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Abstract 
 

Background and Objectives: Platelet satellitism (PS), a rosette form of 

platelets around neutrophils, is observed extensively in CBC samples 

containing anticoagulant EDTA at room temperature. This study was 

conducted to investigate the effect of antiplatelet autoantibodies on 

healthy people's neutrophils and platelets. 
 

Methods: For this case-control study, 10 people with PS were selected. 

To investigate autoantibody effect, first, blood of the people was taken 

in EDTA-free test tubes and the serums isolated and gathered. Then, 

the buffy coat of EDTA-contained blood sample of a healthy person 

(with blood group O
+
) was isolated. Equal amounts of serum and buffy 

coat were mixed together, of EDTA added to them, and the solution 

kept at room temperature for 30 minutes. The blood smears prepared 

from these solutions were stained and examined microscopically for 

the presence of PS. Level of significance was considered to be p<0.05. 
 

Results: After mixture of serum and buffy coat, no PS was seen in the 

prepared smears.  
 

Conclusion: It seems that infusion of serum of people with PS to 

plasma receivers does not cause fake psoudotromocytopenia in the 

CBC samples and any complications in the receivers. 
 

Keywords: Blood platelets; Autoantibodies; EDTA; 

psoudotromocytopenia. 
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 چکیده
مانند  ، یک شکل رزت(Platelet Satellitism, PS)های اقماری  پدیده پلاکت زمینه و هدف:

همراه با   CBCهای مونهن که به شکل وسیعی در بودهها  نوتروفیلها در اطراف  از پلاکت

های ضدپلاکتی  بادی شود. در این مطالعه اثر اتوآنتی در دمای محیط مشاهده می EDTAضدانعقاد 

 های افراد سالم بررسی گردید. ها و پلاکت بر روی نوتروفیل

های اقماری انتخاب  فرد دارای پدیده پلاکت 10 ،شاهدی - در این مطالعه موردروش بررسی: 

، تهیه EDTAهای آزمایش بدون  بادی، در ابتدا خون افراد در لوله بررسی اثر این آنتیشدند. برای 

Oآوری شد. در مرحله بعد از فردی سالم با گروه خونی  ها جمع و سرم
به همراه ضدانعقاد  +

EDTA لایه ،Buffy coat  سپس مقادیر مساوی از هر سرم با  .شدپلاسما جداBuffy coat ،

دقیقه در دمای اتاق نگهداری شد. اسمیر  30آن اضافه گردید و به مدت به  EDTAمخلوط و 

آمیزی، در زیر میکروسکوپ مورد بررسی قرار  ها پس از رنگ شده از این مخلوط خونی تهیه

 داری، تست تجزیه و تحلیل شدند. سطح معنی ها با استفاده از آزمون آماری تی گرفت. داده

05/0p< شد نظر گرفته در. 

، پدیده پلاکت اقماری در Buffy coatشدن سرم با لایه  در مطالعه حاضر، بعد از مخلوط ها: یافته

 شده مشاهده نشد. های آماده لام

به افراد گیرنده پلاسما باعث  PSرسد تزریق سرم افراد دارای پدیده  نظر می به گیری: نتیجه

ای نیز برای فرد ایجاد  ضهآنها نخواهد شد و عار CBCایجاد ترومبوسیتوپنی کاذب در نمونه 

 کند. نمی

 بادی؛ ادیتیک اسید؛ ترومبوسیتوپنی کاذب. های خون؛ اتوآنتی پلاکت ها: کلید واژه
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 مقدمه  
شامل   (Platelet Satellitism, PS)های اقماری پدیده پلاکت

های خون محیطی به شکل رزت  ها به نوتروفیل اتصال پلاکت

سط دیگر و سپس تو 1963است که برای اولین بار در سال 

% از جمعیت دارای پدیده 1/0تقریباً  .(2،1محققین گزارش شد )

PS  اگرچه پدیده (3)هستند .PS هایی مثل واسکولیت،  در بیماری

های مزمن کبدی دیده شده است  و بیماری Bلوپوس، لنفوم 

، ولی با هیچ دارو یا بیماری خاصی در ارتباط نبوده و تنها (4،5)

عارضه آن گزارش ترومبوسایتوپنی کاذب در گزارشهای 

 باشد.  آزمایشگاهی می

و  EDTA، در حضور ضدانعقاد in vitroتنها در شرایط   PSپدیده

شود و در دماهای سردتر، این پدیده حذف  دیده میدمای محیط 

(، 1986و همکاران )سال   Von dem Borne.(6،7)گردد  می

ها ارائه کردند  های مخفی را بر روی این پلاکت ژن نظریه آنتی

 پلاکتی пb/шa ها روی کمپلکس گلیکوپروتئینی ژن . این آنتی(8)

از  EDTAیسم توسط ضدانعقاد که یون کل قرار دارند، اما تا زمانی

محیط حذف نشود و غشا از نظر فضایی تغییر شکل پیدا نکند، این 

اند  . همچنین مطالعات نشان داده(9)شوند  ها ظاهر نمی ژن آنتی

هایی که سبب تغییر در بار الکتریکی غشای  بعضی از پروتئین

توانند سبب بروز این  شوند مانند آلبومین می پلاکتی می

. عامل مهم دیگر در ایجاد این (10)های مخفی شوند  ژن آنتی

خوبی شناخته  بوده که هنوز نقش آن به IgGبادی  پدیده، اتوآنتی

عنوان یک پل ارتباطی بین پلاکت و  بادی به نشده است. این آنتی

ها  مانند در اطراف نوتروفیل نوتروفیل باعث ایجاد شکل رزت

که تعدادی از افراد جامعه بدون هیچ نشانه  . از آنجایی(11)شود  می

بادی ضدپلاکتی در خون خود هستند  خاصی دارای این نوع آنتی

های بیشتری در زمینه عوارض احتمالی آن در اهدای  نیاز به بررسی

ده به افراد گیرنده وجود دارد. هدف از انجام دهن عنوان  خون به

های  ژن بادی به آنتی این مطالعه بررسی اثر احتمالی اتصال این آنتی

 باشد. های افراد سالم می روی پلاکت

 

 روش بررسی
شاهدی است که در آزمایشگاه  -این مطالعه از نوع مورد 

 بهمن شهر قم انجام شد.  22کلینیک  تشخیص طبی پلی

نفر  10( انتخاب شدند که از بین آنها 9نفر فرد سالم ) 20 تعداد

که در  نداز افرادی بود نفر دیگر 10عنوان گروه کنترل و  به

کاهش پلاکتی  ،نها با دستگاه اتوانالیزر هماتولوژیآزمایش اولیه آ

تعداد  ،های بعدی از لام خون محیطی و در بررسی شددیده 

رؤیت شد. تمامی ی اقماری ها پدیده پلاکت طبیعی و ها پلاکت

گونه بیماری  افراد در گروه کنترل و مورد، سالم بودند و هیچ 

کردند. همچنین  خاصی نداشته و داروی خاصی نیز مصرف نمی

های خونی آنها از نظر هماتولوژی و بیوشیمی،  دیگر شاخص

بادی  )حاوی آنتی PSطبیعی بود. نمونه سرم از خون افراد  

ان( و افراد گروه کنترل )حاوی کمپلمان( با ضدپلاکتی و کمپلم

دور در دقیقه(  3500دقیقه و با دور  5سانتریفوژ )به مدت 

Oجداسازی شد. سپس نمونه خون یک فرد سالم 
به همراه  +

آن به  Buffy coat، سانتریفوژ گردید و لایه EDTAضدانعقاد 

 یده میکرولیتر از سرم افراد دارای پد 50دقت جدا شد. در ادامه، 

PS همین  های جداگانه ریخته شد و به و افراد گروه کنترل، در لوله

ها اضافه گردید. به این مخلوط نیز  به لوله Buffy coatمیزان نیز 

دقیقه  15و به مدت  افزوده شد EDTAمیکرولیتر ضدانعقاد  10

ها در دمای اتاق نگهداری شدند. سپس از این مخلوط اسمیر  لوله

آمیزی با رنگ گیمسا در زیر  و پس از رنگ خون محیطی تهیه

برای  .مورد مطالعه قرار گرفت( Nicon-Ys100)میکروسکوپ 

های دارای پدیده  ها از میانگین )تعداد نمونه بررسی داده

ها به  داده .انحراف معیار استفاده شد ±های اقماری(  پلاکت

تست تجزیه و تحلیل شدند. سطح  کمک آزمون آماری تی

 .شد گرفته نظر در >05/0p ی،دار معنی

 

 ها یافته
نمونه اسمیر اولیه از  10در مطالعات میکروسکوپی بر روی هر 

افراد گروه کنترل، هیچ تجمع پلاکتی یا کاهش کاذب پلاکتی 

در  PSالف(. در افراد دارای پدیده  -1دیده نشد )شکل شماره 

شاهده ها م ها در اطراف نوتروفیل مطالعات اولیه، تجمع پلاکت

در مخلوط سرم افراد گروه کنترل  ب(. -1گردید )شکل شماره 

Oگروه خونی  Buffy coatبا 
ای از تجمع پلاکتی  ، هیچ نشانه+

مخلوط سرم افراد دارای  الف(. در-2دیده نشد )شکل شماره 

Oبا گروه خونی  PSپدیده 
های  ای از پدیده پلاکت نیز هیچ نشانه +

 ب(. - 2اقماری رؤیت نشد )شکل شماره
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  PS: الف( اسمیر خونی از افراد گروه کنترل )عدم تجمع پلاکتی در اطراف نوتروفیل(؛ ب: اسمیر خونی از افراد دارای پدیده 1شکل شماره 

 100×ها در اطراف نوتروفیل( با بزرگنمایی  )تجمع اقماری پلاکت

 

  
 PS)عدم تجمع پلاکتی(؛ ب( اسمیرخونی از مخلوط سرم افراد  +Oگروه خونی  Buffy coatد کنترل با اسمیر خونی از مخلوط سرم افرا : الف(2شکل شماره 

 100×)عدم تجمع پلاکتی( با بزرگنمایی  +Oگروه خونی  Buffy coatبا

 
 بحث

بادی افراد  کردن سرم حاوی آنتی در مطالعه حاضر، از مخلوط

های فرد  ها و نوتروفیل های اقماری با پلاکت دارای پدیده پلاکت

گونه اثری از  و دمای محیط، هیچ EDTAفاقد آن در حضور 

 های اقماری مشاهده نشد.  ده پلاکتپدی

ها و  ها تنها به نوتروفیل های اقماری، پلاکت در پدیده پلاکت

ها  شوند و هیچ گزارشی در اتصال پلاکت ها متصل می مونوسیت

ها دیده نشده است. در یک مطالعه، در  ها و بازوفیل به ائوزینوفیل

 س از ـز بودند، پـا نیـروژنمیـرایوفیبـکه دارای ک PSفرد با پدیده  5

 PSدر دو نمونه پدیده  تنها ،انتقال سرم این افراد به اشخاص نرمال

ده نشد. در ادامه این دی PSالقا شد و در سه نمونه دیگر اثری از 

آلبومین  ، آنتیAnti-IgMدارای  Anti-humanآزمایش با افزودن 

. این آزمایش (10)مشاهده گردید  PSفیبرینوژن؛ پدیده  یا آنتی

ای در  ها به دلیل یک بیماری زمینه بادی دهد حضور آنتی نشان می

 PSبادی ضدپلاکتی در  شوند که با اتوآنتی خون شخص تولید می

ای دیگر  گردد. در مطالعه PSتواند سبب  متفاوت است، ولی می

با سرم دارای کمپلمان یا بدون آن،  PSنشان داده شد پدیده 

 قابلیت القا به نمونه خون نرمال را دارد. 
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های خون  دارای یک اختلال ارثی در پلاکت در این مطالعه فرد 

دهد اختلال در ساختار  آزمایش نشان می ، اینخود بوده است

 یها ژن سبب بروز آنتیشده؛ زیرا این اختلال  PSها سبب  پلاکت

لاوه بر این، ع .(11،12)غشای پلاکتی نیز شده است  مخفی

Bizzaro که سرم فرد دارای پدیده  و همکاران نشان دادند زمانی

PS شود، فعالیت ضدنوتروفیلی آن  های نرمال می جذب پلاکت

رود، در این صورت با تزریق دوباره سرم به  کاملاً از دست می

 واهد شد؛ زیرا ـاهده نخـدیگر مش PSهای غیرنرمال، پدیده  پلاکت

 

 

اند  ها خارج شده های سرم کاملاً ار دسترس پلاکت بادی تیاتوآن

(9). 
 

 گیری نتیجه
نتایج این مطالعه نشان داد احتمالاً انتقال سرم از افراد دارای پدیده 

PS ای برای شخص گیرنده سرم  گونه عارضه به افراد سالم، هیچ

های خونی افراد  به همراه نخواهد داشت و کاهشی نیز در پلاکت

 شود. گیرنده سرم ایجاد نمی
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