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Hämoglobin ↓  

normozytär = MCV unauffällig oder makrozytär = MCV erhöht

RPI	 =	Retikulozytenproduktionsindex
PNH	=	Paroxysmale nächtliche Hämoglobinurie
EMA	=	Eosin-5-Maleimid-Test
DIC	 =	Disseminierte intraversale Gerinnung
HIT	 =	Heparin induzierte Thrombozytopenie
HUS	 =	Hämolytisch urämisches Syndrom
TTP	 =	Thrombotisch-thrombozytopenie Purpura

RPI ↑ und Hämolyseparameter (Haptoglobin, LDH, Bilirubin) pathologisch

Coombs-Test

Erythrozytenbedingt

>	HIT
>	HUS/TTP

weitere Abklärung
>	 lymphoproliferative Erkrankung
>	postinfektiös
>	Autoimmunerkrankungen
>	 idiopathisch

>	Durchflusszytometrie

>	Blutausstrich

>	Blutausstrich
>	EMA-Test

>	Hb-Elektrophorese, 
ggf. Molekulargenetik

>	Enzymaktivität

>	Enzymaktivität

Allo-Antikörper

Auto-Antikörper

negativ positiv

>	Coeruloplasmin i. S.
>	Kupfer i. S. und  

i. 24-Std.-SU.

>	Blutausstrich  
(Parasiten?)

>	Antigentest

>	Blutausstrich  
(Fragmentozyten?)

>	Spezialdiagnostik

PNH

Elliptozytose

Sphärozytose

Hämoglobinopathie

Glukose-6-Phosphat 
DH-Mangel

Pyruvatkinase-Mangel

>	nach Transfusion
>	M. hämolyt. neonat.

>	Wärme-, Kälte-, bithermische AK 
>	medikamentenbedingt

Infekte
>	Malaria
>	Babesien

selten M. Wilson oder
Kupferintoxikation

medikamentenbedingt,
z. B. Flutarabin

Mechanische Schäden
>	Herzklappe
>	DIC
>	Vaskulitis


