laborwerte blut

	
	toleranzbereich
	bemerkung
	bedeutung

	ec
	hämoglobin (Hb)
	( 135 – 168 g/l

( 121 – 154 g/l
	
	

	
	hämatokrit (Hk)
	( 0.42 – 0.52

( 0.38 – 0.48
	
	

	
	erythrozyten (Ez)
	( 4.3 – 5.9 * 1012 / l

( 3.9 – 5.5 * 1012 / l
	
	

	
	MCV
	80 – 102 * 10-15 l
	mittl. Volumen pro ec:
Hk/Ez (Hk allerdings in liter!)
	

	
	MCH
	27 – 33 pg
	mittl. Hb-gehalt pro ec 
Hb/Ez
	

	
	MCHC
	300 – 360 g / l
	mittl. Hb-konzentration pro ec
Hb/Hk (Hk allerdings in liter!)
	

	
	retikulozyten %
	0.3 – 2.2
	junge ec (1..2tage) ( zeichen gesteigerter erythropoese
	gesteigerte erythropoiese z.B. bei blutverlusten, hämolytischer anämie

	
	retikulozyten absolut
	20 – 100 * 1019 / l
	
	

	
	
	
	
	

	
	mikrozytose
	
	
	

	
	hypochromie
	
	
	

	
	anisozytose
	
	unterschiedlich grosse ec im blutausstrich
	bei vielen anämien

	
	poikilozytose
	
	unterschiedliche formen von ec im blutausstrich

(keulen, birnen, target...)

targetzellen: hypochrome ec mit erhöhter osmot. resistenz 
	schwere störung der erythropoiese

hämoglobinopathien wie thalassämie

ebenf. bei eisenmangelanämie

	
	polychromasie
	
	normale ec ( eosinophil (f. mit sauren farbstoffen wie eosin)

polychr. ec ( ebenf. mit basischen farbstoffen (Methylenblau) anfärbbar 
	zeichen einer noch nicht abgeschlossene hämoglobinisation und eines hohen RNA-Gehalts

vorkommen bei schweren Anämien.

	
	
	
	

	lc
	neutrophile stabkernige
	0.2 – 1.3 * 109 / l

3 – 18 %
	
	

	
	neutrophile segmentkernige
	1.4 – 5.9 * 109 / l

35 – 67 %
	
	

	
	eosinophile
	0.02 – 0.4* 109 / l
	
	

	
	basophile
	0 – 0.15 * 109 / l
	
	

	
	monocyten
	0.08 – 0.7 * 109 / l
	
	

	
	lymphozyten
	0.8 – 2.8 * 109 / l
	
	

	
	leukozyten insgesamt
	3.2 – 9.0 * 109 / l
	
	

	
	
	
	

	thrombozyten
	125 – 320 * 109 / l
	
	


	natrium
	132 – 142 mmol / l
	
	ausscheidung im 

	kalium
	3.5 – 4.7 mmol / l
	
	ausscheidung im

	chlorid
	97 – 108 mmol / l
	
	

	kalzium
	2.1 – 2.55 mmol / l
	
	ausscheidung im

	phosphat
	0.74 – 1.55 mmol / l
	
	

	albumin
	30 – 52 g / l
	
	

	alkalische phosphatase (AP)
	43 – 106 U / l
	
	

	saure 

phosphatase (SP)
	
	
	

	harnstoff
	2.9 -  7.7 mmol / l
	
	

	kreatinin
	59 – 116 μmol / l
	
	

	cholesterin
	< 5.20 mmol / l
	
	

	HDL
	
	
	transport von zu

	LDL
	
	
	transport von zu

	triglyceride
	< 1.71 mmol / l
	
	


blutgasanalyse

	pH
	7 +/- 0.5
	
	

	HCO3-
	18.0 – 29.0 mmol / l
	
	

	base excess (BE)
	-2.5 .. +2.3 mmol / l
	
	

	pCO2
	35 – 46 mmHg
	
	


	pO2
	71 – 104 mmHg
	
	


 blutgerinnung / blutsenkung

	thromboplastinzeit (quick)
	
	Parameter zum Nachweis von Störungen im exogenen System der Blutgerinnung (Faktor II, V, VII, X)

Bestimmung durch Messung der Gerinnungszeit nach Inkubation von Zitratplasma mit Gewebethromboplastin und Calcium-Ionen 

Angabe in Prozent der Gerinnungszeit eines Referenznormalplasmas (sog. Quick-Wert)
	

	blutsenkung
	( 0 – 30

( 0 - 20
	
	


erythrocyten

	erythrocyten
	13.5 – 16.8 g/dl
	
	

	MCV
	
	
	Hk/Ez

	MCH
	
	
	Hb/Ez

	MCHC
	
	
	Hb/Hk

	hämatokrit
	
	
	


blutbild

	ec
	anisocytose
	
	unterschiedlich grosse ec im blutausstrich
	bei vielen anämien

	
	poikilozytose, poikilozythämie
	
	unterschiedliche formen von ec im blutausstrich (keulen, birnen, target...)
	schwere störung der erythropoiese

	
	polychromasie
	
	normale ec ( eosinophil (f. mit sauren farbstoffen wie eosin)

polychr. ec ( ebenf. mit basischen farbstoffen (Methylenblau) anfärbbar 


	noch nicht abgeschlossene hämoglobinisation und eines hohen RNA-Gehalts

vorkommen bei schweren Anämien.

	
	targetzellen
	
	hypochrome ec mit erhöhter osmot. resistenz
	hämoglobinopathien (u.a. thalassämie)

eisenmangelanämien etc.
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