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1 Uvod

V predmetnem izpitnem katalogu Laboratorijske biomedicine so zajete splošne in poklicne kompetence, ki so jih kandidati pridobili pri strokovnih modulih: Medicinska biokemija, Medicinska mikrobiologija ter Laboratorijska hematologija in transfuziologija. Namen kataloga je olajšati kandidatom prehod na maturo. 
Glavni izpitni cilji predmeta so:
· ugotavljati poznavanje in razumevanje temeljnih kvalitativnih in kvantitativnih postopkov merjenja učinkovin v urinu, blatu, serumu/plazmi in krvi, 
· ugotavljati poznavanje strokovne medicinske terminologije, 
· ugotavljati poznavanje postopkov določanja povzročiteljev nalezljivih bolezni.  
· poznavanje biokemijskih procesov v organizmu s poudarkom na strokovni terminologiji, 
· priprava bioloških vzorcev, 
· poznavanje delovanja ledvic, 
· poznavanje morfologije krvnih celic in vrst hemoglobina, 
· poznavanje postopkov ugotavljanja sestavin v bioloških vzorcih, 
· poznavanje vzrokov odstopanja rezultatov od referenčnih vrednosti, 
· poznavanje zgradbe mikrobov, njihovega razmnoževanja in načinov uničevanja 
· poznavanje nekaterih povzročiteljev nalezljivih bolezni s poudarkom na njihovi identifikaciji.

V izpitnem katalogu so navedeni cilji predmeta, načini in oblike ocenjevanja, zgradba pisnega in ustnega izpita, kompetence in znanja ter primeri pisnih in ustnih vprašanj z odgovori. V šesti točki izpitnega kataloga so navedene prilagoditve za kandidate s posebnimi potrebami.
Izpit je pisni in ustni. Pisni izpit traja 90 minut, ustni pa 20 minut.

2 IZPITNI CILJI 

Na izpitu ocenjujemo:

· poznavanje dela v medicinskem laboratoriju: poznavanje laboratorijskega izvida, priprave bioloških vzorcev, poznavanje nadzora kakovosti dela,

· poznavanje in razumevanje osnov splošne mikrobiologije in imunologije,

· poznavanje najpogostejših povzročiteljev nalezljivih bolezni in uporaba testov njihovega ugotavljanja v bioloških vzorcih,

· uporabo temeljnih biokemijskih postopkov in reakcij dokazovanja sestavin v bioloških vzorcih,
· poznavanje zgradbe hemoglobina in razlikovanje med hemoglobini, 
· prepoznavanje krvnih celic, 
· poznavanje temeljnih hematoloških preiskav,

· uporabo temeljnih testov transfuziologije,
· sposobnost prepoznavanja predanalitičnih in analitičnih dejavnikov, ki vplivajo na (ne)pravilnost rezultatov analiz,

· uporabo in razumevanje izrazoslovja osnovnih metabolnih procesov in končnih produktov presnove,

· poznavanje in razumevanje sprememb koncentracij sestavin v bioloških vzorcih,

· uporabo terminologije s področja medicinske biokemije, mikrobiologije, hematologije in transfuziologije.
3 ZGRADBA IN VREDNOTENJE IZPITA

3.1 Načini in oblike ocenjevanja

Ocenjevanje znanja je pisno in ustno s točkami. Ocenjuje se individualno.

 Največ do 50 točk oz. 50 % ocene predstavlja pisno ocenjevanje, do 50 točk oz. 50 % ocene pa ustno ocenjevanje. 
3.2 Zgradba izpita
· Pisno ( 50 % )

· Ustno ( 50 % )
Iz nabora vprašanj se v obsegu do 32 točk pisno ocenjujejo izbrane vsebine modula Medicinske mikrobiologije. Ustno se ocenjujejo izbrane vsebine modula Laboratorijske hematologije in transfuziologije v obsegu do 32 točk. V obsegu do 36 točk se ocenjujejo izbrane vsebine Modula medicinske biokemije, pri čemer je do 18 točk pridobljenih s pisnim ocenjevanjem, do 18 točk pa z ustnim ocenjevanjem.
3.2.1 Pisni izpit

Pisni izpit sestavlja ena izpitna pola, ki vsebuje temeljne vsebine Medicinske mikrobiologije in Medicinske biokemije.
Shema zgradbe in vrednotenje pisnega dela izpita
	Izpitna pola
	Skupno število točk 
v izpitni poli

(v točkah)
	Čas reševanja 
(v  minutah)
	Dovoljeni pripomočki

	1. izpitna pola
	do 50
	90
	kemični svinčnik ali nalivno pero




3.2.2 Ustni izpit
Kandidat ustno odgovarja na vprašanja z izpitnega listka, ki ga izvleče iz danega kompleta listkov.

Izpitni listek je sestavljen iz treh vprašanj, ki so iz znanega nabora. Nabor vprašanj kandidati dobijo v zaključnem letniku. 

Dve izpitni vprašanji sta iz znanj, ki jih zajemajo temeljne vsebine Laboratorijske hematologije in transfuziologije, vsako od vprašanj pa je vrednoteno z do 16 točkami. Tretje izpitno vprašanje zajema temeljne vsebine Medicinske biokemije, vrednoteno pa je z do 18 točkami. Vsa tri vprašanja so esejskega tipa s podvprašanji. 

Na izpitu ocenjujemo:

· uporabo strokovne (medicinske) terminologije s poudarkom na medicinski biokemiji ter laboratorijski hematologiji in transfuziologiji,

· uporabo poznavanja presnovnih procesov, posledica česar je pojav določenih snovi v bioloških vzorcih, 

· uporabo poznavanja analiznih postopkov, ki jih izvajajo biokemijski in hematološki analizatorji,

· uporabo poznavanja ročnih biokemijskih in hematoloških analiznih postopkov,
· prepoznavanje krvnih celic,
· prepoznavanje napak pri delu z instrumenti in napak, ki so posledica napačne priprave in dela z biološkimi vzorci (predanalitičnih napak),
· razlago ugotavljanja krvnih skupin,

· prepoznavanje vzrokov odstopanj od referenčnih vrednosti.
4 ZNANJA IN KOMPETENCE, KI SE PREVERJAJO NA POSAMEZNI RAVNI ZAHTEVNOSTI
	Poklicne

kompetence
	Znanja,spretnosti,veščine

	Priprava bioloških vzorcev, nadzor kakovosti in delo z laboratorijskimi izvidi v medicinskem laboratoriju.
	· našteje vrste bioloških vzorcev in način dela s kužnimi vzorci
· opiše sprejem, odvzem, transport  in shranjevanje bioloških vzorcev

· opiše pribor za odvzem bioloških vzorcev

· razloži laboratorijski izvid 

· našteje in razloži SI enote, ki se uporabljajo v medicinskem laboratoriju 

· razvrsti napake, ki se pojavljajo pri delu v laboratoriju in predlaga ukrepe za njihovo odpravljanje

· opiše postopke ugotavljanja pravilnosti in ponovljivosti

· loči med  krvnim serumom in krvno plazmo in opiše njuno pripravo ter navede napake, ki so rezultat nepravilnega dela

	Preiskovanje urina in blata.
	· opiše proces nastajanja urina

· opiše postopke organoleptičnega in fizikalnega pregleda urina

· opiše kemijski pregled urina z mokro in suho kemijo: dokaz proteinov, glukoze, fruktoze, nitritov, bilirubina, urobilinogena in hemoglobina

· opiše dokaz levkocitov in bakterij v urinu

· opiše urinsko usedlino, pripravo vzorca in način pregledovanja

· opiše postopke dokazovanja hCG v urinu oz. nosečnostne teste

· opiše sestavo blata

· razloži pomen dokazovanja krvi, žolčnih barvil in neprebavljene hrane v vzorcu blata ter opiše postopke

	Izvajanje  biokemijske 
preiskave monosaharidov, bilirubina in neproteinskih dušikovih spojin. 
	· razloži pojav posameznih monosaharidov v krvi

· loči med pojmoma prebava in presnova

· našteje in razloži pojme presnove ogljikovih hidratov, kot so: glikoliza, glikogenoliza, glikogeneza, glukoneogeneza, Crebsov ciklus in dihalna veriga

· pojasni vpliv hormonov na koncentracijo glukoze v krvi

· klasificira sladkorno bolezen, razloži vzroke za njen nastanek, našteje bolezenske znake in razloži način diagnosticiranja

· opiše metode merjenja koncentracije glukoze v serumu (plazmi)
· opiše in razloži oGTT
· razloži nastanek žolčnih barvil 

· razloži vzroke za nastanek zlatenice in razvrsti zlatenice
· navede laboratorijske preiskave za diagnosticiranje vrste zlatenice

· opiše metode merjenja koncentracije bilirubina v serumu (plazmi)

· pojasni pomen in metode merjenja koncentracije posameznih neproteinskih dušikovih spojin v serumu, plazmi in urinu

	Izvajanje  biokemijske preiskave lipidov, lipoproteinov, encimov in elektrolitov.
	· razloži prebavo proteinov

· opiše postopke merjenja koncentracije proteinov v bioloških vzorcih in razloži njihov diagnostični pomen

· našteje vrste lipoproteinov in opiše sestavo posameznih 

· našteje hiperlipoproteinemije in jih opiše

· opiše metode merjenja koncentracije trigliceridov in holesterola v serumu

· definira pojem encimska aktivnost 

· našteje dejavnike, ki vplivajo na delovanje encimov

· razume uporabo encimov kot reagentov, opiše metodo končne točke, metodo dveh točk in kinetično merjenje katalitične aktivnosti encimov
· razloži diagnostični pomen in postopke merjenja katalitične aktivnosti (-amilaze, lipaze, alkalne fosfataze, AST, ALT, CK, LDH in (-GT ter njihovih najpomembnejših izoencimov

· opiše merjenje koncentracije elektrolitov (natrij, kalij, kalcij) v serumu in razloži njihov diagnostični pomen 

	Ugotavljanje  razlike med mikrobi in analizira rasti mikrobov.
	· analizira razlike v kompleksnosti zgradbe posameznih vrst mikrobov
· nariše in poimenuje pomembnejše strukture bakterijske celice in virusa ter posamezne strukture poveže z njihovo osnovno nalogo 

· poveže obarvanost G+ in G- bakterij pri barvanju po Gramu z razlikami v zgradbi celične stene teh dveh skupin bakterij
· poveže pomen cepitve, konjugacije in sporulacije za življenje neke bakterije

· razloži naslednje pojme: bakterijski sev, kolonizacija, infekcija, bolezen, patogenost, virulenca (virulenčni dejavniki mikrobov), oportunist, simbioza, parazitizem, komenzalizem, generacijski čas, rast bakterije, rast bakterijske populacije, mešana in čista bakterijska kultura

· vrste virusnih infekcij poveže z razmnoževanjem in načinom izstopanja virusov iz celic
· razlikuje med virionom, prionom in viroidom
· analizira rast bakterijske populacije na gojišču s pomočjo grafa
· načrtuje inkubacijo različnih vrst bakterij glede na njihove potrebe po plinih in temperaturi

	Načrtovanje uničevanja mikrobov. 
	· analizira učinek različnih metod uničevanja mikrobov in njihov vpliv na človeka

	Uporaba strokovne terminologije v mikrobiologiji.
	· loči med posameznimi vrstami infekcij: lokalna, žariščna, generalizirana, primarna, sekundarna, specifična, nespecifična, mešana, reinfekcija

· loči med akutnimi in kroničnimi boleznimi ter sporadično boleznijo, endemijo, epidemijo in pandemijo

	Uporaba imunologije v diagnostiki in terapiji.
	· analizira učinke pasivne in aktivne imunizacije in opredeli njuno uporabnost
· analizira mehanizme nespecifične in specifične imunosti in razlikuje med humoralno in celično posredovano imunostjo

	Načrtovanje laboratorijskih preiskav.  
	· načrtuje laboratorijsko analizo kužnine v primeru bakterijskih in virusnih infekcij

	Preiskovanje  posameznih bakterij, virusov in parazitov.

	· opiše obliko, načrtuje laboratorijsko diagnostiko in opredeli glavne karakteristike bolezni, ki jih povzročajo : 
· S. aureus, 
· enterobakterije (E. coli, Salmonella spp.), 
· B. pertusis, 
· C. tetani, 
· B. burgdorferi, 
· T. pallidum, 
· Candida albicans, 
· virus noric, 
· herpes virus, 
· virusi hepatitisa B in C, 
· virus HIVa,
· Trichomonas vaginalis,
· Toxoplasma gondii,

	Izvajanje Osnovnih hematoloških preiskav v hematologiji in poznavanje terminologije 

	· našteje in opiše razvojne stopnje celic rdeče vrste 

· opiše razpad eritrocitov in analizira pojav razpadnih produktov v telesnih tekočinah
· opiše postopek merjenja št. konc. retikulocitov
· razloži strokovne izraze, ki ponazarjajo spremembo v velikosti in obliki eritrocitov ter našteje in opiše patološke vključke v eritrocitih 

· našteje in razloži postopke merjenja št. konc. eritrocitov

· opiše splošno zgradbo hemoglobina in našteje ter opiše različne vrste hemoglobinov

· napiše in razloži reakcijo merjenja masne konc. hemoglobina

· definira pojem hematokrit in razloži postopka merjenja hematokrita
· definira in s formulami ponazori MCV, MCH in MCHC

· razloži pojma rdeča in bela krvna slika

· definira pojem hitrost sedimentacije eritrocitov, opiše postopke merjenja in razloži diagnostični pomen te preiskave

· opiše postopke merjenja št. koncentracije levkocitov v krvi 

· poimenuje in opiše razvojne stopnje celic granulocitne vrste

· razloži pojem pomik v levo

· pozna in razume izraze, ki ponazarjajo zvišano ali znižano št. konc. levkocitov, npr. eozinofilija, nevtropenija, monocitoza, limfopenija

· opiše najpogostejše morfološke nepravilnosti granulocitov

· poimenuje in opiše razvojne stopnje celic monocitne, limfocitne in plazmocitne vrste ter opiše posebnosti reaktivnih limfocitov 

· opiše vlogo in kinetiko posameznih zrelih levkocitov

· zaveda se pomena prepoznavanja reaktivnih ali atipičnih limfocitov za diagnostiko infekcijske mononukleoze

· našteje blaste in opiše njihove značilnosti
· loči med normalnimi in levkemičnimi blasti
· opiše razvojne stopnje celic megakariocitne vrste, razloži pojem poliploidnost in opiše nastanek trombocitov 

· opiše indirektno in direktno merjenje št. konc. trombocitov 

· razume postopke merjenja številčne koncentracije trombocitov s hematološkim analizatorjem in napake pri meritvah

· definira pojem diferencialna krvna slika (DKS) in razloži način diferenciranja
· navede referenčne vrednosti hematoloških preiskav

· opiše postopek merjenja protrombinskega časa in navede referenčne vrednosti

	Izvajanje preiskav v transfuziologiji
	· navede, kdo je lahko krvodajalec 

· opiše način jemanja krvi v transfuziologiji

· navede sestavine, ki jih lahko pridobijo iz odvzete krvi 

· razloži ABO sistem
· opiše določanje krvnih skupin AB0 sistema

· razloži Rh sistem
· opiše določanje krvnih skupin Rh sistema

· razloži direktni in indirektni Coombsov test

· razloži navzkrižni test
· razloži vzroke in posledice transfuzijske reakcije

· razloži vzroke in posledice hemolitične bolezni novorojenčka


5 TIPI NALOG, PRIMERI IZPITNIH VPRAŠANJ in primeri ocenjevanja

5.1 Prvi del izpitne pole
1. Obkrožite pravilni odgovor:

Limfociti T dozorijo v:                                                                                  do 1 točke
A. timusu

B. krvi

C. bezgavkah

D. vranici


Odgovor: A.
2. Dopolnite tabelo tako, da napišete naloge naštetih struktur                         do  3 točke  
	
	naloga
	točke

	mezosom
	
	0,5

	celična membrana
	
	0,5

	pili
	
	0,5

	ribosomi
	
	0,5

	kapsula
	
	0,5

	bički
	
	0,5


Odgovor:

Mezosom: na njem so nameščeni encimi za celično dihanje, sodeluje pri cepitvi bakterij.

Celična membrana: selektivna prepustnost.

Pili: namenjeni so pritrjevanju bakterij na površine; spolni pili sodelujejo pri konjugaciji.

Ribosomi: na njih poteka sinteza beljakovin.

Kapsula: ščiti bakterijo pred imunskimi celicami in s tem povečuje njeno invazivnost.

Bički: za premikanje bakterij.

3. Miha svojemu zdravniku toži o bolečinah v trebuhu, omeni, da je njegovo blato že nekaj dni bolj tekoče, da ima vročino in se na splošno slabo počuti. Ne spomni se, da bi jedel kaj, kjer bi bile lahko salmonele (majoneza, surova jajca, sladoled). Katero kužnino bi odvzel Mihu na zdravnikovem mestu in kaj bi s to kužnino naredil v laboratoriju? Na katere mikrobe, kot povzročitelje Mihovih simptomov sumiš?

                                                                                                                                           do 4 točke  

Odgovor:
Pri Mihu gre verjetno za infekcijo z neko enterobakterijo ali nekaterimi vrstami virusov, ki povzročajo drisko. Kot kužnino vzamemo blato, ki ga zasadimo na MacConkey agar, če sumimo, da gre za E. coli ali določena druga selektivna gojišča, če gre npr. za okužbo s Salmonello sp. V vsakem primeru naredimo tudi razmaz, ki ga obarvamo po Gramu in pod mikroskopom določimo obliko in barvalne lastnosti. Če še nismo prepričani o vrsti povzročitelja, naredimo določene biokemijske teste, ki razlikujejo med različnimi enterobakterijami. Kot kužnino lahko vzamemo tudi kri in naredimo hemokulturo, če je sum večji na Salmonello sp., ali v serumu poiščemo protitelesa proti določenim antigenom salmonele. 
5.2 Drugi del izpitne pole
1. Kolikšna je normalna količina proteinov v 24-urnem urinu?                                          do 1 točke
A. do 1 g

B. do 150 mg 

C. 40−60 g                 

Odgovor: B.

2. Kaj se zgodi z urinom, če dalj časa stoji na zraku?                                                          do 1 točke
A. nitrati se oksidirajo do dušikove kisline                         
B. acetocetna kislina se spremeni v aceton     

C. glukoza se razkroji do CO2 in vode


Odgovor: B.

3. Napišite reakcijo merjenja katalitične aktivnost laktat-dehidrogenaze. Kaj merimo?   
do 1 točke
Odgovor:

piruvat  +  NADH2   
[image: image1.wmf]¾
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Merimo padec absorbance v UV območju (340 nm).
4. Opišite prebavo škroba.




  
                                    do 3 točke
Odgovor:

Ustna votlina vsebuje encim α-amilazo iz žleze slinavke, ki razgradi škrob do dekstrinov in maltoze. 

V želodecu kisli pH onemogoči nadaljnji razkroj škroba.

Tanko črevo vsebuje encime α-amilazo, maltazo in izomaltazo. α-amilaza razgradi dekstrine na maltozo in izomaltozo ter nekaj posameznih enot glukoze. Maltaza in izomaltaza razgradita maltozo in izomaltozo do glukoze. 

5.3 Ustni del izpita

Primer izpitnega listka
	Vprašanja
	Podvprašanja
	Št. točk
	Skupaj

	1. Merjenja ABO krvnega sistema
	a) Opiši in razloži merjenje AB0 na ploščici
	do 6
	do 16

	
	b) Opiši in razloži merjenje AB0 v epruveti
	do 10
	

	2. Morfologija celic granulocitne vrste
	a) Poimenujte razvojne stopnje
	do 2
	do 16

	
	b) Opišite posamezne razvojne stopnje (npr. mielocit in metamielocit
	do 8
	

	
	c) Naštejte in opišite morfološke nepravilnosti nevtrofilcev
	do 6
	

	3. Nastanek urina in sestavine v urinu
	a) Opišite nastanek urina
	do 6
	do 18

	4. 
	b) Naštejte hormone, ki sodelujejo pri nastanku urina in razložite njihovo vlogo.
	do 6
	

	
	c) Naštejte sestavine, ki se normalno, slučajno ali bolezensko nahajajo v urinu. Razložite odgovor.
	do 6
	


Odgovor

1. Prvo vprašanje

Na membrani eritrocitov sta lahko prisotna naslednja antigena ABO sistema: antigen, A antigen B.. Antigen 0 ne obstaja, ker krvna skupina 0 pomeni le odsotnost antigenov A in B, ne pa prisotnost antigena 0.

	krvna skupina
	antigeni (Ag) na eritrocitih

	A
	AA ali A0

	B
	BB ali B0

	AB
	A in B

	0
	-


Princip merjenja 
Po dodatku ustreznih protiteles nastane v primeru prisotnosti določenega Ag aglutinacija. Na ta način ugotavljamo antigene na eritrocitih in s tem krvno skupino.

Postopek: Na ploščico kanemo po eno kapljo posameznih sestavin, kot je prikazano v tabeli in premešamo z nagibanjem ploščice ali s stekleno paličico. 
	vdolbinice
	1
	2
	3

	kri
	1 kaplja
	1 kaplja
	1 kaplja

	anti A protitelesa
	1 kaplja
	
	

	anti B protitelesa
	
	1 kaplja
	

	anti A + B protitelesa
	
	
	1 kaplja


Reakcijo izvajamo pri sobni temperaturi. Krvno skupino lahko odčitamo takoj. 
Primer krvne skupine 0:

	vdolbinice
	1
	2
	3

	pojav aglutinacije (+ ali -)
	-
	-
	-


Na eritrocitih so prisotni antigeni, po katerih poimenujemo krvno skupino, v plazmi (serumu) pa so prisotna ustrezna »naravna« protitelesa. Medtem ko na ploščici določamo le antigene eritrocitov, v epruveti določamo tako antigene kot tudi ustrezna protitelesa, ki so prisotna v plazmi ali serumu. Takšno določanje krvne skupine je točnejše kot če bi dokazovali le antigene.

V plazmi so pri AB0 sistemu prisotna »naravna« protitelesa proti tistim antigenom, ki na membrani eritrocitov niso prisotni.

Pri reakciji uporabljamo sprane eritrocite preiskovane krvi kot tudi sprane eritrocite krvne skupine A in krvne skupine B. Spirati moramo zato, da s površine eritrocitov odstranimo druge adsorbirane snovi oz. antigene. Eritrocite spiramo s fiziološko raztopino.

	krvna skupina
	Ag na eritrocitih
	protitelesa v plazmi

	A
	AA ali A0
	anti B

	B
	BB ali B0
	anti A

	AB
	AB
	-

	0
	-
	anti A in anti B


Postopek
Po dodatku posameznih sestavin vse epruvete centrifugiramo 1 minuto pri 3000 vrt./min, pretresemo in opazujemo pojav aglutinacije. 

	
	1. epr.
	2. epr.
	3. epr.
	4. epr.
	5. epr.

	suspenzija Erci vzorca
	1 kaplja
	1 kaplja
	1 kaplja
	
	

	plazma (serum)  vzorca
	
	
	
	1 kaplja
	1 kaplja

	suspenzija Erci A
	
	
	
	1 kaplja
	

	suspenzija Erci B
	
	
	
	
	1 kaplja

	anti A protitelesa
	1 kaplja
	
	
	
	

	anti B protitelesa
	
	1 kaplja
	
	
	

	anti A+B protitelesa
	
	
	1 kaplja
	
	


Rezultat ocenimo na osnovi pojava aglutinacije v posameznih epruvetah.
 Primer krvne skupine AB:

	
	1. epr.
	2. epr.
	3. epr.
	4. epr.
	5. epr.

	aglutinacija
	+
	+
	+
	-
	-


2. Drugo vprašanje
Razvojne stopnje celic granulocitne vrste so: mieloblast, promielocit, mielocit, metamielocit, nesegmentirani granulocit, segmentirani granulocit. Celice granulocitne vrste se delijo na tri razvojne vrste glede na vsebnost specifičnih granulacij, ki so nevtrofilne, eozinofilne in bazofilne
Mieloblast: velikost ~ 20 m, ima malo citoplazme, ki se obarva modro, jkedro je rahle strukture in vsebuje jedrca.
Promielocit: velikost ~ do 25 m, ima več citoplazme od mieloblasta (~ 40 %), ki se obarva modrikasto (izginevanje modre barva), vsebuje specifične in nespecifične granulacije (nespecifičnih je več), jedro je rahle strukture, vendar gostejše kot pri mieloblastu in vsebuje slabše vidna jedrca.
Mielocit: po velikost je manjši od mieloblasta, ima več citoplazme od promielocita, ki se obarva modrikasto (izginevanje modre barva), ali pa je že brezbarvna, vsebuje specifične in nespecifične granulacije (specifičnih je več kot pri promielocitu, nespecifičnih pa manj), jedro je gostejše strukture kot pri promielocitu strukture, jedrc običajno ne vidimo več.
Metamielocit: po velikost je manjši od mielocita, ima več citoplazme od mielocita, ki je brezbarvna, vsebuje specifične in nespecifične granulacije (specifičnih je še več kot pri mielocitu, nespecifičnih pa je manj kot pri mielocitu) jedro je gostejše strukture kot pri mielocitu, po obliki je v obliki ledvice ali podkve, jedrc ne vsebuje.
Nesegmentirani granulocit: po velikost je manjši od metamielocita, ima več citoplazme od metamielocita, ki je brezbarvna, vsebuje specifične in nespecifične granulacije (specifičnih je še več kot pri metamielocitu, nespecifičnih pa je manj kot pri metamielocitu) jedro je gostejše strukture kot pri matamielocitu, jedrc ne vsebuje. Po obliki je v obliki črke U, V ali zvit v klopčič. če je zažetost večja od 1/3.
Nesegmentirani granulocit: je podoben nesegmentiranemu granulocitu, razlikuje se le v jedru, ki je razdeljeno na več režnjev ali segmentov. Teh je pri nevtrofilci običajno od 2 do 5, pri eozinofilcu od 2 do 3, podobno tudi pri bazofilcu, le da so pri tej celici segmenti neizraziti in pogosto jedra zaradi prekrivanja cele z vijoličastimi granulacijami, sploh ne vidimo.
3. Tretje vprašanje

Nefron je sestavljen iz glomerula, proksimalnega tubula, Henlejeve zanke in distalnega tubula. V glomerulih poteka filtracija arterijske krvi v tubule. Filtrirano tekočino imenujemo primarni urin. Dnevno ga nastane od 150 do 180 litrov. Je popolnoma enak plazmi, le da ne vsebuje beljakovin.

Proksimalni tubul XE "proksimalni tubul"  je metabolično najaktivnejši del nefrona. Tu se reabsorbira večina (60—80 %) glomerulnega filtrata, od tega 70 % Na+, Cl-, K+, večina glukoze, aminokislin, Ca2+, bikarbonata, fosfata in sulfata … 

Proksimalni tubul prehaja v Henlejevo zanko,  XE "Henlejeva zanka" kjer se urin koncentrira pod vplivom antidiuretičnega hormona (ADH) in postane hipertoničen glede na plazmo. V distalnem tubulu XE "distalni tubul"  poteka sekrecija in manj absorpcija. Tu se uravnava tudi acidobazno ravnotežje z izločanjem vodikovih ionov in resorpcijo bikarbonatnih ionov. 

Resorpcija v tubulih poteka XE "resorpcija v tubulih "  na dva načina: pasivno in aktivno. Pri aktivni resorpciji gre za prehod snovi od nižje koncentracije proti višji. Za to je potrebno dovajanje energije z energetsko bogatimi snovmi (ATP), da bi premagali razliko v koncentraciji.

Tekočina, ki jo izločimo iz organizma, se imenuje sekundarni urin in tega tudi analiziramo.

1. antidiuretični hormon, 

2. aldosteron, 

3. parathormon.

Antidiuretični hormon XE "antidiuretični hormon"  izloča hipofiza. Ta hormon spodbuja resorpcijo vode iz primarnega urina in s tem uravnava koncentriranje urina.
Aldosteron XE "aldosteron"  izloča nadledvična žleza. Hormon spodbuja resorpcijo Na+ ionov iz primarnega urina in s tem pasivno tudi resorpcijo kloridnih ionov in vode. Natrijeve ione, ki so se resorbirali, organizem nadomesti s K+ in H+ ioni, ki prehajajo v urin.
Parathormon XE "parathormon"  izloča obščitnica. Ta hormon spodbuja resorpcijo Ca2+ ionov. Zaradi pomanjkanja parathormona lahko nastanejo ledvični kamni.
Sestavine, ki se nahajajo v vsakem (normalnem) urinu, so:

1. neproteinske dušikove spojine (sečnina, sečna kislina, amoniak, kreatinin), elektroliti (Na+, K+, Ca2+, Mg2+, kloridi, fosfati), 

2. žolčno barvilo (urobilinogen), 

3. nekateri encimi amilaza), 

4. pigmenti (urohrom) ... 

Včasih poleg snovi, ki so običajno prisotne, dokažemo tudi različne vitamine (vitamin A), laktozo pri ženskah v času laktacije, metilketone pri stradanju in fruktozo pri zaužitju velikih količin sadja. Pojavijo se lahko tudi razna barvila.

Kemijska sestava urina se pri različnih boleznih spremeni, zato najdemo v urinu poleg običajnih sestavin tudi druge snovi: glukozo, metilketone, proteine, nitrite, bilirubin, kri, hemoglobin, fruktozo idr.
Razlaga odgovora: amilazo najdemo v urinu zaradi njegove nizke molekulske mase, nekatere snovi (kreatinin, ureo …) najdemo zato, ker se jih želi organizem znebiti, urobilinogen je rezultat razpada hemoglobina itd.
6 PRILAGODITVE ZA KANDIDATE S POSEBNIMI POTREBAMI

Prilagoditve za kandidate s posebnimi potrebami so navedene v Maturitetnem izpitnem katalogu.
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