Laboratorni ukazatelé nedostatku nebo nadbytku

zeleza

Stanoveni zeleza v séru

Tranzitni pool FE je stanovovdan jako plazmatické nebo sérové zelezo. Transferin vdze prakticky veskeré zelezo v

cirkulaci.
Normalni ferrémie:

novorozenci: 17,90-44,75 umol/l,
déti: 8,95-21,48 umol/I,
zeny: 7,16-26,85 pmol/I,
muzi: 8,95-28,64 umol/l.

Snizené hodnoty: pri nedostatku Zeleza - porucha strevni resorpce, snizeny prijem v potravé, zvysené ztraty
(nej¢astéji menstruacnim krvacenim, ale také latentni ztraty do traviciho traktu z rGznych pficin), zvysena potreba

(téhotenstvi, hypertyreéza).

Zvysené hodnoty: pri hemolytickych anémiich a hemochromatéze.

Plazmaticky transferin

Fyziologické koncentrace: 2-3 g/l

= Transportni protein Zeleza, ktery se tvori v jatrech a je nadsledné uvolfiovan do obéhu.
= Zvyseni - pri nedostatku zeleza v organismu je mechanismem zpétné vazby vystuprfiovana syntéza transferinu

v hepatocytech.

= Pokles - pfi poruse jaterni proteosyntézy, malnutrici, ztrdtadch (proteinurie, exsudativni enteropatie), pfi

akutnim ¢i chronickém zanétu (negativni reaktant akutni faze).

Saturace transferinu

Saturace transferinu je nékdy uddvana jako % saturace Zeleza.

Vypocet: sérové zelezo : TIBC (total iron binding capacity)
Norma: 20-55 %.
Snizené hodnoty: pri deficitu Zzeleza.

Snizeni saturace spolu s nizkymi hodnotami TIBC doprovazi
hemosiderézu, hemochromatézu, jaterni onemocnéni.

ZvysSené hodnoty: 80-90 % pri hereditéarni hemochromatdéze.

Feritin v séru

Tuto hodnotu pouzivdme k posouzeni stavu zdsob zeleza v
organismu. Nema funkci z hlediska metabolismu Fe.

Norma: (ug/litr; ng/ml)

novorozenec: 25-200,
1. mésic: 200-600,

6. mésict-15 let: 7-140,
zeny: 12-150,

muzi: 15-200.
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Snizeni hladiny sérového feritinu je prokazatelné jiz v poc¢atecnich fazich anémie z nedostatku zeleza.

Zvyseni: pfi pretizeni Zelezem, poskozenf jater, nddorech; je proteinem akutni faze.

Sérovy (solubilni) transferinovy receptor (sTfR)
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Stanovovan imunoanalytickymi metodami, nej¢astéji pomoci ELISA

Zvyseni: deficit Zzeleza v organismu, zvyseni exprese transferinového receptoru na buné¢nych membranach napf.
pfi intenzivni hematopoéze (hemolytické anémie, B-talasémie, polycytémie).

Snizeni: Utlum kostni dfené, chronické renalni selhani.

Poznamka: Transferinovy receptor (TfR) je hlavnim medidtorem prisunu zeleza do buriky. TfR je transmembrdnovy
dimer dvou identickych subjednotek, ktery vdze a posléze internalizuje transferin s dvéma molekulami zeleza. Tak
je umoznéna doprava Zeleza do bunééného cytosolu. Pokud vzrista potreba Zeleza v burice, zvysuje se exprese
tohoto receptoru na bunécné membrané (priblizné 80 % vsech TfR je na erytroidnich progenitorovych burikach).
Solubilni transferinovy receptor vznikd proteolyzou TfR na specifickém misté extraceluldrni domény. Vznikne tak

monomer detekovatelny v plazmé nebo v séru. Mezi TfR a sTfR existuje konstantni vztah, proto je sTfR nepfimym
ukazatelem exprese TfR v organismu.

Erytrocytarni feritin

= Jeho mnozstvi odrazi stav zdsob zeleza v pribéhu poslednich 3 mésicl (Fe deficit/pretizeni).

= Neni ovlivnén akutni nemoci nebo funkci jater.
Volny erytrocytarni porfyrin

Zvyseni pri poruchdch syntézy hemu.

Anémie chronickych chorob Anémie z nedostatku zeleza| Myelodysplasticky syndrom

Sérové Fe il 1l TTT
Transferin/TIBC | ! T il
Ferritin T il T
Kostni dfen Fe2+ v Mo Chybi Fe Okrouhlé sideroblasty - zasoby Fe 1
Dg. voditka Zakladni onemocnéni Pfiznaky | Fe krvéaceni Dyshematopoeza
Odkazy
Souvisejici ¢clanky

= Zelezo

= Transferin

= Feritin

= Hemosiderin

Pouzita literatura

= NECAS, Emanuel. Obecns patologickd fyziologie. 2. vydani. Praha : Nakladatelstvi Karolinum, 2007. ISBN
978-80-246-1291-1.


https://www.wikiskripta.eu/w/ELISA
https://www.wikiskripta.eu/index.php?title=Hematopoeza&action=edit&redlink=1
https://www.wikiskripta.eu/w/Hemoglobinopatie#%CE%B2-thalasemie
https://www.wikiskripta.eu/w/Chorobn%C3%A9_stavy_ze_zv%C3%BD%C5%A1en%C3%A9ho_po%C4%8Dtu_erytrocyt%C5%AF
https://www.wikiskripta.eu/w/Kostn%C3%AD_d%C5%99e%C5%88
https://www.wikiskripta.eu/w/Chronick%C3%A9_ren%C3%A1ln%C3%AD_selh%C3%A1n%C3%AD
https://www.wikiskripta.eu/w/Hem
https://www.wikiskripta.eu/w/Myelodysplastick%C3%BD_syndrom
https://www.wikiskripta.eu/w/%C5%BDelezo
https://www.wikiskripta.eu/w/Transferin
https://www.wikiskripta.eu/w/Feritin
https://www.wikiskripta.eu/w/Hemosiderin
https://www.wikiskripta.eu/w/Speci%C3%A1ln%C3%AD:Zdroje_knih/978-80-246-1291-1

