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BIOCHEMIE

Nazev vysetreni:

S _Anti-CCP IgG

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

Anti-CCP protilatky patfi mezi autoprotilatky, tj. jsou to protilatky zaméfené proti
tkanim téla. Jejich cilem jsou v tomto pfipadé bilkoviny obsahujici aminokyselinu
citrulin (citrullin). Citrulin je oznaCovan za nestandardni aminokyselinu, ktera se
nachazi zejména v kloubnich bilkovinach. Protilatky proti CCP jsou pfevazné
tfidy IgG a maiji 96% specificnost pro RA v kombinaci s dalSimi klinickymi a
laboratornimi nalezy Stanoveni se vyuziva u pacientu s podezfenim

na revmatoidni artritidu. Pokud je pozitivni nalez revmatoidniho faktoru a
zaroven protilatek proti citrulinu, je diagndza revmatoidni artritidy prakticky jista.
Navic bylo zjisténo, Ze pozitivni nalez protilatek proti citrulinu dost ¢asto
predchazi vzniku klinickych pfiznaku a vys$s$i hodnota téchto protilatek
predpovida tézsi prabéh revmatoidni artritidy.

Vysetfeni anti-CCP se ordinuje sou¢asné s revmatoidnim faktorem (RF) nebo
nasledné po vySetfeni RF. Kombinace RF s anti-CCP protilatkami zvySuje jistotu
diagnoézy revmatoidni artritidy az na 97%.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: : < 5,0 kU/I (Firemni doporuceni fy Abbott)

Poznamka

a-CCP RF Klinicky vyznam

Je pravdépodobné, ze pacient ma RA a ze u néj

+ +
onemocnéni.

Jestlize klinické pfiznaky svédci pro RA, jde nejspiSe o
¢asnou formu RA, pfipadn& u nemocného dojde k rozvoji RA
v budoucnu.

Posouzeni klinickych pfiznakl pro stanoveni diagnézy RA Ci
jiného zanétlivého onemocnéni je v tomto pfipadé mnohem
vyznamnéjSi

Diagnéza RA je méné pravdépodobna. Je viak potfebné
zduraznit, Ze RA je klinicka diagno6za, kterou Ize stanoviti v
pfipadé negativity autoprotilatek.

Néazev vysetteni:

S_AFP

Metoda:

Chemiluminiscen&ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Syntéza AFP probiha zejména v jatrech a Zloutkovém vaku plodu. Maximalni
hladiny dosahuje v 13. tydnu gravidity a pak postupn klesa. Zvysené hladiny se
objevuji béhem téhotenstvi a u nékterych zhoubnych onemocnéni, nejvyraznéji
pfi nonseminomech varlat (kde nachazime pfimy vztah mezi vyskytem
zvySenych hladin a stddiem onemocnéni) a primarnim hepatocelularnim
karcinomu. Nékdy se zvySené hladiny AFP objevuji také u pacientu

s karcinomem GIT s jaternimi metastazemi i bez nich. Testovani AFP se
nedoporucuje jako screeningovy postup pfi detekci karcinomu u Siroké
vefejnosti.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

£y
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka
Odbér zilni krve
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Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 0,90 — 8,88 pg/l

Nazev vysetfeni:

S_Albumin

Popis:

Albumin tvofi nejvétsi podil (55-65 %) vSech plasmatickych proteinli. Na jeho
koncentraci zavisi koloidné osmoticky tlak plasmy, vaze a transportuje fadu
krevnich slozek, slouzi jako zasobarna aminokyselin pro tvorbu bilkovin a je také
hlavnim antioxidantem plasmy. Koncentrace zavisi pfedevsim na jeho distribuci,
méneé na defektu tvorby, zvySeném katabolismu, pfip. zvySenych ztratach.
Méfeni albuminu jsou nezbytna pro pochopeni a interpretaci hladin vapniku a
hof¢iku.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano

déti:

0 - 3 mésice: 28,0 — 44,0 g/l
Referenéni meze: dospéli:

3 mésice — 149 let: 35,0 — 52,0 g/l
149 let — 150 let: 35,0 — 53,0 g/l

Néazev vysetteni:

U_Albumin v mog¢i

Popis:

(Mikroalbumin v mo¢i). Mo¢ zdravych pacientl obsahuje velmi nizkou
koncentraci albuminu, ta stoupa v pfipadé metabolicky vyvolanych zmén
glomerularni filtrace. Koncentrace do 300 mg/den, pop¥. do 200 mg/ j
oznacovana jao mikroalbbuminurie. Mikroalbuminurie je stav, pro néjz je
charakteristické zvy3ené vylu€ovani albuminu do modi pfi absenci zjevné
nefropatie, na jejimz zakladé Ize pfedpovédét diabetickou nefropatii.
Monitorovani hladiny mikroalbuminu v modi je dalezitou soucasti pfi [éCbé
diabetu typu 1 a 2.

Odebirany material:

mod

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Stfedni proud prvni ranni moci, bez predeslé fyzické namahy. Lze provést také
kratkodoby kvantitativni shér moc€i nebo sbér za 24 hod.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 0 — 20,0 mg/I

Nazev vysetreni:

U_Albumin/kreatinin

Metoda:

vypocet

Popis:

CSKB a dal$i odborné spole¢nosti doporuduji uvadét vysledky vysetieni
albuminu v mo¢i ve formé& poméru albumin/kreatinin (ACR). Tento pomér tudiz
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pIné nahrazuje vySetfeni mikroalbuminurie. Ve srovnani s ostatnimi zpasoby
vyjadfovani vysledk( ma tento pomér nejvyssi vypovédni hodnotu a soucasné
nejniz8i intraindividudlni variabilitu. Stanoveni se provadi z jednorazového
vzorku prvni ranni moci. Timto jsou eliminovany chyby vzniklé nespravnym
sbérem modi. Pfepocet na koncentraci kreatininu eliminuje rozdily v
koncentrovanosti modi.

Pro vypocet je nezbytné stanoveni albuminu a kreatininu v modi.

Vypocet: ACR = U albumin /U _kreatinin

Odebirany material: moc
Odbér do: Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko
Pokyny pro odbér: Stfedni proud prvni ranni modi.
Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
zeny:
0 — 150 let: 0 — 3,6 mg/mmol

Referenéni meze: ..
muzi:
0 —150 let: 0 — 2,6 mg/mmol

Néazev vysetteni: S ALP
Metoda: spektrofotometrie

Alkalicka fosfataza je enzym skladajici se z fady izoenzymu katalyzujicich
Popis: hydrolyzu fosfatovych monoestert pfi alkalickém pH

zvysena: hepatobiliarni choroby a akutni pankreatitis, choroby jater a kosti
(cirhéza, Crohnova choroba, DM, aj.)

Odebirany material: Krev -
Odbér do: Plast, gel, aktivator srazeni t

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbeér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Pokyny pro odbér: Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

0 - 1 mésic: 0,80 - 6,77 pkat/l (divky), 1,25 - 5,32 pkat/l (chlapci)

1 mésic — 1 rok: 2,07 - 5,68 pkat/l (divky), 1,37 - 6,38 ukat/l (chlapci)
1 rok — 3 roky: 1,80 - 5,28 pkat/l (divky), 1,73 - 5,75 pkat/l (chlapci)
3 roky — 6 let: 1,60 - 4,95 pkat/l (divky), 1,55 - 5,15 pkat/l (chlapci)

6 let — 9 let: 1,15 - 5,42 pkat/l (divky), 1,43 - 5,25 pkat/l (chlapci)
9let— 12 let: 0,85 - 5,53 pkat/l (divky), 0,70 - 6,03 pkat/l (chlapci)

Referencni meze: 12 let — 15 let: 0,83 - 2,70 pkat/l (divky), 1,23 - 6,50 pkat/l (chlapci)
15 let — 18 let: 0,78 - 1,98 ukat/l (divky), 0,87 - 2,85 pkat/l (chlapci)
muzi:

18 let - 50 let: 0,88 - 2,13 pkat/l
50 let - 150 let: 0,93 - 1,98 pkat/l
Zeny:

18 let - 50 let: 0,70 - 1,63 pkat/l
50 let - 150 let: 0,88 - 2,35 pkat/l

Nazev vysetreni: S ALT

Metoda: spektrofotometrie

Je enzymem, ktery je pfitomny specificky v jaterni tkani v cytosolu hepatocytu.
Aktivita enzymu je citlivym ukazatelem rozsahu poskozeni jater. Polo¢as
enzymu v plasmé je 47 hod. Zvysené hodnoty spolu s cytoplasmatickym
izoenzymem AST svédci o Iézi membrany, pfedev§im hepatocytd. Vyznamné je

Popis:
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soucCasné stanoveni AST i stanoveni poméru AST/ALT. Hodnoty pod 1 jsou
zpravidla u mirnych postizeni jater asto zanétlivého pivodu. Nad 1 event. 2
jsou u téz8ich chronickych postiZzeni, €asto nekrotickych.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0 - 1 mésic: 0,06 — 1,27 ukat/l

1 mésic — 1 rok: 0,06 - 0,97 pkat/l
1rok — 15 let: 0,06 - 0,65 pkat/l
muzi:

15 let - 150 let: 0,06 - 0,67 ukat/l
Zeny:

15 let - 150 let: 0,06 - 0,58 ukat/l

Nazev vysetfeni:

S _AMS

Metoda:

spektrofotometrie

Popis:

Jde o sekrecni enzym, ktery se do krevniho obé&hu dostava ze dvou zdrojli - ze
slinivky bfisni (pankreatu) a ze slinnych zlaz. Jedna se tedy o dva isoenzymy (P
a S), které jsou za fyziologickych okolnosti v krvi ve vyrovnaném pomeéru a jejich
podil na celkové aktivité je vyvazeny. Tento enzym je fyziologicky filtrovan do
moce. V pripadé poskozeni tkané pankreatu nebo slinnych zlaz se aktivita v krvi
i moci zvySuje. V naprosté vétsiné je vySetfeni amylazy vyuzivano pro sledovani
onemocnéni slinivky bfisni (pankreatu). Amylaza je travicim enzymem, ktery
$tépi dlouhé molekuly nékterych sacharid(i (zejm. Skrobu) na mensi a umozniuje
tak jejich vstiebavani.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni 07

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referen¢ni meze:

0—150 let: 0,3 - 2,3 pkat/L

Nazev vysetfeni:

U_AMS

Metoda: spektrofotometrie
Jde o sekrecni enzym, ktery se do krevniho obéhu dostava ze dvou zdrojl - ze
slinivky bfisni (pankreatu) a ze slinnych Zlaz. Jedna se tedy o dva isoenzymy (P
a S), které jsou za fyziologickych okolnosti v krvi ve vyrovnaném poméru a jejich
Popis: podil na celkové aktivité je vyvazeny. Tento enzym je fyziologicky filtrovan do

moce. V pfipadé poskozeni tkdné pankreatu nebo slinnych Zlaz se aktivita v krvi
i moci zvySuje. V naprosté vétsiné je vySetfeni amylazy vyuzivano pro sledovani
onemocnéni slinivky bfisni (pankreatu). Amylaza je travicim enzymem, ktery
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https://www.prevedig.cz/90-laboratorni-prirucka/305-odber-zilni-krve.html
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https://www.prevedig.cz/90-laboratorni-prirucka/307-chyby-pri-odberech.html

$tépi dlouhé molekuly nékterych sacharidli (zejm. Skrobu) na mensi a umoznuje
tak jejich vstiebavani.

Odebirany material:

mod

Odbér do: Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér: Vhodnéjsi je odbér za delSi ¢asovy interval (2 hod, 1 — 6 hod nebo 24 hod)
Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ano

Referenéni meze:

0 — 150 let: 1,60 - 7,65 pkat/L

Nazev vysetfeni:

S_Amylaza pankreaticka

Metoda:

spektrofotometrie

Popis:

Alfa-amylazy jsou hydrolytické enzymy §tépici Skrob na maltézu. Jsou tvofeny

v rliznych organech, podle nichz jsou jednotlivé druhy pojmenovany.
Pankreaticka a-amylaza je téméf vyhradné produkovana slinivkou bfiSni u dale
uvoliovana do stfevniho traktu. Slinna a-amylaza je syntetizovana ve slinnych
Zlazach a vylu€ovana do slin, nachazi se vSak také v potu, slzach a plodové
vodé. Stanoveni hodnot pankreatické amylazy je vhodné pro sledovani akutniho
zanétu slinivky bfisni a akutnich zachvatl pfi chronickém zanétu slinivky bfisni.
Senzitivita pankreatického izoenzymu a-amylazy je o 38 % vysSi nez celkova
a-amyldza v diagnostice akutni pankreatitidy.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni o—

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referen¢ni meze:

0 -1 rok: 0,00 — 0,13 pkat/L

1 rok — 9 let: 0,00 — 0,52 pkat/L

9 let — 18 let: 0,00 — 0,65 pkat/L
dospéli:

18 let — 150 let: 0,00 — 0,90 pkat/L

Nazev vysetfeni:

S_Anti-mikrosomy (TPO)

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

Tyreoidalni peroxidasa (TPO) je membranové vazany hemoprotein zajistujici
jodaci tyrosinovych zbytk( a jejich pFipojeni na tyreoglobulin. Pfedpoklada se, ze
autoimunitni reaktivita v TPO je polyklonalniho a heterogenniho charakteru.
TPO se vylu€uje na apikalnim povrchu poSkozenych bunék §titné zlazy, proti ni
jsou tvoreny autoprotilatky. Tyto protilatky nici thyreocyty aktivaci komplementu,
jsou potencialné Skodlivé a mohou puUsobit jako patogeny pfi (destruktivnim)
autoimunitnim onemocnéni §titné zlazy. Oproti anti-TG se tyto protilatky
vyskytuji u autoimunitnich chorob ve vétsi mife a s vy3$Si hladinou. Koncentrace
odpovida intenzité imunitniho procesu. Anti-TPO se objevuji u vétsiny pfipadi
onemocnéni Hashimotovou tyreoiditidou, primarnim myxedémem a Gravesovou
nemoci. Dale byly zjistény u pacientd s jinymi autoimunitnimi onemocnénimi,
jako je revmatoidni artritida, Addisonova choroba a diabetes I. typu. V raném
stadiu téhotenstvi je zvy3ena hladina anti-TPO spojena s vysokym rizikem
asymptomatické poporodni hypothyredzy.

Odebirany material:

Krev ! -
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Odbér do:

Plast, gel, aktivator srazeni

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0— 150 let: 0 - 5,6 klU/I

Nazev vysetfeni:

S_Anti-thyreoglobulin

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Pfitomnost téchto protilatek prokazuje imunogenni etiologii onemocnéni.
Thyreoglobulin je hlavnim proteinem pfitomnym ve §titné Zldze. Tento protein
obsahuje 4 tyrosinovych zbytk(, které jsou vyuzity k jodaci béhem biosyntézy
tyroxinu (T4) a trijédthyroninu (T3), ¢imz zodpovida za akumulaci jodu Stitnou
Zlazou. Anti-TG byvaji zjiStény u pfipadl mirné hypothyredzy nebo
hyperthyre6zy a ¢asto také u pacientd s jinym autoimunitnim onemocnénim,
jako revmatoidni artritida, perniciézni anémie a diabetes typu I. Tyto protilatky
jsou z 30—60 % identifikovany také u pacientd s karcinomem §&titné Zlazy.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 0 — 4,0 klU/I

Nazev vysetfeni:

S_Anti-TSHr

Metoda:

Elektrochemiluminiscen&ni imunoanalyza (ECLIA)

Popis:

Protilatky proti TSH receptoru typicky zpUsobuji hyperthyroidismus u Gravesovy
choroby. Jejich stanoveni miize byt uzite¢né v diagnostice této nemoci. Podle
mechanismu pusobeni délime tyto protilatky na stimulaéni, blokujici a neutralni.
Stimulaéni protilatky maji podobné ucinky jako TSH, avSak neni na né vztazena
negativni zpétna vazba, coz vede k prodlouzené aktivaci TSH receptoru. To
zapfi€ini zvySenou hladinu hormon §titné zlazy. Tyto protilatky mohou v tfetim
trimestru prochazet placentou a zpusobit onemocnéni §titné zlazy novorozence.
Z tohoto dlivodu je stanoveni TRAK ordinovano také téhotnym v poslednim
trimestru.

Odebirany material:

Krev -
Plast, gel, aktivator srazeni 0

Odbér do:

Pokyny pro odbér: -

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne

Referenéni meze:

0-150let: 0 — 1,8 IU/I
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Nazev vysetreni:

S Apolipoprotein Al

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Tyto miceldrni struktury znamé jako lipoproteiny jsou slozeny z vnéjsi
monovrstvy proteinl (apolipoproteiny) a polarnich lipida a vnitfni vrstvy tvofené
neutralnimi lipidy. Apolipoprotein Al (ApoA-l) je syntetizovan ve stfevé i

v jatrech, zatimco ApoA-Il je tvofen pouze jatry. ApoA-I i ApoA-Il jsou hlavnimi
apolipoproteiny HDL cholesterolu, minoritné pak také chylomikrony. Pomér
ApoA-I a ApoA-Il je zhruba 3:1. Je popsano 11 strukturnich variant ApoA-I.
Hladina ApoA-I koreluje s hladinou HDL cholesterou (tvofi 90% jejich proteinové
slozky). Lipoproteinové ¢astice obsahujici pouze ApoA-I ziejmé stimuluji pfenos
cholesterolu z extrahepatalnich tkani do jater uréeného k jeho degradaci. ApoA-I
hraje také ulohu pfi aktivaci LCAT (lecitin-cholesterolacyltransferazy). Mé&feni
koncentrace ApoA-l je uziteCnym predikénim ukazatelem rizika koronarniho
srde¢niho onemocnéni. Relativni pomér ApoB ku ApoA-I je vyuzivan jako
efektivni nastroj k diferenciaci jedincu s ischemickou nemoci srdce.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referen¢ni meze:

0 -1 meésic: 0,49 — 0,95 g/l

1 mésic — 4 roky: 1,20 — 1,40 g/l
4 roky — 15 let: 1,11 - 1,90 g/l
zeny:

151let- 20 let: 1,11 - 1,94 g/l
20 let - 40 let: 1,22 — 2,08 g/l
40 let - 50 let: 1,19 — 2,12 g/l
50 let - 150 let: 1,30 — 2,14 g/l
muzi:

15let- 20 let: 1,04 — 1,67 g/l
20 let- 40 let: 1,05 - 1,95 g/l
40 let- 50 let: 1,10 — 1,90 g/l
50 let - 150 let: 1,20 — 1,90 g/l

Néazev vysetteni:

S_Apolipoprotein B

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Tyto micelarni struktury znamé jako lipoproteiny jsou slozeny z vnéjsi
monovrstvy proteinu (apolipoproteiny) a polarnich lipid a vnitfni vrstvy tvofené
neutralnimi lipidy. Apolipoprotein B je strukturnim proteinem nejen LDL
cholesterolu, ale je obsaZen také ve vSech aterogennich &asticich. Existuje ve
dvou hlavnich formach: ApoB48 a ApoB100. ApoB100 je tvofen v jatrech a je
strukturni €asti chylomiker, VLDL a LDL (ij. vSech aterogennich &astic). ApoB48
je tvofen pouze v erytrocytech a nachazi se v chylomikrech a je ligandem pro
receptor chylomikronovych remnantd a zajistuje také absorpci lipidd ve strevé.
Koncentrace ApoB100 koreluje s koncentraci LDL cholesterolu. Stanoveni ApoB
je citlivéjSim indikatorem koronarni choroby srde¢ni a jeho hladina koreluje

s non-HDL cholesterolem, je odrazem koncentrace vSech aterogennich castic i
pfitomnosti malych denznich ¢astic LDL. Relativni pomér ApoB ku ApoA-I je
vyuzivan jako efektivni nastroj k diferenciaci jedincl s ischemickou nemoci

Odebirany material:

Krev

srdce.
&
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Odbér do:

Plast, gel, aktivator srazeni

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 -1 meésic: 0,10 - 0,38 g/l

1 mésic — 4 roky: 0,40 — 0,80 g/l
4 roky — 20 let: 0,50 — 1,00 g/l
zeny:

20 let - 30 let: 0,50 — 1,00 g/l
30 let - 50 let: 0,10 — 0,38 g/l
50 let - 150 let: 0,50 — 1,00 g/l
muzi:

20 let - 30 let: 0,50 — 1,00 g/l
30 let - 50 let: 0,40 — 0,80 g/l
50 let - 150 let: 0,50 — 1,00 g/l

Nazev vysetfeni:

S _AST

Metoda:

spektrofotometrie

Popis:

Je intracelularni enzymem, ktery katalyzuje reverzibilni transaminaci. Zapojuje
aminokyseliny do intermedialniho metabolismu. Ve vysoké koncentraci je
predevsim v srde¢nim svalu, dale pak ve svalstvu kosternim a v jatrech.
Biologicky poloc¢as je 17 hod. Vyznamné je sou€asné stanoveni ALT a stanoveni
poméru AST/ALT. Hodnoty pod 1 jsou zpravidla fyziologického plivodu. Hodnoty

nad 1 jsou u tézSich postizeni jater. Hodnoty 0,1 - 0,9 nalézame u virové
hepatitidy.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vadi vétSi fyzickd namaha v poslednich 24 hodinach pfed odbérem, hemolyza.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0 -1 mésic: 0,06 - 1,21 pkat/l

1 mésic — 1 rok: 0,06 - 0,97 pkat/l
1rok — 15 let: 0,06 - 0,65 pkat/l
muzi:

15 let - 150 let: 0,06 - 0,67 pkat/l
Zeny:

15 let - 150 let: 0,06 - 0,58 pkat/l

Nazev vysetfeni:

S_Beta-Crosslaps (telopeptide kolagenu typu I)

Metoda:

Elektrochemiluminiscenéni imunoanalyza (ECLIA)

Popis:

Kolagen typu | je dllezitou sou€asti kostni matrice a jeho degradacni produkty
VvV séru a plasme jsou vyuzivany jako pomocnici pfi vyhodnocovani kostni
resorpce. Pri fyziologicky i patologicky zvySené resorpci kosti je kolagen typu |
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odbouravan ve vyssi mife a zvysni je umérné hladiné fragmentl v krvi. Zvlasté
vyznamné jsou fragmenty B-izomerizované C-terminalni telopeptidy (B-CTx)
produkované hydrolyzou osteoklastu kolagenu typu I. ZvySené hladiny v séru se
nachazi u pacientl se zvySenou resorpci kosti. Déle je toto stanoveni vyuzivano
pro monitorovani uspésnosti antiresorp&ni |éEby u osteopordzy nebo jinych
chorob kosti.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

PFi dlouhodobém sledovani odebirat vzorky vzdy ve stejnou dobu. Vylougit
hemolyzu. Odbér vzorku krve se provadi po no€nim laénéni a je tfeba se
vyhnout enormni fyzické zatézi 24 hodin pfed odbérem. Vzorky krve odebirejte
vZzdy mezi 7:00 -10:00 dopoledne.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

Zakladni referenéni mez zeny: 100 — 600 ng/l

Zakladni referenéni mez muzi: 70 — 700 ng/l

Zdroj referenénich mezi: Stanovisko CSKB a Spole¢nosti pro metabolické onemocnéni
skeletu 2020

Nazev vysetfeni:

S_Bilirubin celkovy

Metoda:

Absorp&ni spektrofotometrie

Popis:

Bilirubin je zlu€ové barvivo a je produktem degradace hemoglobinu a dalSich
hemoproteinl. K zaniku erytrocyt(l a tvorbé bilirubinu dochazi predevsim ve
sleziné. Bilirubin je transportovan do jater, kde je vychytavan jaternimi burikami.
Spojenim (konjugaci) s kyselinou glukuronovou je vylu€¢ovana ¢ast bilirubinu do
Zlugi ve formé konjugovaného bilirubinu. Zlugi se dostava do stfeva, kde je
vlivem bakterii dale degradovan na urobilinogen a sterkobilinogen, které se
podileji na zbarveni stolice. Zvy3ena hladina bilirubinu se objevuje v naprosté
vétsiné u virovych hepatitid, jaternich cirhoz, jaternich onemocnéni zpisobenych
obstrukci, alkoholismem, léky, jedy, tumor( jater, Zlu€ovych konkrementl nebo
hemolytickych anémii &i hyperbilirubinémii.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

£y
Plast, gel, aktivator srazeni 'k

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Zkumavku nevystavujte svétlu - snizeni hodnot. Vylougit hemolyzu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

déti:

0 - 1den: 0,9 -85,0 umol/l
1den - 15 let: 0,9 — 18,0 umol/l
dospéli:

15 let - 150 let: 5,0 — 21,0 ymol/l
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Nazev vysetreni:

S _Bilirubin konjug.

Metoda:

Absorpéni spektrofotometrie

Popis:

Bilirubin konjugovany (pfimy) je bilirubin esterifikovany ve vodé rozpustny. V
séru je pfitomen za normalnich okolnosti v nepatrném mnozstvi vzhledem k
celkovému bilirubinu. Je vylu€ovan do moci a zvySené hladiny jsou v mo¢i vzdy,
kdyz v séru je ve zvySeném mnozstvi. Hladina konjugovaného (pfimého)
bilirubinu se zvySuje u virovych hepatitid, jaternich cirhéz, tukovych jater, tumoru
jater, ZluGovych konkrementd, l1é€iv a funkénich hyperbilirubinémii: syndrom
Dubintv-Johnsonuv, Rotorav. pfi intrahepatickém a posthepatickém ikteru
(virova hepatitida atd., uzavéry zlu€ovych cest) je podil konjugovaného bilirubinu
vétSi nez 50 %.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

£y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Zkumavku nevystavujte svétlu - snizeni hodnot. Vylou¢it hemolyzu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

0-150 let: 1,0 — 6,8 ymol/l

Nazev vysetfeni:

S_C3 slozka komplem.

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

VSechny proteiny komplementového systému se fadi mezi reaktanty akutni faze
a jejich koncentrace prudce stoupaji béhem zanétlivych stavli. Naopak rychlost
katabolismu komplementovych proteint se mize do zna¢né miry zvysit pfi
riznych autoimunitnich onemocnénich. Komplement C3 (C3) vznika v neaktivni
formé v jatrech a monocytech. Aktivovan je dvéma zpusoby, klasickou a
alternativni cestou. Vyznam systému spocCiva v obrané proti infekci, umoznuje
opsonizaci, ma chemotaktickou funkci, uvolfiuje histamin z Zirnych bunék.
Zvysené hladiny C3 jsou spojeny s reakci akutni faze, revmatoidnim
onemocnénim, virovou hepatitidou. Snizené hladiny C3 se vyskytuji u jedincu

s vrozenym deficitem nebo imunologickymi poruchami.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

£y
Plast, gel, aktivator srazeni 'k

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:
_ ) 0-14let: 0,83 -1,64 g/l
Referen¢ni meze: o
dospéli:

14 let - 150 let: 0,83 - 1,78 g/l
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Nazev vysetreni:

S_C4 slozka komplem.

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

VSechny proteiny komplementového systému se Fadi mezi reaktanty akutni faze
a jejich koncentrace prudce stoupaji béhem zanétlivych stavi. Naopak rychlost
katabolismu komplementovych proteint se mGze do zna¢né miry zvysit pfi
riznych autoimunitnich onemocnénich. Komplement C4 (C4) je syntetizovan

Vv jatrech pfi zanétu i v makrofazich. Je zakladni slozkou obrany organismu proti
infekci.C4 uvolfiuje histamin z zirnych bunék, solubilizuje imunitni komplexy, je
slozkou C5 a C5 konvertasy, usnadiuje fagocytézu opsonizaci antigenu.
Zvysené hladiny C4 jsou spojeny s reakci akutni faze a ur€itymi zhoubnymi
nadory. Snizené hladiny C4 se vyskytuji v disledku snizené tvorby C4 nebo pfi
zvySené spotiebé. Objevuji se u jedincu s vrozenym deficitem nebo
imunologickymi poruchami.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 0,10 — 0,40 g/l

Nazev vysetfeni:

S Ca

Metoda:

spektrofotometrie

Popis:

Prvek, ktery je dulezitou soucasti lidského téla. Naprosta vétsina je uloZzena

v kostech, malé mnozstvi v krvi a bufikach, kde je ovSem nezbytny k fizeni
srdec¢ni a svalové stazlivosti, krevniho srazeni (faktor V), nitrobunééné
informace, nervosvalové drazdivosti, motilitu spermii aj. V regulaci hospodareni
s vapnikem se uplatfiuje vitamin D, parathormon a kalcitonin. Zdrojem jsou
predevsim mlé&né vyrobky. Denni potieba je asi 1,2 — 1,5 g, u kojicich a
téhotnych vétsi. Vapnik je v organismu jako dvojmocny iont. V séru je asi 50 %
ionizovano (biologicky aktivni forma), 40-45 % vazano na bilkoviny a ostatni v
komplexech. Snizené hodnoty jsou u maloabsorpénich syndrom,
hypoproteinémie, hypomagnesemie, t&Z5i hyperfosfatemie, deficit vitaminu D,
enzymové defekty, jaterni cirhéza, deficit hof€iku, nedostatek Ca v potravé,
insuficience ledvin.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Plast, gel, aktivator sraZeni

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Nutno pfi odbéru zachovavat stejnou polohu a zabranit venostaze (nadmérné
zataZeni manZzetou).

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0-1 mésic: 1,90 - 2,70 mmol/l
1 mésic — 15 let;: 2,05 - 2,70 mmol/I
dospéli:
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15 let — 150 let: 2,15 - 2,60 mmol/l

Nazev vysetreni:

S_Ca korigované-vypocet

Metoda: vypocet
Vypocet korigované hodnoty vapniku v sérfstandardm’ koncentraci albuminu
v séru. Vysledek fika, jakou by mél pacient¥iodnotu vapniku, kdyby byla
korigovana hodnota albuminu na hodnotu standardni koncentrace albuminu
Popis: (median = 41,3 g/l). Tento vypocet je tedy zvlast pfinosny pro pacienty s vyrazné

abnormalnimi hodnotami albuminu v séru. U pacient(l s vyrazné abnormalnimi
hladinami albuminu mize dojit k vyraznému poklesu hladin ionizovaného
vapniku, i kdyz je hladina celkového vapniku uvnitf referenéniho rozmezi.

Ca korigované = Ca celkové + 0,020 x (41,3 — albumin)

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Plast, gel, aktivator srazeni

Pokyny pro odbér:

Korekce bude pocitana vzdy, kdyz bude pozZadavek na vySetieni vapniku a
albuminu v séru

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0-1 mésic: 1,90 - 2,70 mmol/l

1 mésic — 15 let: 2,05 - 2,70 mmol/I
dospéli:

15 let — 150 let: 2,15 - 2,60 mmol/Il

Nazev vysetfeni:

V_Ca ionizované-vypocet

Metoda:

vypocet

Popis:

Mouze mala &ast vapniku je biologicky aktivni, a pravé tato ¢ast je ionizovana.
Fyzioloficky jeho koncentrace kolisa do 2 %. Oproti stanoveni celkového
vapniku umoznuje ¢asnégjsi zachyceni odchylek metabolismu vapniku.

Pro vypocet je nezbytné stanoveni celkového vapniku a celkové bilkoviny

V séru:

Cai=(60*S_Ca—0,00832*S CB)/(S_CB + 60)

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Nutno pfi odbéru zachovavat stejnou polohu a zabranit venostaze (nadmérné
zatazeni manzetou).

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-6 tydnu: 1,40 — 1,50 mmol/l
6 tydnl — 150 let: 0,90 — 1,30 mmol/l

Nazev vysetfeni:

U Ca

Metoda: spektrofotometrie
Prvek, ktery je dilezitou soucasti lidského téla. Naprosta vétSina je uloZena
v kostech, malé mnozZstvi v krvi a burikach, kde je ovdem nezbytny k Fizeni
Popis: srdecni a svalové stazlivosti, krevniho sraZeni (faktor 1V), nitrobunééné

informace, nervosvalové drazdivosti, motilitu spermii aj. V regulaci hospodareni
s vapnikem se uplatfiuje vitamin D, parathormon a kalcitonin. Zdrojem jsou
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pfedevsim mlécné vyrobky. Denni potfeba je asi 1,2 — 1,5 g, u kojicich a
téhotnych vétsi. Vapnik je v organismu jako dvojmocny iont. V séru je asi 50 %
ionizovano (biologicky aktivni forma), 40-45 % vazano na bilkoviny a ostatni v
komplexech. Snizené hodnoty jsou u maloabsorpénich syndrom(,
hypoproteinémie, hypomagnesemie, t&Z3i hyperfosfatemie, deficit vitaminu D,
enzymové defekty, jaterni cirhdza, deficit hofCiku, nedostatek Ca v potravé,
insuficience ledvin.

Odebirany material:

moc¢

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Pouzit ranni mo¢ &i sbér moci za 24 hod. Vyhodné je stanovit pomér Ca ke
kreatininu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
Ranni mog¢:

Referenéni meze:

0-150 let: 0,60 — 5,00 mmol/I
Sbirana moc:

0-30 let: 3,40 — 5,60 mmol/d

30 let — 70 let: 2,80 — 6,20 mmol/d
70 let — 80 let: 2,30 — 3,70 mmol/d
80 let — 150 let: 0,75 — 4,25 mmol/d

Néazev vysetreni:

S CA 15-3

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

CA 15-3 je polymorfni epitelialni vysokomolekularni antigen, ktery se v nizké
koncentraci vyskytuje i u zdravych jedincli. Patfi do rodiny mucint mléénych
tukovych globuli. Pravdépodobné se u€astni vazby na adhesivni molekuly typu
ICAM-1, coz mlze usnadriovat metastazovani nadorl nebo potlaceni
protinadorové odpovédi aktivovanych lymfocytt, indukuje jejich apoptézu a
inhibuje jejich proliferaci. Se zvySenymi hodnotami se setkdvame u pacientek
s karcinomem prsu. ZvySeni hladiny v séru se v8ak objevuje také u
nezhoubnych onemocnéni jako cirhéza, hepatitida, benigniho onemocnéni
vajec¢nikd nebo zhoubnych onemocnéni plic, tlustého stfeva, pankreatu,
délozniho hrdla. Proto neni testovani CA 15-3 doporu¢ovano jako screeningovy
postup pfi detekci karcinomu u Siroké vefejnosti.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev Y
Plast, gel, aktivator srazeni 07

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referen¢ni meze:

0-150 let: 0,0 — 31,3 klU/I

Nazev vysetfeni:

S _CA 19-9

Metoda: Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)
CA 19-9 je mucin, sialovany pentasacharid lakto-N-fukopentaosy ll, tj. hapten
determinanty lidské krevni skupiny Lewis a- i b-. Patfi k onkofetalnim antigendm.
Lidé se skupinou Lewis a- a Lewis b- (tj. a/b negativni) nemaji pro jeho syntézu
Popis: enzym fukosyltransferasu. Vyskytuje se jako glykolipid ve tkanich nebo jako

mucin v séru, slinach, synovialni tekuting, Zalude&ni stavé, plodové vodeé aj.
Velmi vysoké koncentrace nachazime také v mléku, sputu, seminalni tekutiné,
amnialni tekutiné, mo¢i. ZvySené hodnoty v séru jsou ¢asto spojeny s GIT
onemocnénimi, napf. karcinomem pankreatu, kolorekta, zaludku &i jater.
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Zvysené hladiny byly nalezeny i u pacientl s cystickou fibrézou. Zvysené hladiny
pretrvavaji i po po 1éEbé& a mohou byt zndmkou okultnich metastaz a/nebo
rezidua.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 0,0 — 37,0 kU/I

Nazev vysetfeni:

S _CA 72-4

Metoda: Elektrochemiluminiscenéni imunoanalyza (ECLIA)
CA 72-4 je glykoprotein mucinového typu detekovatelny pomoci dvou
monoklonalnich protilatek. Vyskytuje se fyziologicky v epitelovych bufkach
Popis: rdznych organa, zvlasté pak zazivaciho traktu. Jeho prikaz v epitelu tlustého

stfeva je ¢asnym ukazatelem maligni transformace. Jeho stanoveni je vyznamné
zvI45té u karcinomu Zaludku.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 0,0 — 6,9 kIU/I

Nazev vysetfeni:

S CA 125

Metoda: Chemiluminiscencni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)
CA 125 je normalni glykoproteinovou sloZzkou povrchového epitelu Zenského
genitalniho traktu, trachey, bronchu aj., neni vSak v epitelu normalnich ovarii.
Popis: Patfi k diferenciacnim antigenim produkovanym fetalnimi epitelialnimi tkanémi.

Jeho monitorovani je uzite¢né pro monitorovani prabéhu onemocnéni u
pacientek s invazivnim epitelialnim karcinomem vajecnik(. Metabolizovan je
Vv jatrech, vylu€ovan ledvinami. Koncentrace v séru koreluje s velikosti nadoru.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

£y
Plast, gel, aktivator sraZeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

U Zen by nemél odbér probihat v dobé& menstruace.

Doba odezvy TAT:

24 hodin
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Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 0,0 — 35,0 klU/I

Nazev vysetfeni:

S CEA

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

Karcinoembryonalni antigen pfedstavuje skupinu glykoprotein(i s vysokym
obsahem sacharidd, které maji souvislost s nadory. Je normalni slozkou
kolorektalni mukdzyi jinych epiteli. Ma nepfimy imunosupresivni vliv na T-
lymfocyty. Exprese CEA na povrchu nadorové bunky vede k naruseni nadorové
struktury, k usnadnéni migrace a k tvorbé metastaz. Ackoliv byl CEA dlouhou
dobu povazovan za specificky marker pro karcinom GIT, mize byt jeho hladina
zvySena i u jinych onemocnénich zhoubného i nezhoubného charakteru. Trvaly
narlst koncentrace CEA mUze byt ukazatelem progrese zhoubného onemocnni
nebo Spatné odpovédi na terapii.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér vzdy ve stejnou dobu, nezbytné je vylouéit hemolyzu

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 0,0 — 5,0 pg/l

Néazev vysetteni:

S_Celkova bilkovina

Metoda:

Absorpéni spektrofotometrie

Popis:

VysSetieni celkové bilkoviny patii mezi zakladni vySetieni pfi diagnostice mnoha
onemocnéni. Bilkoviny jsou polypeptidy slozené z vice nez 100 aminokyselin.
Do organismu vstupuji s potravou, vétSina je odbouravana na zakladni slozky v
zazivacim traktu a opétné syntetizovana v jatrech a bunikach RES. Jsou slozkou
bunék a tkani, podili se na imunitnich reakcich a srazeni krve, maji funkci
transportni, udrZzovani acidobazické rovnovahy, zajistuji koloidné — osmoticky
tlak atd. ZvySeni bilkoviny v krvi mize byt u chronickych zanétlivych
onemocnéni nebo plasmocytomu, dehydratace, faleSné zvySeni Iéky. SniZeni
bilkoviny je u defekce syntézy (napf. pokrocilé jaterni choroby), hladovéni,
nadory GIT, maloabsorpéni syndromy, t&hotenstvi, hemoragickéa anémie,
nefréza, chronicky prdjem, nedostateény obsah bilkovin ve stravé.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vhodny je odbér nalaco.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0-1 tyden: 44,0 — 76,0 g/l
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1 tyden — 1 rok: 51,0 — 73,0 g/l
1 rok — 2 roky: 56,0 — 75,0 g/l

2 roky — 3 roky: 58,0 — 78,0 g/l
3 roky — 15 let: 60,0 — 80,0 g/l
dospéli:

15 let — 147 let: 66,0 — 87,0 g/l
147 let — 148 let: 54,0 — 87,0 g/I
148 let — 149 let: 51,0 - 91,0 g/l
149 let — 150 let: 53,0 — 88,0 g/l

Nazev vysetfeni:

U_Celkova bilkovina

Metoda:

Absorpéni spektrofotometrie

Popis:

U zdravého ¢lovéka nelze prokazat vyssi ztraty bilkovin v definitivni moci,
vétsina proteinl neprochazi zdravym glomerulem, pouze albumin a ¢ast
mikroprotein(, kterézto jsou z velké €asti resorbovany tubularnimi burikami.
VySetfeni mocovych bilkovin stale z(stava jednim ze zakladnich vySetfeni v
nefrologii. Nezastupitelné misto ma jak v Easné diagnostice nemoci ledvin, tak v
monitoraci jejich aktivity, odpovédi na Ié€bu a odhadu rizika vyvoje selhani ledvin
i kardiovaskularniho rizika. Pfi bézné svalové aktivité nepfesahne fyziologicka
proteinurie 50—-80 mg/24 h, pfi vétsi svalové aktivité, prolongované ortostaze a
snizeném pfijmu tekutin maze byt vys$Si — horni hranice fyziologické proteinurie
je arbitrarné definovana na 150 mg/24 h. Z hlediska etiologie Ize proteinurii délit
do nékolika zakladnich skupin (funkéni, prerenalni, glomerularni, tubularni,
postrenalni a arteficialni). Podle velikosti (ztrat bilkovin do moci za 24 h) se
proteinurie déli na malou (0,15 — 1,5 g/24 h), stfedni (1,5 — 3,5 g/24 h) a velkou
(>3,59/24 h).

Odebirany material:

mod

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Pouzit ranni moc€ &i sbér moci za 24 hod. Vyvarovat se predeslé fyzické zatézi.
Béhem sbéru uchovavat pfi 2-8 C°)

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 0,00 — 0,15 g/l

Nazev vysetfeni:

S_CH-50

Metoda:

Absorpcni spektrofotometrie

Popis:

Komplementovéa kaskada zahrnuje vice nez 20 sérovych bilkovin u€astnicich se
nespecifické imunity. Hraje dulezitou roli v mnoha procesech napomahajicich
zni¢eni napadajicich organismu. Hlavnim zpusobem likvidace bakterii je lyze
navozena vznikem tzv. MAC (membrane attack complex). Tradi¢ni metodou
méreni aktivity komplementu v séru je test CH-50, zalozeny na komplementem
zprostfedkované hemolyze erytrocytll senzibilizovanych protilatkou.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev -
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Interferencc: hemolyza, lipémie, bilirubin, kyselina askorbova.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referen¢ni meze:

0-150 let: 35,0 — 200,0 KIU/I

Nazev dokumentu: VD.JAN 02 Laboratorni pfiru¢ka - Pfiloha €. 2 Seznam vySetfeni — BIO, HEM

Verze: 04, platna od 1. 7. 2024

Zpracoval: Mgr. Dagmar Fibigarova Schvalil: MUDr. Natalie Mészarosova

Strana 19 (celkem 78)




Nazev vysetreni:

S _CK

Metoda: Absorpéni spektrofotometrie
Kreatinkinaza je enzym lokalizovany pfedevsim v kosternich svalech a ve svalu
srde¢nim. Celkova CK se sklada z vice izoenzymu. Vzestup celkové CK je
Popis: zvlasté u postizeni svalu kosterniho, srde€niho i mozku. Pouziva se jako marker

potvrzeni akutniho infarktu myokardu pfi nedostupnosti vhodnéjsich testu.
VySetfeni je vhodné pfi |é€bé kardiotoxickymi léky a také jako ¢asny marker
rhabdomyolyzy pfi 1éEbé statiny.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

Fyzicka zatéz 24 hodin pfed odbérem je nevhodna, stejné jako analyza po
operacnim zakroku. Vyloucit hemolyzu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0-1 rok: 0,20 — 2,44 pkat/l

1rok - 15 let: 0,20 - 2,27 ukat/|
Zeny:

15 let - 30 let: 0,20 - 2,50 pkat/l
30 let - 40 let: 0,20 - 2,22 pkat/l
40 let - 50 let: 0,20 - 3,10 pkat/l
50 let - 60 let: 0,20 - 2,90 pkat/l
60 let - 150 let: 0,20 — 1,90 pkat/l
muzi:

15 let - 30 let: 0,20 - 3,80 pkat/l
30 let - 40 let: 0,20 - 2,85 pkat/l
40 let - 50 let: 0,20 - 3,60 pkat/l
50 let - 60 let: 0,20 - 4,30 pkat/l
60 let - 150 let: 0,20 - 2,60 pkat/l

Nazev vysetfeni:

S C-peptid

Metoda:

Chemiluminiscen&ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

B buriky pankreatu tvofi inzulin ve formé proinzulinu. Ten se sklada z fetézce A
a B spojenych C-peptidem. Pfi sekreci inzulinu se proteolyticky odstépi C-peptid
v ekvivalentnim mnozstvi s inzulinem. Inzulin je vSak z 50 — 60 % vychytan jatry,
C-peptid zachycen neni. Je vylou¢en moci a jeho koncentrace odpovida
mnozstvi vytvofeného inzulinu. Jeho stanoveni umozriuje posoudit sekre¢ni
kapacitu B bunék pro inzulin i pfi [é€bé inzulinem. Nizké hladiny svéd¢i o poruse
tvorby nebo sekrece inzulinu. Naopak zvysené hodnoty svéd&i o zvySené
aktivité B bunék &i snizené glomerularni filtraci.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Zpracovani do 3 hodin.
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Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
pred zatézi:
- . 0-150 let: 370-1470 pmol/l
Referenéni meze: rexss.
po zatézi:

0-150 let: 260-1730 pmol/l

Nazev vysetfeni:

S_C-reaktivni protein

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

C-reaktivni protein je bilkovina o molekulové hmotnosti 110 - 140 kDa. Jedna se
o vyrazne citlivéjSi marker zanétu nez sedimentace erytrocytd. Velmi vhodné je
pouziti CRP u bakterialnich infekci, kde je razantnéj$i vzestup hodnot az na

300 mg/l, kdezto u virovych nebyva zvySeni nebo max. do 50 mg/l. Vyuziti CRP
je pfedevsim v odliSeni bakterialniho a virového zanétu, monitorovani pribéhu
nemoci a zjiStovani odpovédi na [éCbu antibiotiky. Vhodné také u monitorovani
pooperacnich a posttraumatickych stavi. ZvySeni CRP je detekovatelné jiz po
12 hodinach od za¢atku zanétlivého procesu a pfi Uspé&sné 1é¢bé klesaji hodnoty
leukocytl. Je vhodnym nastrojem k odliS§eni pneumonie (> 60 mg/l) a bronchitidy
(< 60 mg/l). Hladina nad 35 mg/l ukazuje na bakterialni pfiCinu pfi diferencialni
diagnostice faryngitid. Hodnoty nad 100 mg/l ukazuji na tézkou bakterialni
infekci (napf. pyelonefritida, septikémie, peritonitida)

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni "

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

P¥i infekci je doporu€ovano opakovat odbér za 2 — 3 tydny po pieléceni.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:
_ . 0-10let: 0,0 — 10,0 mg/l
Referen¢ni meze: s
dospéli:

10 - 150 let: 0,0 — 8,0 mg/l

Nazev vysetfeni:

S_CYFRA 21-1

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Stanoveni nadorového markeru CYFRA 21-1, vySetfovaného v séru od pocatku
90. let, je zaloZzeno na imunochemické analyze cytokeratinu 19 (CYFRA =
cytokeratin fragment). Test pro jeho kvantitativni analyzu byl vyvinut na podkladé
dvou monoklonalnich protilatek. Vzhledem ke specifickému vyskytu tohoto
cytokeratinu v epitelialnich burikach skvamézniho (epidermoidniho) typu ma
CYFRA 21-1 vy3si organovou specificitu nez TPA nebo TPS, markery odvozené
rovnéz od cytokeratinl. Tento nadorovy marker je vhodny pfedevsim pro
monitorovani nemocnych s karcinomem plic, nadord mo¢ového méchyre a
nadoru oblasti hlavy a krku.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
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Chyby pfii odbérech
Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let; 0,0 — 3,3 g/l

Nazev vysetfeni:

S Cystatin C

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Cystatin C se Fadi do skupiny cysteinovych proteinazovych inhibitor( a je tvofen
v§emi jadernymi burikami. Ma vyznam v nitrobunééném metabolismu peptidu a
proteind, neprochazi placentou. Z cirkulace je odstrafiovan volné glomerularni
filtraci a je kompletné reabsorbovan a degradovan proximalnimi tubuly. Je tedy
vhodnym indikatorem glomerularni filtrace. Stanoveni Cystatinu C pfedstavuje
Casnéjsi a citlivéjsi indikator zmén GF oproti kreatininu. Kromé toho slouzi také
k posouzeni téhotenské preaklampsie ¢i monitorovani lymfoproliferativni nemoci
a leukémie.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 -1 mésic: 1,10 — 2,20 mg/l

1 mésic — 1 rok: 0,50 — 1,40 mg/I
1 rok — 20 let: 0,50 — 1,00 mg/I
dospéli:

20 let - 50 let: 0,56 — 0,90 mg/I
50 let — 150 let: 0,58 — 1,09 mg/l

Nazev vysetfeni:

S_DHEAS

Metoda: Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)
Dehydroepiandrosteronsulfat (DHEA-S) je steroidni homon vznikajici téméf
vyluéné v nadledvinach. U muzl miize ¢aste¢né pochazet z varlat, za

Popis: fyziologickych podminek neni syntetizovan vajeéniky. Ma jen slabé androgenni

ucinky, ale maze metabolizovat na silngj$i androgeny, jako jsou androstendion a
testosteron, ¢imz nepfimo miize zpUsobit hirsutismus a virilismus.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
Referen¢ni meze: Dati:
) 0—1 tyden 0,7 — 8,2 umol/l
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1 tyden — 1 mésic 0,2 — 8,6 pymol/l
1 mésic—1rok 0,9-5,8 umol/l
l1rok—4roky 0,9-7,5pumolll
4roky—11let 0,7 —5,7 ymol/l
Zeny:

11-15let 0,2—- 4,6 umol/l
15 - 20 let 1,7-13,4 umol/l
20 - 25 let 3,6 — 11,1 ymol/l
25 - 35 let 2,6 — 13,9 umol/l
35-45 let 2,0-11,1 umol/l
45 - 55 let 15— 7,7 yumol/l
55 - 65 let 0,8— 4,9 umol/l
65-150let 0,9- 2,1 ymol/l
Muzi:

11-15let 0,5- 6,6 umol/l
15 - 20 let 1,2-10,4 umol/l
20 - 25 let 6,5 — 14,6 umol/l
25 - 35 let 4,6 — 16,1 umol/l
35-45 let 3,8 —13,1 ymol/l
45 - 55 let 3,7—-12,1 ymol/l
55 - 65 let 1,3- 9,8 umol/l
65 - 70 let 6,2 — 7,7 umol/l
70- 150 let 1,3- 7,7 umol/l

Poznamka:

Snizené hodnoty se objevuiji pfi insuficienci nadledvin, zvy$ené hodnoty u
polycystického ovarialniho syndromu, adrenalni hyperplazie. Extrémné zvySené
hodnoty se objevuji pfi androgeny produkujicim tumoru nadledvin.

Néazev vysetteni:

S _Estradiol

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

FSH je glykoprotei, jehoz molekula je tvofena dvéma Estradiol je syntetizovan
predevsim ve zrajicim ovarialnim folikulu pod vlivem plsobeni FSH. Stimuluje
proliferaci endometria a ma vliv na funkci a vyvoj pohlavnich organt, mlééné
Zlazy a sekundarnich pohlavnich znak( u zeny. Pfed porodem dochazi k jeho
zvy$enému uvolnovani, estradiol zvySuje citlivost myometria na plsobeni
oxytocinu a zahajeni kontrakci. Uplatriuje se ve fyziologické prevenci
osteoporézy a kardiovaskularnich onemocnéni. Je vyuzivan pfi vySetfeni
ovarialni funkce a diagnostice poruch ovulaéni faze menstruaéniho cyklu, pfi
monitorovani substitu¢ni terapie estrogeny &i diagnostice germinalnich tumord a
tumort nadledvin.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: ne
Statim: 24 hodin
Zeny:

Referenéni meze:

0 — 1 rok: 28,0 — 156,0 pmol/l

1 rok — 5 let: 32,0 — 98,0 pmol/l
5let— 11 let: 30,0 — 138,2 pmol/l
11 let — 15 let: 27,0 — 355,0 pmol/l
15 let — 50 let: 35,0 — 955,0 pmol/l
muzi:

0 — 1 rok: 30,0 — 86,0 pmol/l

1rok —5 let: 16,0 — 84,0 pmol/l
5let— 11 let: 15,0 — 69,0 pmol/l
11 let— 15 let: 29,0 — 113,0 pmol/l
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15 let — 150 let: 40 — 161,0 pmol/l

Nazev vysetreni:

V_FAl index

Metoda:

vypocet

Popis:

Testosteron je nejdllezitéjSi androgenni hormon a nejvyznamnéjsi anabolicky
hormon obou pohlavi, ktery se v plazmé vyskytuje pfevazné ve formé vazané na
transportni bilkoviny. Biologickou aktivitu v8ak vykazuje pouze volny testosteron.
Vzhledem k tomu, Ze neni dostupné stanoveni volného testosteronu, stanovuje
se testosteron celkovy véetné jeho poméru k vazebné bilkoviné - k SHBG,
vysledek se pak nasobi 100. Tento pomér se oznacuje jako FAI (Free androgen
index) a vyjadfuje aktivitu celkového testosteronu.

K vypoctu je tedy nezbytné stanovit koncentraci SHBG a testosteronu v krevnim
séru.

Vypocet:

FAIl = (S _Testosteron /S _SHBG) x 100
Odebirany material: Krev B
Odbér do: Plast, gel, aktivator srazeni '
Pokyny pro odbér: Viz stanoveni testosteronu a SHBG v séru
Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne

zeny:

Referenéni meze:

16 let— 21 let: 0,74 —-6,31 %

22 let—49 let: 0,31 -9,79 %

50 let — 150 let: 0,22 — 9,79 %
muzi:

16 let — 21 let: 10,31 — 146,42 %
21 let — 50 let: 14,53 — 80,29 %
50 let — 150 let: 9,35 — 52,48 %

Néazev vysetteni:

S Fe

Metoda: spektrofotometrie
Zelezo je esencialni biogenni prvek vazany v hemu a ve vysoko i
nizkomolekularnich chelatech. Ma vyznam zejména v

Popis: transportu kysliku a v Fadé oxidoredukénich déju, podili se na likvidaci volnych

radikalu. Pokles sideremie inhibuje rdst nékterych bakterii, ale také muze
zpusobit vzestup virulence jinych.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vzhledem k cirkadialnimu rytmu odebirejte vzdy v rannich hodinach, nala¢no.
Nezbytné vylougit hemolyzu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 —1 mésic: 5,7 - 20,0 ymol/l

1 mésic - 1 rok: 4,8 — 19,5 ymol/l
1 rok — 3 roky: 5,2 - 16,0 ymol/l
3 rok — 6 let: 4,5 - 20,0 ymol/l

6 let — 15 let: 5,0 - 20,0 pmol/l
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15 let — 18 let: 4,8 - 24,7 ymol/l
zeny:

18 let — 150 let: 6,6 - 26,0 ymol/l
muzi:

18 let — 150 let: 10,6 - 28,3 pymol/l

Nazev vysetfeni:

Fibrosis-4 (FIB-4) Index

Metoda: vypocet
FIB-4 (skoére rizika fibrézy jater) je skorovaci systém sestavajici z rutinné
meéfenych a snadno

Popis: dostupnych klinickych a laboratornich udajd, které jsou uréeny k rozliSeni

pacientl s NAFLD s pokrocilou fibrézou a bez ni.
FIB-4 je zalozeno na kombinaci véku, AST, ALT a poc¢tu trombocytu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Parametr FIB-4 skore bude vypocitan, pokud vySetfime zarovernt AST a ALT ze
Zilni krve odebrané do biochemické zkumavky (srazliva krev, sérum) a krevni
obraz ze Zilni krve odebrané do zkumavky s EDTA (nesrazliva krev).

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vylouéit hemolyzu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

FIB-4 skoére < 1,45: Absence vyznamné fibrézy (FO - F2 dle Metavir)

FIB-4 skore v rozmezi 1,45 — 3,25: pfitomna stfedni az pokrogcila fibréza (F2 —
F3 dle Metavir)

FIB-4 skére > 3,25: Susp. cirhdza (F4 dle Metavir)

Néazev vysetteni:

S_Folat

Metoda:

Chemiluminiscen&ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Kyselina listova resp. folaty jsou v potravé rostlinné i zivoCiSné, absorbovany

v tenkém stfevé. Hladina v krvi kolisa podle pfijmu potravou. Relativné stabilni je
koncentrace v erytrocytech. Ma fadu biologicky aktivnich forem, které pasobi

v energetickém metabolizmu. Oxidovana forma je biologicky inaktivni,
redukovana naopak zachytava i toxické jednouhlikové zbytky, zajistuje dostatek
glycinu pro anabolické pochody. VétSina folatd, az 90 %, se v krvi vyskytuje jako
volna. K inkorporaci do tkani je nezbytny vitamin B12. Snizené koncentrace
nachazime napf. u hematologickych poruch, poruch stfevni absorpce, zvraceni
a nechutenstvi.pth

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér nalaéno, pred transfuzi a aplikaci folatl. Chranit krev pred svétlem,
vylougit hemolyzu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referen¢ni meze:

0—-150 let: 10,4 — 42,4 nmol/l
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Nazev vysetfeni:

S_Folat

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

Kyselina listova resp. folaty jsou v potravé rostlinné i Zivo€isné, absorbovany

v tenkém stfevé. Hladina v krvi kolisa podle pfijmu potravou. Relativné stabilni je
koncentrace v erytrocytech. Ma fadu biologicky aktivnich forem, které plisobi

v energetickém metabolizmu. Oxidovana forma je biologicky inaktivni,
redukovana naopak zachytava i toxické jednouhlikové zbytky, zajistuje dostatek
glycinu pro anabolické pochody. VétSina folatd, az 90 %, se v krvi vyskytuje jako
volna. K inkorporaci do tkani je nezbytny vitamin B12. Snizené koncentrace
nachazime nap¥. u hematologickych poruch, poruch stfevni absorpce, zvraceni
a nechutenstvi.pth

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér nalaéno, pred transfuzi a aplikaci folatl. Chranit krev pfed svétlem,
vylougit hemolyzu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 10,4 — 42,4 nmol/l

Néazev vysetteni:

S_ FSH (Folikuly stimulujici hormon)

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

FSH je glykoprotei, jehoz molekula je tvofena dvéma polypeptidovymi fetézci. Je
secernovan v pulzech gonadotropnimi bufikami adenohypofyzy. Regulace jeho
sekrece je zajiSténa centralné prostfednictvim gonadotropin releasing hormonu
(GnRH). Fyziologickou funkci FSH je stimulace riistu a vyvoje ovarialnich
folikuld a zmén endometria, u muzl se pak uplatriuje v spermatogenezi
(stimulace Seroliho bunék). FSH stimuluje sekreci estrogenl. Stanovuje se pfi
poruchach menstruaéniho cyklu a fertility, u gonadaini dysgeneze a poruch
vyvoje pohlavnich znak, k diagnostice onemocnéni hypotalamo —
hypofyzarniho systému a posouzeni indikace perimenopauzalni hormonalni
substitu€ni terapie.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vylougit hemolyzu. Stanoveni v €asné folikularni fazi.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
zeny:

Referenéni meze:

0-1rok: 0,1-0,9 U/l
1rok—6let: 0,2 -3,31U/l
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6 let—8let: 0,2 -5,8 1U/|
8let— 10 let: 0,4 - 6,5 U/
10 let — 11 let: 0,7 — 8,4 1U/I
11let—12let: 1,0 -12,9 IU/I
12 let—50 let: 1,8 — 22,5 1U/I
muzi:
0-1rok:0,2-1,21U/l
1rok-8let:0,2-3,11U/
8let— 10 let: 0,2 — 4,2 1U/|
10 let — 16 let: 0,5 - 7,9 1U/|
16 let— 17 let: 0,7 — 14,5 1U/|
17 let—19 let: 0,7 — 14,5 1U/|
19 let — 150 let: 1,3 — 19,3 |U/I

Nazev vysetfeni:

S GGT (Gama-glutamyltransferaza)

Metoda:

Spektrofotometrie

Popis:

Je dulezitym enzymem obsazenym ve vSech tkanich, zvlasté ale v jatrech,
biliarnim systému, ledvinach, pankreatu a stfevé. ZvySeni v séru je vysledkem
zvysené syntézy tohoto enzymu, zplsobené indukci alkoholem nebo Iéky.
Zvy$en muze byt pfi poruse bunéénych membran nebo uvolnénim enzymu z
povrchu bunék. Stanoveni GMT je povazovano za citlivy, ne v8ak specificky
marker predevsim jaterniho postizeni s poruchou vylu€ovani Zlu€e. Hladina
GMT muze vyrazné rlst u cirhdzy jater zpusobené alkoholem. Zvys$ené hladiny
jsou také u akutni nebo chronické hepatitidy, tukovych jater, cholestazy, tumoru
jater, pfip. hormonaini antikoncepce. Mnozstvi [ékd ma také vliv na zvySeni
GMT, které dost citlivé reaguje. (Jedna se o antiepileptika, antikonvulziva,
tyreostatika, steroidy s anabolickym uc¢inkem, thiazidova diuretika, meprobamat,
fenothiaziny, tuberkulostatika, antirevmatika, cytostatika aj.)

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Nejlépe nalagno, vylouéit hemolyzu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0-1den: 0,10 — 2,52 pkat/l
1den - 1rok: 0,10 — 1,68 pkat/l
1 rok — 15 let: 0,10 — 0,34 ukat/l
Zeny:

15 let — 150 let: 0,10 - 0,67 pkat/l
muzi:

15 let — 150 let: 0,10 - 1,07 pkat/l

Nazev vysetreni:

S_Glukoéza

Metoda: Spektrofotometrie
Glukdza je udrzovana v organismu v pomérné stalém rozmezi, protoze pfisun
cukrd je velmi dulezity pfedevsim pro mozek a mnozstvi dalSich organd. Na
fizeni hladiny glukdzy se podileji hormony slinivky bfiSni a nadledvin. Inzulin ji
Popis: snizuje, zatimco glukagon, glukokortikoidy, adrenalin ji zvySuji. Glukéza stoupa

po jidle, ale plsobenim inzulinu se po ur¢itém Case vraci k vychozi hodnoté. P¥i

hladovéni se glukéza udrzuje na spodni hladiné normy, dale neklesa, protoze se
doplriuje tzv. glukoneogenezi, kdy si ji organismus vytvafi v jatrech a ledvinach z
nesacharidovych prekurzorl. ZvySena hladina glukdzy v krvi znamena
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onemocnéni diabetes mellitus. PFi pfekroceni renalniho prahu 9-10 mmol/l (u
diabetik( vy$Si) se glukéza vylu€uje do modi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Stanoveni v séru (plazmé) bez antiglykotické pfisady ma znaéna omezeni dana
shiZenou stabilitou vzorku.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

0 - 150 let: 3,30 — 5,59 mmol/L

Nazev vysetfeni:

U _Glukéza
dU_Glukéza - odpad

Metoda:

Spektrofotometrie

Popis:

Glukdza je udrzovana v organismu v pomérné stalém rozmezi, protoze pfisun
cukr je velmi dulezity predevs§im pro mozek a mnozstvi dalSich organud. Na
fizeni hladiny glukdzy se podileji hormony slinivky bfiSni a nadledvin. Inzulin ji
snizuje, zatimco glukagon, glukokortikoidy, adrenalin ji zvySuji. Glukéza stoupa
po jidle, ale plsobenim inzulinu se po uréitém &ase vraci k vychozi hodnoté. P¥i
hladovéni se glukéza udrzuje na spodni hladiné normy, dale neklesa, protoze se
doplfuje tzv. glukoneogenezi, kdy si ji organismus vytvafi v jatrech a ledvinach z
nesacharidovych prekurzort. ZvySena hladina glukézy v krvi znamena
onemocnéni diabetes mellitus. PFi pfekro¢eni renalniho prahu 9-10 mmol/l (u
diabetik( vy$$i) se glukéza vylu€uje do modi.

Odebirany material:

mod

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Lze provézt odbér prvni ranni moci nebo sbér za 24 hod. Pro sbér je nezbytné
pouziti nadob s pfisadou NaF nebo benzoanu sodného.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referen¢ni meze:

0-150 let: 0,0 — 0,8 mmol/l
0-150let: 0,0 — 2,8 mmol/d

Nazev vysetfeni:

P_Glukézovy toleranéni test oralni (0GTT)

Metoda:

Spektrofotometrie

Popis:

Oralini glukézovy toleranéni test se pouziva k posouzeni gluk6zové tolerance.
Vzestupna &ast kiivky je zavisla na rychlosti resorpce (strma u gastrektomie,
plocha u malabsorpci). Vrcholova ¢ast zavisi na dobré funkci jater a vlivu
inzulinu v jatrech. Sestupna €ast zavisi na vlivu inzulinu a odrazi utilizaci
glukdzy. Zpomaleni navratu k normé je charakteristické pro diabetes. Pouziva se
také v téhotenstvi, kdy je test provadén ve 24. — 28. tydnu gravidity. Optimalni
provedeni testu je mezi 8. - 9. hod ranni. Roztok glukdzy (75 g glukézy v 500 ml
vody) je podan gravidnim zenam pfi hodnoté glukézy nala¢no do 5,1 mmol/l, u
diabetik( pfi hodnoté 5,6 — 7,0 mmol/l. Po podani roztoku glukézy je méfena
koncentrace glukdzy v krvi po 60 a 120 min. Béhem testu je nezbytné vylougit
koufeni, piti alko@u, kavy &i obecné tekutin, jidlo a zvySenou fyzickou namahu.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev ’\
Plast, NaF v
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Pokyny pro odbér:

Odbér zilni krve do zkumavek s antiglykolytickou pfisadou. Po zatézi glukézou
se méni koncentrace glukdzy v kapilarni a Zilni plasmé&, rozdil pfedstavuje 25 %
a vice, proto je doporu€ovano pouziti Zilni krve.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
téhotné:

Referenéni meze:

nala¢no: 0 - 150 let: 3,30 — 5,09 mmol/l
po 1 hod: 0 - 150 let: 3,30 — 10,00 mmol/l
po 2 hod: 0 - 150 let: 3,30 — 8,50 mmol/l
dia:

nala¢no: 0 - 150 let: 3,30 — 5,60 mmol/l
po 2 hod: 0 - 150 let: 3,30 — 7,80 mmol/l

Nazev vysetfeni:

B_Glykovany hemoglobin (IFCC)

Metoda:

Kapilarni chromatografie

Popis:

Glykovany hemoglobin je hemoglobin glykovany na N-terminalnim konci 3-
fetézce. Podil glykovaného hemoglobinu je tmérny koncentraci volné glukézy.
Stanoveni odrazi hladinu glykémie za poslednich 6—8 tydnd. Hemoglobin HbA1c
predstavuje jednu ze tfi slozek hemoglobinu A1, av8ak tu nejvétsi (tvofi 75-80
%).

Odebirany material:

Odbér do:

Krev
&
Plast s protisrazlivou Upravou EDTA, fialovy uzavér

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 - 150 let: 20 — 42 mmol/mol

Néazev vysetteni:

S_hCG (lidsky choriovy gonadotropin)

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

CA 15-3 je polymorfni epitelialni vysokomolekularni antigen, ktery se v nizké
koncentraci vyskytuje i u zdravych jedinct. Patfi do

HCG hormon pfitomny v krvi jako heteromer sloZzeny ze dvou podjednotek a a 3.
V malém mnozstvi je tvofen hypofyzou (0—10 [U/l), hlavnim producentem je
placentarni trofoblast. Udrzuje Zluté télisko a stimuluje jeho riist v prvnich 4—6
tydnech gravidity, tlumi funkci T-lymfocytl, ¢imz podporuje imunotoleranci matky
vl¢i plodu. Podobnou utlumovou funkci ma i v nadorovych bunkach, kde je
produkce HCG pokladana za znamku malignity a schopnosti tvofit metastazy.
Tvorba je s prebytkem podjednotky B, ke spojeni podjednotek dochazi po
odstranéni pfebytecnych sacharidu. Podil slozek odvozenych od HCG roste
zvlasté u trofoblastickych chorob a non-trofoblastickych nadoru. V téhotenstvi
prevlada intaktni forma HCG. Naméfené hodnoty HCG mohou byt vyuzity pro
prognézu spontannich potratd pfi detekci mimodélozniho téhotenstvi a
viceCetnych t&hotenstvi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech
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Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
zeny:
. ) 0-1501let: 0-5,0 IU/I
Referenéni meze: ..
muzi:

0—150 let: 0—0,6 IU/l

Nazev vysetfeni:

S _HE4 (Lidsky epididymalni protein 4)

Metoda:

Chemiluminiscencni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

HE4 patfi do skupiny syrovatkovych protein( s jadrem tvofenym &tyfmi
disulfidovymi mustky (tzv. WFDC) se suspektnimi vlastnostmi inhibice trypsinu.
Kromé exprese na bunééné urovni je HE4 detekovan v séru pacientek

s karcinomem vajecnikl. HE 4 ve zvySené mife exprimovan u 93% seroznich,
100% endometroidnich, a 50% ovarialnich karcinomu z jasnych bunék. Pouziva
se k monitoringu terapie nadora ovaria. Kombinace s markerem CA 125
umoznuje vypocet tzv. ROMA indexu, ktery slouzi k odhadu rizika epitelového
karcinomu ovarii.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 - 50 let: 0,0 — 70,0 pmol/l
50 let — 150 let: 0,0 — 140,0 pmol/l

Néazev vysetteni:

S Hodnota ROMA

Metoda:

Vypocet

Popis:

ROMA INDEX (Risk of Ovarian Malignancy Algorithm).

Vypocet ROMA indexu vyzaduje stanoveni CA 125 a HE4 v séru. Slouzi

k odhadu rizika epitelového karcinomu ovarii. Hodnota ROMA score v
procentech udava pravdépodobnost pfitomnosti epitelového karcinomu ovaria,
pokud je u pacientky zobrazovaci metodou zachycena abnormalita v oblasti
ovarii. Hodnoty koncentrace HE 4 a ROMA score je nutné posuzovat vzhledem
k hormonalnimu stavu Zeny. Cut off pro premenopauzalni a postmenopauzalni
obdobi se vyrazné lisi. ROMA score nebylo validovano pro zeny mladsi 18 let a
pacientky dfivé Ié€ené pro malignitu, anebo s pravé probihajici IéEbou
chemoterapii.

Vypocet prediktivniho indexu:

PI (premenopauza) = -12,0 + 2,38*In (HE4) + 0,0626*In (CA125)

PI (postmenopauza) = -8,09 + 1,04*In (HE4) + 0,732*In (CA125)
ROMA (%) = exp (PI) / (1 + exp (PD) * 100

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

£y
Plast, gel, aktivator sraZeni ‘>

Pokyny pro odbér:

Viz stanoveni CA 125 a HE4

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

Pfed menopauzou: 0 — 7,4 %
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Po menopauze: 0 — 25,3 %

Nazev vysetreni:

S Homocystein

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

L-Homocystein je neesencidlni sirna aminokyselina, je intermediarnim
produktem metabolismu methioninu. Zharnuje redukovany (j. volny)
homocystein homocystein thiolakton, homocystein a smiSeny difulfid.

K metaboliszmu jsou nezbytné 3 enzymy (metylentetrahydrofolat reduktaza,
metylentetrahydrofolat-homocysteinmetyliransferaza, cystathionin-B-syntaza) a 3
koenzymy (metylentetrahydrofolat, metyltetrakyanokobaltamin, pyridoxalfosfat).
Se zvySenim v krvi se setkavame prevazné u defektu jednotlivych enzymi nebo
deficitu pfislusnych koenzym(. Casta je porucha zpétné remetylace na
methionin. ZvySeni hladin homocysteinu je povazovano za rizikovy faktor
aterosklerdzy a trombogeneze, ale také marker aterialnich vaskularnich
postizeni, plisobi komplikace v téhotenstvi, vznik defekt( neuralni trubice, ma i
epileptogenni efekt. ZvySeni v krvi je povazovano za obecny marker poskozeni
predevs§im mezenchymalnich tkani. V krvi se vaze na bilkoviny, lipoproteiny
nebo se nachazi volny.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zZilni krve

Nezbytné vylougit stravu bohatou na bilkoviny pfed odbérem. Odbér po akutni
mozkové pfihodé nebo IM provadét az po 3-6 mésicich.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0-150 let: 5,0 — 12,0 ymol/l

Nazev vysetfeni:

S_ClI (Chloridy)

Metoda:

ISE

Popis:

Je to nejCastéjSi aniont v organismu a silné disociovany za fysiologickych
podminek. 88 % je v organismu extracelularné. Pfijem i ztraty odpovidaji
fysiologicky pfijmam a ztratam sodiku. Podili se na udrzbé osmotického tlaku a
acidobazické rovnovahy. Chloridy maji vyznam pfi tvorbé Zaludeéni kyseliny
chlorovodikové. Zvysené hladiny jsou u infusi NaCl, nefropatii, dehydratace,
vrozené poruchy ledvin atd. Snizené hladiny u prdjmu, zvraceni, poceni, pouziti
diuretik, chronické uzivani laxativ, hyperaldosteronismus atd.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Interference: hemolyza, lipémie, bilirubin, 1éky.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referen¢ni meze:

0 —150 let: 95 - 112 mmol/l
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Nazev vysetfeni:

U_CI (Chloridy v mog¢i)
dU_CI - odpad

Metoda:

ISE

Popis:

Je to nej¢astéjsi aniont v organismu a silné disociovany za fysiologickych
podminek. 88 % je v organismu extracelularné. Pfijem i ztraty odpovidaji
fysiologicky pfijmim a ztratdm sodiku. Podili se na udrzbé osmotického tlaku a
acidobazické rovnovahy. Chloridy maji vyznam pfi tvorb& Zaludeéni kyseliny
chlorovodikové. Zvysené hladiny jsou u infusi NaCl, nefropatii, dehydratace,
vrozené poruchy ledvin atd. Snizené hladiny u prijmu, zvraceni, poceni, pouziti
diuretik, chronické uzivani laxativ, hyperaldosteronismus atd.

Odebirany material:

moc¢

Odbér do: Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko
Pokyny pro odbér: Sbér modi za 24 hod.

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 120,0 — 240,0 mmol/l
0 — 150 let: 120,0 — 240,0 mmol/d

Néazev vysetteni:

S Cholesterol celk.

Metoda: Absorpéni spektrofotometrie
Cholesterol je pfitomen ve vSech zivociSnych tkanich, ve zludi i krvi. Je to
nezbytna a dllezita latka bunéénych membran a vznika z néj fada vyznamnych
latek (steroidni hormony, Zlu€ové kyseliny, aj.) Télo jej samostatné vyrabi a
Popis: soucasné navic pfijima v zZivocis§né potravé. Neni v potravé rostlinného plivodu.

Jeho pfijem potravou ma maly vliv na jeho hladinu v krvi. Z jedné ¢tvrtiny jsou
zvy$ené hladiny cholesterolu zpUisobeny genetickymi vlivy. ZvySené hladiny jsou
jednim z rizikovych faktor(i aterosklerézy.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér nalaéno. Béhem 12hodinového lanéni jen piti vody a uzivani nezbytnych
léki

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referen¢ni meze:

0 - 150 let: 2,90 - 5,00 mmol/l

Néazev vysetteni:

S _Cholesterol HDL

Metoda: Absorp&ni spektrofotometrie
Jedna se o lipoproteinové Castice o vysoké hustoté, které transportuji kolem 25
% celkového cholesterolu. Vznikaji v jatrech a tenkém stfevé. Témito Casticemi
Popis: je volny cholesterol vychytavan z perifernich tkani, ¢aste¢né esterifikovan,

pfeménén na jiné typy €astic, metabolizovan. Stanoveni HDL je velmi vyznamné
z hlediska posouzeni aterogenniho rizika. Vypocitava se tzv. aterogenni index,
Cili pomér celkového cholesterolu k HDL cholesterolu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka
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Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

déti:

0 - 15 let: 1,03 - 1,81 mmol/l
zZeny:

15 let — 150 let: 1,20 — 2,70 mmol/I
muzi:

15 let — 150 let: 1,00 - 2,20 mmol/Il

Nazev vysetfeni:

S Cholesterol LDL

Metoda:

Absorpéni spektrofotometrie

Popis:

Jedna se o lipoproteinové €astice o nizké hustoté, které umozniuji rozpousténi
cholesterolu, triacylglyceroll a jejich transport krevnim fecistém. Vznikaji z VLVL
v jatrech. PUsobenim lipoproteinové lipazy kosterniho svalstva a tukové tkané
jsou VLDL ochuzovany o TAG, pusobenim cholesterolester transferasového
proteinu jsou obohaceny o esterifikovany cholesterol. Tak vzniknou IDL, z nichz
muze dale vzniknout LDL. Z &asti vznikaji i v jatrech. Tyto ¢astice jsou
odbouravany ve v8ech burikach s pfil. Receptorem, hlavné ale v jatrech. LDL
cholesterol je oznacovan jako klicovy faktor pfi patogenezi aterosklerdzy a
koronarniho srde¢niho onemocnéni.

Zvysené hladiny dioprovazeji defekt tvorby LDL-receptoru, defekt apoproteinu B-
100.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 1,20 - 3,00 mmol/l

Néazev vysetteni:

S_Cholinesteraza

Metoda:

Spektrofotometrie

Popis:

Cholinestaraza (CHE) zahrnuje dva enzymy. Prvnim je acetylcholin
acetylhydrolaza (ACHE), oznaCovana jako prava cholinesteraza, nachazejici se
v erytrocytech, CNS, gangliich, ne v8ak v plasmé. Hydrolyzuje estery cholinu,
uvoliiuje acetylcholin na nervovych zakon&enich. Jedna se o neuronaini enzym.
Druhym enzymem je acetylcholin acylhydroldza (BUCHE neboli
butyrylcholiesteraza), oznatovana jako neprava cholinesteraza, nachazejici se
v plasmé a fadé organu. Hydrolyzuje estery cholinu i jiné a ma vyznamnou roli
v progresi Alzheimerovy choroby. Cholinesteraza je uziteCnym nastrojem

k odhaleni jaternich poruch jako hepatitida, cirhdza, karcinomy, otrav pesticidy
nebo citlivosti k sukcinylcholinu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni '»

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka
Odbér zilni krve
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Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 76 - 230 pkat/l

Nazev vysetfeni:

S_Intaktni parathormon

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Parathormon je jednofetézcovy polypeptid produkovany pfistitnymi télisky.
Intaktni PTH je vylu€ovan do krevniho fecisté, kde je silné proteolyticky
modifikovan. Jeho koncentrace je na rozdil od koncentrace jeho degradacnich
produktd nezavisla na glomerularni filtraci a odpovida biologicky aktivnimu
podilu tohoto hormonu. Jeho hlavni funkci je regulace hladiny vapniku v krvi. Pfi
nizké koncentraci Ca?* je syntéza a sekrece PTH stimulovana béhem nékolika
minut. Biologicky uc€inek spociva ve zvySené absorpci vapniku z potravy, snizeni
ledvinové clearance a mobilizovani zasob skeletarniho vapniku.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

2 roky — 20 let: 0,95 — 5,51 pmol/l
20 let — 150 let: 1,59 — 7,24 pmol/l

Néazev vysetteni:

S_IgA celkové

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Imunoglobulin A tvofi pfiblizné 10-15 % sérového imunoglobulinu. V séru se 90
% vyskytuje jako monomer tvofici komplex s albuminem i nékterymi enzymy.
RozliSujeme dvé sérové podtfidy, IgA1 a IgA2 vyskytujici se v poméru 9:1.
Podtfida IgA1 se nachazi pfevazné v séru, sekretech a u chronickych stfevnich
zanétd. Jeho aktivita je zamérena primarné na bakterialni a potravinové
alergeny. Podtfidu IgA2 nachazime ve stfevé a jeho aktivita je zaméfena proti
endotoxintiim, jeho koncentrace odrazi slizni€ni stav. Imunoglobuliny A aktivuji
komplement alternativni cestou a maiji specifické protilatkové funkce.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
Referenéni meze: déti:
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0 -1 mésic: 0,02 - 0,50 g/I

1 mésic — 3 mésice: 0,04 — 0,80 g/l

3 mésice — 10 mésica: 0,04 — 0,80 g/l
10 mésicl — 2 roky: 0,04 — 0,90 g/l

2 roky — 4 roky: 0,18 — 1,50 g/l

4 roky — 6 let: 0,25 - 1,60 g/l

6 let— 9 let: 0,35 —2,00 g/l

9let— 12 let: 0,45 — 2,50 g/l

dospéli:

12 let — 150 let: 0,40 — 3,50 g/l

Nazev vysetfeni:

S_Igh

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Imunoglobuliny D se nachazi na povrchu membran B-lymfocytl jako antigenni
receptory. Jejich funkce neni doposud znama. Jsou slozkou antinuklearnich
protilatek, protilatek proti inzulinu a penicilinu. Koncentrace v séru je zavisla na
véku a vliv ma také dédi¢nost. ZvySené hladiny IgD nachazime u pacientd s IgD
myelomem nebo pacientll s HIDS syndromem.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Statim:

ne

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Referenéni meze:

0 - 150 let: 0,003 — 0,140 g/l

Néazev vysetteni:

S_IgG celkové

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Imunoglobulin G je hlavnim imunoglobulinem pfitomnym v krvi, ktery je
produkovan ve velkém mnozstvi béhem sekundarnich imunitnich odpovédi.
Molekuly IgG se vazi na specifické receptory na fagocytech, jako jsou makrofagy
a polymorfonuklearni leukocyty, ¢imz zvy8uiji jejich u€innost pfi pohlcovani a
niceni infekénich mikroorganisma, které byly v odezvé na infekci pokryty
protilatkami 1gG. Molekuly 1gG jsou jediné protilatky, které mohou pfechazet z
matky na plod. Diky schopnosti prochézet placentou tvofi protilatky IgG hlavni
linii obrany plodu proti infekci v prvnich tydnech Zivota. ZvySené hladiny 1gG
nachazime piedevsim u infekénich chorob bakterialniho, virového i parazitarniho
pavodu, u jaternich i autoimunitnich chorob. Naopak snizena hladina IgG byva
spojena s variabilni imunodeficienci, malignimi nadory nebo tfeba u
imunodeficitnich stav(.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

£y
Plast, gel, aktivator sraZeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne
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Referenéni meze:

déti:

0 - 1 mésic: 2,50 — 9,00 g/l

1 mésic — 3 mésice: 2,00 — 7,00 g/l

3 mésice — 10 mésich: 2,20 — 9,00 g/l
10 mésicu — 1 rok: 2,90 — 10,70 g/l

1 roky — 2 roky: 3,40 — 12,00 g/l

2 roky — 4 roky: 4,20 — 12,00 g/l

4 roky — 6 let: 4,60 — 12,40 g/
dospéli:

6 let — 150 let: 6,50 — 16,00 g/l

Nazev vysetfeni:

S 1IgG1

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

U normalnich dospélych tvofi IgG priimérné 75 % vSech sérovych
imunoglobulinfl. Uvnitf tfidy 1gG je pofadi koncentrace 4 podtfid: IgG1 > IgG2 >
19G3 > 1gG4, 1gG1 (66%), 19G2 (23%), 19G3 (7%) a IgG4 (4%), ale aktualni
koncentrace kazdé z nich se mize mezi jednotlivci znaéné ménit. Jednotlivé IgG
podtfidy rozdilné reaguji s riznymi typy antigen(. Protilatky proti bakterialnim a
virovym proteinlim, které vyvolavaji T-dependentni odpovéd, jsou tvofeny vSemi
CtyFmi tfidami, prevazuji IgG1 nékdy v kombinaci s IgG3. Protilatky proti
polysacharidovym antigentim, které jsou pfevazné T-independentni, jsou tvofeny
hlavné IgG2 podtfidou. Vyjimku tvofi déti ve véku 2-3 roky, u kterych
polysacharidové antigeny navozuji tvorbu protilatek IgG1. Opakovana
dlouhodoba antigenni stimulace T-dependentnim antigenem vede k vyrazné
IgG4 protilatkové odpovédi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

RS
Plast, gel, aktivator srazeni 07

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 roky — 4 roky: 3,15 - 9,45 g/l
4 roky — 6 let: 3,06 — 9,45 g/l
6 rok — 8 let: 2,88 — 9,18 g/l
8 let— 10 let: 4,32 — 10,20 g/l
10 let — 12 let: 4,23 — 10,60 g/l
12 let — 14 let: 3,42 — 11,50 g/l
14 let — 18 let: 3,15 - 8,50 g/l
dospéli:

18 let — 150 let: 3,82 - 9,23 g/l

Poznamka:

Diagnostika imunodeficitd, monoklonalnich gamapatii. Recidivujici, tézce

probihajici anebo oportunni infekce.

Vypovédni hodnota

¢ U pacientl s deficitem IgG1 a/nebo IgG3 se €asto vyskytuji chronické a
rekurentni infekce dolnich cest dychacich, jedinci s IgG2 a/nebo I1gG4
deficitem jsou nachylné&jsi k sinusitidam a otitidam.

¢ U kombinovanych deficitu IgG podtfid pfevazuje deficience IgG2/IgG4.

o Deficit nékteré z podtfid IgG se nemusi projevit na hladiné celkového IgG.

Nazev vysetreni:

S 19G 2

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

U normalnich dospélych tvofi IgG pramérné 75 % vSech sérovych
imunoglobulindl. Uvnit tfidy 1gG je pofadi koncentrace 4 podtfid: IgG1 > 1gG2 >
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IgG3 > 1gG4, 1IgG1 (66%), 19G2 (23%), 1I9G3 (7%) a IgG4 (4%), ale aktualni
koncentrace kazdé z nich se mize mezi jednotlivci znaéné ménit. Jednotlivé IgG
podtfidy rozdilné reaguji s riznymi typy antigen(. Protilatky proti bakterialnim a
virovym proteinlim, které vyvolavaji T-dependentni odpovéd, jsou tvofeny vSemi
CtyFmi tfidami, prevazuji IgG1 nékdy v kombinaci s IgG3. Protilatky proti
polysacharidovym antigentim, které jsou pfevazné T-independentni, jsou tvofeny
hlavné IgG2 podtfidou. Vyjimku tvofi déti ve véku 2-3 roky, u kterych
polysacharidové antigeny navozuji tvorbu protilatek IgG1. Opakovana
dlouhodoba antigenni stimulace T-dependentnim antigenem vede k vyrazné
IgG4 protilatkové odpovédi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 roky — 4 roky: 0,36 — 2,25 g/l
4 roky — 6 let: 0,61 — 3,45 g/l
6 rokl — 8 let; 0,44 — 3,75 g/l
8 let— 10 let: 0,72 — 4,30 g/l
10 let— 12 let: 0,76 — 3,55 g/l
12 let — 14 let: 1,00 — 4,55 g/l
14 let — 18 let: 0,64 — 4,95 g/l
dospéli:

18 let— 150 let 2,42 — 7,00 g/l

Poznamka:

Diagnostika imunodeficitd, monoklonalnich gamapatii. Recidivujici, téZce
probihajici anebo oportunni infekce.
Vypovédni hodnota
o U pacientu s deficitem IgG1 a/nebo 1gG3 se €asto vyskytuji chronické a
rekurentni infekce dolnich cest dychacich, jedinci s IgG2 a/nebo I1gG4
deficitem jsou nachylnéjsi k sinusitidam a otitidam.
¢ U kombinovanych deficitt IgG podtfid pfevazuje deficience IgG2/IgG4.
o Deficit nékteré z podtfid IgG se nemusi projevit na hladiné celkového IgG.

Nazev vysetfeni:

S 1gG 3

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

U normalnich dospélych tvofi IgG pramérné 75 % vSech sérovych
imunoglobulinfl. Uvnitf tfidy 1gG je pofadi koncentrace 4 podtfid: IgG1 > IgG2 >
IgG3 > 1gG4, 1gG1 (66%), 19G2 (23%), IgG3 (7%) a IgG4 (4%), ale aktualni
koncentrace kazdé z nich se mlze mezi jednotlivci znacné ménit. Jednotlivé IgG
podtfidy rozdilné reaguji s riznymi typy antigen(l. Protilatky proti bakterialnim a
virovym proteinim, které vyvolavaji T-dependentni odpovéd, jsou tvofeny viemi
Ctyfmi tfidami, prevazuji IgG1 nékdy v kombinaci s IgG3. Protilatky proti
polysacharidovym antigentim, které jsou pfevazné T-independentni, jsou tvofeny
hlavné IgG2 podtfidou. Vyjimku tvorfi déti ve véku 2-3 roky, u kterych
polysacharidové antigeny navozuji tvorbu protilatek IgG1. Opakovana
dlouhodoba antigenni stimulace T-dependentnim antigenem vede k vyrazné
IgG4 protilatkové odpovédi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka
Odbér zilni krve
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Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pii odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 roky — 4 roky: 0,17 — 0,68 g/l
4 roky — 6 let: 0,10 — 1,22 g/l
6 rokd — 8 let; 0,16 — 0,85 g/l
8 let— 10 let: 0,13 - 0,85 g/l
10 let— 12 let: 0,17 — 1,73 g/l
12 let — 14 let: 0,28 — 1,25 g/l
14 let — 18 let: 0,23 — 1,96 g/l
dospéli:

18 let — 150 let: 0,22 — 1,75 g/l

Poznamka:

Diagnostika imunodeficitli, monoklonalnich gamapatii. Recidivujici, téZce
probihajici anebo oportunni infekce.
Vypovédni hodnota
o U pacientl s deficitem IgG1 a/nebo IgG3 se ¢asto vyskytuji chronické a
rekurentni infekce dolnich cest dychacich, jedinci s IgG2 a/nebo IgG4
deficitem jsou nachylnéjsi k sinusitidam a otitidam.
¢ U kombinovanych deficitt IgG podtfid pfevazuje deficience IgG2/IgG4.
o Deficit nékteré z podtfid IgG se nemusi projevit na hladiné celkového IgG.

Nazev vysetfeni:

S 1gG 4

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

U normalnich dospélych tvofi IgG primémé 75 % vSech sérovych
imunoglobulinu. Uvnitf tfidy 1gG je pofadi koncentrace 4 podtfid: IgG1 > IgG2 >
IgG3 > 1gG4, 1IgG1 (66%), 19G2 (23%), IgG3 (7%) a IgG4 (4%), ale aktualni
koncentrace kazdé z nich se mize mezi jednotlivci znaéné ménit. Jednotlivé IgG
podtfidy rozdilné reaguiji s rznymi typy antigen(. Protilatky proti bakterialnim a
virovym proteinim, které vyvolavaji T-dependentni odpovéd, jsou tvofeny véemi
CtyFmi tfidami, prevazuji IgG1 nékdy v kombinaci s IgG3. Protilatky proti
polysacharidovym antigentim, které jsou pfevazné T-independentni, jsou tvofeny
hlavné IgG2 podtfidou. Vyjimku tvori déti ve véku 2-3 roky, u kterych
polysacharidové antigeny navozuji tvorbu protilatek IgG1. Opakovana
dlouhodoba antigenni stimulace T-dependentnim antigenem vede k vyrazné
IgG4 protilatkové odpovédi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni '—

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referen¢ni meze:

0 roky — 4 roky: 0,01 — 0,54 g/l
4 roky — 6 let: 0,02 - 1,13 g/l
6 rokd — 8 let: 0,00 — 0,99 g/l
8 let— 10 let: 0,02 — 0,93 g/l
10 let— 12 let: 0,02 — 1,15 g/l
12 let — 14 let: 0,04 — 1,36 g/l
14 let— 18 let: 0,11 — 1,57 g/l
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dospéli:
18 let — 150 let: 0,04 — 0,86 g/l

Poznamka:

Diagnostika imunodeficit(i, monoklonalnich gamapatii. Recidivujici, téZce
probihajici anebo oportunni infekce.
Vypovédni hodnota
¢ U pacientll s deficitem IgG1 a/nebo IgG3 se ¢asto vyskytuji chronické a
rekurentni infekce dolnich cest dychacich, jedinci s IgG2 a/nebo IgG4
deficitem jsou nachylné&jsi k sinusitidam a otitidam.
¢ U kombinovanych deficitt IgG podtfid pfevazuje deficience IgG2/IgG4.
o Deficit nékteré z podtfid IgG se nemusi projevit na hladiné celkového IgG.

Nazev vysetfeni:

S_IgM celkové

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Imunoglobulin M (Ig M) se vyskytuje v krevnim séru jako pentamer. Nachazi se
na povrchu neaktivovanych B-lymfocytu, jako secernovany je v krevnim séru.
Tvofi se kratce po narozeni a jeho roli je aglutinace patogent a aktivace
klasické cesty komplementu. Pfi infekci se jako prvni tvofi specificka protilatka.
Po infekci klesa rychleji nez I1gG. Trvale zvySené hladiny svéd¢i pro pretrvavajici
infekci. IgM matky neprochazi placentou k plodu. Vétsina ,pfirozenych” protilatek
v téle je izotyp IgM. Koncentrace monoklonalniho IgM > 20 g/l nachazime u
mnohoc¢etného myelomu, naopak < 20 g/l u monoklonalni gamapatie neurcitého
puavodu. Snizené hladiny v séru doprovazeji bézné variabilni imunodeficience,
lymfatické leukémie ¢i malignich nadoru.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator sraZeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 — 1 mésic: 0,20 — 0,80 g/l

1 mésic — 6 mésich: 0,25 — 1,00 g/l

6 mésicu — 10 mésicu: 0,35 — 1,25 g/l
10 mésicu — 1 rok: 0,40 — 1,50 g/l
1rok — 8 let: 0,45 - 2,00 g/l

8let— 12 let: 0,50 — 2,50 g/l

dospéli:

12 let — 150 let: 0,50 — 3,00 g/l

Nazev vysetfeni:

S_K (Draslik v séru)

Metoda:

ISE

Popis:

Draselny iont patii mezi vyznamné prvky lidského téla. Tvofi kation nitra bunék.
Ma velky vyznam pro elektrické déje na bunénych membranach, zejména
srdce, svall, nervl. Poruchy kalémie mohou mit vazné dusledky predevsim na
srdec¢ni ¢innost. Snizena hodnota drasliku je témér vzdy provazena snizenou
hladinou hof€iku. Snizeni kalia je zpisobeno pouzitim diuretik, laxativ, poruchou
renalnich funkci, poceni, zvraceni, prdjmy, leukémie, pistéle stfevni a
Zluénikové, anorexie, rizné druhy syndromu. ZvySeni kalia je v pfipadé
shiZzeného vylu€ovani ledvinami pfi chronické renalni insuficienci, pfi pfestupu
kalia z bunék do séra po rozpadu tkané (popaleniny, uraz aj.)

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '
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Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

Interference: hemolyza, lipémie, bilirubin.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0 —1 mésic: 3,70 — 5,90 mol/l

1 mésic - 2 roky: 4,10 — 5,30 mol/l
2 roky - 15 let: 3,30 — 5,40 mol/l
dospéli:

15 let — 150 let: 3,50 — 5,10 mol/l

Nazev vysetfeni:

U_K (Draslik v mo¢i)

Metoda:

ISE

Popis:

Draselny iont patfi mezi vyznamné prvky lidského téla. Tvofi kation nitra bunék.
Ma velky vyznam pro elektrické déje na bunénych membranéach, zejména
srdce, svall, nervd. Poruchy kalémie mohou mit vazné dlsledky pfedevs§im na
srdec¢ni ¢innost. Snizena hodnota drasliku je témér vzdy provazena snizenou
hladinou hof¢iku. Snizeni kalia je zplsobeno pouzitim diuretik, laxativ, poruchou
renalnich funkci, poceni, zvraceni, prijmy, leukémie, pistéle stfevni a
Zluénikové, anorexie, rizné druhy syndrom(. ZvySeni kalia je v pfipadé
snizeného vylucovani ledvinami pfi chronické renalini insuficienci, pfi pfestupu
kalia z bunék do séra po rozpadu tkané (popaleniny, uraz aj.)

Odebirany material:

mocC

Odbér do: Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko
Pokyny pro odbér: Sbér modi za 24 hod.

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 45,0 — 90,0 mmol/l

Nazev vysetfeni:

S Kortizol

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Kortizol tvofi velky podil 17-hydroxykortikosteroidd v krvi. Jeho sekrece
nadledvinkami je fizena ACTH s vyraznou diurndlni variabilitou. Ovliviiuje
metabolismus glukézy, zplsobuje akumulaci tuku a katabolismus bilkovin.
Vétsinu kortizolu vaze transkortin, malé mnozstvi albumin, orosomukoid a zbytek
je volny. VétSina kortizolu je metabolizovana jatry. V malém mnozstvi je také
vylu€ovan do moci. U zdravych je exkrece volného kortizolu u nestresovych
stavl konstantni. Pfi hyperfunkci nadledvin je kapacita transportnich bilkovin pro
kortizol pfesycena a volny pfechazi do moce. Sérovy kortizol je diagnosticky
vyznamny pro hypokortikalismus. Hladina v séru negativné koreluje s objemem
hypokampu. Méfeni kortizolu se pouziva pfedevsim pro monitorovani stavu kiry
nadledvin. ZvySené hladiny jsou spojeny s nadory nadledvin, hypofyzy nebo
ektopickymi nadory produkujicimi ACTH.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
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Chyby pfii odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér nutné provadét vzdy ve stejnou dobu, nejlépe v 8 hod rano nebo mezi 16
a 19 hod. Vylougit télesnou namahu a stres.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 — 3 mésice: 31,0 —519,0 nmol/l

3 mésice — 1 rok: 73,0 — 634,0 pmol/l
1 rok — 13 let: 60,0 — 353,0 nmol/l

13 let — 16 let: 84,0 — 472,0 nmol/l

16 let — 19 let: 101,0 — 536,0 nmol/I
dospéli:

19 let — 150 let: 101,0 — 536,0 nmol/l

Nazev vysetfeni:

U_Kortizol volny

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

Kortizol tvofi velky podil 17-hydroxykortikosteroidd v krvi. Jeho sekrece
nadledvinkami je fizena ACTH s vyraznou diurndlni variabilitou. Ovliviiuje
metabolismus glukézy, zplsobuje akumulaci tuku a katabolismus bilkovin.
VétSinu kortizolu vaze transkortin, malé mnozstvi albumin, orosomukoid a
zbytek je volny. VétSina kortizolu je metabolizovana jatry. V malém mnozstvi je
také vyluCovan do moci. Koncentrace v modi je Umérna koncentraci v séru.
Mé&rfeni koncentrace v moci je citlivym ukazatelem pfi stanoveni hyperfunkce
nadledvin, napf. Cushingova syndromu. Ve sbirané moc¢i nedochazi k vlivu
zpusobeného zménami hladin v séru béhem dne.

Odebirany material:

mocé

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Lze provézt odbér ranni modi Ci sbér za 24 hod. Sbér provadét vzdy za
klidovych podminek a nejlépe 2-3x opakovat.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referen¢ni meze:

0 — 150 let: 39,0 — 204,0 nmol/l

Néazev vysetteni:

S _Kreatinin

Metoda:

Absorbéni spektrofotometrie

Popis:

Je markerem pouzivanym k zjisténi funk&nosti ledvin, glomerularni filtrace. Je
anhydridem svalového kreatinu, ze kterého vznika v jatrech. Pfi zmnozeni
kreatinu (zmnoZeni svalové hmoty, zvy3eni pfijmu bilkovin) se koncentrace
kreatininu zvy3uje. Pfi ustaleni metabolismu je hladina konstantni pfi dobré
funkci ledvin. K vzestupu dochazi pfi poklesu renalnich funkci (pokles
glomerularni filirace pod 0,9 ml/s) nebo zvySené produkci (rhabdomyolyza).

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vhodné nala¢no, vyloucit hemolyzu. Stanoveni maze byt ovlivnéno zvySenou
fyzickou ndmahou &i zvySenym pfijmem masa v potravé.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano
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Referenéni meze:

déti:

0 -4 dny: 24,0 — 79,0 ymol/l

4 dny - 2 mésice: 16,0 — 32,0 pmol/l
2 mésice - 1 rok: 24,0 — 56,0 ymol/l
1 rok - 2 roky: 40,0 — 79,0 pmol/l
zeny:

2 roky - 150 let: 49,0 — 90,0 ymol/l
muzi:

2 roky - 150 let: 64,0 — 104,0 uymol/l

Nazev vysetfeni:

U_Kreatinin
dU_Kreatinin - odpad

Metoda: Absorbéni spektrofotometrie
Je markerem pouzivanym k zjisténi funkénosti ledvin, glomerularni filtrace. Je
anhydridem svalového kreatinu, z kterého vznika v jatrech. Pfi zmnozeni
Popis: kreatinu (zmnozZeni svalové hmoty, zvySeni pfijmu bilkovin) se koncentrace

kreatininu zvySuje. Pfi ustaleni metabolismu je hladina konstantni pfi dobré
funkci ledvin. K vzestupu dochazi pfi poklesu renalnich funkci (pokles
glomerularni filtrace pod 0.9 ml/s) nebo zvySené produkci (rhabdomyolyza).

Odebirany material:

moc¢

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Lze provézt odbér ranni modci, kratkodoby sbér i sbér za 24 hod.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

Ranni mog¢:

0 — 150 let: 4,80 — 16,00 mmol/l
Sbirana mog:

0 -1 mésic: 0 — 0,1 mmol/d

1 mésic — 1 rok: 0,1 — 0,1 mmol/d
0-15let: 0,12 - 0,3 mmol/d

15— 150 let: 4,5 — 18,0 mmol/d

Néazev vysetteni:

S _Kyselina mocova

Metoda: Spektrofotometrie
Organicka latka obsahuijici dusik, koncovy metabolit nukleovych kyselin,
purind. Stanoveni je indikovano pfi dné, riziku kardiovaskularnich onemocnéni,
nefrolitidze, dlouhotrvajici redukéni dieté. Rozpustnost uratu sodného je 381
Popis: pmol/l a pfi prekro€eni této hodnoty maze za vhodnych podminek dojit k

precipitaci této slouceniny. Kloubni vypotek u dny obsahuje krystaly kyseliny
mocové. Stanoveni ovliviiuje vék, alkohol, dieta, cytostatika, télesna zatéz,
nadmofiska vyska, I1éky.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér by mél byt rdno nalaéno po télesném klidu, bez pfedchoziho slunéni,
vylougit vnitfnosti, maso max. 150 g/den, vyloudit alkohol, k&vu, colu. Je
doporuc¢eno vySetfeni opakovat 2x v pribéhu tydne. Optimalni odbér je do 48
h po dnovém zachvatu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano
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Referenéni meze:

déti:

0 — 15 let: 135 - 340 ymol/l
zeny:

15 let - 150 let: 155 - 357 pmol/l
muzi:

15 let - 150 let: 180 - 428 umol/l

Nazev vysetfeni:

U_Kyselina mocova

Metoda:

Spektrofotometrie

Popis:

Organicka latka obsahuijici dusik, koncovy metabolit nukleovych kyselin,
purind. Stanoveni je indikovano pfi dné, riziku kardiovaskularnich onemocnéni,
nefrolitiaze, dlouhotrvajici redukéni dieté. Rozpustnost uratu sodného je 381
umol/l a pfi prekroceni této hodnoty mize za vhodnych podminek dojit k
precipitaci této slouceniny. Kloubni vypotek u dny obsahuje krystaly kyseliny
mocové. Stanoveni ovliviiuje vék, alkohol, dieta, cytostatika, t€lesna zatéz,
nadmorskd vyska, [éky.

Odebirany material:

moc¢

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Pouzit sb&r mogi za 24 hod. Uprava pH moge >8 pomoci hydroxidu sodného.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 - 150 let: 0,4 — 4,0 mmol/l

Nazev vysetfeni:

S LD

Metoda:

Absorpéni spektrofotometrie

Popis:

Laktatdehydrogenaza je NAD+ oxidoreduktaza katalyzujici oxidaci laktatu na
pyruvat. Reakce je vratna a za fyziologického pH redukuje pyruvat na laktat.
Existuje 5 izoforem LD v séru slozenych ze 4 podjednotek (peptidovych
fetézcu) dvou typt — H a M. RozliSujeme LD-1 (H4) v srdci, erytrocytech,
ledvinach, testikularnich tumorech; LD-2 (H3M) v srde&nim svalu, erytrocytech
a ledvinach; LD-3 (H2M2) ve slezing, lymfatickych uzlinach a trombocytech;
LD-4 (HM3) a LD-5 (M4) oboji v jatrech a kosternim svalstvu. LDH se pouziva
pfi diferencialni diagnostice hemolytické anemie a jako tumorovy marker pfi
nékterych zhoubnych onemocnénich, napf. germinalnich tumort. Vzhledem k
tomu, Ze LDH je nespecificky marker, pouziva se pfi stanoveni diagnézy a
Ié€bé pacienta v kombinaci s dal$imi markery.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0-1den: 5,43 — 11,20 pkat/l

1 den -1 mésic: 2,08 - 12,75 ukat/l
1 mésic — 1 rok: 2,83 — 7,50 pkat/l
1 rok — 3 roky: 2,58 — 6,58 pkat/l

3 roky — 6 let: 2,25 — 5,75 pkat/l

6 let — 9 let: 2,33 - 5,00 pkat/l
9let—12 let: 2,00 - 5,42 pkat/l

Nazev dokumentu: VD.JAN 02 Laboratorni pfiru¢ka - Pfiloha €. 2 Seznam vySetfeni — BIO, HEM

Verze: 04, platna od 1. 7. 2024

| Zpracoval: Mgr. Dagmar Fibigarova Schvalil: MUDr. Natalie Mészarosova

Strana 43 (celkem 78)




12 let — 15 let: 1,67 — 4,83 ukat/l
15 let— 18 let: 1,75 — 3,92 pkat/|
zeny:
18 let - 150 let: 2,25 — 3,58 pkat/l
muzi:
18 let - 150 let: 2,25 - 3,75 pkat/l

Nazev vysetfeni:

S_LH (Luteiniza¢ni hormon)

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

LH je glykoprotein, jehoZz molekula je tvofena dvéma polypeptidovymi fetézci.
Je secernovan v pulzech gonadotropnimi burfikami adenohypofyzy. Sekrece je
fizena centralné prostfednictvim gonadotropin releasing hormonu (GnRH) a
téz periferné vlivem pohlavnich steroidnich hormonu. Fyziologickou funkci LH
je stimulace syntézy steroidnich pohlavnich hormont v ovariich a Leydigovych
bunikach varlat. LH stimuluje ovulaci a konenénou fazi zrani ovarialniho
folikulu. Jeho stanoveni je provadéno pfi poruchach menstruacniho cyklu a
fertility, u poruch vyvoje pohlavnich znakd, pfi diagnostice onemocnéni
hypotalamo — hypofyzarniho systému ¢i posouzeni indikace perimenopauzalni
hormonalni substituéni terapie.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

Stanoveni v ¢asné folikularni fazi.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
zeny:

Referen¢ni meze:

0—-9let:0,7-2,01U/l
9let—11 let: 0,3 -6,2 U/l

11 let— 12 let: 0,5 -9,8 IU/I
12 let — 15 let: 0,5 — 15,3 U/
15 let — 20 let: 0,5 — 16,0 U/
20 let — 50 let: 5,2 — 60,0 [U/I
muzi:

0-9let: 0,7 -1,2 U/l
9let—15let: 0,3 -4,9 1U/|

15 let — 150 let: 0,8 — 12,0 U/l

Néazev vysetteni:

S_Lipaza

Metoda: spektrofotometrie
Lipaza je enzym, ktery hydrolyzuje ve vodé nerozpustné dlouhofetézcové (nad
12C) estery mastnych kyselin s glycerolem pfi pH 8,8 — 9,2. K reakci dochazi,
pokud je substrat v micelarni podobé se Zlu€ovymi kyselinami a kolipazou. Tuk
Popis: Stépi na mono-a diacylglyceroly. Je produkovana a skladovana Zlazovymi

burikami pankreatu a secernovana do stfevniho lumen v pankreatické stavé.
Existuji dva pankreatické izoenzymy.

Aktivita tohoto enzymu se méfi jako dulezity marker pfi stanoveni diagnézy
onemocnéni pankreatu a nasledném monitorovani terapeutickych ucinku.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka
Odbér zilni krve
Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
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Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

0 - 150 let: 0,10 — 1,12 pkat/l

Nazev vysetfeni:

S_Liporpotein Lp(a)

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Lipoprotein Lp (a) je tvofen skupinou lipoproteinovych ¢astic s obsahem
apolipoproteinu B-100 a apolipoproteinem (a). Je dimerem slozenym z LDL
¢astic kde apo(a) jsou spojeny disulfidovym mustkem. Jeho metabolismus je
nezavisly na metabolism LDL Castic. Je nezavislym ukazatelem rizika
aterosklerdzy a to bez ohledu na hodnoty ostatnich lipoproteinovych slozek. Je
prediktorem cévni mozkové pfilohy, umrti na vaskuldrni aj. onemocnéni.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfFi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 0,00 - 0,30 g/l

Néazev vysetteni:

U_Mo¢ chemicky + sediment

Metoda:

Diagnosticky prouzek Labstrip a automaticka mikroskopie

Popis:

Zakladni chemicke vySetfeni slouzi pro semikvantitativni hodnoceni
jednotlivych parametr v modi. Vysetfeni moCového sedimentu hodnoti
organové a neorganové soucasti moce.

Vlastni chemické vySetfeni moc€e zahrnuje orientani vySetfeni specifické
hmotnosti, pH, bilkoviny, glukdzy, ketolatek, urobilinogenu,

bilirubinu, leukocytl, nitratd a erytrocytl- hemoglobinu a provadi se testacnimi
prozky Labstrip za pouziti moCového analyzatoru LaBUmaT.

V ramci morfologického vySetfeni moce se stanovuje pfitomnost plisni,
kvasinek, krystall, epitelii, bakterii, trichomonad

Odebirany material:

Mo¢ ranni

Odbér do: Plastova zkumavka, Zluta zatka

Pokyny pro odbér: Odbér po ocisté genitalii, stfedni proud ranni moce
Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ano

Referen¢ni meze:

Viz vysledkovy list

Poznamky:

pH: - méfeni probiha v rozsahu 5-9. Zdravé osoby vykazuji pH moce obvykle v
rozmezi 5-6. Krajni hodnoty moce ¢ini 4.5 - 9.0

Bilkovina: - Test je citlivéjdi na albuminy neZ na globuliny. Quinin, quinidin a
tolbutamid neovliviuji vysledek testu. Také vysoké pH moce (8 a vice)
neovliviiuje stanoveni bilkoviny v mo¢i. FaleSné pozitivni vysledky mohou byt
nasledek podanim polyvinylpyrrolidonu (plasmaticky expander). Také i jen
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stopy antiseptik kvartérnich amonnych bazi (saponaty) ve sbérové nadobé a
stopy chlorhexidinu plsobi faleSnou pozitivitu testu na bilkovinu v mo¢i.
Glukéza: - Ph moce, specificka hmotnost, ani ketolatky neovliviiuji stanoveni
glukézy. Vliv kyseliny askorbové je v Siroké mife eliminovan.

Ketolatky: - Test je citlivéjSi na kyselinu acetoctovou nez na samotny aceton.
Phtaleinové preparaty mohou vésti k fale$né pozitivnim vysledkam, stejné jako
captoprilova terapie a lécba preparaty s obsahem sulfhydrylovych skupin.
Urobilinogen: - Test je specificky na urobilinogen a neni ovlivihiovan ve smyslu
pozitivity tzv.,Ehrlich pozitivnimi“ latkami jako dfive pouzivana reakce s
Ehrlichovym ¢inidlem (tyka se PAS, INH, sulfonamidu, pyridinia, porfyrind,
olova, barbituratd a griseofulvinu).

Bilirubin: Velka mnozstvi kyseliny askorbové snizuji citlivost testu.
Krev/hemoglobin (myoglobin):

Hodnoty, které jsou vytistény, se tykaji intaktnich erytrocytl. Pfi koncentracich
kolem 5-50 Ery/uL vede vyznamna hemolyza (jaka se mize objevit pfi
dlouhém stani moci) k hodnotém, které jsou vy3si. nez odpovidajici
koncentrace dané pro intaktni erytrocyty. Kyselina askorbova nema na test
fakticky zadny ucinek. U Zen mlze byt test na krev zkreslen 3 dny pfed a az 3
dny po menstruaci. Je proto vhodné neprovadét testy béhem této doby. Po
fyzické aktivité, napf. naroéném joggingu, se mohou objevit zvy$ené hladiny
erytrocytl a protein(i bez znamek nemoci.

Dusitan: Dlouhé zadrzovani moc¢i v méchyfi (4-8 hodin) je zakladem pro
ziskani spravného vysledku. Podavani antibiotik nebo chemickych lékl by
mélo byt pferuSeno 3 dny pfed testovanim. Velka mnozstvi kyseliny askorbové
snizuji citlivost testu. POZOR: Oxidy dusiku pfitomné v atmosféfe mohou mit
vliv na stabilitu testové podlozky dusitanu.

Mérna hustota: V pfitomnosti malych mnozstvi proteinu (100-500 mg/dL)
nebo ketoacidézy maji hodnoty relativni hustoty tendenci byt zvySené. Narust
relativni hustoty kvili koncentraci glukézy > 1 000 mg/dL (> 56 mmol/L) neni
testem indikovan.

Nazev vysetfeni:

S_Mg (Hoi€ik v séru)

Metoda:

spektrofotometrie

Popis:

Prvek podilejici se v organismu zejména na ¢innosti nerv(, svall a tvorbé fady
enzymu. Zdrojem je pfedevs$im listova zelenina. LéCebné je podavan do zily v
pfipadé kfeCi a je také soucasti Iéku snizujicich zaludec¢ni kyselost. Spole¢né s
jeho nedostatku nastava tézka porucha proteosyntézy. Dulezitou roli ma pfi
fagocytéze, permeabilité kapilar, hemokoagulaci. Vitamin D a jeho metabolity
aktivuji absorpci Mg, méné Ca. Hor¢ik ma vliv na mineralizaci kosti, plsobi
inhibi¢né na agregaci a krystalizaci a tim brani tvorb& moc€ovych konkrement,
redukuje svalovy tonus, ovliviiuje srdecni rytmus a krevni tlak.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (sprévny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0 -1 mésic: 0,70 - 1,15 mmol/l

1 mésic - 1 rok: 0,66 - 0,95 mmol/l
1rok - 15 let: 0,78 - 0,99 mmol/I
dospéli:

15 let — 149 let: 0,70 — 1,10 mmol/I
149 let — 150 let: 0,80 — 1,00 mmol/l
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Nazev vysetfeni:

U_Mg (Hoicik v mogi)
dU Mg - odpad

Metoda:

spektrofotometrie

Popis:

Prvek podilejici se v organismu zejména na ¢innosti nervl, svald a tvorbé fady
enzymu. Zdrojem je pfedevSim listova zelenina. LéCebné je podavan do zily v
pFipadé kreéi a je také soucasti I€ku snizujicich Zaludeéni kyselost. Spole¢né s
jeho nedostatku nastava tézka porucha proteosyntézy. DllezZitou roli ma pfi
fagocytdze, permeabilité kapilar, hemokoagulaci. Vitamin D a jeho metabolity
aktivuji absorpci Mg, méné Ca. Hofc¢ik ma vliv na mineralizaci kosti, pasobi
inhibi¢né na agregaci a krystalizaci a tim brani tvorb& mocovych konkrementu,
redukuje svalovy tonus, ovliviiuje srde¢ni rytmus a krevni tlak.

Odebirany material:

moc¢

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez Uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Sbér moci za 24 hod. Nezbytné je vyloucit kontakt s kovy. Vhodné je pouziti
nadob s kyselinou boritou nebo 20-30 ml 6N HCI, aby nedoslo k precipitaci Ci
tvorbé hofe€natych komplexu. Lze pouzit i ranni mog.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
Ranni mo¢:

Referenéni meze:

0 — 150 let: 2,05 — 8,22 mmol/I
Sbirana mog:
0 — 150 let: 3,00 — 5,00 mmol/Il

Nazev vysetfeni:

S_Mocovina

Metoda:

Absorbéni spektrofotometrie

Popis:

Organicka latka obsahuijici dusik, ktera je koneénym metabolitem bilkovin -
aminokyselin. Jeji koncentrace v krvi odrazi zejména ¢innost ledvin. Tvofi se v
jatrech. V prabéhu katabolismu bilkovin vznika amoniak, ktery je v cyklu
mocoviny pfemé&nén na mocovinu. Hodnoty v séru zaviseji Castecné také na
obsahu bilkovin v dieté. V pribéhu téhotenstvi jsou hodnoty nizsi (zvySena
potfeba dusiku aminokyselin pro syntézu bilkovin). U dospélého jedince je 90
% pfijatych aminokyselin pfeménéno na ureu (cca 16 g denné). K
vyznamnéjSimu vzestupu moc€oviny dochazi pfi poklesu glomerularni filtrace
pod 0,5 ml/s.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Stanoveni rusi pfitomnost amonného iontu, dale ma vliv dieta, t&€hotenstvi a
vék.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano

déti:

0—-151let: 2,6 — 7,5 mmol/l
Referenéni meze: dospéli:

15 let - 90 let: 2,6 — 8,3 mmol/I
90 let - 150 let: 3,6 — 11,1 mmol/l
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Nazev vysetfeni:

U_Mocovina
dU Urea - odpad

Metoda:

Absorbéni spektrofotometrie

Popis:

Organicka latka obsahujici dusik, ktera je kone¢nym metabolitem bilkovin -
aminokyselin. Jeji koncentrace v krvi odrazi zejména Cinnost ledvin. Tvofi se v
jatrech. V prabéhu katabolismu bilkovin vznika amoniak, ktery je v cyklu
mocoviny pfeménén na modcovinu. Hodnoty v séru zaviseji Castecné také na
obsahu bilkovin v dieté. V pribéhu téhotenstvi jsou hodnoty nizsi (zvySena
potfeba dusiku aminokyselin pro syntézu bilkovin). U dospélého jedince je 90
% prijatych aminokyselin pfeménéno na ureu (cca 16 g denné). K
vyznamnéjSimu vzestupu mocoviny dochazi pfi poklesu glomerularni filirace
pod 0,5 ml/s.

Odebirany material:

moc¢

Odbér do: Plastova nebo sklenéna zkumavka bez Uprav, Zluté vicko
Pokyny pro odbér: Pouzit sbér moci za 24 hod. Lze také ranni moc.
Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
Ranni mo¢:

Referenéni meze:

0 -1 mésic: 7,0 — 11,0 mmol/l

1 mésic — 1 rok: 22,0 — 45,0 mmol/l
1 rok — 15 let: 45,0 — 220,0 mmol/Il
15 let — 150 let: 220,0 — 390,0 mmol/I
Sbirana mog:

0 -1 mésic: 10.0 — 17,0 mmol/d

1 mésic — 1 rok: 33,0 — 67,0 mmol/d
1 rok — 15 let: 67,0 — 333,0 mmol/d
15 let — 150 let: 67,0 — 580,0 mmol/d

Néazev vysetteni:

S Myoglobin

Metoda:

Absorbéni spektrofotometrie

Popis:

Myoglobin je hemoprotein, ktery je typickym proteinem pfi¢né pruhovaného a
srdecniho svalu, nevyskytuje se v hladkém svalstvu. Je obsazen v cytosolu a
tvofi 2 % z celkového obsahu proteinl ve svalové burice. Slouzi zejména k
transportu 02, jen ¢astecné jako zasoba kysliku. Eliminovan je glomerularni
filtraci s velmi kratkym polo&asem eliminace (10 — 20 minut). K signifikantnimu
vzestupu myoglobinu dochazi jiz za 2 hodiny po ischémickém poskozeni
myokardu, pfi velmi kratkém biologickém polo&ase myoglobinu kulminuje jeho
hladina jiZ b&hem 12 - 24 hodin a klesa k normé do 36 - 48 hod. Nevyhodou
stanoveni myoglobinu je jeho organova nespecifita. PFfi poSkozeni kosterniho
svalstva (trauma, infekce, extrémni fyzicka namaha, myopatie) dochazi rovnéz
k vyznamnému vzestupu myoglobinu v krvi. Vzestup koncentrace myoglobinu
muze byt podminén také poruchou funkce ledvin. Pfitomnost myoglobinu v
moci (myoglobinurie) je znamkou poSkozeni kosterniho svalstva. Dle
doporuceni je ¢asovani odbér(i v diagnostice akutnich koronarnich syndrom
nasledujici: pfi pfijeti nemocného a dalsi vySetfeni v intervalu 2 az 6 hodin po
zagatku onemocnéni. Vysetfeni po 12 hodinach po zacatku onemocnéni jiz
nema vyznam.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni 0

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfri odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin
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Statim: ano
Zeny:
Referenéni meze: 0,0 ~106.0 pg/l
Muzi:
0,0 -155,0 pg/l
Nazev vysetfeni: S Na
Metoda: ISE
Sodik je hlavnim extracelularnim kationtem. Podili se osmotickymi
mechanismy na udrzeni objemu télesnych tekutin. Ma také vliv na elektrické
déje na buné€nych membranach. ZvySenym ztratdm natria brani hormon
Popis: aldosteron. Zvyseny pfijem natria ve formé kamenné &i kuchynské soli zvySuje

krevni tlak a tento pfijem je nevhodny také u srdecnich, ledvinnych nebo
jaternich onemocnéni spojenych s otoky. Natrium ma zasadni vyznam pfi
udrzovani acidobazické rovnovahy a udrzovani osmolality krve.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiruc¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:
- . 0 - 18 let: 130 - 145 mmol/l
Referenéni meze: [
dospéli:

18 let — 150 let: 134 - 148 mmol/l

Nazev vySetreni: SN
) dU Na - odpad
Metoda: ISE
Sodik je hlavnim extracelularnim kationtem. Podili se osmotickymi
mechanismy na udrzeni objemu télesnych tekutin. Ma také vliv na elektrické
déje na bunécnych membranach. ZvySenym ztratam natria brani hormon
Popis: aldosteron. Zvy3eny pfijem natria ve formé kamenné €i kuchyriské soli zvySuje

krevni tlak a tento pfijem je nevhodny také u srdecnich, ledvinnych nebo
jaternich onemocnéni spojenych s otoky. Natrium ma zasadni vyznam pfi
udrZovani acidobazické rovnovahy a udrZzovani osmolality krve.

Odebirany material:

moc¢

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vi¢ko

Pokyny pro odbér:

Sbér modi za 24 hod.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

Ranni mo¢: 0 — 150 let: 120 - 240 mmol/I
Sbirana moc¢: 0 — 150 let: 120 — 240 mmol/d

Nazev vysetfeni:

S_NSE

Metoda:

Elektrochemiluminiscenéni imunoanalyza (ECLIA)

Popis:

neuroblastomy a malobuné&&nymi plicnimi karcinomy (SCLC), pro zjisténi
diagndézy ani screening se nehodi. Nejvy$Si hodnoty jsou popisovany u dobfe
diferencovanych ganglioneoroblastomu a ganglionerom. U nadord CNS je
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Iépe stanovovat tento marker v likvoru, protoze Spatné pronika do krevni
cirkulace. ZvySena produkce se dale pozoruje u nemalignich plicnich
onemocnéni a jaternich chorob. Dialyzovani pacienti a nemocni s leukémii
mohou mit fale$né& vys3i hladiny NSE

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Mnozstvi vzorku

Chyby pfi odbérech

Rychly transport do laboratore.

Nebude-li vySetieni provedeno do 8 hodin, oddélte vzorky od separatoru,
krevnich elementti nebo srazeniny Oddélené vzorky Ize uchovavat 24
hodin pfi teploté 2—8°C. Nejsou-li vzorky vySetieny do 24 hodin, zmrazte
je pri teploté -20 °C a nizsi.

VySetreni vadi i slaba hemolyza! V pfipadé hemolytického vzorku se
vySetieni neprovadi.

Doba odezvy TAT:

14 pracovnich dni

Statim:

ne

Referenéni meze:

<15.7 ng/ml 95. percentil

Transport

Material na vySetfeni NSE uloZzen v samostatném obalu oznac¢eném ,Do
mraziciho boxu“. Transportovan pfi teploté 2—8°C.

Nazev vysetfeni:

S_NT-proBNP

Metoda:

Elektrochemiluminiscencni imunoanalyza (ECLIA)

Popis:

BNP patfi do skupiny natriuretickych peptidl a vyskytuje se ve vyssi
koncentraci v srdci nez v mozku. Z pre-proBNP se v kardiomyocytu uvolni
proBNP a signalni peptid. Koneéna forma BNP se z néj uvolni v obéhu,
spole¢né s NT-proBNP. U osob s dysfunkci levé komory koncentrace BNP

v séru roste, stejné tak jako koncentrace neaktivniho fragmentu NT-proBNP.
Test je uzite€ny v Casnych stadiich srde¢niho selhani, diky vysoké citlivosti
stanoveni tohoto analytu. Slouzi také k ureni prognézy u pacientl s akutnim
koronarnim syndromem. Zmény v jeho hladinach pfi hospitalizaci jsou silnym
prediktorem progndézy pacientd.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referen¢ni meze:

0—75let: 0 — 125 ng/l
75 — 150 let: 0 — 450 ng/I

Nazev vysetreni:

V_Odhad glomerularni filtrace MDRD

Zkraceny nazev:

eGF-MDRD (vypocet)

Vypocet- GFR na podkladé sérové koncentrace kreatininu (Odhad GF dle

Metoda: rovhice MDRD)
Funkéni vySetieni ledvin umoziiuje posoudit, zda je funkce ledvin fyziologicka.
Popis: K zakladnim metodam patfi vySetfeni GF, kdy stupeni snizeni GF slouZi jako

marker stupné zavaznosti. GF pomoci clearence kreatininu je nepfesna, proto
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je GF odhadovana vypoctem ze sérové hladiny kreatininu — MDRD. Do
vypoc¢tu MDRD jsou zahrnuty: v&k, vaha, pohlavi a rasa. MDRD je
celosvétové doporuovana metoda dle multicentrické studie, ktera sledovala
vliv pfijmu bilkovin v potravé na rychlost progrese renalnich onemocnéni.
MDRD nebyl uréen pro déti.

Odebirany material:

Krev

Odbér do: Plast, gel, aktivator srazeni
Pokyny pro odbér: -

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: Ne

Referenéni meze:

0 — 150 let : >1,50 ml/s/1,73m"2

Poznamka:

Hodnoceni vysledkd MDRD

Mirné poskozeni ledvin: 1,00 — 1,50 ml/s

Stfedni poskozeni ledvin: 0,50 — 0,99

Tézké posSkozeni ledvin: 0,25 - 0,49

Selhani ledvin < 0,25

Hodnoty zavisi na véku, kazda dekdda znamena ubytek o cca 0,14 ml/s.
Populace 20 — 29 let: MDRD pramérné 1,93 ml/s

Populace + 70 let: MDRD primérné 1,25 ml/s

Nazev vysetfeni:

V_Odhad glomerularni filtrace CKD-EPI

Zkraceny nazev:

eGF-CKD-EPI (vypocet)

Metoda:

Vypocet dle kreatininu a véku

Popis:

Podle sou€asnych doporuceni odbornych spole¢nosti je pro odhad GF u
dospélych doporu¢ovana rovnice CKD-EPI pro kreatinin. Pro vypocet se
pouziva sérova koncentrace kreatininu.

U déti do 18ti let je doporucen vypocet podle Schwartze, pro ktery je nutno na
Zadance uvadét vySku pacienta.

Odhad glomerularni filtrace uvadime na vysledkovych listech jako metodu eGF
CKD-EPI u vSech dospélych pacientd, ktefi maji pozadavek na stanoveni
séroveého kreatininu. Z hlediska uhrady je tento vykon bez bodového
hodnoceni.

K vypoctu CKD-EPI v séru je nezbytné stanovit v krevnim séru kreatinin.
Vypocet:

zeny

(S_KREA < 62 umol/l): eGF = 2,4 x (S_KREA/61,9)0:329 x 0,993Vék

(S_KREA > 62 umol/l): eGF = 2,4 x (S_KREA/61,9)-1209 x 0,993vék

muzi

(S_KREA < 80 umol/l): eGF = 2,35 x (S_KREA/79,6)-0411 x 0,993vék

(S_KREA > 80 umol/l): eGF = 2,35 x (S_KREA/79,6)1:20° x 0,993V«

Odebirany material:

Krev

Odbér do: Plast, gel, aktivator srazeni
Pokyny pro odbér: -

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: Ne

Referenéni meze:

0 - 150 let : >1,50 ml/s/1,73m"2

Poznamka:

Fyziologicka hodnota: vétsi nez 1,5 ml/s/1,73 m2.
Patologicka hodnota: mens$i nez 1,0 ml/s/1,73 m2.
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Hodnoty 1,0 — 1,5 ml/s/1,73 m2. je nezbytné hodnotit ve vztahu ke klinickému
obrazu. Tento vypocet neni doporuovan u déti a téhotnych Zzen. Hodnoty
zavisi na véku, kazda dekada znamena ubytek o cca 0,14 ml/s.

Nazev vysetfeni:

V_Osmolalita-vypocet

Metoda: vypocet
K vypoctu osmolality v séru je nezbytné stanovit v krevnim séru ureu, sodik a
Popis: glukozu.

Osmolalita (mmol/kg H2O) =2 .S Na*+ S urea + S glukdza

Odebirany material:

Krev

Odbér do: Plast, gel, aktivator srazeni
Pokyny pro odbér: -

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ne

Referenéni meze:

0 — 18 let: 275 — 300 mmol/kg
18 — 150 let: 275 — 295 mmol/kg

Néazev vysetteni:

U_Osmolalita

Metoda: vypocet
K vypoctu osmolality v moci je nezbytné stanovit v krevnim séru ureu, sodik a
glukozu.

Popis: Osmolalita (mmol/kg H20) =2. U_Na*+ U _urea + U_K + U_NH4*

Misto koncentrace amonného iontu Ize pouzit odhad zalozeny na pfedpokladu,
Ze se denné vyloudi 30 — 50 mmol amonného iontu.

Odebirany material:

mo¢

Odbér do: Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, zluté vicko
Pokyny pro odbér: -

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 50 — 1200 mmol/kg

Néazev vysetteni:

S_Osteokalcin

Metoda:

Elektrochemiluminiscenéni imunoanalyza (ECLIA)

Popis:

proteinem specifickym pro kosti. Vaze vapnik a jeho syntéza je zavisla na
vitaminu K a stimulovana vitaminem D3. Jeho syntéza probiha

v osteoblastech, pak je uvolfiovan do krevniho ob&hu a asimilovan v kostni
matrici. Hladina osteokalcinu v krvi souvisi s rychlosti obnovy kostni hmoty pfi
riznych metabolickych onemocnénich kosti. Z tohoto divodu je vyuzivan jako
marker obnovy kostni hmoty. Dale se vyuzZiva k monitorovani terapie
antiresorpénimi latkami. V krvi se vyskytuje jak intaktni, tak jako N-MID
fragment, ktery je mnohem stabilné&jsi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér nalaéno mezi 8. a 9. hod.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Nazev dokumentu: VD.JAN 02 Laboratorni pfiru¢ka - Pfiloha €. 2 Seznam vySetfeni — BIO, HEM

Verze: 04, platna od 1. 7. 2024

| Zpracoval: Mgr. Dagmar Fibigarova Schvalil: MUDr. Natalie Mészarosova

Strana 52 (celkem 78)




Statim:

ne

Referenéni meze:

zeny:

premenopauza: 11,00 — 43,00 pg/l
postmenopauza: 15,00 — 46,00 ug/l
muzi:

18 let — 30 let: 24,00 — 70,00 ug/l
30 let — 50 let: 14,00 — 42,00 ug/l
50 let — 150 let: 14,00 — 46,00 g/l
Pacienti s osteoporézou:

13,00 — 48,00 pg/l

Nazev vysetfeni:

S_P (Fosfor anorganicky)

Metoda:

Absorbéni spektrofotometrie

Popis:

Prvek, ktery je spole¢né s vapnikem soucasti kosti a zubl. Velmi dlilezitou ma
funkci v bunééné energetice (ATP) a pfi syntéze dulezitych latek, véetné napf.
nukleovych kyselin. Vyménu fosforu v kostech Fidi parathormon, kalcitonin a
vitamin D. Tyto maji vliv i na jeho ukladani pfi dostate€ném mnozZstvi vapniku.
Pokles fosfatll vede také k deficitu ATP coz se projevi zkracenim prezivani
erytrocytl a trombocyt(. Nasledné se projevi svalova slabost kongetin,
nechutenstvi, poruchou artikulace, Zvykacich svald a hyperventilaci.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

Odbér provést nalacno, nezbytné je vyloueni venostazy a hemolyzy. Vhodné
je pouziti plastovych zkumavek.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referen¢ni meze:

0 -1 mésic: 1,60 — 3,10 mmol/l

1 mésic - 1 rok: 1,60 - 2,60 mmol/l
1rok-15let: 1,10 - 2,00 mmol/l
dospéli:

15 let - 150 let: 0,85 — 1,45 mmol/l

Néazev vysetteni:

U_P (Fosfor anorganicky v moci)
dU P- odpad

Metoda: Absorb&ni spektrofotometrie
Prvek, ktery je spole¢né s vapnikem soucasti kosti a zubl. Velmi dulezitou ma
funkci v bunécné energetice (ATP) a pfi syntéze dulezitych latek, v€éetné napf.
nukleovych kyselin. Vyménu fosforu v kostech fidi parathormon, kalcitonin a
Popis: vitamin D. Tyto maji vliv i na jeho ukladani pfi dostate€ném mnozstvi vapniku.

Pokles fosfatl vede také k deficitu ATP coz se projevi zkracenim prezivani
erytrocytl a trombocytl. Nasledné se projevi svalova slabost kongetin,
nechutenstvi, poruchou artikulace, Zvykacich svall a hyperventilaci.

Odebirany material:

mocé

Odbér do: Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, zluté vicko
Pokyny pro odbér: Pouzit ranni mo¢ &i sbér moci za 24 hod.

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ne

Referenéni meze: Ranni mo¢:
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0 - 150 let: 10,0 — 42,0 mmol/l
Sbirana moc:
0 - 150 let: 16,0 — 64,0 mmol/d

Nazev vySetreni:

PINP

Metoda:

Elektrochemiluminiscenéni imunoanalyza (ECLIA)

Popis:

P1NP (celkovy aminoterminalni propeptid prokolagenu typu 1). Toto stanoveni
slouzi k monitorovani 1éCby po diagnostikovani osteopordzy u Zzen po
menopauze a pacientll, u nichZ byla diagnostikovana Pagetova choroba kosti.
Odrazi novotvorbu kostni tkané, hladinu neovliviiuje osteoresorpce. Vyznamné
zvysené hladiny celkového P1NP v séru jsou spojeny se zvySenym
metabolismem kostni tkané. Pfi zvySeném metabolismu kosti nalézame zvySené
hodnoty P1NPa naopak. PINP je citlivym indikatorem v identifikaci pacientl s
rychlym metabolismem kosti (osteoporéza). PINP je také uzite€nym parametrem
pfi monitorovani ucinnosti antiresorpCni a anabolické 1é¢by.U osteoanabolické
IéEby by mélo dochazet k nardstu hodnot P1NP, u antiresorpéni 1é¢by k poklesu.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev -
Plast, gel, aktivator srazeni ‘

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru zZilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pri odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér vzorku krve se provadi po no¢nim laénéni a je tfeba se vyhnout enormni
fyzické zatézi 24 hodin pfed odbérem. Vzorky krve odebirejte vzdy mezi 7:00 -
10:00 dopoledne.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

Muzi i zeny: Zakladni referenéni mez 20-70 g/l
Horni patologicka mez 100 pg/l

Nazev vySetfeni:

U_PROT/U-KREA

Metoda: Vypocet - (protein/kreatinin ratio)
CSKB a dali odborné spole¢nosti doporudéuji uvadét vysledky vysetfeni
proteinu v moci ve formé& poméru protein/kreatinin (PCR). Stanoveni se provadi
z jednorazového vzorku prvni ranni moci. Timto jsou eliminovany chyby vzniklé
Popis: nespravnym sbérem modi. Pfepoc&et na koncentraci kreatininu eliminuje rozdily v

koncentrovanosti mogi.
Pro vypocet je nezbytné stanoveni celkového proteinu a kreatininu v mo¢i.

Vypocet:
PCR = U_celk. bilkovina / U_kreatinin
Odebirany material: mod

Odbér do:

Plastova nebo sklenéna zkumavka bez uprav, Zluté vicko

Pokyny pro odbér:

Stfedni proud prvni ranni modi.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 0 — 15 g/mmol

Nazev vysetreni:

S _Progesteron

Metoda: Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)
Progesteron je steroidni hormon produkovany pfevazné corpus luteum a
Popis: placentou, z mensi ¢asti pak také ovariem a nadledvinkami. V pribé&hu

folikularni fdze menstruéniho cyklu je v krvi pfitomna velmi nizké koncentrace.
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Vysoké koncentrace progesteronu jsou pfitomné v lutealni fazi (peak 6-8 dni
po ovulaci), kdy dochazi k produkci progesteronu v corpus luteum. V pfipadé
oplodnéni je dalSi sekrece progesteronu v corpus luteum fizena pomoci hCG.
Fyziologickou funkci progesteronu je sekrecni transformace endometria. Od 8.
tydnu gestace je progesteron tvofen v placenté a jeho hlavni funkci je
udrzovani decidualni transformace endometria, potlaceni kontraktility délohy v
pribéhu téhotenstvi. V plazmé je z 90 % procent vazan na proteiny. Jeho
stanoveni je vyuzivano pfi posouzeni funkce corpus luteum, potvrzeni ovulace.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
zeny:

Referenéni meze:

0 -1 tyden: 0 — 7,0 nmol/l

1 tyden — 2 tydny: 0 — 4,5 nmol/l
2 tydny — 1 rok: 0 — 3,0 nmol/Il

1 rok — 3 roky: 0 — 1,9 nmol/l

3 roky — 11 let: 0 — 3,0 nmol/l
11 let— 12 let: 0 — 5,3 nmol/l
muzi:

0 — 1 tyden: 0 — 9,5 nmol/l

1 tyden — 2 tydny: 0 — 7,3 nmol/l
2 tydny — 1 rok: 0 — 4,0 nmol/l

1 rok — 3 roky: 0 — 1,9 nmol/l

3 roky — 11 let: 0 — 4,1 nmol/l
11 let— 12 let: 0 — 4,6 nmol/l

12 let — 14 let: 0 — 4,6 nmol/l

14 let — 18 let: 0 — 9,5 nmol/l

18 let — 150 let: 0,2 — 4,4 nmol/l

Nazev vysetfeni:

S Prolaktin

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Prolaktin je peptidovy hormone, jehoz fyziologickou funkci je stimulace vyvoje
a prestavby mlééné Zlazy a nasledné laktogeneze. Vyraznym stimulem pro
jeho sekreci je kojeni. Je syntetizovan a uvolfiovan burikami adenohypofyzy,
regulace sekrece je zajisténa inhibi¢nim vlivem dopaminu produkovaném v
hypotalamu (princip negativni zpétné vazby). Sekrece mize byt také
stimulovana tyreotropin releasing hormonem (TRH) napfiklad pfi primarni
hypotyre6ze a ma na ni vyrazny vliv fada Iék{ ovliviujicich koncentraci
dopaminu. Stanovuje se pfi poruchach menstruaéniho cyklu a vyvoje
pohlavnich znak (virilizace, mastopatie, gynekomastie), poruchach fertility,
diagnostice onemocnéni hypotalamo — hypofyzarniho systému €i suspekci na
ektopickou produkci prolaktinu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni 0

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve
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Nezbytné je vyloucit stres pfed i v pribéhu odbéru. Odbér mezi 8 a 10 hodinou
ranni, nejdfive za 1-2 h po probuzeni. Vylou€it hemolyzu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
zeny:

Referenéni meze:

0 — 1 tyden: 660,0 — 6950,0 miU/I

1 tyden — 2 tydny: 1150,0 — 6910,0 mlU/I
2 tydny — 3 roky: 100,0 — 1420,0 mlU/|
3 roky — 12 let: 70,0 — 320,0 mIU/I

12 let — 150 let: 108,0 — 557,1 mIU/I
muzi:

0 - 1 tyden: 1230,0 — 8310,0 mIU/I

1 tyden — 2 tydny: 950,0 — 5390,0 miU/I
2 tydny — 3 roky: 160,0 — 1040,0 miU/|
3 roky — 10 let: 60,0 — 270,0 miU/I

10 let — 150 let: 72,7 — 407,4 mIU/I

Nazev vysetfeni:

S_PSA

Metoda:

Chemiluminiscencéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Celkovy prostaticky antigen je fyziologickou slozkou seminalni tekutiny. Ma
aktivitu serinovych protedz chymotrypsinového typu, inhibovan zinkem. Je
tvofen v epitelialnich burikach acin( a duktd prostaty, secernovan do
duktalniho systému prostaty, plsobi zkapalnéni ejakulatu a zvySeni mobility
spermii. Ugastni se i vazby progesteronu. Vznika z neaktivni formy pro-PSA,
ktera je zmnozena zvlasté v periferni zéné nadorové tkané prostaty. Exprese
genu pro PSA je regulovana androgeny. PSA neni pIné specificky marker
prostaty, nachazi se také v mléce, potnich zlazach aj. Ma vyznamnou ulohu

v muzské fertilité. ZvySena koncentrace v séru doporovazi poruseni
mikroskopické struktury prostaty. Celkovy PSA pfedstavuje sumu vazaného a
volného. Pooperacné je nezbytné pouziti testll s citlivosti pod 0,01 ng/ml (testy
tzv. 3. generace), pouze ty totiz zachyti zmény koncentrace indikujici recidivu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (sprévny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér nejdiive 24 hod po masazi prostaty, 72 hod po vysetreni p.r., 2 dny
po ejakulaci, 2 tydny po biopsii prostaty.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 - 50 let: 0,000 — 2,500 pg/l

50 let - 60 let: 0,000 — 3,500 pg/!
60 let - 70 let: 0,000 — 4,500 pg/!
70 let - 150 let: 0,000 — 6,500 ug/l

Nazev vysetreni:

S_PSA volny

Metoda: Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)
Volny PSA (fPSA) pfedstavuje sloZzku celkového PSA, ktera neni navazana na
bilkovinny nosi¢, muzZe se jednat o pro-PSA nebo z vazby na bilkoviny

Popis: odstépenou €ast. Fyziologicky tvofi pouze 15 % celkového PSA. Jeho podil

klesa u CA prostaty, kde dochazi k poklesu poméru fPSA/PSA. Hodnota
indexu klesa jiz 10 let pfed diagnézou nadoru a souvisi se stupném
diferenciace bunék. Jeho hodnota stoupa s vékem, stejné jako PSA. Stanovuje
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se souCasné s PSA. U zdravych jedincli dosahuje index hodnot > 0,25 (pfi
PSA do 4.103% ug/l > 0,1, pfi PSA > 4.103 ug/l > 0,25).

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni ’

Pokyny pro odbér:

Stanovit sou¢asné s PSA. Vyloucdit hemolyzu. Odbér nejdfive 24 hod po
masazi prostaty, 72 hod po vySetieni p.r., 2 dny po ejakulaci, 2 tydny po biopsii
prostaty.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 - 150 let: 0,000 — 0,900 ug/l

Nazev vysetieni:

S_Revmatoidni faktor

Metoda: Imunoturbidimetrie
Revmatoidni fakto je protilatka proti Fc fragmentu molekuly IgG pfitomna u 70-
90 % pacientl trpicich revmatoidni artritidou. Obecné je soucasti imunologické
Popis: odpovédi a ve zvySené mife jej mizeme nalézt u pacientli po dlouhodobé

nebo opakované antigenni stimulaci
ZvySené hodnoty jsou u revmatoidni artritidy a nékterych autoimunnich chorob.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 0 — 24 kIU/I

Néazev vySetteni:

S_SHBG

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Sexualni hormony vazajici globulin je transportni protein vazajici
dihydrotestosteron, estradiol, testosteron. Specificky vaze 17f3-hydroxysteroidy
v poméru 1:1. Produkce jatry je regulovana androgeny (ty jeho produkci
snizuji) i estrogeny a $titnou Zlazou (ty naopak zvysuji produkci). Vazbou
ovliviiuje podil volnych hormon( a tim i jejich pusobeni. Jeho stanoveni je
vyznamné pfi normalnich hodnotéch testosteronu pfi projevech
hyperandrogenismu. U muzl dochazi k vzestupu koncentraci SHBG

v disledku rostouciho véku, nad 45 let az 0 40 %. Snizeni jeho hladiny v séru
je predikci incidence neinzulinového diabetu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne
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Referenéni meze:

zeny:

10 let — 21 let: 19,80 — 155,20 nmol/l
21 let — 49 let: 14,70 — 122,50 nmol/l
49 let — 150 let: 16,70 — 122,40 nmol/l
muzi:

10 let — 21 let: 13,50 — 71,50 nmol/l
21 let — 49 let: 16,20 — 68,50 nmol/Il
49 let — 150 let: 13,70 — 69,90 nmol/l

Nazev vysetfeni:

S Testosteron

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Testosteron je steroidni hormon produkovany u muzl v Leydigovych burikach
varlat, u Zen v ovariich a kiife nadledvin.

V plazmé se tesosteron vyskytuje ve 2 frakcich — volné a vazané (na albumin a
sex hormone binding protein). Hlavni funkci je vyvoj sekundarnich pohlavnich
znakl u obou pohlavi a vliv na sexualni funkce. Stanovuje se pfi poruchach
menstruacniho cyklu a fertility, u gonadalni dysgeneze a poruchach vyvoje
pohlavnich znakd.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

U Zen odbér 3. den cyklu, rano mezi 8-10 h, 3 odbéry s 20 min intervalem. U
muz( jeden odbér v 8 hod. Vylougit hemolyzu, chylozitu, iktericitu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ne
zeny:
0 - 150 let: 0 — 2,6 nmol/l
muzi:

Referen¢ni meze:

0 — 1 mésic: 2,63 — 14,00 nmol/l

1 mésic — 152 dni: 0,03 — 6,14 nmol/l
152 dni — 1 rok: 0,07 — 0,24 nmol/l

1 rok — 10 let: 0,07 — 1,05 nmol/l

10 let — 11 let: 0,18 — 2,45 nmol/l

11 let — 13 let: 0,42 — 2,80 nmol/l

13 let — 14 let: 3,68 — 19,10 nmol/l
14 let — 16 let: 9,19 — 27,76 nmol/l
16 let — 50 let: 8,33 — 30,20 nmol/l
50 let — 150 let: 7,66 — 24,80 nmol/|

Néazev vysetteni:

S _TIBC - celk.vaz.kapacita

Metoda:

Vypocet

Popis:

Celkova vazebna kapacita zeleza. Celkovy obsah Zeleza v lidském
organismu se pohybuje mezi 3 - 3,5 g, z &ehozZ zhruba 2,5 g je obsaZeno

v erytrocytech a jejich prekurzorech v kostni dfeni. Zelezo je transportovano

v trojmocné podobé, a to ve vazbé na plasmaticky protein apotransferin,
pficemz komplex apotransferinu a Fe(lll) je nazyvan jako transferin. Za
normalnich podminek je ovSem vyuZita pouze jedna tfetina kapacity transferinu
k vazbé Fe(lll). Zustatek nevyuzité vazebné schopnosti Zzeleza je nenasycenou
vazebnou kapacitou zeleza (UIBC). Soucet sérového zeleza a UIBC
predstavuje celkovou vazebnou kapacitu zeleza (TIBC), ktera je stanovenim
maximalni koncentrace zeleza, jakou mize vazat transferin.

Pfi nedostatku Zeleza stoupa syntéza transferinu, ij. celkova vazebna kapacita
(TIBC) roste, stejné tak volna vazebna kapacita (UIBC), saturace transferinu
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klesa. UIBC a TIBC jsou zvySeny pfi nedostatcich Zeleza, jako jsou
nekomplikované anémie a sniZzeny u hemachromatéz.

Pro vypocet je zapotfebi koncentrace UIBC a Zeleza v séru:
TIBC=S UIBC+S Fe

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfFi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér je nutné provést nalacno, pred aplikaci Zeleza €i krevni transfuze.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 — 1 mésic: 46,0 — 88,0 ymol/l

1 mésic — 1 rok: 48,0 — 76,0 umol/|
1 rok — 15 let: 50,0 — 60,0 umol/l
dospéli:

15 let— 150 let: 45,0 — 72,0 ymol/l

Nazev vysetfeni:

S Transferin

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Slouzi jako hlavni transportni protein pro zelezo. Transportuje Zelezité ionty do
kostni dfené, kde dochazi k jeho vazbé na transferinové povrchové receptory
prekurzord erytrocytd a dalSich bunék. Fyziologicky pfedstavuje 50 — 70 %
vazebné kapacity pro zelezo, dalSi je vazano na jiné proteiny. Vzhledem

k tomu, Ze Zelezo mize byt vazano také jinymi proteiny, koreluje koncentrace
transferinu s celkovou vazebnou kapacitou zeleza (TIBC). Vazba zeleza na
transferin chrani bunky pfed toxickym G€inkem Zeleza a brani uniku zeleza do
moce. Zasoba transferinu se méni podle aktualnich z&sob zeleza v organismu,
soucasné je vSak pod vlivem reakce akutni faze.

Zvysené hladiny transferinu v séru doprovazi nedostatek Zeleza v organismu,
souviseji s anémii z nedostatku Zeleza, vznikaji také v disledku nardstu hladin
estrogenu v t&€hotenstvi. Snizené hladiny transferinu souviseji s chronickym
jaternim onemocnénim, malnutrici, nefrotickym syndrome aj. onemocnénimi.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér je nutné provést nalacno. Dale musi byt vylou€ena hemolyza a
chylozita.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Refereé¢ni meze:

0 -1 mésic: 1,36 — 2,26 g/l

1 mésic — 1 rok: 2,12 — 3,58 g/l
1rok —15let: 1,94 — 3,52 g/l
dospéli:

15 let— 150 let: 2,00 — 4,00 g/l
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Nazev vysetreni:

V_Transferin - saturace

Metoda:

vypocet

Popis:

Transferin slouzi v krvi jako pfena$e€ trojmocného Zeleza. Jeho oncentrace

v krvi odpovida mnozstvi Zeleza ve tkanich. Fyziologicky je obvykle 1/3
transferinu obsazena Zelezem, zbyvajici transferin je volny. PFi snizeni obsahu
Zeleza roste syntéza transferinu a jeho saturace klesa, pfi opacné situaci je
tomu naopak. Vstfebavani Zeleza je na saturaci transferinu zavislé. Jeho
hodnota tedy dobfe odrazi stav Zeleza v organismu.

K vypodtu saturace transferinu je nezbytné stanovit v krevnim séru zelezo a
transferin.

Sat. TRF=0,0398*S Fe/S_TRF

Odebirany material:

Krev

Odbér do: Plast, gel, aktivator srazeni

Pokyny pro odbér: Odbér nala¢no. Viz pozadavky na odbér Zeleza a transferinu.
Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ne

Referenéni meze:

0—150 let: 20 - 48 %

Néazev vysetteni:

S Triacylglyceroly

Metoda: Absorpéni spektrofotometrie
Neutralni tuky tvofené tfemi mastnymi kyselinami a glycerolem. Jsou to tedy
estery glycerolu s mastnymi kyselinami a pfedevsim kyselinou olejovou a
palmitovou. Je uloZen v tukové tkani, zejména v podkozi a pfedstavuje hlavni
Popis: zasobu energie. Triacylglyceroly vznikaji v jatrech a ve stfevé. ZvySeni TAG je

doprovazeno snizenim HDL cholesterolu. Stejné tak zvySeni TAG ukazuje
narlst malych ¢astic LDL, coz pfedstavuje aterogenni riziko. TAG jsou
vyznamnym markerem pro posouzeni rizika aterosklerozy.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiruc¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu

Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér je nutné provést nalacno, s latnénim 12-14 hod (vyloudit je tfeba delSi
hladovéni).

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 — 6 tydna: 0,50 - 1,18 mmol/l

6 tydnd — 1 rok: 0,50 - 2,20 mmol/I
1 rok — 15 let: 1,00 - 1,64 mmol/l
dospéli:

15 let — 150 let: 0,45 - 1,70 mmol/l

Nazev vysetreni:

S_T3 celkovy

Metoda: Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)
T3 je tyreoidaln hormon, z vétsi &asti vazan na TBG, mensi €ast na
transthyretin a albumin. Je nezbytny pro udrZovani eutyreoidniho stavu. Jeho
Popis: méfeni v séru mlze byt uziteEnou soucasti tyreoidalniho screeningu pfi

stanoveni diagnézy urcitych poruch funkce §titné Zlazy a stavi zplsobenych
deficitem jodu. Z klinického hlediska je jeho stanoveni dulezité pro diagnézu
hyperthyredzy a pfi sledovani pribéhu terapie tohoto onemocnéni. Pfi silné
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stimulaci §titné zlazy poskytuje jeho méfeni spolehlivé informace o tyreoidalni
rezervé. Je vyznamnym markerem pro stanoveni T3-tyreotoxikdzy. ZvySené
hladiny T3 doprovazeji také téhotné Zeny nebo Zeny lé€ené estrogenovou
terapii. Snizené hladiny naopka mohou poukézat na poruchy ledvin,
malnutrici.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni '

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

Odbér musi byt proveden nejméné 12 hod. po uziti Iékd na Stitnou zlazu.
Vylougit hemolyzu a chylozitu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
déti:

Referenéni meze:

0 -1 mésic: 1,12 — 4,43 nmol/l

1 mésic — 3 mésice: 1,23 — 4,42 nmol/l
3 mésice — 1 rok: 1,30 — 4,07 nmol/l
1rok -6 let: 1,42 — 3,80 nmol/l

6 let—11 let: 1,43 — 3,55 nmol/l

11 let — 20 let: 1,40 — 3,34 nmol/l
dospéli:

20 let — 150 let: 1,20 — 3,10 nmol/l

Néazev vysetteni:

S_T3 volny

Metoda:

Chemiluminiscencéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

T3 je tyreoidaln hormon, z vétsi ¢asti vazan na TBG, mensi ¢ast na
transthyretin a albumin. Ta ¢ast, ktera zGstava nenavazana je oznacovana jako
volny T3 (fT3) a prave tato ¢ast je biologicky aktivni. Vazba na proteiny je
oproti T4 velmi slaba, alterace vazby ovliviiuje T3, ne v8ak fT3. Zato
metabolicka aktivita fT3 je 5x vy85i nez fT4 a pravé metabolicky stav odrazi
koncentrace fT3. Volny T3 mlze byt dllezity pro monitorovani pacient
podstupujicich antityreoidalni terapii, pfi niz je 1éEba zaméfena na sniZeni
produkce T3 a pfeménu T4 na T3. Stanoveni fT3 v séru mize byt uzite€nym
ukazatelem zavazZnosti tyreotoxikdzy. Metoda se pouziva zejména pfi
stanoveni funkce §titné zlazy.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér musi byt proveden nejméné 12 hod. po uziti Iékd na Stitnou Zlazu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

déti:

0 -1 mésic: 2,70 — 6,70 pmol/l

1 mésic — 3 mésice: 3,00 — 9,28 pmol/l
3 mésice — 1 rok: 3,30 — 8,95 pmol/l

1 rok — 6 let: 3,69 — 8,46 pmol/l

6 let — 11 let: 3,88 — 8,02 pmol/l
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11 let— 20 let: 1,93 — 7,70 pmol/l
dospéli:

20 let — 149 let: 3,10 — 6,80 pmol/l
149 let — 150 let: 4,00 — 6,60 pmol/l

Nazev vysetfeni:

S Troponin I (hs)

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

Srdecni troponiny jsou kontraktilni proteiny s absolutni organovou specifitou.
V myokardu jsou ve vysoké koncentraci (oproti CK-MB je koncentrace Tnl 4x
vy$$i). Tnl je béhem ontogeneze tvorfen pouze v kardiomyocytu, nékteré
izoformy jsou tvoreny ve fetalnim a embryonalnim obdobi a za patologickych
stavu. Pouzité protilatky vSak reaguji pouze s adolescentni formou. Tnl se
inhibicnim vlivem podili na stupni aktivace myokardové aktomyosinové
ATPasy a tak brani kontrakci svalu v nepfitomnosti Ca2* a TnC. P¥i relaxaci
svalu inhibuje Tnl interakci aktinu a myosinu. To vede k vtaZzeni tenkého
mikrofilamenta a jeho posunu, coz je pfedpoklad svalové kontrakce. Troponiny
jsou uvolnény do krevniho ob&hu pouze pfi anoxiikardiomyocytu. Z cytosolu se
Tnl uvoliuje dfive nez TnT o 15-20 minut, po AIM jsou Tnl i TnT uvolnny do
obé&hu za 3 — 12 hodin, vrchol je u Tnl za 12 — 24 hodin.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
zeny:
- . 0 — 150 let: 0,0 — 15,6 ng/l
Referenéni meze: ..
muzi:

0 — 150 let: 0,0 — 34,2 ng/l

Nazev vysetfeni:

S_TSH

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Thyreotropin (TSH, tyreoiilni stimulaéni hormon) reguluje hladinu tyreoidalnich
hormone, zavislost je inversni a exponencialni vzhledem k fT4, tedy | mala
zména fT4 plsobi vyznamnou zménu v sekreci TSH. ZvySena hladina fT4 a T3
shizuje sekreci TSH (hyperthyredza), sniZzena hladina fT4 a T3 zvySuje sekreci
TSH (hypothyredza). Ke stanoveni je nezbytné pouzit testy s funkéni
senzitivitou < 0,02 mU/I. TSH je sloZzen ze dvou podjednotek, a (identicka s
biologickou aktivitou) a . Tvorba a sekrece v pfednim laloku hypofyzy je
fizena hypothalamickym TRH a negativni zpétnou vazbou T3 a T4. P¥i
hodnoceni vysledku je nezbytné zvazit moznost rizné imunologicke a
biologické reactivity TSH.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vyloucit odbér po transfuzi.

Doba odezvy TAT:

24 hodin
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Statim:

ne

Referenéni meze:

déti:

0—1 mésic: 0,70 — 15,20 plU/mi

1 mésic — 3 mésice: 0,72 — 11,00 ulU/ml
3 mésice — 1 rok: 0,73 — 8,35 plU/ml

1 rok — 6 let: 0,70 — 5,97 plU/mi

6 let— 11 let: 0,60 — 4,84 ylU/ml

11 let — 20 let: 0,51 — 4,30 plU/mlI
dospéli:

20 let — 150 let: 0,27 — 4,20 ylU/ml

Nazev vysetfeni:

S_T4 celkovy

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Tyroxin (T4) cirkuluje v krvi jako rovnovazna smés volného hormonu a
hormonu navazaného na sérové proteiny. Pfiblizné 75 % celkového
cirkulujiciho T4 se vaze na globulin vazajici tyroxin (TBG — Thyroxine Binding
Globulin), 10 % na albumin a 15 % na prealbumin. A¢koliv ma T3 vétsi
biologickou uginnost, T4 je obvykle pfitomen v lidském séru pfiblizné v 50x
vy$Si koncentraci a pfedstavuje vice nez 90 % cirkulujiciho jodu navazaného
na proteiny. V klinické praxi napomaha méreni T4 v séru pfi hodnoceni a
diagnostice stavu stitné zlazy. ZvySené hodnoty jsou typické u pacientu se
zjevnou hypertyreézou, zatimco u pacientt s hypotyredzou jsou koncentrace
v séru snizené. Hladiny T4 jsou ovlivnény fyziologickymi i patologickymi
zménami kapacity TBG. Pro stanoveni co nejpfesnéjsi diagnézy stavu stitné
Zlazy je nezbytné soucasné stanoveni TSH, fT4, T3 a fT3.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér musi byt proveden nejméné 12 hod. po uziti Iékd na Stitnou zlazu.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

déti:

0 — 1 mésic: 65,0 — 239,0 nmol/l

1 mésic — 3 mésice: 70,0 — 219,0 nmol/l
3 mésice — 1 rok: 73,0 — 206,0 nmol/l |
1 rok — 6 let: 73,0 — 206,0 nmol/l

6 let—11 let: 77,0 — 178,0 nmol/l /|

11 let — 20 let: 76,0 — 170,0 nmol/l /|
dospéli:

20 let — 150 let: 66,0 — 181,0 nmol/l

Nazev vysetfeni:

S_T4 volny

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Tyroxin (T4) cirkuluje v krvi jako rovnovazna smés volného hormonu a
hormonu navdzaného na sérové proteiny. P¥iblizné 75 % celkového
cirkulujiciho T4 se vaze na globulin vazajici tyroxin (TBG — Thyroxine Binding
Globulin), 10 % na albumin a 15 % na prealbumin. Vazba T4 na tyto proteiny je
tak silna, ze v krvi je pfitomno méné nez 0,03 % ve formé volného
(nenavazaného) T4, ktery disponuje biologickou aktivitou, odrazi aktualni
sekreci hormonu §titnou Zlazou a vypovida o dostupnosti hormonu tkanim. fT4
nezavisi vyznamné na variabilité koncentrace vazebnych bilkovin, tudiz jsou
hodnoty volného T4 nejlep§im ukazatelem dysfunkce §titné zlazy.
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Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni ’

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér musi byt proveden nejméné 12 hod. po uziti 1€kl na §titnou Zlazu.

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
Déti divky:

Referenéni meze:

0 — 2 mésice: 8,9 — 23,9 pmol/l

2 mésice - 1 rok: 8,9 — 19,2 pmol/l
1 rok — 2 roky: 9,4 — 18,2 pmol/l

2 roky — 5 let: 10,2 — 17,8 pmol/l
5let—10 let: 9,9 — 17,3 pmol/l

10 let— 15 let : 8,5 — 15,7 pmol/l
15 let — 20 let: 8,6 — 15,7 pmol/l
Déti chlapci:

0 —2 mésice: 10,1 — 23,6 pmol/l

2 mésice - 1 rok: 9,2 — 20,1 pmol/l
1 rok — 2 roky: 10,6 — 17,0 pmol/l
2 roky — 5 let: 10,3 — 17,0 pmol/l
5let—10 let: 10,1 — 16,6 pmol/l
10 let— 15 let: 8,9 — 15,9 pmol/l
15 let — 20 let: 8,6 — 15,7 pmol/l
Dospél:

20 let -150 let: 9,0 — 19,0 pmol/l

Néazev vysetteni:

S_Troponin | (hs)

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Srdeéni troponiny (C, I, T) jsou proteiny s absolutni orgdnovou specifitou pro
buriky pfi€né pruhovaného svalstva. Troponin C je vazebny protein pro
vapnikovy ion, troponin | je kalcium-dependentni inhibitor interakce tenkych a
tlustych myofilament. Troponin T (TnT) vaze troponin C a | na tropomyosin.
Troponiny jsou do krevniho ob&hu uvolfovany pouze pfi poSkozeni
kardiomyocytu. Po AIM se Troponin dostava do obéhu 3- 12 hod, vrchol
koncentraci je dosazen za 8-28 hod. po infarktu myokardu. PFi odpovidajici
klinické symptomatologii je vzestup koncentrace troponinu povazovan za
disledek ireversibilni (definitivni) nekréozy myokardu. Dlouhodobé (mésice,
roky) a trvale zvySené koncentrace troponinu u osob bez klinické
symptomatologie akutniho koronarniho syndromu jsou pozorovany u
nemocnych v kone¢né fazi renalniho selhani. Dle doporuéeni je Casovani
odbéru k diagnostice akutniho koronarniho syndromu nasledujici: prvni odbér
ma byt proveden vZdy pfi pfijeti nemocného k vy3etfeni, dalSi obvykle za 6 az
9 hodin. U akutnich stavli ma stanoveni Troponinu v intervalu 6 az 9 hod. po
pfijeti zpravidla nejvy$Si diagnostickou senzitivitu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni 0

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfirucka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin
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Statim: ano
Zeny:
Referenéni meze: 0,0 - 15,6 ng/l
Muzi:
0,0 -34,2 ng/l

Poznamka:

| bez klinického vyznamu
1 ischemické poskozeni myokardu (AIM), akutni koronarni syndrom

Nazev vysetfeni:

S UIBC - volna vaz.kapacita

Metoda:

Absorbéni spektrofotometrie

Popis:

Celkovy obsah zeleza v lidském organismu se pohybuje mezi 3 - 3,5 g,

z ¢ehoz zhruba 2,5 g je obsazeno v erytrocytech a jejich prekurzorech v kostni
dfeni. Zelezo je transportovano v trojmocné podobé, a to ve vazbé na
plasmaticky protein apotransferin, pfi¢emz komplex apotransferinu a Fe(lll) je
nazyvan jako transferin. Za normalnich podminek je ovSem vyuzita pouze
jedna tfetina kapacity transferinu k vazbé Fe(lll). Zistatek nevyuzité vazebné
schopnosti Zzeleza je nenasycenou vazebnou kapacitou zeleza (UIBC). Soucet
séroveho Zeleza a UIBC pFedstavuje celkovou vazebnou kapacitu zeleza
(TIBC), ktera je stanovenim maximalni koncentrace Zeleza, jakou mize vazat
transferin.

Pfi nedostatku Zeleza stoupa syntéza transferinu, ij. celkova vazebna kapacita
(TIBC) roste, stejné tak volna vazebna kapacita (UIBC), saturace transferinu
klesa. UIBC a TIBC jsou zvySeny pfi nedostatcich Zeleza, jako jsou
nekomplikované anémie a snizeny u hemachromatoz.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech zilni krve

Odbér je nutné provést nalacno, pied aplikaci Zzeleza €i krevni transfuze.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 15,0 — 63,0 umol/l

Nazev vysetfeni:

S_Vitamin D-250H

Metoda:

Chemiluminiscen¢ni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Vitamin D je steroidni prohormon rozpustny v tucich produkovany
fotochemicky hlavné v kizi. Biologicky vyznamné jsou dvé formy: vitamin D3
(cholekalciferol) a vitamin D2 (ergokalciferol). Oba se mohou vstfebavat

z potravy, takto se vSak do téla dostane pouze 10-20 % vitaminu D. Pomoci
dvou hydroxylaénich reakci je vitamin D pfeménovan na aktivni formu
(kalcitriol). Prvni hydroxylace probiha v jatrech, druha v ledvinach. Hlavni
zasobni formou je 25-OH vitamin D, ktery se nachazi v krvi, a to v koncentraci
asi 1000x vétsi nez je koncentrace biologicky aktivni formy 1,25-(OH)2-
vitaminu D. Globalné byla zjiSténa obrovska prevalence nedostatku a deficitu
vitaminu D. Deficit tohoto vitaminu zpUsobuje sekundarni hyperparathyreézu a
onemocnéni, ktera maji za nasledek posSkozeni metabolismu kosti.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni 0

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku
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Informace o poZadovaném mnoZzstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Odbér nalaéno, rano, chranit krev pred svétlem.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 — 150 let: 75,0 — 120,0 nmol/l

Nazev vysetfeni:

S _Vitamin B12

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro€asticich (CMIA)

Popis:

Vitamin B12 (kobaltamin) je tvofen mikroorganismy a nékterymi zivocichy a
jeho hl. zdrojem je maso, ve kterém je vazan na bilkoviny. Z nich je uvolnn
pusobenim pepsinu a HCI, navazan na R-protein produkovany slinnymi
Zlazami, v duodenu je z vazby uvolnén. V burikach je metabolizovan na 3
aktivni formy, z nichz nejdulezitéjsi je metylkobaltamin. Pusobi jako kofaktor u
fady enzymu. Nedostatek vede k hromadéni metylmalonatu a homocysteinu
v krvi. Deficience kobaltaminu vede k neuropsychiatrickym pfiznakim a

k rozvoji megaloblastické anémie.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni r

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiruc¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Vyloucit dlouhodobé ovétleni, odbér pfed transfuzi nebo zapodetim IéCby
vitaminem B12

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ne
zeny:

Referen¢ni meze:

0 -1 rok: 170 - 1100 pmol/l

1 rok — 3 roky: 300 - 900 pmol/l
3 roky — 6 let: 230 - 1040 pmol/l
6 let — 9 let: 180 - 860 pmol/l

9 let— 12 let: 150 - 750 pmol/l
12 let — 18 let: 130 - 600 pmol/l
18 let — 150 let: 140 - 490 pmol/l
muzi:

0 -1 rok: 220 - 900 pmol/l

1 rok — 3 roky: 195 - 900 pmol/I
3 roky — 6 let: 180 - 800 pmol/l
6 let — 9 let: 200 - 860 pmol/l
9let—12 let: 135 - 800 pmol/l
12 let — 18 let: 160 - 640 pmol/l
18 let — 150 let: 140 - 490 pmol/l

Nazev vysetreni:

V_HGB ve stolici/ gram stolice (Okultni krvaceni)

Metoda: Imunoturbidimetrie
Test na skryté krvaceni do zaZivaciho traktu. SlouZi pro screening
Popis: kolorektalniho karcinomu, Crohnovy choroby apod. Metoda jezaloZzena na

imunologické reakci s turbidimetrickou reakci. Na pacienta nejsou pfed

Odebirany material:

vySetfenim kladeny zadné naroky na zménu stravv a zivotniho stvlu.
Stolice i rozT

Odbér do:

Specialni odbérova zkumavka s pufrem
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Pokyny pro odbér:

OdSroubujte uzaveér shérné zkumavky s odbérovou spiralou, nevylijte obsah
nadobky. Pomoci odbérové spiraly odeberte vzorek ze tii mist stolice.
Zasroubujte uzavér sbérné zkumavky zpét. Dlkladné protfepejte. Timto je
vzorek pfipraven k provedeni testu transportu nebo ulozeni. Takto upraveny
vzorek je mozno skladovat pfi -20°C po dobu 1 mésice.

Doba odezvy TAT:

7 dni

Statim:

ne

Referenéni meze:

0- 150 let: 0 - 15 pg/l

Poznamka:

1 pozitivni nalez: podezfeni na pfitomnost kolorektalniho karcinomu, indikace
ke kolonoskopii. Pozitivni nalez maze byt také u ulcerozni kolitidy, Crohnovy
nemoci nebo diverkulitidy.

Falesna pozitivita: stravovaci navyky, menstruace, krvaceni v hornim
gastrointestinalnim traktu.
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HEMATOLOGIE

Nazev vysetreni:

P_APTT - ratio

Metoda:

Koagulaéni-opticka

Popis:

Aktivovany parcialni tromboplastinovy test Je testem k vySetifeni koagulace
a monitoringu tzv. vnitini koagulaéni cesty. Vyuziva se spole€né s
Protrombinovym testem jako pfedoperacni vySetfeni pro ovéfeni Urovné
koagulalni stability organismu. Vyuziva se jako screeningovy test na deficity
koagulac¢nich faktorti, hemofilie, von Willebrandovu chorobu, pfitomnost
inhibitor( (napf. lupus anticoagulans) a monitorovani terapie heparinem (nelze
vyuzit u frakcionovanych heparin(l). APTT podava sumarni informaci o aktivité
koagulacénich faktor( vnitiniho koagulaéniho systému, zvlasté faktor po¢. faze
srazeni tj. zvlasté faktoru Xl. (nepostizitelny protrombinovym ¢asem), ale také
LILV, VILEX, X XL XILPK,HMWK, nezachycuje zmény fVII a £XI1I. PFiblizné 95 %
poruch koagulace ma prodluzeny APTT. Pokles faktord na 40 % normy se
projevi prodlouzenim ¢asu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzaver) ’

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagulacni pfisady. Odbér 1 hod
pfed aplikaci nefrakcionovaného heparinu (UHF), nelze pouzit u
nizkomolekularnich heparin (LMWH). Nutné vyloucit hemolitické, chylozni a
ikterické vzorky. Krev pfed stanoveni nesmi byt skladovana pfi 2-8 °C. Stabilita
bez heparinu 4 hod, s heparinem 1 hod pfi teploté +15°C az +25°C

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

déti:

0 -1 mésic: 0,80 — 1,50 (ratio)

1 mésic — 1 rok: 0,80 — 1,30 (ratio)
1rok — 11 let: 0,80 — 1,20 (ratio)
11 let — 16 let: 0,80 — 1,30 (ratio)
dospéli:

16 let — 150 let: 0,80 — 1,20 (ratio)

Néazev vysetteni:

P_D-dimer

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Hladina D-dimera (degradacnich produktu fibrinu) se zvySuje u stavl s aktivaci
koagulace, protoZe je produkovan trombin, vznika fibrin a probiha fibrinolyza.
Pozitivita D-dimer( je tedy dilkazem aktivace koagulace (generace trombinu) a
dikazem nasledné aktivace fibrinolyzy. Ke zvySeni hladiny dochazi pfi DIC,
trombodzach a emboliich. Snizeni hladiny D-dimert v pribéhu antikoagulaéni
terapie heparinem pfi TEN umozriuje monitorovat vyvoj a prognézu trombdzy.
Snizeni odrazi kvalitu endogenni trombolyzy. Ke zvySeni D-dimer( dochazi po
operacich, urazech, u nadorovych onemocnéni, pfi zanétech ¢i onemocnéni
jater. Pozitivita mGze byt ale pfitomna fyziologicky v t&éhotenstvi, pfi menstruaci
a po nadmérné fyzické namaze. Pro klinickou interpretaci ma tedy nejvétsi
vyznam negativni vysledek. V pfipadé pozitivnich nalezu je pfinosem
monitorovat zmény hladiny D-dimeru.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

e
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzaver) '

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagulacni pfisady.

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

0 — 1 mésic: 0,00 — 2,50 ml/l| FEU
1 mésic — 150 let: 0,00 — 0,50 ml/l| FEU
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Nazev vysetreni:

P_Fibrinogen

Metoda:

koagulacni

Popis:

Fibrinogen pfedstavuje koagulaéni faktor (1) s nejvétsi koncentraci v plazmé,
ktery je strukturou dimer sloZeny ze tfi part polypeptidovych fetézcl spojenych
disulfidovymi mlstky. Stanoveni aktivity fibrinogenu patfi k zakladnimu
koagulaénimu vySetfeni. Je Stépen trombinem na fibrin nebo plazminem za
vzniku fibrinogen degradacnich produktd. Kromé toho muze byt také Stépen
tzv. trombinu podobnymi enzymy (napf. reptilaza). Jako protein akutni faze se
zvySuje pfi zanétlivych onemocnénich, nadorech, diabetu, obezité, stavech po
operaci, v téhotenstvi. Snizenou koncentraci fibrinogenu pozorujeme pfi
vrozené hypo- a afibrinogenémii, dysfibrinogenémii, t&ézkych poruchach
jaterniho parenchymu, DIC, trombolytické IéEbé. ZvySeni hladiny fibrinogenu
predstavuje vyznamny rizikovy faktor vzniku trombézy, Castéji arterialni.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzaveér) &

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomeér krve a antikoagulaéni pfisady. Vyloucit je
potfeba zhmozdéni tkani pfi odbéru a delsi zataZeni paze (max. 1 min).
Stabilita 4 hod pfi teploté +15°C az +25°C

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0-1rok:15-3,449l/
lrok—6let: 1,7—-4,09g/

6 let—11 let: 1,55 - 4,0 g/l
11 let— 16 let: 1,55 - 4,5 g/l
16 let— 18 let: 1,6 — 4,2 g/l
dospéli:

18 let— 150 let: 1,8 — 4,2 g/l

Nazev vysetfeni:

P_Protrombinovy test

Metoda:

Koagulaéni-opticka

Popis:

PT. Je jednim z testu k vySetfeni srazlivosti (koagulace) krve. Je vySetfenim
tzv. vnéjSi cesty koagulace. Vyuziva se jako screeningovy test na deficity
koagulacnich faktort (FII, FVII, FX, FV, fibrinogenu), deficit vitaminu K a k
monitoringu pacientd IéEenych kumarinovymi preparaty. Vysledek PT se uvadi
jako ratio-pomér €asu koagulace pacienta s €asem normalni plazmy nebo jako
mezinarodni normalizovany pomér (INR). Tento odstranuje vliv riznych druh
tromboplastind a umoznuje mezilaboratorni srovnatelnost u daného pacienta.
Pfi antikoagulacni terapii se INR drzi v rozmezi 2,0 — 4,0. Riziko krvacivych
komplikaci muze stoupat v pfipadé, Ze INR roste nad 5,0 a vice.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzavér) t

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagulacni pfisady. Odbér provadét
nejdfive 2 hod. po aplikaci heparinu. Vyloucit pfijem listové zeleniny pfed
odbérem. Stabilita 6 hod pfi teploté +15°C az +25°C

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

0 -1 mésic: 0,8 — 1,5 (ratio)

1 mésic — 6 mésicu: 0,8 — 1,4 (ratio)
dospéli:

6 mésicu — 150 let; 0,8 — 1,2 (ratio)

Poznamka:

INR (International Normalized Ratio) = RISI, slouZzi pro vyjadfovani vysledki
pacientd s antikoagulacni 1é€bou, umozfiuje srovnani vysledkd riznych
laboratofi, ISI — mezinarodni index senzitivity pouzité reagencie
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R = ¢as pacienta / ¢as normalni plazmy
s, % - dnes jiz zastaralé zplUsoby vyjadfovani PT

Nazev vysetfeni:

Krevni obraz — zakladni

Metoda:

Detekce elektrickym odporem a pomoci rozptyleného svétla — pritokova
laserova cytometrie

Popis:

Krevni obraz je zakladnim hematologickym vySetfenim, které informuje o poctu
bilych (leukocyt() a Eervenych krvinek (erytrocytd), krevnich destic¢ek
(trombocytt). Zjistuje se sou¢asné mnozstvi Eerveného krevniho barviva
(hemoglobinu), hematokrit (objem erytrocytl v krvi) a nékteré dalSi parametry
Cervenych krvinek aj. Krevni obraz umoznuje ziskat pfehled o urovni
krvetvorby, nékterych krevnich chorobach, infekcich apod. V nékterych
pfipadech mulze byt doplnén krevnim natérem a provedena zpresnujici
identifikace leukocyt(, tzv. diferencial.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev
¢
Plast s protisrazlivou upravou EDTA, fialovy uzavér

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagulaéni pfisady. Stabilita 5 hod
pfi teploté +15°C az +25°C

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

Viz vysledkovy list

Néazev vysetteni:

Krevni obraz — diferencialni rozpocet

Detekce elektrickym odporem a pomoci rozptyleného svétla — pritokova

Metoda: | f .
aserova cytometrie
Krevni obraz je zakladnim hematologickym vySetfenim, které informuje o poctu
bilych (leukocytt) a €ervenych krvinek (erytrocytl), krevnich desticek
(trombocytl). Zjistuje se sou¢asné mnozstvi ¢erveného krevniho barviva
Popis: (hemoglobinu), hematokrit (objem erytrocytl v krvi) a nékteré dalSi parametry

¢ervenych krvinek a vyhodnocuje diferencialni rozpocet leukocytu. Krevni
obraz umoznuje ziskat pfehled o urovni krvetvorby, nékterych krevnich
chorobach, infekcich apod.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev
¢
Plast s protisrazlivou upravou EDTA, fialovy uzavér

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagulacni pfisady. Stabilita 5 hod
pfi teploté +15°C az +25°C

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ano

Referenéni meze:

Viz vysledkovy list

Nazev vysetfeni:

B_ Retikulocyty

Detekce elektrickym odporem a pomoci rozptyleného svétla — prutokova

Metoda: i .
laserova cytometrie
Vyjadfuje relativni zastoupeni retikulocytu v populaci erytrocytl. Retikulocyty
jsou mladé erytrocyty se zbytky organel obsahujicich RNA (ribozomy,
endoplazmatické retikulum). Stanoveni retikulocytl slouzi k posouzeni miry
Popis: erytropoetické aktivity dfené. ZvySené hodnoty: ukazuji na zvySenou tvorbu

erytrocytl-hemolytické anémie, krvaceni, nadorova infiltrace kostni dfené,
koufeni, t&€hotenstvi, fyziologicky u novorozence
Snizené hodnoty: dfefiovy utlum.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev
¢
Plast s protisrazlivou upravou EDTA, fialovy uzavér
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Pokyny pro odbér

Vynechat den pfed odbérem tuéna jidla. Stabilita 5 hod pfi teploté +15°C az
+25°C

Doba odezvy TAT: 24 hodin
Statim: ano
déti:

Referenéni meze:

1 den—3dny: 0,148 — 0,216 x 10%?|

4 dny — 1 mésic: 0,051 — 0,110 x 10*2|

1 mésic — 2 mésice: 0,052 — 0,078 x 1012|
2 mésice — 6 mésicl: 0,048 — 0,088 x 1012|
6 mésicu — 2 roky: 0,044 — 0,111 x 10%2|

2 roky — 6 let: 0,036 — 0,068 x 1021

6 let— 12 let: 0,042 — 0,070 x 10%2]

12 let — 15 let: 0,042 — 0,065 x 1012]

dospéli:
15 let — 150 let: 0,025 — 0,100 x 10%?|

Nazev vysetfeni:

B_ESR - sedimentace kineticky

Metoda:

opticka

Popis:

Rychlost sedimentace erytrocytl za ¢asovou jednotku za standartnich
podminek (ESR) je nejbéznéjsi vysetreni, které slouzi k prikazu zanétlivého
onemocnéni. Stanovuje se z nesrazlivé krve a sleduje se rychlost sedimentace
erytrocytll v ¢ase. Test ma vysokou senzitivitu, ale nizkou specificitu. Pfi
normailni sedimentaci se erytrocyty spojuji v malé shluky. Pfi zvySené vytvareji
vétsi shluky a pocetnéjsi (agregaty) a rychleji klesaji ke dnu. Hodnota
sedimentace ukazuje zavaznost infekce a jeji kontrola slouzi k uréeni stavu
I&éCby a jeji dynamiky.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev
¢
Plast s protisrazlivou Upravou EDTA, fialovy uzavér

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagulaéni pfisady

Doba odezvy TAT: 24 hodin

Statim: ano
déti:
0—14let: 2- 37 mm
Zeny:

Referen¢ni meze:

14 let — 50 let: 2 — 37 mm
50 let— 70 let: 2 — 39 mm
muzi:

14 let — 50 let: 2 — 28 mm
50 let— 70 let: 2 — 37 mm
dospéli:

70 — 150 let: 3 —46 mm

Poznamka:

Zvysené hodnoty: pfi chorobnich procesech, které jsou provazeny zmnozenim
fibrinogenu, proteint akutni faze a imunoglobulind (choroby spojené s
poruchou tvorby bilkovin, choroby zanétlivé a infekéni), nebo pfi anémiich.
ZvySené hodnoty se vyskytuji v t€hotenstvi, u myelomi a Waldenstrémovy
makroglobulinémie se nachazi hodnoty kolem 100 mm/hod i vy38i; Snizené
hodnoty: sedimentace byva u hepatitid, pfi ucpani Zlu€ovych cest (hromadéni
Zlu€ovych kyselin v krvi), pfi polyglobulii a polycytémii. Obvykle se déli v interni
mediciné ESR do 3 kategorii: Mirné zvySena: méné nez 80 mm/hod.; Stfedné
zvySena: 80 - 100 mm/hod.; Vysoka: vice neZ 100 mm/hod.;

IMUNOHEMATOLOGIE

Nazev vysetreni:

B_Krevni skupina + Rh faktor

Metoda:

Poloautomaticky systém na pevneé fazi s vyhodnoceni DG Reader NET od
firmy Grifols
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Popis:

Diagnostika antigent krevni skupiny ABO a RhD. Dale pro zjisténi pfipadné
skupinové inkompatibility mezi matkou a plodem, ktera by mohla ohrozit plod u
Zen v téhotenstvi.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev 5
Plast s protisrazlivou upravou EDTA, fialovy uzavér 6 ml ‘

Pokyny pro odbér:

Nelze zpracovavat vzorky hemolytické, silné chyl6zni a odebrané v
nedostate€ném mnozstvi.
Stabilita vzorku: 12 hod pfi 18-25 °C nebo 7 dni pfi 2-8 °C (*), nesmi zmrznout

(*) - podle Doporuéeni Spole&nosti pro transfuzni lékarstvi CLS JEP &. STL2011_07 v
platné verzi

Doba odezvy TAT:

Do druhého dne (provadi se denné).

Statim:

Ano

Referenéni meze:

Krevni skupina + Rh faktor - Zjistuje se pfitomnost antigent systému ABO a
antigenu D systému Rh.

VysSetirovany parametr: Vysledek:
Krevni skupina (systém ABO) A, B, AB, 0
Rh(D) faktor RhD negativni, positivni

Poznamka:

V pfipadé vysledku RhD weak/variant doporu¢ujeme dovysetfeni na
pfitomnost D variant nebo D weak (variantni /slabé) v imunohematologické
referencni laboratofi VFN U nemocnice 499/2, 128 00 Praha 2
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Nazev vysetreni:

B_Screen antierytrocytarnich protilatek

Poloautomaticky systém na pevné fazi s vyhodnoceni DG Reader NET od

Metoda: ' ,
firmy Grifols
Vysetreni pfitomnosti volnych nebo vazanych protilatek proti erytrocytim v
plazmé. Provadi se s LISS NAT (nepfimy antiglobulinovy test=nepfimy
Popis: Coombs). Pouziva se pro diagnostiku klinicky vyznamnych nepravidelnych

protilatek tfidy IgG, které by mohli ohrozit pfijemce transfuze pfi pfipadném
Updani transfuze, nebo ohrozit plod u Zen v téhotenstvi.

Odebirany material:

Odbér do:

Krev %
Plast s protisrazlivou Upravou EDTA, fialovy uzavér 6 ml ‘

Pokyny pro odbér:

Nelze zpracovavat vzorky hemolytické, silné chylézni a odebrané v
nedostate€ném mnoZstvi.
Stabilita vzorku: 12 hod pfi 18-25 °C nebo 7 dni pfi 2-8 °C (*), nesmi zmrznout

(*) - podle Doporu&eni Spoleénosti pro transfuzni lékarstvi CLS JEP &. STL2011_07 v
platné verzi

Referenéni meze:

Doba odezvy TAT: Do druhého dne (provadi se denng).
Statim: Ano
Vysetrovany parametr: Vysledek:

Antierytrocytarni protilatky negativni, positivni

Poznamka:

Pfi pozitivnim vysledku doporu€ujeme dovySetfeni identifikace protilatek a
zjisténi jejich titru.v imunohematologické laboratofi VFN U nemocnice 499/2,
128 00 Praha 2

VYSETRENI VE SMLUVNICH LABORATORICH

Laboratof je navazana na spolupracujici smluvni laboratore a je tak schopna zajistit Siroké spektrum vysetreni
v oblasti laboratorni mediciny podle pozadavk( spolupracujicich Iékafu a klientl, které sama neprovadi. K
tomuto Ucelu zajistuje sbér, preanalytické zpracovani, tfidéni a transport biologického materialu na pfislusna

pracovisté.

BIOCHEMIE

Nazev vysetfeni:

S Zn

Metoda:

Smluvni laboratof

Popis:

Zinek tvofi 24 % celkového obsahu stopovych prvkl v krvi. Je pfijiman fizenou
stfevni absorpci i prostou difuzi. Ztraci se pfedevsim stolici, méné potem a
moci. Ovliviiuje proteosyntézu, tvorbu nukloeovych kyselin, aktivitu fady
enzymu - je souc€asti asi 200 metaloenzyma. Udrzuje bariérovou funkci kuze,
urychluje hojeni ran, atd. Nedostatek vede k anorexii, zménam chuti i
Cichovych viemd, perioralni dermatitis

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Obecné platné informace viz nize

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Nazev vysetreni:

S_ELFO

Metoda:

Smluvni laboratof

Popis:

Separace bilkovinnych frakci krevniho séra kapilarni elektroforézou.
Jednoducha rychla metoda pro screening paraproteinémii. RozliSujeme tyto
zakladni elektroforetické typy:
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-typ akutniho zanétu (zmnozeni predevsim a1-, a2-, pfip. B2-globulind, pokles
albuminu)

-typ chronického z&nétu (zmnozeni a1-, a2-, y-globulinu, sniZeni albuminu)
-typ chronické hepatopatie (|albuminu, a1-, a2-, B1, vzestup y-globulinu,
mustek B-vy)

-typ nefrotického syndromu (pokles albuminu a y-globulinu, vzestup a2-, 8-
globulinu)

-typ malnutriéni (pokles albuminu a 31-globulinu, nékdy zvySeni a1-, a2-

globulinu)
Odebirany material: Krev -
Odbér do: Plast, gel, aktivator srazeni r
Pokyny pro odbér: Obecné platné informace viz nize
Doba odezvy TAT: Smluvni laboratof
Statim: Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Nazev vysetfeni:

S Imunofixace

Metoda: Smluvni laboratof
Priikaz paraproteinu je mozny na elektroforeogramu (i pfi koncentraci 1 g/l)s
Popis: jeho kvatifikaci densitometricky — je nezbytna pro 1é¢bu i diferenciaci mezi

MMG a MGUS. Nasleduje imunofixace s pentavalentnim antisérem A, G, M, K,
L.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Obecné platné informace viz nize

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

Indikace: diagnostika a monitorovani IéEby monoklonalnich gamapatii.

Néazev vysetteni:

S_Beta2-mikroglobulinem

Metoda:

Smluvni laboratof

Popis:

R2-mikroglobulin je protein s nizkou molekulovou hmotnosti, nachazi se na
povrchu vétsiny jadernich bunék, kde tvofi lehky Fetézec lidskych
leukocytarnich antigenti (HLA) 1. tfidy. Volny R2-mikroglobulin se v nizkych
koncentracich objevuje v séru, v moci €i jinych télesnych tekutinach v dusledku
metabolismu a $tépeni HLA. Koncentrace 32-mikroglobulinu v séru jsou €asto
zvySené v dusledku rychlejsi syntézy u pacientd s lymfoproliferativnimi
(mnohoc&etny myelom, B-CL leukémie, B — non hodginské lymfomy) a
chronickymi zanétlivymi onemocnénimi. ZvySené koncentrace se vyskytuji také
pfi ledvinovych dysfunkcich a snizené glomerularni filtraci v disledku
snizeného vylu€ovani modi. Vzestup sérové a pokles moCové koncentrace je
markerem rejekce transplantované ledviny.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Y
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Obecné platné informace viz nize

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

Pomocny tumor marker u hematologickych malignit, nejedna se vdak o
screeningoveé vySetfeni. Detekce dialyzacni amyloid6zy a rejekce transplantatu
ledviny, prognéza HIV infekce
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Nazev vysetreni:

S Inzulin

Metoda:

Chemiluminiscenéni imunoanalyza na mikro¢asticich (CMIA)

Popis:

B bunky pankreatu tvofi inzulin ve formé proinzulinu. Ten se sklada z fetézce A
a B spojenych C-peptidem. Sekrece inzulinu probiha podle dvou zakladnich
mechanism(: tonicka a dvoufazova sekrece. Tonicka sekrece nezavisi na
stimulaci organismu exogenni glukézou, ale reaguje na zmény ve
fyziologickych hladinach glukézy. Dvoufazova je pfimou odezvou na stimulaci
exogenni glukdzou.

Zvysené hladiny inzulinu se vyskytuji pfi obezité, Cushingové syndromu nebo
napft. pfi uzivani oralni antikoncepce. Se snizenyma hladinama se setkavame
u zjevného diabetu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Viz Laboratorni pfiru¢ka

Odbér zilni krve

Informace a pokyny k odbéru Zilni krve (spravny postup odbéru Zilni krve)
Mnozstvi vzorku

Informace o poZzadovaném mnoZstvi vzorku biologického materialu
Chyby pfi odbérech

Popis hlavnich chyb pfi odbérech Zilni krve

Doba odezvy TAT:

24 hodin

Statim:

ne

Referenéni meze:

0 - 150 let: 3,0 — 25,0 mUul/l

Nazev vysetfeni:

S TG (thyreoglobulin)

Metoda:

Smluvni laboratof

Popis:

Thyreoglobulin je glykoprotein skladajici se ze dvou proteinovych fetézcu. Je
syntetizovan ve folikularnich burnkach stitné zlazy. Ve své struktufe obsahuje
atomy jédu a funguje jako prohormon pro thyroxin a trijodthyronin. Jeho
produkce je stimulovana TSH, intrathyroidalnim deficitem jodu a pfitomnosti
imunoglobulind stimulujicich Stitnou zlazu. Hladiny thyreoglobulinu se zvySuji u
strumy, v gravidité a pfi destrukci thyreoidalni tkané (subakutni thyreoiditis).
Thyreoglobulin se uziva pfedevsim jako nadorovy marker po odstranéni stitné
Zlazy pfi sledovani terapie u dobfe diferencovanych nadort §titné zlazy. U
athyredznich osob (v&etné osob s kongenitalni hypothyre6zou) je hodnota
nulova. Pfi vySetfeni thyreoglobulinu je vhodné zaroveri stanoviti aTG
proClatky, které mohou interferovat pfi stanoveni. Indikaci k vy$etieni je také
pfitomnost plicnich a kostnich metastaz z nejasného zdroje a existence
patologickych zlomenin — v téchto pfipadech jsou hodnoty vyrazné zvySené.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, gel, aktivator srazeni t

Pokyny pro odbér:

Obecné platné informace viz nize

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

| bez vyznamného klinického vyznamu

Nazev vysetreni:

F_Calprotectin

Metoda: Smluvni laboratof
Kalprotektin je vyznamnym senzitivnim nespecifickym diagnostickym
Popis: markerem zanétlivych onemocnéni vyznacujici se antibakterialnimi,

antiproliferanimi a regulacnimi vlastnostmi. Pfedstavuje okolo 60 % vSech

Nazev dokumentu: VD.JAN 02 Laboratorni pfiru¢ka - Pfiloha €. 2 Seznam vySetfeni — BIO, HEM

Verze: 04, platna od 1. 7. 2024

| Zpracoval: Mgr. Dagmar Fibigarova | Schvalil: MUDr. Natalie Mészarosova

Strana 75 (celkem 78)




bilkovin obsazenych v cytosolu neutrofili. Kalprotektin se vS§ak objevuje i na
membranach monocytu, endotelialnich a epitelialnich burikach. Koncentrace
kalprotektinu koreluje s vyskytem zanétlivého onemocnéni stiev, kolorektalnim
karcinomen, ulcerézni kolitidou & s Crohnovym onemocnénim, kde se jeho
hladina screeningové stanovuje ve stolici. MnoZstvi kalprotektinu je rovnéz
srovnatelné s mnozstvim leukocytl vylou¢enych do stfevniho lumen.
Umozniuje tak odhadovat stuperi leukocytarni infiltrace stfevni sliznice.
Rostouci koncentrace plazmatického kalprotektinu také doprovazi cystickou
fibrézu, bakterialni infekce v ledvinach, akutni rejekce pfi transplantaci,
meningitidy, pneumonie, tuberkulézu, revmatickou artritidu, parodontitidy atd.

Odebirany material:

Stolice

Odbér do:

Specialni odbérova zkumavka s pufrem

Pokyny pro odbér:

Soupravu je nutno i pfed odbérem uchovavat v lednici! Postup odebrani vzorku
na stanoveni calprotectin una vyzadani. Vzorek je stabilni po dobu 24 hodin pfi
uchovani v chladni¢ce. Zkumavku pfedejte sestfe ihned nebo ji uchovejte v
chladni¢ce po dobu max. 24 hodin

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

HEMOSTAZA

Nazev vysetfeni:

P_Antitrombin

Metoda: Smluvni laboratof
Antirombin (dfive antitrombin Ill) patfi mezi pfirozené inhibitory koagulace.
Popis: Tvofi ireverzibilni komplex a trombinem a dalSimi serinovymi proteazami. Jeho

ucinek je mnohonasobné zvysen v pfitomnosti heparinu. Patfi k proteinlim
akutni faze.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzaveér) r

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagulacni pfisady. Odbér provadét
nejdfive 2 hod. po aplikaci heparinu. Vyloucit pfijem listové zeleniny pfed
odbérem.

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

Klinicky vyznam ma sniZeni inhibi¢ni aktivity, které pfedstavuje zvySené riziko
trombézy. Pfi€inou jsou defekty, které mohou byt jak vrozené, tak ziskané -
shiZzena syntéza (jaterni onemocnéni, fyziologicky novorozenec); zvy3ena
spotieba (DIC, TEN, velké operace) a jiné pficiny (t&€hotenstvi, kontraceptiva).
Zvyseni inhibi¢ni aktivity nema klinicky vyznam SniZzené hodnoty: DIC,
operace, hepatopatie, nefroticky syndrom, téhotenstvi, kontraceptiva, vrozeny
nedostatek

Néazev vysetteni:

P_Trombinovy test

Metoda:

Smluvni laboratof

Popis:

Test zachycujici tzv. tfeti fazi koagulace, tj. Sté€peni fibrinogenu trombinem. Je
to nejcitlivéjSi screeningovy test pfi poruse nebo nedostatku fibrinogenu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzavér) t

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomeér krve a antikoagulaéni pfisady. Odbér provadét
nejdfive 2 hod. po aplikaci heparinu. Vyloucit pfijem listové zeleniny pfed
odbérem.

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof
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Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

Prodlouzeni ¢asu je pfi poruse $tépeni fibrinogenu trombinem, u
dysfibrinogenemie, hypofibrinogenemie, afibrinogenemie, 1é¢bé heparinem,
vysoké hladiné FDP, v pfitomnosti jinych patologickych inhibitor( (myelom,
revmatoidni artritida), u hypoalbuminemie, fyziologicky u novorozence.
ZvySené hodnoty: dys/hypofibrinogenémie, heparin, FDP, fyziologicky u
novorozence.

Snizené hodnoty: nékteré dysfibrinogenémie

Nazev vysetfeni:

P_Protein C

Metoda:

Smluvni laboratof

Popis:

Systém proteinu C je pfirozena antikoagulaéni cesta, jejimz cilem je Stépeni
aktivovanych faktor(i V a VIII. Tim kontroluje tvorbu srazeniny a brani uzavéru
zdravych cév. Systém tvofi protein C, protein S, trombomodulin, inhibitor
aktivovaného proteinu C a endotelialni receptor proteinu C. Protein C je K
dependentni serinova proteaza. Protein C je inhibitor koagulace, ktery je
zavisly na vitaminu K a podili se na regulaci aktivity faktort F V a F VIII.
Kongenitalni heterozygotni deficit ma za nasledek vysoky a na véku zavisly
vyskyt Zilnich tromb6z1,2. Homozygotni deficit u novorozencu je spojovan s
velmi zavaznymi trombotickymi projevy. Ziskany deficit maze byt zplisoben
nedostatkem vitaminu K, jehoz pfic¢inou mize byt napf. porucha vstfebavani
nebo peroralni antikoagulaéni terapie. V pfipadé nedostatku vitaminu K klesa
aktivita také dalSich koagulacnich faktor zavislych na tomto vitaminu a riziko
trombozy v tomto stavu je tedy nizké. Vzhledem ke kratkému biologickému
poloc¢asu proteinu C mlize zahajeni peroralni anti-vitamin K terapie vést k
velmi nizkym hladinam aktivity proteinu C a zvySeni rizika kumarinové nekrdzy.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzavér) t

Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomeér krve a antikoagulaéni pfisady. lhned po odbéru
promisit, netfepat! Ihned dorucit (nejlépe do 2 hodin) do laboratore. Stabilita
primarniho vzorku i plazmy je 8 hod pfi teploté +15°C az +25°C; zmrazené
plasmy pod -20°C 4 tydny.

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

Klinicky vyznam ma pouze snizeni (zvy$ené trombofilni riziko), které maze
byt vrozené nebo ziskané z diivodu snizené syntézy (jaterni onemocnéni,
nedostatek vit. K, 1éEba kumariny), zvySenych ztrat, zvySené spotieby ale i z
jiné pficiny.

Snizené hodnoty: vrozeny nedostatek, hepatopatie, nedostatek vit. K, IéEba
kumariny, DIC, operace

Néazev vysetteni:

P_Protein S

Metoda:

Imunoturbidimetrie

Popis:

Protein S, vitamin K dependentni plazmaticky protein, je kofaktorem
aktivovaného proteinu C. Stimuluje proteolytickou inaktivaci faktoru Va a
faktoru Vllla proteinem Ca, a tak stimuluje jeho koagulaci-inhibujici efekt. Ma
rovnéz vlastni antikoagulaéni aktivitu — inhibuje aktivovany faktor X. Protein S
se objevuje v plazmé bud jako volny, fyziologicky koagulaéné aktivni protein
nebo v neaktivni formé& navazany na C4b vazebny protein (C4bBP). SniZzena
aktivita proteinu S zvySuje tromboembolické riziko. Homozygotni deficit
proteinu S, stejné jako homozygotni deficit proteinu C, vede k Purpura
fulminans u kojencud. Vazany protein S nema antikoagulacéni aktivitu.

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

-
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzavér) t
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Pokyny pro odbér:

Nutno zachovat spravny pomér krve a antikoagula¢ni prisady. Ihned po odbéru
promisit, netfepat! Ihned dorucit (nejlépe do 2 hodin) do laboratofe. Stabilita
primarniho vzorku i plasmy jsou 4 hodiny pfi teploté +15°C az +25°C;
zmrazené plasmy pod -20°C 4 tydny.

Doba odezvy TAT:

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referenéni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

Klinicky vyznam ve smyslu zvy3eni rizika trombdzy ma pouze sniZzeni
hladiny, které je bud vrozené, nebo ziskané, vyvolané snizenou syntézou
(onemocnéni jater, nedostatek nebo poruchy metabolismu vit. K, [é¢ba
kumariny), zvySenou spotfebou (DIC, operace) nebo jinou pfiinou
(téhotenstvi, HAK). FaleSné snizena hladina PS muze byt disledkem

pritomnosti APC rezistence.

Snizené hodnoty: vrozeny nedostatek, hepatopatie, nedostatek vit. K, Ié¢ba
kumariny, DIC, operace, téhotenstvi.

Pro stanoveni volnych a vazanych proteint jsou doporu¢ovany
imunochemické metody, pokud maji byt identifikovany dédi¢né nebo ziskané
deficity i snizeni aktivity proteinu S zplsobené zvySenim C4bBP.

Nazev vysetfeni:

OSTATNI - Obecné platné informace

Metoda:

Smluvni laboratof

Popis:

Odebirany material:

Krev

Odbér do:

Plast, gel, aktivator srazeni
Plast s protisrazlivou upravou EDTA
Plast, citrat sodny v poméru 1:9 (modry uzaveér)

Pokyny pro odbér:

Obecné platné informace:

VétsSina odbérl krevnich vzorkd se provadi v rannich nebo dopolednich
hodinach na laéno. Obvykla doba odbéru je 6 az 11 hodiin je mozné vyuzit
celou pracovni dobu odbérovych mistnosti napf. do 15 hodin u statimovych
vySetfeni a jinych neodkladnych vySetfeni. Neni vhodné absolvovat odbér po
noéni sméné. Je vhodné byt na la&no, rano pfed odbérem je vhodné se napit
Cisté vody alespori 200 ml.

V pfipadé jakychkoliv dalSich dotaz(, ¢i nejasnosti k odbérdm krve nas
nevahejte kontaktovat.

Doba odezvy (TAT)

Smluvni laboratof

Statim:

Smluvni laboratof

Referen¢ni meze:

Smluvni laboratof

Poznamka:

Pokyny pro pacienta — pfiprava na odbér krve

¢ Spolehlivost vysledkud laboratornich analyz zavisi také na pfipravé pacienta
pred odbérem.

e Pro vét3inu biochemickych vysetfeni se doporuc€uje odbér krve v rannich
hodinach a nalaéno. Neni doporu¢eno provadét odbér po no&ni sméné.

e Nalagno se rozumi, Ze pacient cca 10 hodin pfed odb&rem neji. LaCnéni
nad 12 hodin je nevhodné, kratsi lacnéni nez 8 hodin je nedostate¢né.

e Po dobu laénéni se nedoporucuje koufit a pozivat alkoholické napoje.

e Je vhodné pfed odbérem vypit neslazené tekutiny, abychom vylougili
dehydrataci pacienta (napf. neslazeny &erny &aj, voda, neochucena
mineralka).

e Je doporu€eno, aby byl pacient pfed odbé&rem v relativnim klidu, vyjma
testu, u kterych je fyzicka zatéz doporucena.

e Néktera laboratorni vySetfeni vyzaduji specialni pfipravu, dodrzovani diety,
omezeni nékterych potravin. Pro tyto Ucely jsou vypracovany zvlastni
pokyny, kterymi je tfeba se fidit.
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