Klinicka laborator Medicentrum Beroun a.s.

H-1 fyziologické/normalni hodnoty, podminky odbéru

(pozor na zménu

referenénich hodnot pro téhotné! Viz. Seznam provadénych vySetieni a zmény

referenénich hodnot laboratornich vySeti‘eni béhem normalniho téhotenstvi)

Osteokalcin

Odebirany material

Krev

Odbér do

Plast se separacnim gelem (Sarstedt: hnédy uzavér)

Dostupnost rutinni

Pond¢li az patek

Odezva (rutinni)

Do 5 hodin od doruceni do laboratofe

Pokyny k odbéru

Nejsou vhodné vzorky silné hemolytické. Déle viz. Laboratorni
ptirucka sekce C-5 Priprava pacienta pred vySetfenim

(vSeobecné pokyny pied odbérem).

Pouzivany material pro stanoveni

Stabilita (sérum)

sérum
4 az 8°C 1 den
"-20°C 30 dni
Referencéni hodnoty
Osteokalcin[ug/1]
Pohlavi Vék od do Norma do

7z ISR 150 R 11-46

M 18R 30 R 22 -76

M 30R 50 R 12-45

M 50R 150 R 11-50

*D-den, T-tyden, M-mésic, R-rok, pohlavi: Z-7ena, M-muz, U-muzi i Zeny, DRM+HRM-dolni +horni referenéni mez

Poznamky

Podle vysledk stanoveni osteokalcinu je moZzné sledovat terapii preparaty s antiresorpénimi

ucinky (bisfosfonaty nebo hormonalni substituéni 1é€ba, HRT) u zminénych pacientd s

osteopordzou nebo hyperkalcemii.

Zvyseni koncentraci osteokalcinu v séru

* hojeni fraktur,

* kostni metastazy bez hyperkalcémie,
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* Pagetova choroba,

* primarni hyperparathyreoidismus,

* sekundarni hyperparathyreoidismus,

« renalni insuficience (porucha eliminace),

* hyperthyredza (zvyseni na dvojnasobek az trojnasobek normy),

* renalni osteodystrofie,

* osteomalacie,

» u nemocnych lé¢enych 1,25-dihydroxyvitaminem D,

* laktace,

* osteogenesis imperfekta,

* po terapii fluoridy,

* hypermagnezémie,

« akromegalie,

« fyzickd zatéz,

* kofein,

* u starych postmenopauzalnich Zen pti soucasné zvySené osteoresorpci,
» faleSné zvyseni pii uvolnéni osteokalcinu z trombocytli béhem sraZzeni krve,
* terapie vitaminem K.

Snizeni koncentraci osteokalcinu v séru

* deficit vitaminu K,

* [écba bisfosfonaty,

* podavani warfarinu (antagonista vitaminu K),

* osteopenie po kortikoidech, je zndmkou snizené formace skeletu,

* hypoparathyreoza,

 maligni hyperkalcémie, osteokalcin koreluje negativné s kalcémii pfi osteolytickych
metastazach skeletu s hyperkalcémii,

* myelom v pokroc¢ilych stadiich a/nebo s hyperkalcémii,

* revmatoidni arthritis,

* oralni kontraceptiva.



