
)کمی(تعیین میزان فاکتورهاي انعقادي هر یک به تنهایی 
Clotting Factors

شود که از پلاسماي سیتراته استفاده می12، 11، 9، 8، 5، 2براي فاکتورهاي : يگیرنوع نمونه قابل اندازه
ساعت باید آن را در فریز قرار 2ساعت پایدار است و براي زمان بیشتر از 2اگر فورا روي یخ قرار داده شود براي 

طور قابل توجهی ممکن هدرجه ب4باید فورا آزمایش را انجام داد چرا که در10و 7در مورد فاکتورهاي . داد
.است فعال شوند

هپارین و ضد انعقاد لوپوسی ) invitro(در شرایط آزمایشگاهی : اعوامل تداخل کننده درهمه فاکتوره
،دهدها را کاهش میمیزان آن
حداقل سطح آن در . استU/ml0/6-1/5یا60-150درصد فعالیت نرمال آن : نبا پروترومبیIIIفاکتور

یا20-40و حداقل سطح آن در جراحی بزرگ u/ml15/0-1/0یا10- 15: وستازفرآیند هم
u/ml4/0-2 /است.

هاي خوراکی در افزایش و ها و ضد بارداريمصرف استروژن): invivo(در شرایط داخل بدن : یواکنش تداخل
. گردندي خوراکی باعث کاهش آن میها و ضد انعقادهاها، آنتی بیوتیکمصرف استروئیدهاي آنابولیک، استروژن

طور اکتسابی در بیماران نادري با ضد انعقاد لوپوسی، بیماري کبدي و در میزان آن در کمبود مادرزادي و به
.شوددیده میKکمبود ویتامین

حداقل سطح . استu/ml5/1 -05/0یا50-150درصد فعالیت نرمال آن :یا پرواکسلرین) V(فاکتوره 
یا25: و حداقل سطح آن در جراحی بزرگu/ml15/0-05/0یا5-15آیند هموستاز آن در فر
u/ml25/0پاسخ هموستاز.(باشدمی(

آسپارژیناز، استروئیدهاي آنابولیک، آندروژنها، دکستران و ): in vivo(در شرایط داخل بدن : یواکنش تداخل
میزان این فاکتور در موارد کمبود مادرزادي و در حالت . ددگرهاي پلاسمینوژن باعث کاهش آن میکنندهفعال

.یابدکاهش می5هاي فاکتور ، بیماري کبدي و مهارکنندهDICاکتسابی در
حداقل سطح آن در . است65/0-35/1یا 65-135درصد فعالیت نرمال آن : نیا پروکتوریVIIفاکتور

یا2- 10: و حداقل سطح آن در جراحی بزرگu/ml1/0 -05/0درصد یا5- 10: فرآیند هموستاز
u/ml1/0 -02/0پاسخ هموستاز. (است(



هاي خوراکی در افزایش و ها، ضد باردارياستروژن): invivo(در شرایط داخل بدن : یواکنش تداخل
میزان . کاهش آن موثرندها، آسپرین و ضد انعقادهاي خوراکی دراستروئیدهاي آنابولیک، آندروژنها، آنتی بیوتیک

.یابدو بیماري کبدي کاهش میKکمبود ویتامین: این فاکتورها در موارد کمبود مادرزادي و در موارد اکتسابی
حداقل سطح آن در . استu/ml6/1-6/0یا60-130درصد فعالیت نرمال آن : تیا استوارXفاکتور

. استu/ml2/0 -15/0یا15-20: آن در جراحی بزرگو حداقل سطح 05/0-1/0یا10-5: فرآیند هموستاز
)پاسخ هموستاز(

هاي خوراکی باعث افزایش و ها و ضد باردارياستروژن): invivo(در شرایط داخل بدن : یواکنش تداخل
کمبود آن . ها و ضد انعقادهاي خوراکی در کاهش آن مؤثرندها، آنتی بیوتیکاستروئیدهاي آنابولیک، آندروژن

پایه .طور نادر همراه با آمیلوئیدوز دیده شده است، بیماري کبدي و بهKر مادرزادي یا در کمبود ویتامینطوبه
طوریکه به(باشد می) PT(وسیله آزمایش پروتروه بین تایم به10و 7، 5، 3گیري فاکتورهاي اندازه
.در خاص تصحیح کنهاي داراي کمبود فاکتورا در پالاسPTشهاي بیمار بتواند آزمایپلاس

حداقل . استu/ml5/1-5/0یا 50- 150در صد فعالیت نرمال آن :یا آنتی هموفیلیکVIIIفاکتور
یا 75: و حداقل سطح آن براي جراحی بزرگu/ml2/0-15/0یا15-20: سطح آن در فرآیند هموستاز

0/75U/Iml75تاز و جراحی بزرگ حداقل سطح آن در فرآیند هموس: در بیماري ون ویلبراند. است
.استu/ml75/0یا

هاي خوراکی در اپینفرین، دسموپرسین و ضد بارداري): invivo(در شرایط داخل بدن :هاي تداخلیواکنش
، Aکاهش این فاکتور در هموفیلی. هاي پلاسمینوژن و استرپتوکیناز در کاهش آن مؤثرندکنندهافزایشی و فعال

و افزایش آن در درمان DICو در8هاي خاصی بر علیه فاکتور بیماري ون ویلبراند، آنتی بادي
از مخزن اندوتلیال و در اختلالات هپاتوسلولار و بی 8که باعث رهاشدن فاکتور ) دسموپرسین(DDAVPیا

هاي شدید ممکن است به شمیزان آن در ورز. یک پروتئین فاز حاد است8فاکتور . شودکفایتی کلیوي دیده می
.یابدطور قابل توجهی افزایش میدر سه ماهه آخر بارداري نیز به. برابر افزایش یابد3-2

حداقل سطح . استu/ml5/1-5/0یا50-150درصد فعالیت نرمال آن : سیا فاکتور کریسمIXفاکتور
یا 20-25و حداقل سطح آن براي جراحی بزرگ u/ml15/0-1/0یا10-15آن در فرآیند هموستاز 

u/ml25/0-15/0است.



هاي خوراکی در افزایش و ها، ضد باردارياستروژن): invivo(در شرایط داخل بدن :هاي تداخلیواکنش
یماري ب(Bطور ارثی در هموفیلیکمبود آن به. ها و ضد انعقادهاي خوراکی در کاهش آن موثرندآنتی بیوتیک

.شود، بیماري گوشه و سندرم نفروتیک دیده میKطور اکتسابی در بیماري کبدي، فقر ویتامینو به) کریسمس
65-135درصد فعالیت نرمال :)پیش داده تروهبوپلاستین(یا فاکتور ضد هموفیلی XIفاکتور

.استu/ml25/0-15/0یا15-25: کمترین سطح براي جراحی بزرگ. استu/ml35/1-65/0یا
کمبود ارثی این فاکتور . شوددکستران باعث کاهش می): invivo(در شرایط داخل بدن : یواکنش تداخل

حد نرمال ٪1خونریزي ممکن است حتی وقتی سطح فاکتور کمتر از . یافت شده استAshkcnazi Jewsرد
.خصوص بعد از جراحی بزرگ یا ترومااست اتفاق بیفتد به

.استu/ml5/1 -65/0یا65-150در صد فعالیت نرمال : نمتور هاگیا فاکXIIفاکتور
. گرددهاي خوراکی باعث کاهش میمصرف ضد بارداري): Invivo(در شرایط داخل بدن : یواکنش تداخل

.طور مادرزادي دیده شده که این کمبود بدون علامت استکمبود آن به
زمان نسبی (APTTایه توانایی تصحیح آزمایشبر پ12و 11، 9، 8گیري فاکتورهاي اساس اندازه

یعنی . توسط پلاسماي بیمار بر روي پلاسماي داراي کمبود فاکتور خاصی است) شدهترمبوپلاستین فعال
دانیم کدامیک در آن کم پلاسماي مشخص با کمبود فاکتور مشخص داریم و به آن پلاسماي بیمار را که نمی

باشد و با افزودن پلاسماي بیمار 8لاسماي خاصی داراي کمبود فاکتور مثلا اگر پ. کنیماست، اضافه می
.را ندارد8دهنده این است که پلاسماي بیمار کمبود فاکتور اصلاح شود نشانAPPTزمان


