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ЭРИТРОЦИТЛАРНИ КЛИНИК ЛАБОРАТОР  

ТЕКШИРИШ УСУЛЛАРИ 

Эргашева У.А. 

Тошкент тиббиёт академияси 

 

Гемоглобинни аниқлаш билан бирга, қизил қон таначалари 

(эритроцитлар)ни хисоблаш, анемик холатларни бахолашда мухим аҳамият 

касб этади. Эритроцитлар нормада эркакларда 4,0–5,0 х1012/л, аёлларда 3,7–

4,7 х 1012/л.  

Эритроцитлар организмнинг кислота-ишқор мувозанатини 

бошқаришда, антитана ва токсинлар адсорбциясида, қон ивиш жараёнларида, 

ҳамда қатор ферментатив жараёнларда фаол иштирок этади. 

Эритроцитлар миқдорини хисоблашнинг қуйидаги усуллари мавжуд: 

хисоблаш камерали усули, фотометрик ва электрон-автоматик усуллар.  

Хозирги кунда қон хужайраларини хисоблаш учун кўплаб камералар 

таклиф қилинаган - Бюркер, Горяев, Том, Предтеченский, Нейбауэр 

камералари ва х.к. Иш шароитида кўпроқ Горяев камераси қўлланилади. 

Горяев хисоблаш камераси 225 та катта квадратлардан ташкил топган. 

Бу квадратларнинг бир қисми 16 та кичик квадратларга ажратилган. Кичик 

квадратлар томон 1/20 мм га тенг, юзаси — 1/400 мм2, камера баландлиги — 

1/10 мм, шунинг учун бу квадрат устидаги майдон хажми — 1/4000 мм3. 

Горяев камерасиэда эритроцитларнихисоблаш учун тоза қуруқ прбиркага 4 

мл 0,9% ли натрий хлорид физиологик эритмаси қуйилади ва унга дозатор 

ёрдамида 20 мкл қон солинади, яъни 200 марта суюлтирилади. 

Эритроцитларни хисоблаш учун Горяев хисоблаш камерасига олинади. 

Камера тўлдирилгандан сўнг шаклли элементлар чўкиши учун 1–2 минут га 

қолдирилади, кейин микроскоп остига 100 баробар катталаштириш учун 

(х10) қўйилади. Эритроцитлар 80 та кичик квадратларда хисобланади, бу 
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диагонал жойлашган 5 та катта квадратга тўғри келади. Эритроцитлар 

сонини 80 та кичик квадратларда санаб, формула бўйича 1 мм3 қондаги ва 1 

литр қондаги эритроцитлар хисобланади.  

Фотометрик усуллар электрофотоколориметр ёрдамида текширилиб, 

эритроцитлар сонини аниқлаш эритроцитлардан фотоэлемент ёрдамида ўтган 

ёруғликни хисоблашга асосланган. Бунда 9 мл 0,9% ли NaCl эритмасига 

дозатор ёрдамида 20 мкл қон қўшилади, аралаштирилади ва 3 мм 

қалинликдаги кюветга қуйилади. Ўлчаш кюветдаги қуюн харакатлари 

тўхтаганидан сўнг, тўлқин узунлиги 750 нм да экстинкцион коэффициент (Е) 

ўлчанади.  

Эритроцитларни хисоблашнинг электрон-автоматик усулида тор 

капиллярлардан қон хужайралари ўтганда электр қаршилиги ўзгаришига 

асосланган. Бу қаршилик электромагнит хисоблагич ёрдамида қайд 

қилинади. Хар бир хужайра осциллоскопик экранда қўринади ва автоматик 

хисоблагич ёрдамида регистрация қилинади. 

Эритроцитлар миқдорининг камайиши (эритроцитопения) характерли: 

анемиялар (темир танқислик, гемолитик, гипопластик, В12 танқислик), ўткир 

қон йўқотишлар, сурункали яллиғланиш жараёнлари, гипергидратация, баъзи 

дори воситаларини қабул қилганда (цитостатик, антибиотик, анальгетик, 

сульфаниламидлар, ҳомиладорликнинг охирги ойлари, алкогол кўп қабул 

қилганда аниқланади. 

Эритроцитлар сонининг ортиши (эритроцитоз) эритропоэз 

зарарланиши, қон касалликлари, реактив эритроцитозлар (бронх-ўпка 

патологиясида вентиляцион етишмовчилик, туғма ва орттирилган юрак 

нуқсонлари, баланд жойда бўлганда), эритропоэтиннинг ишлаб чиқарилиши 

ортиши билан чақирилган эритроцитозлар (буйраклар гидронефроз ва 

поликистози, буйрак ва жигар хосилалари), организмда стероидлар 

юқорилиги билан боғлиқ эритроцитозлар (Кушинг синдроми ва касаллиги, 

феохромоцитома, гиперальдостеронизм, стероидлар билан даволанганда), 

дегидратациядаги нисбий эритроцитозлар (ўткир захарланишлар, ацидозлар, 

куйиш, диарея, диуретиклар қабул қилганда) кузатилади. 
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ЭРИТРОЦИТЛАРНИНГ МОРФОЛОГИК ЎЗГАРИШИ 

Эргашева У.А. 

Тошкент тиббиёт академияси 

 

Эритроцит диаметри 6–8 мкм, юмалоқ ёки овал шаклдаги, 2 томонлама 

букилган дискоцит ҳужайра бўлиб, Романовский усули билан бўялганда 

пушти рангга бўялади. Эритроцитлар хажми 90 мкм3, юзаси 140 мкм2, 

қалинлиги 2,4 мкм. 

Эритроцит плазмолемма  ва стромадан иборат. Плазмолемма қатор 

дори моддаларга, асосан газларга нисбатан танлаб ўтказувчан, бундан 

ташқари турли хил антигенлар тутади. Стромада хам қон антигенлари 

мавжуд, бу маълум даражада қон гурухини белгилайди. Бундан ташқари, 

эритроцитлар стромасида кислороднинг бирикишини ва тўқималарга 

етказилишини таъминловчи нафас пигменти гемоглобин жойлашган. 

Эитроцитларнинг қуруқ қисми 95% га яқин гемоглобиндан ва атиги 5 % 

бошқа моддалар, яъни ногемоглобин оқсил ва липидлардан иборат.  

Қизил қон таначаларини морфологик текшириш, уларнинг умумий 

сонини ва гемоглабинни текшириш билан бирга қимматли усул хисобланади. 

Бу эритроцитлардаги патологик ўзгаришларни аниқлаш диагностик ва 

прогностик аҳамиятга эга.  

Қизил қон таначалари морфологиясини билмасдан, қон касаллигига 

ташхис қўйиш, анемияларни қиёсий ташхисини ўтказиш мумкин эмас. 

Шунинг учун эритроцитлар морфологияси аниқ кўрсатилмаган бўлса, қон 

тахлили нотўлиқ хисобланади.  

Клиник мақсадларда эритроцитлар морфологиясини Романовский — 

Гимза усулида бўялган препаратда текшириш қулайроқ. 

Қон препаратларини техник тайёрлаш ва уларни Романовский — Гимза 

усулида бўяш лейкоцитлар морфологияси бўлимида келтирилган. Бундай 

холатда яхши тайёрланган суртма ва яхши бўяш, морфологик 

хусусиятларини тўғри аниқлаш учун зарур шароит хисобланади. 

Анизоцитоз— бир хил вақтда, турли хил ўлчамдаги эритроцитларнинг 

аниқланилиши. Соғлом одамда эритроцит диаметри 6–8 мкм га тенг бўлса, 

турли характерли анемияларда эритроцитлар ўлчами ўзгариши мумкин. 

Микроцитлар — диаметроми 6 мкм дан кичик эритроцитлар темир 

етишмовчилик анемиясига характерли. 
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