
Приобретённые гемолитические анемии

  

  

Анемии, обусловленные экзоэритроцитарными факторами, — приобретённые, при них
процесс эритропоэза не нарушен. Характерный внутрисосудистый гемолиз эритроцитов
может иметь ауто- или изоиммунную природу, его вызывают механическое повреждение
эритроцитов, лекарства, инфекционные агенты и иммунные реакции при инфекционных
заболеваниях, гемолитические токсины, повышенная активность селезёнки. 

      

  

Иммунные гемолитические анемии изоиммунного или аутоиммунного генеза проявляются
некомпенсированным гемолизом — следствием иммунных реакций, направленных против
изменённых или неизменённых антигенов  эритроцитов.

  

● Аутоиммунные гемолитические анемии диагностируют преимущественно после 40 лет
и у детей до 10 лет, при этом клетки иммунной системы синтезируют антитела к
собственным неизменённым антигенам эритроцитов. Наиболее распространённая форма
— аутоиммунная гемолитическая анемия, вызванная неполными тепловыми
агглютининами. Заболевание может быть как идиопатическим, так и симптоматическим.

  

Существуют анемия, ассоциированная с холодовым агглютинином, и анемия,
ассоциированная с холодовым гемолизином (пароксизмальная холодовая
гемоглобинурия). Симптоматические, или вторичные аутоиммунные гемолитические
анемии развиваются на фоне лимфопролиферативных заболеваний и других
злокачественных опухолей, инфекций, аутоиммунных заболеваний.

  

● Изоиммунные гемолитические анемии наиболее ярко представлены гемолитической
болезнью новорождённых (фетальным эритробластозом) и трансфузионной
гемолитической реакцией.
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Интересные статьи:

  

  

1) Показатели крови и их изменения при патологии

  

  

2) Приапизм, Кавернозный фиброз и Гипоспадия

  

  

3) Структура яичника
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