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LEUCOCITOS
DIPLOMADO MEDICINA DE LABORATORIO

SECUENCIA CRONOLÓGICA DE FUNCIÓN
EN LOS LEUCOCITOS

INFLAMACIÓN

SUPURATIVA PROLIFERATIVA GRANULOMATOSA

RESPUESTA INMUNE

RESPUESTA SANGUÍNEA

HUMORAL       CELULAR

LEUCOCITOSIS

ALERGÈNICA

SECUENCIA CRONOLÓGICA DE FUNCIÓN
EN LOS LEUCOCITOS

INFLAMACIÓN

SUPURATIVA PROLIFERATIVA
GRANULOMATOSA

RESPUESTA INMUNE

FISIOLÓGICO

HUMORAL       CELULAR

ALERGÈNICA

DESTRUCCIÓN
DEL AGENTE

AUTOINMUNIDAD

HIPERSENSIBILIDAD
INMUNODEFICIENCIA

MECANISMOS GENERALES DE ALTERACION DE LOS LEUCOCITOS
FISIOLÓGICOS

ESTIMULO

DEPENDE DEL AGENTE

MECANISMOS DE ALTERACION DE LOS LEUCOCITOS

DISMINUCION

ESTIMULO

SECUESTRO
¿DEGENERATIVA,
NO REGENERATIVA?
MO AGOTADA
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CAUSAS DE DISMINUCION DEL LEUCOCITO

• BAJA PRODUCCIÓN M.O.
• Disminución del tejido

• Fisicos
• Químicos
• Biológicos

• AUMENTADA SALIDA A TEJIDOS
• Al inicio de Inflamación

• AUMENTO DE LA MARGINACION

• DESTRUCCION
• Biológicos

SECUESTRO

• Radiaciones
• Tetraciclinas
• Virus (moquillo, FPC, panleucopenia, 

parvovirus)
• Inmunomediada

• Neutrófilo

• Neutrófilo

• Virus (moquillo, PIF)
• Inmunomediada

LEUCOPENIAS

redistribución

Falta de producción

destrucción virus

Tto. corticoesteroides

Infecciones virales----interferón gamma

Falta de producción

Destrucción

Secuestro

Supresión de células madre
Afecciones en MO

Supresión de precursores ; drogas anticáncer,
aminopirina sulfas, clorptomacina

Hematopoyesis inefectiva: mielodislasias

DAÑO INMUNOLOGICOS : Lupus, drogas

¿Esplenomegalia?
Piometra

MECANISMOS DE ALTERACION DE LOS LEUCOCITOS

AUMENTO

ESTIMULO

?

CAUSAS DE AUMENTO DE LOS LEUCOCITOS

• AUMENTADA PRODUCCION CON 
ESTIMULO

• Depende del agente

• AUMENTADA PRODUCCION SIN 
ESTIMULO CONOCIDO

• Leucemia
• Linfoma

• DISMINUCION DE LA MARGINACION
• Estres

• FALTA DE SALIDA A TEJIDOS
• Inhib. De inflamación (pavimentación)

• AUMENTADA PRODUCCION CON 
CAMBIOS DE TRANSFORMACION

• Leucosis virales

MECANISMOS DE ALTERACION DE LOS LEUCOCITOS
AUMENTO

ESTIMULO

?

LEUCOCITOSIS

LEUCEMIA

LINFOMA LEUCOSIS

DE RESPUESTA
SECUNDARIAS
NO BLOQUEAR

MADURACIÓN

JUVENILES
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LINFOCITO

TRANSFORMACIÓN

TRANSFORMACIÓN

DIFERENCIAS EN EL DIAGNÓSTICO
Otras pruebasAgente EtiológicoTRANSFOR-

MACIÓN
Inmaduros*célulaCta totalPATOLOGIA

+++++++NoBdLMNEB<50,000Leucocitosis

++++ virusSi/NoLinfocitoL 
otras

<50,000Leucosis

PAF MO???SIBd, JuvenilesLMNEB>50,000Leucemia

PAF GL???SiLinfoblastosL<50,000 o NLinfoma

MADURACIÓN

OTRASHEMOGRAMAALTERACIÓN

IgEEOSINOFILIAHIPERSENSIBILIDAD I

AutoanticuerposLINFOCITOSISAUTOINMUNIDAD

HipogamaglobulinemiaLEUCOPENIAINMUNOSUPRESIÓN

Anticuerpos ¿auto?LinfocitosisHIPERSENSIBILIDAD

PRUEBAS DE LABORATORIO PARA EVALUAR A LOS LEUCOCITOS

ESTIMULO

PAAD

CITOLOGÍADE MO

BH
FB

CITOLOGÍA
DxIMH
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BIOMETRÍA HEMÁTICA
FORMULA BLANCA

Capa flogística
EVALUAR

FROTIS
Tipo celular L,M,N,E,B,

Proporción %
Características celulares

Cuenta total (uL ) 100%
---------------- --------
X (uL) % neutrófilos

CUENTA TOTAL DE LEUCOCITOS
CUENTA DIFERENCIAL DE LEUCOCITO

Porcentual
Total

CUENTA TOTAL DIFERENCIAL

L
M
N    (uL)
E
B

PONIENDOLE NOMBRE AL DIAGNOSTICO
LEUCOCITOS

DIAGNÓSTICO DE LABORATORIO

• NOMBRE

• Cta total de leucocitos

• Leucopenia

• Leucocitosis

• Leucosis

• Leucemia

• Linfoma

• 1º APELLIDO

• Cta. Diferencial %

• Linfocito

• Monocito

• Neutrófilo

• Eosinófilo

• Basófilo

PONIENDOLE NOMBRE AL DIAGNOSTICO
LEUCOCITOS

• 2º APELLIDO

• Cta diferencial total (/mm3)

• Absoluta : se sale del rango normal

• Relativa: entra en el rango normal

• APODO

• Sólo al neutrófilo (sube o baja)

• Aumento de bandas y/o juveniles

• Presencia de hipersegmentados

• Desviación a la izquierda

• Sin desviación

• Desviación a la derecha

(300-650 /mm3)

Neutrófilo
Banda

Mielocitos

Metamielocito

HIPERSEGMENTADO

JUVENILES

SEGMENTADO

SIN DESVIACIÓN

MECANISMOS DE ALTERACION DE LOS LEUCOCITOS

AUMENTO

ESTIMULO

DESVIACIÓN IZQUIERDA

DESV. DERECHA
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MECANISMOS DE ALTERACION DE LOS LEUCOCITOS

AUMENTO

ESTIMULO

SIN DESVIACIÓN

Los biomarcadores predominantes como indicadores de enfermedad han  sido 
principalmente  proteína  reactiva  C,  haptoglobina,  suero  amiloideo,  

suero amiloide isoforma A-3 y glucoproteínas
cambian su concentración (>25%), como respuesta a la estimulación por citoquinas
durante los procesos de enfermedad

en  animales  domésticos  son:  albumina,  alfa  1 Glucoporteína ácida,  
ceruloplasmina,  fetuina,  fibrinogeno,  haptoglobina,  inter-alfa- tripsina inhibidor H4, 
lipoproteína, paraoxonasa 1, proteína de unión a lipopolisacárido, proteína de unión 
a retinol y suero amiloide tipo A.

proteína  C  reactiva es  una  de  las  PFA  de  mayor  expresión  en  perros
de  <1  mg/L  hasta  >100  mg/L
Procesos  de  inflamación  en  perros  están relacionados  con  concentraciones  
altas  de  haptoglobina

PROTEÍNAS DE FASE AGUDA

PROTEÍNAS DE FASE AGUDA

Leucopenia de inicio Disminución rápida
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