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Imunofixaény profil bielkovin v mog¢i
Nazov v elektronickej ziadanke: ,Imunofixacia bielkovin v mati“

Kategoria: Imunofixacia v mo¢i — kvalitativny dékaz pritomnosti niektorych bielkovinovych
markerov v mo¢i pomocou Specifickych monoklonalnych protilatok:
» identifikacia a rozliSenie tubularnej a glomerularrej proteinarie
e skrining Bence-Jonesove] bielkoviny a monoklonalroh taZzkych retazcov
imunoglobulinov

Indikacie a klinicky vyznam: rozliSenie typu proteindrie pri renalnych ochorerch so
sU¢asnym skriningom pritomnosti Bence-Jonesovej bieliky resp. monoklonalnychl’azkych
rer’azcov imunoglobulinov

Moc¢ zdravého cloveka obsahuje minimalne stopové mnoiZstvo proteinov s nizkou
molekulovou hmotnostou ako su mikroalbumin a transferin. Mikroproteiny, ktoré volne
prechadzaju glomerulom, su efektivne degradované tubulom. Za normalnych okolnosti
kvantitativna proteinuria nepresiahne hodnotu 0,15 g/24 hodin. Patologicka proteinuria moze
indikovat renalne (glomeruldrne alebo tubuldrne) poskodenie. Ci skuto¢ne ide o
rendlnu proteinuriu sa zistuje pomocou cielenej indentifikacie a dékazu pritomnosti urcitych
bielkovinovych markerov v moci, ktoré su Specifické pre glomerularnu alebo tubuldrnu
proteindriu. Metdda sucasne skrinuje pritomnost BJB bielkoviny v moci — t.j. monoklondlnych
volnych lahkych retazcovimunoglobulinov kappa a lambda, ktoré su ¢astym a niekedy ndhodnym
nalezom pri proteindridach u pacientov s malignym ochorenim krvi, akym je mnohopocetny
myeldm. Metdda doplnend o dalsie kvantitativne vySetrenia bielkovin v moci tak méZze podat
velmi komplexnu a spolahlivd informaciu o profile bielkovin v moci a o pdvode proteinurie.

Interpretacia vysledkov imunofixaéného profilu bielkovin v mogi:

Vysledky je nutné resp. vhodné indikovél a interpretovat’ spolu s kvantitativhou
proteinuriou (KVP alebo PCR) resp. tiez uALB-Uriou(ACR), IgG-Uriou a v pripade
podozrenia na tubularne poskodenie je vhodné taiost’ Beta2mikroglobulin v ma.

» Fyziologicka proteindria — negativny nalez— stopy mikroalbuminu a transferinu pri
negativnej KVP a fyziologickej mikroalbuminarii

e Glomerularna proteindria selektivna — nalez proteinov vdich ako 60kDa:
mikroalbuminu a transferinu pri pozitivnej KVP aknoialbuminrii

* Glomeruldrna proteintria neselektivha - nalez proteinov w&ich ako 60kDa:
mikroalbuminu a transferinu a imunoglobulinov poziivhej KVP, mikroalbuminurii,
pripadne tiez 1gG-Urii

e Tubularna proteinaria — nalez mikroproteinov menSich ako 60 kDaggm KVP
zvytajne nepresahuje vylanie viac ako 1g proteinov/24 hodin, ak ide primear
o tubularne poskodenie

* ZmieSana proteindria — stEasny nalez mikroproteinov a proteinow$igh ako 60 kDa
moZe indikové kombinované renalne poskodenie (glomerularne aldmbe). Tubularna
proteindria je vSak pri vysokych hodnotach K¥&sto iba sekundarnym javom (nemusi
byt spésobenda primarnym tubularnym posSkodenim) — mEskgm glomerulom, resp. pri
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masivnej prerendlnej proteinurii dochadza k pré&kmau rendlneho prahu a Ike
mnoZstvo bielkovin nedokaze tubulus efektivne dimyra’ a bielkoviny prenikaju do

mocu.

* Nalez BJB- nalez viéinych monoklonalnych kappa a lambdé@azcov moéze indikowa
pritomno$ maligneho ochorenia krvi a preto je takto pozeivmySetrenie nutné
konzultova' s lekarom hematolégom, pripadne doploidalSie vySetrenia (Dokaz BJB

v madi, IFIX v sére).

Dostupné kvantitativne vySetrenia markerovych proténov v maéi a ich referenéné

hodnoty:
Kvntifikovany marker jednotka Cut off hodnota
Kvantitativna proteinuriaVP) g/24 hodin <0,15
Celkové bielkoviny/kreatininfCR) mg/mmol <15
Mikroalbumin/Kreatinin ACR) mg/mmol <3
IgG/Kreatinin mg/mmol <1,13
Beta2mikroglobulin mg/I <0,3

Poznamka:Pomer PCR je v s@snosti povaZzovany za presnejSi udaj

Material na vySetrenie:

doporuieny je 24 hodinovy zbierany mé&
Pre Beta2mikroglobulin je nutny zvI&® odber - prvy ranny mo¢

Indika éné pravidla pre uznavanie laboratérneho vykonu v P:

» povolené odbornosti: 001, 007, 008, 012, 063, 1063, 323, 341
» diagnozy: prislusné diagn6zy ku klinickym stavom uvedenyntasti ,Indikacie

a klinicky vyznam*

* povoleny interval vySetrovania: 1x meséne
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