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In de afgelopen lijd zijn er veneheidene nieuwe 

mogelijkheden geinlroduceerd om hematoJ.o· 
gisch ondenoek in de huisartspmklijk Ie .-crrich· 
len. Achtereenvolgens werden de Rcnolron, de 
Couller CBS-S en de QBC-2 up hun bruikbaa .... 
heid ge tesi. ViI de literaluur ,,-e rd duidelijk dal 

de betrouwbaarheid van de bepalingen met deze 

nieulH' instrumenten hoger is dan mel de Spen
cer or de Sicca. Mel de Renotron zijn op hemato

logisch gebied aileen hemoglobinebepalingen 
mogelijk. De Coulter CBC·S ..-e rd a ls ongeschikt 
w or de modale huisartspmklijk beoordeeld . De 
QBC-2 is in de huisarlspraktijk gemakkelijk 
toepasbaar, maar de kosten zullen de aanschaf 
ervan , 'oorlopig in de weg staan. Hel is belang
rijk dal er ge..-erkt ..-ordt aan een cent raal gere

geld kWlI liteitsbe"'lIkingssysteem l'oor dell.' 
nieuwe techno logie_ 
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Inleiding 

Dc meest gebruikte inslrumenten voor de 
bepaling van het hemoglobinegehahe van 
het bloed zijn de Sicca en de Spencer. Over 
de belrouwbaarheid van deze instrumenten 
zijn in dit tijdsehrift twee studies versche
nen met verschillende uitkomsten. J 2 

De laatste jaren worden instrumenten 
aangeboden die het hemoglobinegehaltc in 
de huisartspraktijk op bctrouwbaarder wij
ze wuden meten, terwijl met deze instru
menten ook meer bepalingen mogelijk zijn. 
De afgelopen jaren hebben wij drie van 
deze instrumenten getest op hun bruik
baarheid. Er is geen poging gedaan om hun 
betrouwbaarheid te testen , omdat uit de 
literatuur blijkt dat deze voldoende is ,J.5 en 
evenmin is de zinvolheid van de bepalingen 
voor de verschillende indicaties bestu
deerd. 

Methode 

Het onderzoek vond plaats in een huisarts
praktijk met twee huisartsen en twee assis
tentes. 

Eerst is een jaar lang gebruik gemaakt 
van de Reflotron. In het volgende jaar werd 
eerst de Coulter en vervolgens de QBC-2 
gedurende een halfjaar getest. Gedurende 
deze twee jaar werden alJe bepaJingen vast
gelegd. Tevens werden aile Hb-bcpalingen 
die in de voorafgaande zes maanden waren 
uitgevoerd met een Spencer, van de pa
tientenkaart overgenomen. 

Als patientkenmerken werden leeftijd en 
geslacht geregistreerd. Verder werden de 
SOOft bepaling , de aard van de indicatie 
(klacht , controle of screening) en de uitslag 
genoteerd. Door de wijze van registreren 

was het mogelijk na te gaan of bij bcpalin
gen die niet waren aangevraagd maar toch 
standaard werden uitgevoerd, onverwach
te uitkomsten Yoorkwamen. 

Beide huisartscn en beide praktijkassis
tentes scoorden de bruikbaarheid van de 
yerschillende apparaten op een aantal as
pecten op cen vijfpuntSSchaal. 

• Dc Spencer is een eenvoudig instrument, 
waarmee het hemoglobinegehalte van een 
gehemoliseerd bloedmonster geschat kan 
..vorden door yergelijking met cen gestan
daardiseerde kleurenschaal. De assistente 
brengt cen druppel bloed op een glaasje en 
hcmoliseert deze met een hemoliseerstaaf
je. Een tweede glaasje wordt op het eerste 
aangebracht en in het instrument wordt 
met doorvallend licht de klcur yergelekcn 
met een kleurenschaal. De twee glaasjes 
worden huishoudciijk schoongcmaakt. Oit 
dient van tijd tot tijd oak met hel inwendigc 
van het instrument te gebeuren. De bane
rijcn dicnen geregeJd te worden vernieuwd. 
• De mogelijkhedcn van de ReflOlron yoor 
hematologisch onderzoek zijn beperkt tot 
de bepaling van hemoglobine. De bepaling 
geschiedt reflectrofotometrisch met speci
aal geprepareerde strips.5 Dc assistente 
brengt met een pipet cen afgemeten hoe
veelheid capitJair bloed op een strip, waar-
113 de strip in het instrument wordt inge
bracht. Op een display yerschijnen na 3 
minuten de aard van de bepaling. de waar
de en de normaalwaarden. V66r de ecrste 
bepaling van de dag dient een check-strip te 
worden ingeYocrd. Hel compartiment 
waarin de strips worden ingevoerd, dient 
wekelijks te worden schoongemaakt. 
• De semi-automatische celtcller CBC-5 
van de firma Coulter is ontwikkcid Yoor 

Tabe! 1 Mogelijkheden VQor hemOlOlogisch onderzoek me/ l 'eFschillende ins/rumen/en. 

Hb H. Leukoq1ert Erytrocyten Overige 

SpencerfSicca • 
Aeflolron • 
Coulter • • • Celconstanten 
QBC-2 • • • Granulocyten 

Lymfofmonocyten 
Trombocyten 
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een klein laboratorium en bestaat uit een 
instrument dal de hoeveelheid bloed zoda
nig gestandaardiseerd verdunt, dat de af
zonderlijke cellen telbaar zijn geworden. 
Oit tellen gebeurt dan in een tweede appa
raat door middel van een zcef dunne lichl
slraal en een foto-elekl rische cel. Na hemo
liseren van de erytrocyten is het mogelijk in 
een tweede cyc1us het aantalleukocyten te 
tellen. Colorimetrisch kan dan ook het 
hemoglobinegehalte worden bepaald. Met 
dit apparaat is het zo mogclijk bepalingen 
te verrichten van hemoglobinegehalte en 
aantal erytrocyten. Hieruit kan vervolgens 
het hematocrietgehalte worden geschat en 
kunnen de celconstanten worden bere
kend. Er komen geregeld mcldingen dat de 
lichtstraal is onderbroken door verontreini
gingen; de handelingen moeten dan wor
den herhaald. Het instrument wordt dage
lijks geijkt met controlesera. Dc inhoud 
van het vat met verdunningsvloeislof dient 
te worden gecontroleerd . 
• De QBC-2 van de firma Becton Dickin
son werkt op een geheel andere wijzc. Na 
centrifugeren van een buis bloed kan de 
verhouding lussen bloedcellen en plasma 
worden berekend. Op het scheidingsvlak 
tussen cellen en serum verschijnt dan een 
dunne band, waarin de witte bloedcellen en 
trombocyten zieh bevinden. In speciale ca
pillairen wordt deze band, de buffy coat, 

uitgerekt door het plaatsen van een vlOHer. 
Dc binnenzijde van het capillair is gecoat 
met fluorescerende stoffen die zich speci
fiek binden aan bepaalde cellen. De kleur
verschillen zijn af te lezcn in het instrument 
en zijn zichtbaar te maken op een display. 

De assistente brengt een afgemeten hoe
veelheid capillai r bloed in een gecoate pi
pet. In een kleine centrifuge wordt dezc 
pipet gedurende 3 minuten afgedraaid. De 
pipet wordt in het instrument ingevoerd en 
de verschillende scheidingsvlakken tussen 
de verschillende cellen worden afgelezen 
en met een druk op een knop aangegeven. 
Op een display verschijnen de waarden van 
de aantallen en de percentages van de 
cellen. Op deze wijze is het mogelijk de 
hematocriet , het aantal leukocyten, het 
aantal en het percentage granulocyten en 
het aantal en percentage Iymfo- en mono
cyten, en het aantal trombocyten te bepa
len. Het hemoglobinegehalte wordt uit de 
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hematocriet en uit de stand van de vlotter 
berekend. Uil onderzoek bleek dat de ge
centrifugeerde capillairtjes na 4 uur nag 
stabiel waren.6 Behalve huishoudelijk 
schoonmaken van het instrument is geen 
onderhoud noodzakclijk. 

Aesultaten 

In de registratiepcriode van 2,5 jaar werden 
727 hemoglobinebepalingen verricht (Ia
bellen 2 en 3). In het laatste jaar werden 
bovendien 150 bepalingen van het aantal 
leukocyten verricht, 89 bij vrouwen en 61 
bij mannen. Bij 85 procent van de bepalin
gen was de indicatie een klacht; in de 
overige gevallen ging het om een controle, 
meestal in verband met medicatiegebruik. 
Screening kwam als bclangrijke indicatie 
aileen naar voren bij zwangerschapscon
troles. 

Tabel 2 Re/alie~e frequemie"'erdeling van de Ire
moglobinebepalingen in 2,5 jaar ol'er de leeflijdl 
gesfachtsgroepen. Percentages van her totaal aan
tal bepalingell. 

l.eehijd Mannen Vrouwen 
in jll ren 

0-14 6,2 6,' 
15-24 2,4 5,5 
25-44 7,3 29,4 
45-64 4,6 14,9 
W 4,6 17,7 

Totaal 25,5 74,5 

Tabel 3 Relarie-.·e freqllentieverdeling vall de Ire
moglobinebepalingen in 2,5 jaar over de indica
ties en geslachten. Perremages mn hel toraal 
aamal bepalingell. 

Indicat ie 

Klacht 
Controle 
Screening 

Totaal 

Mannen 

18,2 
6,5 
0,6 

25,5 

Vrouwen 

41,4 
24,8 

6,3 

74,5 

Bij de hemoglobincbepalingen werden in 
minder dan de helft van de gevallen een 
afwijkende uitslag gevonden, bij de telling 
van leukocyten in 30 procem van de geval-

len en bij de verdeling granulocytenltymfo
cyten in bijna 40 procent van gevallen . 

Vrouwen werden meer geprikt dan man
nen. Oil verschil kon niet aIleen worden 
vcrklaard door het oplreden van vaginaal 
bloedverlies; ook bij ouderen werd een 
groot verschil tussen de geslachten gevon
den. Het percentage afwijkende waarden 
was bij mannen duidelijk hoger dan bij 
vrouwen. Oit zou crop kunnen wijzen dat 
de drempcl voor het meten van het hemo
globinegehalte bij vrouwen lager ligl dan 
bij mannen . 

In de Coulterperiode werd tweemaal bij 
verrassing cen hoog MeV gcvonden bi; een 
anemie die klinisch niet als macrocytair was 
herkend. In de QBC2-periode werden met 
regclmaat afwijkende waarden gevonden 
van de verhoudingen tussen granulocyten 
en lymfo/monocyten. Een opvallend hoog 
of laag aantal leukocyten met consequen
ties voor het beleid werd elf maal gevon
den. Eenmaal in dit half jaar werd in het 
bloedbeeld van een patient met risico-me
dicatie een zcer laag aantal trombocyten 
gevonden , waarvoor op kOTle termijn 
maatregelen noodzakelijk waren. 

In label 4 zien we dat hel totaal aantal 
bepalingen afnam in de periode met de 
Coulter en toenam in de periode met de 
QBC-2. 

Tabel4 De aamafien aallgevraagde Iremoglobine· 
en lellkocytenbepalingen omgerekend naar aUlI· 
tallen bepalillgell per jaar. 

Hemoglobine Leukoeyten 

Spencer 
Reflotron 
Coulter 
QBC-2 

296 
269 
214 
366 

60 
220 

Tabel5 geeft een overzicht van de bruik
baarheid van de vier instrumenten. Over de 
scores bestond een grate overeenstemming 
tussen de huisartsen en de praktijkassis
tentes. 

Beschouwing 

Onze ervaringen met de vier instrumenlen 
willen wij in dit artikellos zien van dC'lin of 
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Tabel 5 Scores mel belrekking 101 de loepasbaarheid van de vier inSlrumen/en in de 
hllisartspraklijk .• 

Speneer Reflotron Coulter aSC·2 

Scholing 2 4 1 
Ruimte 2 4 2 
Onderhoud 2 4 1 
Prijs 3 5 3 
Gebruiksvriendeli jkheid 4 

• Hoe lager de score. des Ie beler: VOOr scholing. ruimte en onderhoud geldt I .. weinig: 5 .. vee l: 
\IOOr de prijs geldt I = laag: 5 K hoog: voor de gebruikelwr;enddijkheid geld!: I = groot: 5 = Jaag. 

onzin van de verschillende indicaties. An
ders dan bij de toepassing van de Reflotron 
het geval was, zagen wij nu een verschui
ving van het totaal aantal bepalingen bij de 
introductie van een nieuwe techniek. De 
complexiteit van de Coulter deed het aantal 
bepalingen dalen, terwijl het relatieve ge
bruikersgemak van de QBC-2 een st ijging 
liet zien, mel name van de bepalingen van 
leukocyten en verdeling. 

In de huisanspraktijk zal bij Hb-bepalin
gen meestal gebruik gemaakt worden van 
de Spencer. In gevallen waarin een meer 
belrouwbare bepaling nodig is , kunnen 
bloedmonsters naar een huisartsenlabora
lorium worden gezonden; desnoods kun
nen incidenteel leukocyten in de praktijk 
geteld worden met een telraam en kan een 
diff handmalig worden beoordeeld. De 
voordelen hiervan zijn duidelijk: het instru
mentarium is goedkoop in aanschaf, ge
makkelijk in gebruik en er is weinig scho
ling noodzakelijk. Maar er zijn ook nade
len: geringe betrouwbaarheid, geen gerich
Ie kwaliteitsbewaking , het omgaan met 
bloedbestanddelen en het schoonmaken 
zijn niet optimaal te regelen en er zijn 
weinig mogelijkheden direct in de praktijk. 
Met de Spencer is aileen globaal screenend 
onderzoek mogelijk, terwijl in andere ge
vallen de hulp van het laboratorium nodig 
is. Daar komen dan de betrekkelijke be-
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trouwbaarheid van de uitslagen en het ge
brek aan mogelijkheden rond de kwalileits
bewaking bij. Uitgebreid specialistisch on
derzoek doordat de huisarts ten onrechte 
een laag Hb heeft vastgesteld , kan veel 
narigheid veroorzaken , evenals het uitstel
len van zo'n onderzock bij een ten onrechte 
vastgesteld normaal Hb. Er bestaat echter 
een eenvoudige methode om zelf de hemo
meter te ijken.7 

Ais de Spencer vervangen wordt door de 
Reflotron, wordt de betrouwbaarheid van 
de Hb-bepaling hoger. Centrale kwaliteits
bewaking zal in de toekomst geregeld kun
nen worden. Bij de aanschaf van een Rello
tron zal echter de wens om ook klinisch
chemische bepalingen in de praktijk te kun
nen verrichten een rol spelen. 

De voordelen van de Coulter zijn: be
trouwbare bepalingen en de mogelijkheid 
tot het meten van celconstanten. De nade
len zijn de hoge aanschafkosten, de vereiste 
scholing en de belasling in de praktijk door 
ruimtebeslag, calibratie en onderhoud. 
Continue kwaliteitsbewaking is noodzake
lijk. 

De voordelen van de QBC·2 zijn: be· 
trouwbare uitslagen, uitgebreide mogelijk
heden op hematologisch gebied en gemak
kelijke bruikbaarheid. Nadelen zijn: in ver
houding tot de Spencer is het apparaat duur 
in aanschaf, Hb-bepaling zijn eigenlijk al-

leen indirect uit Ht mogetijk, en de moge
Jijkheden tot bepating van celconstanten 
zijn gebrekkig. 

Voor de Rellotron en de QBC-2 wordl 
op dit moment gcwerkt aan een centraal 
geregeld kwaliteitsbewakingssysteem met 
gestandaardiseerde controlesera. Hierbij 
ligt het initjatief nog bij de fabrikanten, 
maar hopelijk zullen huisartsen op termijn 
gebruik kunnen maken van de fadliteiten 
van de landelijke Stichting Kwaliteitsbewa
king Klinisch-Chemisch Onderzoek. 

Voor de huisarts die een betrouwbaarder 
instrument wil met meer mogelijkheden 
v~~r hematologisch onderzoek, is de QBC-
2 een goede keus. Dit inslTument is in de 
huisartspraktijk gemakkelijk loepasbaar en 
het kost de assistente weinig tijd en moeite 
om het gebruik ervan te leren. 
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