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LABORATORIOT

Laboratoriokasikirja
Kalprotektiini, ulosteesta
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Kommentti

Kal pr ot ekti i ni kuuluu ryhmadn S100-proteiinit, jonka nmuodostaa n. 20
kal siuma sitovaa proteiinia. Nm tulee siitd, ettd n&nd proteiinit
|'i ukenevat 100 % kyl | &stettyyn ammoni unsul faattiin. S100A8, S100A9 ja S100A12
(kalgranuliini A, B ja © liittyvat inmuunijéarjestelmddn aktivaati oon.
Kal protektiini on S100A8:n ja S100A9:n konpleksi, joka sitoo kalsiuma ja
jolla on ant i m kr obi nen t eho. Kal prot ektii ni esiintyy paaasi assa
neutrofiileissa granul osyyteissd ja nonosyyteissd. Kalprotektiinia vapautuu
aktiivisesti |imakalvoissa ja passiivisesti hajoavista val kosol ui st a.

Tul ehduksel listen suolistotautien (Crohnin tauti ja haavainen Kkoliitti)
seul onta, taudin aktiivisuuden arviointi ja hoidon tehon seuranta.

1-5 g ulostetta (teelusikallinen, enintdin puolet nayteastian tilavuudesta)
hyvin suljetussa ul ostendytepurkissa. Purkin ulkopinnan tulee olla puhdas.
Pur kki pakataan tiiviiseen rmuovi pussiin.

Sailyy 3 vrk jaakaapi ssa, | ahetys huoneenl anmissa.
Naytteen voi pakastaa. Pakastettu ndyte | &hetetet&édn pakastel dhet yksena.

| mmunof | uor onetri nen.
1-5 tydpai vaa.

Ai kui set: alle 100 pg/g
Al'l e vuoden ikéisilla lapsilla ja vanhuksilla viitearvot voivat olla jkv kork
eanpi a.

Kal protektiini on hyvin tunnettu gastrointestinaalisten tul ehdusten markkeri .

Sitd voidaan kaytt&da tul ehduksellisten suolistosairauksien (1BD) ja
toimnnal listen sairauksien erottelussa. Haavaisessa koliitissa ja Crohnin
t audi ssa ul ost een kal prot ektii ni korr el oi taudin aktiivisuuteen.

Kal protektiinin normalisoitum nen puhuu |inakal vojen parantum sen puol esta.
Rem ssion ai kana nousevat arvot ennustavat taudin aktivoitum sta. Lievasti
kohonneet ul osteen Kkalprotektiinitasot, 100 - 200 pjg/g, ovat vaikeasti
tulkittavissa ja ne on asetettava kliinisten oireitten yhteyteen. Paitsi
I BD:n aktiivisessa vaiheessa, ulosteen Kkalprotektiinipitoisuus |iséantyy
usein suol i st oi nf ekt i oi den yhteydessd ja joskus erilaisten suol en
I i makal vovauri oi den seurauksena. U osteen Kkalprotektiini voi |isé&antya nm
tul ehduksel I i sen enterokoliitin, mkroskooppisen koliitin, divertikuliitin,
verisen ul ostenaytteen, suolistokanavan syovan, paksunsuolen polyyppien ja
i skeem sen koliitin yhteydessa. Kohtal ai sesti kohonneita arvoja voi esiintya
tul ehduski pul &dkkei den (NSAID) kéayton yhteydessd. Aktiivisessa haavai sessa
koliitissa ja Crohnin taudissa arvot ovat yleensd yli 200 pg/g ja voivat
nousta yli 2.000 pg/g.

Mttausalue 3.8 - 6000 pg/g.
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