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IDAدلایل مختلف بروز 
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ماهگی بعد از تولد 24تا 6▪

▪Milk Anemia 

▪Eventual IDA

سرببامسمومیت▪

اتلاف خون ▪
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تهی شد از آهن 

وپوئز آهنکمبودباهمراهاریتر

فقر آهنآنمی

نرموکروم-میکروسیتیک

نرموکروم-نرموسیتیک

هایپوکروم-میکروسیتیک

IDAترتیب رویدادها در توسعه 
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✓ RBC; Ret-He

✓ WBC

✓ Serum Iron

✓ Tf; TIBC 

✓ % TIBC Saturation: (SI/TIBC)

✓ Ferritin 

✓ Erythrocyte protoporphyrin (EPP); 

Zinc protoporphyrin (ZPP)



با سایر علل میکروسیتوزIDAتشخیص افتراقی 
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• ZPP

• Ferritin

• Serum Iron

• HbA2

• Ferritin

• TIBC

Thalassemia
Anemia of Chronic 

Disease

sideroblastic 

anemia

• Serum Iron

• % STIBC

• Ring sideroblasts



Anemia of Chronic Disease
(ACD)



ACD
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و فعال شدن ماکروفاژها ( TNFα)سطح بالای سایتوکاین ها : مهمترین مکانیسم بیماریزا▪

درصد از بیماران بستری در بیمارستان 50در ▪

▪SI; TIBC; %STIBC; sideroblasts

▪Ferritin; EPP

(  EPO)اریتروپئیتین ▪



Hemolytic Anemia 
Intravascular Hemolysis



BA C        D       

Hemoglobinemia 

free Hb-Haptoglobin

Hemosiderinuria

hemoglobinuria
Met heme-Hpx

Met heme-Alb

• Bilirubin

• LDH (flipped pattern)
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Hemolytic Anemia 
Extravascular Hemolysis
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HbCO

Exhaled CO Extracellular 

Urobilinogen 

(Feces; Urine)

Ind- Bilirubin



Thank you 


