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¢Pueden responder a la interrogante sobre el término enunciado?
Si no es afirmativa la respuesta lea la explicacion.

En 1904, Arneth intentd determinar la edad relativa de los leucocitos neutroéfilos circulantes
en la sangre de acuerdo con la morfologia de los nucleos. Este investigador mostré que los
nucleos de los neutrofilos, a partir de la transformacion de los mielocitos en la médula 6sea,
se segmentaban gradualmente y se dividian de acuerdo a la edad en un nimero cada vez
mayor de Iébulos o segmentos. Por tanto, la forma de los nucleos constituye el indice de
madurez de la célula. Arneth, en atencidn a la configuraciéon de los nucleos, dividié a los
neutrofilos en cinco grandes grupos y numerosos subgrupos (figura 1).
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Figura. 1 Clasificacidon de los neutrofilos segun Arneth.
Grupo 1- 1 lobulacién al grupo 5- 5 lobulaciones

Dicho investigador sugirié el término “desviacion a la izquierda” para indicar un aumento de
células jovenes o aquellas con pocas lobulaciones y “desviacion a la derecha” para designar
un aumento de las células mas maduras o las constituidas por un crecido numero de
lobulaciones. Los cinco grupos segun el numero de lobulaciones del nicleo se colocan de
izquierda a derecha en el informe y segun el predominio sera desviacion a la izquierda o
derecha. Por desgracia la clasificacién completa de Arneth es un poco complicada para su uso
en la practica comun de los laboratorios. No obstante, sus observaciones sobre la relacion
entre la forma del nucleo y la edad de la célula han sido aceptadas como correctas y han
estimulado posteriores estudios y clasificacién de la madurez de los neutréfilos de gran valor
en hematologia clinica(*?

Shilling, en 1911, presenté una clasificacion de los leucocitos neutroéfilos que ha sido
empleada, sobre todo en enfermedades infecciosas. Shilling la divide en cuatro grupos:
Grupo 1- mielocitos

Grupo 2- juveniles

Grupo 3- de nucleo en cayado (U, V o T pero no hay segmentacion)

Grupo 4- segmentados de 2-4 |6bulos.

Segun esta clasificacion si aumentan los tres primeros grupos es “desviacion a la izquierda” y
al contrario si el aumento estd dado por el grupo cuatro y cuatro o mas lobulaciones es
“desviacidn a la derecha” lo que indica que en el informe los valores estan en uno u otro lugar
del modelo de informe (figura2).



Figura. 2 Clasificacion de los neutroéfilos de Cooke y Ponder (Haden)

La propuesta de Shilling en mas simple que la de Arneth y ha sido la mas utilizada, él reconoce
dos “desviaciones a la izquierda”:

Regenerativa: rapida respuesta de la médula a estimulos que produce la salida de células
blancas antes de completar su maduracion.

Degenerativa: cuando ocurre dicha emision de células inmaduras por toxicos que no permiten
la completa maduracion de los neutrofilos, en este caso hay otras alteraciones que apoyan la
degeneracion como la pérdida de la estructura, aumento de la afinidad del ndcleo por los
colorantes, irregularidades de tamafio, vacuolas.

Shilling hace hincapié en las formas inmaduras y Arneth en las maduras®).

éCuando una célula comienza a segmentarse?

neutrofilos

Figura. 3 Clasificacion de los



Segun Cooke y Pander (figura 3) los nucleos nunca se dividen del todo y las lobulaciones estan
unidas por un fino filamento o densas bandas de materia nuclear. Segun ellos, un nucleo esta
dividido cuando los segmentos estan unidos por un fino filamento de cromatina. Este método
es mas simple para clasificar los neutréfilos en maduros o no:

Cinco grupos de 1- 5 lobulaciones

La anemia perniciosa es una de las pocas afecciones clinicas en la cual la aparicidon de un gran
grupo de neutrdéfilos en toda su madurez o “desviacién a la derecha” es un factor importante
en el diagndstico™.

Pons y Krumbhaser dividen los neutroéfilos en tres tipos: meta mielocitos o formas jovenes
(ligera escotadura del ndcleo): Juveniles de Shilling

1- No segmentados o neutrofilos jévenes (nucleo en cayado de Shilling)

2- Segmentados o células maduras.

Indice de Shlling para determinar el grado de “desviacién a la izquierda”: se cuentan 100
células y se divide:

Porciento o nimero de neutréfilos inmaduros/ % o numero neutréfilos maduros: > o igual
1/13 es normal.

También esta el indice inverso en que se divide:
% o numero de neutréfilos maduros/ % o nimero de neutréfilos inmaduros y la cifra baja
responde a la mayor desviacion a la izquierda(>®),

La formula caracteristica de la leucocitosis infecciosa comprende tres elementos:
1- Leucocitosis neutrofilica progresiva (fase neutrofila)
2- Aumento de formas jovenes (desviacién a la izquierda)
3- Disminucidn de eosinofilos

El apogeo de las tres caracteristicas ocurre en el pico de la infeccién y cuando comienza a
remitir el hemograma cambia.

Disminuye el numero de leucocitos y aumentan los monocitos

Linfocitosis relativa

Aumento de los eosindfilos

La lucha contra la infeccidon: neutrofilia

El dominio- monocitosis

Curacion-linfocitosis y aparicion de eosinofilos (heraldos de la curacion).

¢Han quedado satisfechos con lo explicado?

En la practica médica diaria se emplea el término “desviacién a la izquierda” muchas veces
sin conocer el origen de dicha expresidon, no ocurre asi con “desviacion a la derecha” que es
menos empleado porque ya no se ven en las consultas cuadros severos de anemias
megaloblasticas, unas de las causas mas frecuentes de su aparicion(),
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