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LABORATORIOT

Laboratoriokasikirja
GLUTAMYYLITRANSFERAASI

P -GT (4597), S -GT (1489)

Indikaatiot

Nayte

Sailytys ja lahetys

Menetelma
Toimitusaika

Viitearvot

Tulkinta

Konsultointi

kts. myds Maksarasitustutkimus

Al kohol i n suurkul utuksen tunnistanm nen ja nmaksasairauksien diagnostiikka.
Sappi t ukoksen osoi ttam nen.

0.5 m seerunia tai plasnmaa (hepariini- tai EDTA).

Last en sornenpadverinayttei ssa riittadd 200 pl seerum a tai pl asmaa.
Samast a nayt enfdr dsta voi daan tehdd nyds nuita peruskem an tutki nuksi a.
Tarvittaessa konsultoi asiantuntijoita.

Séilytys 2-3 vrk jaéakaapissa, pi denpi ai kai nen  pakastettuna. Lahetys
huoneenl &mbssa.

Ki neettinen fotonmetria, |FCC n suositus.

1 tyopaiva

Nai set, al kaen 17 v alle 40 Ul

M ehet, al kaen 17 v alle 60 Ul

Lapset, alle 1 kk alle 300 Ul
1 kk - 16 v alle 50 U

Viitearvot paivitetty 18.3.2015

G utanyylitransferaasi (GI) on neksassa (sappitieepiteelissd), hainmassa,
munuai sissa ja verisuonten endoteelisoluissa sijaitseva entsyynm, joka
kat al ysoi peptidien hydrolyysia ja glutanyyliryhmin siirtoa ami nohappoihin ja
pepti dei hin. Maksan vaurioi ssa GI vapaut uu herkasti verenkiertoon.

Veren suurentuneet GrT-aktiivisuudet liittyvat yleensa nmaksan ja sappiteiden
sairauksiin tai al koholin suurkul utukseen.

S -GI nousee herkasti mm intra- ja ekstrahepaattisen sappistaasin sekéd
maksamet ast aasi en yhteydessd, joissa se on alkalista fosfataasia (AFCS)
her kenpi nmer kki aine. Virtsan GI pitoisuus kohoaa herkasti munuai st en
tubul aari sissa vaurioissa, nutta S-GI:n pitoisuus sailyy usein normaalina.
Miita syitd S-GI' nousuun ovat mm akuutti ja krooninen hepatiitti
(krooni sessa saattaa pysya kohol | a kuukausi a) ja rasvamaksa.

Al koholin kayttd nostaa S-GI pitoisuutta ja al koholisteilla tavataan korkeita
GT-aktiivisuuksia, jotka normalisoituvat parin viikon kuluessa alkoholin
kayt 6n | opettam sen j al keen.

Kohonneita ja pi t kdai kai si a S-GT nousuj a ndhdaan myos akuuti ssa
pankreatiitissa, sydaninfarktissa, sydaninsuffisienssissa, keuhkoinfarktissa
sekd pankreaskarsi nooman yhteydessa. Myds pneunoni a, di abetes, |ihavuus, |BD
taudit ja bronkuskarsi nooma sekd useat nmaksan entsyynitoim ntaa indusoivat
| adkkeet (fenytoiini, barbituraatit ja dekstropropoksifeeni) nostavat S-GTI
pi toi suutta.

Huom Al kohol in kaytdn merkkiaineena S -GI:n sensitiivisyys on sanma tasoa
kuin S -CDT:n eli 60-90 % n |luokkaa. S -GI :n spesifisyys ei kuitenkaan ole
kovin hyvda, joten S -CDT ja S -GI' nhadritykset yhdessa nostavat
sensitiivisyytta selvasti.

Al koholin  suurkul utuksen pitkaaisen kaytén osoittam seen suositellaan
kaytett avaksi kokoveren fosfatidyylietanoli nddritystd B -Peth (12510).

Sai raal akem sti, FT M kko Hel eni us
Puh. 040 922 5301
m kko. hel enius@ita.fi
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