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Introduccién: Las plaquetas de gran tamano y/o alto contenido en RNA resultan una
medida indirecta de la trombopoyesis. Algunos autores comunican una mayor utilidad
de las PR que del volumen plaquetar medio (VPM) en el diagndstico de las PTI..

Objetivo: El objetivo de nuestro estudio fue comparar la determinacion de las PR y del
VPM como herramientas de ayuda en el diagndstico de las PTI.

Material y métodos: Muestras de sangre de 93 sujetos sanos y de 11 PTI se
extrajeron en EDTA y se procesaron en el Sysmexs XE-2100 antes de las 4 horas
desde su obtencion. En 7 pacientes con PTI se obtuvo el valor del VPM. El analisis
estadistico se realiz6 segun los tests de la Rho de Spearman y de Pearson

Resultados: En los controles encontramos una correlacion lineal positiva entre las PR
y el VPM (rs=0,762; p<0,001). En las PTI no existia correlacion lineal entre las PR y el
VPM (rs=0,214; p=0,645). Tras la realizacion de una curva ROC para los valores de
VPM al diagndstico de las PTI, el punto de mayor sensibilidad (85.7) y especificidad
(86.9) fue el de 11.7fl. En el caso de las plaquetas reticuladas el punto de corte de
8.6% supuso un 100% de sensibilidad y especificidad.

Conclusiones: La determinacion automatizada de las PR en nuestro estudio supuso
un mejor parametro que el valor del VPM en el diagndstico de PTI, aunque el escaso
numero de pacientes estudiado impide su significacion estadistica. Por otro lado, el
valor del VPM no aparece entre los parametros del hemograma en algunos contadores
cuando el recuento plaquetar es muy bajo, mientras que el porcentaje de PR no esta
sujeto a este condicionante.



