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Trombocytopenie? 

• Normaal platelet count in volwassenen: 150-
450.10^9/L 
 

• Gemiddelde van 
– 237,000 voor manen 
– 266,000 voor vrouwen 

  
• Trombocytopenie = platelet count <150 x 109/L 

– 2.5% van normale populatie gaan een platelet count 
hebben die is beneden dan dit. 

 
UpToDate, Approach to the adult patient with thrombocytopenia, 22/04/2013 
Buckley M. et al. Thromb Haemost 2000;83:480-4 



Trombocytopenie? Gasthuisberg range 

Normale waarden 

Trombocytopenie waarden 



PTCP in de literatuur 

• Eerst gevonden in 1969 (Gowland et al) 
 

• In Vitro artefact gevonden op alle hematologische 
automaten 
 

• Leidt tot een verkeerde verminderd platelet count 
 

• Geen klinisch impact 
 

• Gevonden door volwassenen, kinderen, neonaten 
maar ook dieren (paarden, honden,…) 
 



PTCP in de literatuur, enkele cijfers 

• Algemeen prevalente: 0,07 tot 0,2% (Zandecki et al, 2007)  

 
• Pols blood donors prevalent: 0.013% (K. Maslanka et al. 

2008) 

 
• During Abciximab behandeling: 2% (1.7% to 4.0%) 

(Sane et al, 2000) 
 

• ~15% van patiënten met trombocytopenie hadden 
pseudotrombocytopenie (Cohen et al, 2000) 

 



PTCP in de literatuur, case report van 
mismanagement 



PTCP in de literatuur 

• Verkeerde interpretatie kan leiden tot 
– confusie met 

• heparin-induced thrombocytopenia with thrombosis (HITT),  
• disseminated intravascular coagulation 
• andere bloeding probleem. 

 

•   Onnuttige testen Vertragen in diagnostiek 

Vermijding van therapeutisch procedures en stoppen van behandeling 
(anticoagulant or antiplatelet drugs) 

Ongepast behandeling  zoals plaatjes transfusie 

steroïde behandeling  

splenectomie 



PTCP in de literatuur, diagnostic? 

Lippi et al. Clin Chem Lab Med 2012;50(8):1281-1285 

Table 2: PTCP criteria 

1. a difference between the platelet count in 2 anticoagulants, with one having a count at 
least 20% lower than the count in the comparison anticoagulant. 

2. platelet clumping on a blood smear made from anticoagulated blood 

3. a normal platelet count on a blood smear made from nonanticoagulated blood 

4. an unexplained drop in platelet count at 30 min to 4h after abciximab bolus with recovery 
to a normal count within 4h after the nadir 

Sane et al, Journal of the American College of Cardiology 
Vol 36, No 1, 2000 
 



PTCP in de literatuur, diagnostic? 

• Uitstrijk: morfologisch onderzoek 
 
 
 
 
 
 

• Nieuwe platelet count en uitstrijk op EDTA, 
citrate en Heparine buis. 

Table 3: O. Onder and al, blood 1980 56: 177-182 
0 Single platelets or clumps 

of less than 5 platelets 
    

+ Small clumps 5-10 platelets In less than half of the 10 
fields examined 

++ Small clumps 5-10 platelets In over half of the 10 fields 
examined 

+++ Large clumps > 10 platelets In less than half of the 10 
fields examined 

++++ Large clumps > 10 platelets In over than half of the 10 
fields examined 



PTCP in de literatuur, specifiek? 

(Arch Pathol Lab Med. 1999;123:159–162) 

“Despite all these diseases, there is 
no clinical evidence that associates 

the presence of EDTA-PTCP with 
specific diseases or the use of 

specific drugs”.  
Sakurai et Al, 1997. 

Presentator
Presentatienotities
Balcik and al (2009) showed the presence of 25% HPF-4 positivity in patients with PTCP



PTCP in de literatuur, pathofysiologie? 

IgM : 43 tot 52% 
IgG: 27 tot 32% 
IgA : 3% 

Aanwezig tot 83% van gevallen 

G. Lippi et al. Clin Chem Lab Med 2012;50(8):1281-1285 
 H. Chae et al. Clin Chem Lab Med 2012;50(8):1387-1391 

Conformationele 
verandering 

+ 
Gp IIb Gp IIIa 

Ca++ 

EDTA-Ca++ 

Crypto-Ag vrij 
Ca++ 

Ca++ Ca++ 

Plt 
https://webshop.fishersci.com/insight2_be/welcome.do 



PTCP in de literatuur, pathofysiologie? 

• Komt voor EDTA (elke zalt vorm), Citrate, Heparine, 
Oxalate en ook voor non-chelating anticoagulant 
zoals Hirudine, D-PPAC ketone. 



PTCP in de literatuur, pathofysiologie? 

• Exact mechanisme? 
– Nog niet precies bekend 

• Anti-stoffen? 
• Auto-anti-stoffen (anti-cardiolipine, 

antiphospholipide,…) ? 
• Electric charge? 
• Andere? 

 



PTCP in de literatuur, preventie? 
• Verschillende oplossing bestaat om PTCP voor te komen of te behandelen maar 

niet altijd 100% effectief, duur en neemt tijd. Dus moeilijk in routine. 
 

• Realisatie van bloedplaatjes telling op 37°C maar dit kan eventueel niet werken 
want ~17% van auto-antistoffen zijn actief op dit T°.  
 

• Aminoglycosides: 
– Pre-supplementatie van aminoglycosides in EDTA buis, voor afgenomen bloed, komt voor 

bloedplaatjesaggregaten.   
– Supplementatie van aminoglycosides in staal met EDTA leidt de scheiding van 

bloedplaatjesaggregaten af. 

 
• Ook doeltreffend met een meng van heparin en theophylline 

 
• Sarstedt levert een oplossing tegen PTCP met een nieuwe soort van 

anticoagulant. Nog geen nieuws van Terumo ® noch van BD®. 



PTCP in de literatuur, preventie? 

Shreiner et al, blood 1973,42:541-549 
Lippi et al. 2012  
 

http://www.sarstedt.com/php/main.php?inhalt=produktfamilien.php?gruppe_id=11&SID=5769b21083534c481f1ebb8705b4c79b 

Presentator
Presentatienotities
Performing platelet count at 37°C may not be successful because ~17% of autoantibodies are reactive at this T°
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Op Gasthuisberg 



PTCP op Gasthuisberg? Sysmex Rule? 
RU15 

RU15' if ( (ip ( 83 ) == 1)          
  and (result_num( "001" , "plt   " ) < 100) )    
    then rule ( 15 , 1 );endif;   
            
            

RU15'' if ( (result_num ( "001" , "hgb   " ) > 12)      
  and (result_num ( "001" , "hgb   " ) != X)    
  and (result_num ( "001" , "wbc   " ) >= 4.5)  
  and (result_num ( "001" , "wbc   " ) < 11)    
  and (result_num ( "001" , "plt   " ) < 100)    
  and (ip ( 83 ) == 0)        
  and (result_order ( "001" , "lymph%" ) > 0) )  
    then rule ( 15 , 1 );endif;   
            
            

RU15''' if ( (result_num ( "001" , "hgb   " ) > 12)      
  and (result_num ( "001" , "hgb   " ) != X)    
  and (result_num ( "001" , "wbc   " ) >= 4.5)  
  and (result_num ( "001" , "wbc   " ) < 11)    
  and (result_num ( "001" , "plt   " ) < 100)    
  and (result_num ( "001" , "ret#  " ) >= 30)    
  and (result_num ( "001" , "ret#  " ) != X)    
  and (result_order ( "001" , "lymph%" ) > 0)  

  
and ( (result_num( "001" , "h-ipf " ) / result_num( "001" , "ipf   " ) > 0.6) or (result_num( "001" , "plt-o " ) 
/ result_num( "001" , "plt-i " ) > 3) ) )  

    then rule ( 15 , 1 );endif;   

Trombopenie met Flag 

Geisoleerd trombopenie 

Geisoleerd trombopenie  
met reticulocytose 



Procedure – SOP40 

 



PTCP op Gasthuisberg? Sysmex Rule? 

BPA: 2+ BPA: 3+ 



PTCP op Gasthuisberg? 

• 13/11/2012  03/12/2012 (21d) 
• 21,474 stalen voor 10,372 patiënten 
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PTCP op Gasthuisberg? 
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PTCP op Gasthuisberg? 

0

50

100

150

200

250

300

350

400

RU15 RU82 RU79 RU61 RU37 RU78 RU64 RU70 RU42 RU69 RU17 RU39 RU68

RU15 positief / andere regels 



PTCP op Gasthuisberg? 

• Positieve RU15: 349 op totaal stalen (1,63%) 
– Positieve RU15’: 139 op totale RU15? (40%) 
– Positieve RU15’’: 87 op totale RU15? (25%) 
– (Positieve RU15’’’: 123 op totale RU15? (35%)) 
 

• 29 stalen met bloedplaatjes aggregaten  
– 8,31% op positieve RU15 
– 0,14% op totale stalen  



PTCP op Gasthuisberg? 
Aantal 

True Positif RU15+ en 
BPA+ 

18 

False Positif RU15+ en 
BPA- 

351 

True negatif RU15- en 
BPA- 

21473 

False negatif RU15- en  
BPA+ 

11 
% 

Sensitiviteit 62,1 

Specificiteit 98,4 

PPV 4,9 

NPV 99,9 



RU15=0     Totaal 0 RU15=1     Totaal 1 
QFLAG 0 ja     neen       0 ja     neen       

0 7553 3 10 7566 1 2 39 42 
10 5377 1 10 5388     29 29 
20 1146 1 2 1149     3 3 
30 1728 2 2 1732   1 7 8 
40 1220   2 1222     4 4 
50 640   1 641   1 4 5 
60 440   2 442   1   1 
70 306     306     2 2 
80 313   1 314     1 1 
90 162   1 163     1 1 

100 107     107 2 2 34 38 

Sous-total 18992 7 31 19030 3 7 124 134 19164 
110 68     68 1   19 20 
120 51     51 1   12 13 
130 57     57 2   12 14 
140 34     34   1 8 9 
150 30     30   2 12 14 
160 29     29   2 3 5 
170 17     17 2   8 10 
180 27     27     3 3 
190 16     16         
200 17     17     3 3 
210 14     14 1   4 5 
220 21     21     6 6 
230 10     10 1   11 12 
240 15 1   16 1   3 4 
250 13     13     1 1 
260 18     18     3 3 
270 13     13 1   4 5 
280 12     12     1 1 
290 8     8     3 3 
300 327 1   328 5 6 61 72 

Sous-total 797 2 0 799 15 11 177 203 1002 

DISCRETE 1288 2 6 1296     12 12 1308 

Eindtotaal 21077 11 37 21125 18 18 313 349 21474 

False  
negatif 

? 



PTCP op Gasthuisberg? 

• We vertrouwen in Sysmex® systeem 
– False negatief zijn door RU17 corrigeren. 
– RU15 positief met Qflag beneden 100? 

 
• Zijn er andere false negatief niet 

gedetecteerd? 
 



PTCP op Gasthuisberg? Diagnose? 

 
 

• Positieve RU15 en RU17 induceren een 
uitstrijk 
 
 

• Pseudo-trombopenie beoordeling met EDTA, 
citrate en heparine stalen. 



PTCP op Gasthuisberg? Positieve RU15 



PTCP op Gasthuisberg? 





PTCP op Gasthuisberg? 

Table 3: Gasthuisberg classification for PTCP (SOP-92) 
Beoordeling pseudo-trombopenie   Vul het absoluut aantal bloedplaatjes in (van de tubes met de 

verschillende anticoagulantia) gemeten door de celteller in de 
overeenkomstige vakjes.  

blp.EDTA    10**9/L    
blp Citraat    10**9/L     
blp.Heparine    10**9/L 

absoluut aantal  
  

  Beoordeel de bloeduitstrijkjes afgenomen op EDTA,citraat en 
heparine anticoagulantia op aanwezigheid van 
bloedplaatjesaggregaten 

Aggr. EDTA 
Aggr. Citrate 
Aggr. Heparine 

aggregaten afwezig 
enkele aggregaten aanwezig 
meerdere aggregaten aanwezig 

Bijzonderheden pseudo-trombopenie Enkel in te vullen indien bijkomende relevante bevindingen ivm 
pseudo-trombopenie 



Pseudo-trombopenie beoordeling 

• Van 21/02/2012 tot 12/04/2013 (~14m) 
 

• 318 stalen voor 293 patiënten 

Aggregaten EDTA Aggregaten Citraat Aggregaten Heparine   blp. EDTA blp. Citraat blp. Heparine 

Gemiddelde 0,2 0,4 0,8   98,4 80,8 75,6 

Mediaan 0 0 1   80 64 62 



Pseudo-trombopenie beoordeling 
• 92 stalen op 318 zonder BPA op EDTA en met trombocyten 

aantal >100.10^9/L. 
– 29% waren misschien niet nuttig 

 
• 35 stalen alleen tonen BPA op EDTA op 318 stalen 

– 11% waren wel aangevraagd in een context van PTCP 
 

• Voor deze 35 EDTA aggregaten, heparin en/of citrate stalen 
hadden hoger trombocytenaantal voor 10 stalen. (3%) 
 

Dus de test "beoordeling pseudo-trombopenie" is, volgens 
ik, alleen nuttig in 3% van aanvragen.  

 
 



PTCP op Gasthuisberg? To do 

• Waarom de resultaten van trombocytenaantal niet 
laten zien als MLT’s nog bezig zijn met BPA onderzoek? 
 

• Studie met vergelijking tussen Sarstedt (thromboexact), 
EDTA, Citraat en Heparine buizen. 
– Platelet count? WBC count? PDW?  
– Bloedplaatjes aggregaten? Platelet satellitisme? 
– HIT? 
– Vergelijking met andere ziekenhuizen? 

 
• Objectieve definitie van bloedplaatjes aggregaten? 

 



In conclusion, PTCP is a trap where we mustn’t fall 
especially when thrombocytopenia occurs without 

any clinical signs. 



Vragen? 
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