i nyburum. Einungis prir
lifeindafraedingar téku patt i rannsoékninni, par af tveir reyndir og einn 6reyndur.

Rannséknin leiddi i ljés greinilegan mun & mati forstiga daufkyrninga & milli lifeindafraedinga og parf
ao skilgreina betur forstig daufkyrninga og pa sérstaklega stafatalningu. Cellavision notkun hjalpar
vonandi til vid pa vinnu og samreemir talningu & rannsoknarstofu i Bl6dmeinafraedideild LSH.
Hugsanlega eetti ad fella stafatalningu inn i heildar daufkyrningatalninguna og gefa Ut samtélu
proskadra daufkyrninga likt og blédhagsteekin gera.

Vegna hins mikla munar & greiningu og talningu forstiga daufkyrninga hja mismunandi
lifeindafreedingum er erfitt ad réttleeta mikla tdlkun & ,toxiskri“ blédmynd til greiningar Kliniskrar
bl6dsykingar hja nyburum. Geeti pad beinlinis verid heettulegt ef su skodun eetti ad rdda medferd
farsjukra nybura par sem fj6ldi forstiga fer mikid eftir pvi hvada lifeindafreedingur smasjarskodar synio.
Ovissan stafar fyrst og fremst af vandamalum vid sundurgreiningu proskadra daufkyrninga og stafa.
Ennpa meiri breytileiki geeti sést pegar éreyndir lifeindafreedingar eru ad smasjarskoda syni utan
dagvinnutima. Hugsanlega aetti pvi ad heetta smasjarskodun blédsyna fra nyburum utan dagvinnutima.

Myndi pad einnig vera talsverdur vinnu og timasparnadur fyrir starfsemi Bl6dmeinafraedideildar LSH.
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6 Alyktanir

Pessi rannsékn & 50 blodsynum fra nyburum leidir i ljés ad smasjarskodun hjalpar ekki til vid greiningu
a kliniskt greindu ,sepsis syndrome* par sem munurinn a greiningu forstiga daufkyrninga er svo mikill
milli lifeindafraedinga. Ma pvi alykta ad 6parfi sé ad smasjarskoda blodsyni fra nyburum fra vékudeild
utan dagvinnutima. Intra-observer variability er gott hja peim lifeindafreedingum sem rannsoknin nadi
til sem segir okkur ad ekki er munur a pvi ad skoda synin i Cellavision eda smasja. Setja parf hins
vegar skyrari reglur um mat & forstigum daufkyrninga a Blédmeinafraedideild LSH, ad likindum einkum
adgreiningu proskadra daufkyrninga og stafa -og jafnvel ad ihuga ad haetta ad sundurgreina proskada
daufkyrninga og stafi pvi adgreiningin reynist vera svo erfid i raun. CRP meelingar og meelingar a
bl6dhag hjalpa ekki vid greiningu a klinisku ,sepsis syndrome*" nybura.
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Fylgiskjal 1

Smasjarskodun blédstroks nybura med jakveeda

blédraektun,"sepsis syndrome" og kontrol
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C13 Fossvogi Talhopdsiur @dane frd @ landspitali i
108 Favkjpvik
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Bremjar Vidasson
sérfredilakng
blMrdideibd
Landspdtaly v, Hrimgbmmui
17.03.20H0
Tily, 16
beired

Ffni:  Hanesiknin: Getor smasjarskodun bvitrn bladkarns hjd nharom sagr il
um bkdsykingu?

Agztl Brynjar,

Wisnd er til beéts pins 1l fremkvosmdistjden Iekninga. dags. 100032000 hor sem pi oskar
heimildar il od gern ofingreinda mnnsdkn d Londspitmls, Frm ke of po ert
abvrpdamindor ranmadknardnnar en sdvir umsehkjendur eru Pl Toefi Opumdarson,
viidwknir, monsdknscdols | blébmeinafredi, Kerl (. Krigtineson.  viideknie
svklafredideild,  Bedur  Bdekelsun,  yiidekoir  wikudeikl, Ross B Jonsdénir,
lifeindufrxdingur, rannsdinarstofu i blddmeinafredd, ol starfsmenn LSH op Ama
Crtarsdattic, nemandi i lifsindafradi vid Haskala lsfands,

Hex e er veitt beimild G} ad ofingreind rinnsdkn fari from @ Landspitale undir pinni
sljdm. Jufnfrmt er veitie adgangur ad sjikmskram sem tengjast konoa canrsdkninmi.
Leyfl pena er hid pvi od fimir liggi sampykls sidanefndar LSH en einmig harf levi
Persommverndor ad liggja ferir ef goan dr g Gkraskrim ere notud vi0 rannstkning, Rén er
il takat fram a8 nidursittur lifeindafredirannsdkng teljass 1il 5 ikniskrir,

Med kvelju op sk um pedt ranmsdkonmrgengi,

’w‘km Jocten —

Porfut Hardarson

uﬁ?n yiizleknr
{afir Baldursson
framkvamdnson leknimgs

Adfiie
Koristjen Stetiwson, lrmatu sbmefidar Landspiisla
Sgrin Fatannesdiir, forsjon Pariivernidig

SERIFSTOF A FEAMEY EMDASTRRA | FENINOA
Earikaglhu 3= |11} Hevigank » Sl 83 1103 = Fax 543 1113+ Metfang: aba il inlgmsopami g = www, el
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Fléggin i Sysmex fyrir WBC IP Message(s) eru eftirfarandi:
WBC Abn Scattergram

NRBC Abn Scattergram
Lymphocytosis
Monocytosis
Leukocytosis
Basophilia
Neutropenia

NRCB Present

IG Present

Blasts?

Immature Gran?

Left Shift?

Abn Lympho/L_Blasts?

Synin fjdgur sem voru med jakveeda blédreektun floggudu:
187- Monocytosis, Leukocytosis, NRBC present, IG present
232- Engin flégg
275- NRBC present
283- NRBC abn scattergram, neutrophilia, lymphocytosis, monocytosis, leukocytosis, NRBC

present, left shift?, blasts?, immature gran?

Synin 31 sem voru med ,Sepsis syndrome* fléggudu:
75- Lymphocytosis, NRBC present, IG present, Left shift?
81- NRBC present, IG present
113- Lymphocytosis, NRBC present, IG present
123- Lymphocytosis, NRBC present, IG present, Left shift?, Blasts?
126- Lymphocytosis, NRBC present, IG present, Left shift?
136- Lymphocytosis, NRBC present, IG present, Left shift?, Blasts?
138- Lymphocytosis, NRBC present, IG present, Blasts?
143- Neutropenia, NRBC present
156- NRBC present
168- Monocytosis, NRBC present
170- Lymphocytosis, Monocytosis, NRBC present, Basophilia, IG present, Blasts?, Left shift?
178- NRBC present, IG present, Blasts?
179- Monocytosis, IG present, Left shift?
230- Monocytosis, NRBC present, IG present, Blasts?, Left shift?
233- NRBC present
256- NRBC present, IG present, Blasts?
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257- Lymphocytosis, Monocytosis, |G present, Left shift?, Abn lympho/L_blasts?

259- NRBC abn scattergram, basophilia, NRBC present, blasts?, immature gran?, left shift?

265- WBC abn scattergram, NRBC present, blasts?, immature gran?

268- Monocytosis, IG present, NRBC present, left shift?

269- NRBC abn scattergram, neutrophilia, monocytosis, leukocytosis, NRBC present, left
shift?, immature gran?

276- WBC abn scattergram, NRBC present, left shift?, immature gran?

277- Neutrophilia, leukocytosis, monocytosis, IG present, NRBC present, left shift?, blasts?

278- WBC abn scattergram, NRBC abn scattergram, basophilia, leukocytosis, NRBC present,
left shift?, blasts?, immature gran?

280- NRBC present, left shift?, blasts?

281- WBC abn scattergram, NRBC abn scattergram, basophilia, NRBC present, immature
gran?

282- NRBC abn scattergram, monocytosis

284- Monocytosis, NRBC present, IG present, blasts?

285- WBC abn scattergram, NRBC present, immature gran?

287- Lymphocytosis, NRBC present, IG present, left shift?, blasts?

288- NRBC abn scattergram, lymphocytosis, NRBC present, left shift?, blasts?, immature

gran?

Synin 15 sem voru kontrél eda heilbrigdir nyburar floggudu:

258- 1G present, NRBC present, left shift?

260- NRBC abn scattergram, NRBC present, immature gran?

261- IG present

262- WBC abn scattergram, NRBC present, immature gran?, abn lympho/L_blasts?

263- IG present, NRBC present

264- Engin flégg

266- 1G present, NRBC present, lymphocytosis

267- 1G present, NRBC present, neutropenia

270- WBC abn scattergram, basophilia, leukocytosis, NRBC present, left shift?, blasts?,
immature gran?

271- Monocytosis, IG present, NRBC present

272- Engin flégg

273- IG present

274- WBC abn scattergram, basophilia, NRBC present, left shift?, immature gran?, abn
lympho/L_blasts?

279- NRBC abn scattergram, lymphocytosis, monocytosis, basophilia, leukocytosis, NRBC
present, left shift?, blasts?, immature gran?

286- Lymphocytosis, monocytosis, leukocytosis, NRBC present, IG present, blasts?
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