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fP-Fe (4529), fS-Fe (2566)

Indikaatiot

Nayte

Sailytys ja lahetys

Menetelma
Toimitusaika

Viitearvot

Tulkinta

Raudanpuut t een ja raut anyr kyt yksen di agnostii kka seka elimston
raut at asapai non selvittely yhdessa transferriinin kanssa. Huom
raudanpuut eaneni an osoi t uksessa par enpi t ut ki nus on pl asman

transferriinireseptori (4720 P -TfR). Rautavarastojen arvioi nnissa kaytet&an
plasman ferritiinin (4826 P —Ferrit) midaritysta. Ks. nyds 2756 S-Transf ja
4606 fS-TrFeSat.

0.5 m henol ysoi tunatonta paastoseerumia tai -hepariiniplasma. EDTA-pl asma
ei sovellu tutki nukseen.

Last en sornenpadverinayttei ssd 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.

Nayte tulisi ottaa aamulla (klo 7 - 9) vuorokausivai htelun vuoksi. Rautataso
on korkeimm|laan aanulla ja |laskee iltapdivalld noin 50% aanuarvoi sta.
Mahdol | i sen rautasubstituution osalta pidetdan vuorokauden tauko ennen
naytteenottoa.

Sailytys 2-3 vrk jaakaapissa, pi denpi ai kai nen  pakastettuna. Lahetys
huoneenl amibssa.

Fot onetri nen

1 tyopaiva

Ai kui set 9-34 pnol /|

Lapset, alle 4 vk 18-45 pnol /1
1-12 kk 7-24  pnol /|
1-13 v 7-28 pnol /|

Tytot, 14-17 v 8- 30 prol /|

Pojat, 14-17 v 10-31 pnol /1

Seerum n rautapitoisuuteen vaikuttaa ravinnon rautamddra ja raudan |aatu,
raudan ineytyminen suolistosta ja varastointi, raudan nenetys (mm
verenvuoto, hikoilu) seka henoglobiinin nuodostum nen ja aineenvai hdunta.
Raudal | a on nerkittava vuorokaudenai kavai htelu. Puolen péaivan aikaan S-Fe
pi toi suudet ovat korkeimmllaan ja illalla ja aanuy6lla natal anpia. WVrk-
vai htelun ja ravinnon nukana tulleen raudan inmeytymsen takia samalla
henki | 6l 1 & S-Fe pitoi suudet voivat vaihdella runsaasti pdivasta toiseen.

S-Fe on al entunut raudanpuutteessa, verenvuodon jé&lkeen ja Bl2-vitamini- ja
folaatti hoitojen yhteydessd. P-Fe al enee ny6s infektioiden, tul ehdustautien,
mal i gniteettien, uremian sekda puutteellisen ravinnon ja nmalabsorption
yht eydessa. Raudanpuutteen syy fertiili-ikaisilla naisilla on usein runsaat
kuukauti set. Raskauden aikana S-Fe voi olla nmatala johtuen |isaantyneesta
raudan kul utuksesta, jos potilas ei saa rautal adkitysta.

Raudanpuut eaneni en di agnostii kassa | uot et t avamman kuvan elimston
rautatilanteesta saa plasman transferriinireseptorin (P -TfR koholla) ja
ferritiinin (P —Ferrit matala) nmAdrityksill&. Plasman transferriinireseptorin
nousua pi det&an herki npdn&a el im stdn raudanpuutteen osoittajana (Ks. 4720 P-
TfR) .

S-Fe kohoaa rautal adkityksen ja estrogeenien (ehkaisypillerit) yhteydessa.
Veritaudei ssa S-Fe on koholla henolyyttisten, aplastisten, negal oblastisten
anem oiden ja refraktaarianem oiden sek& talassenmi oiden yhteydessa kun
punasol uj en hajoamnen on |isdédntynyt. Korkeita S-Fe pitoisuuksia n&hdaan
nmy6s akuutissa hepatiitissa (varastoraudan vapautum nen), henokromat 00si ssa,
henosi der oosi ssa sek& runsai den verensiirtojen jal keen.

Kirjallisuuden mukaan rautanyrkytyksen raja aikuisilla saavutetaan kun S-Fe
on yli 63 unol/I (3,5 ng/l), jolloin potilas voi olla jo kliinisia oireita.
Raut anmyr kytys on henkea uhkaava (netabolinen asidoosi, tajuttonuus mm), kun
S-Fe pitoisuus kohoaa tasolle 170-180 wunol/l tai ylitse (10 ny/l).
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Myrkyt yksen hoi dossa kayt et 4an seerum n raudan kel at oi m sta
def eroksamiinill a.
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