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LABORATORIOT

Laboratoriokasikirja
PROSTATASPESIFINEN ANTIGEENI, suhde, plasmasta

P -PSA-SUH (4868)

Nayte

Sailytys ja lahetys

Menetelméa
Toimitusaika

Viitearvot

Tulkinta

Konsultointi

1 m EDTA-pl asnaa eroteltuna.

Prostatan pal pointi ja prostatabiopsia kohottavat plasman PSA-pitoisuutta.
Pal poi nnin &l keen néayte suositellaan otettavaksi ai kai si ntaan kol nen
vuor okauden kuluttua. Biopsian jalkeen varoaika on kaksi viikkoa. Moés
ej akul aati o nostaa PSA-arvoja til apdisesti.

Eroteltu plasma sdilyy 5 vrk jaakaappil anpotilassa. Nayte voi daan | &hettaa
huoneenl anmdssé, m kal i perilléa | abor at ori ossa seur aavana pai véana.
Pi denpi ai kai nen séilytys ja | Ahetys pakastettuna.

El ekt rokem | umi nometri nen (ECLI A)
1 tyopaiva
[blja tulkinta[/b]

[ulTka (v[/u]) [u] P - PSA[/ u]
alle 50 alle 2.5 ug/ |

50-59 alle 3.5 pg/ |
60—69 alle 4.5 g/l
70-79 alle 6.5 po/ |

P —PSA- pi toi suuden ol |l essa yli 10 pg/l, ovat jatkotutkinukset prostatasyodvan
poi ssul kem seksi ai heel |i si a.
[ulP -PSA-V/ T[/ u]

alle 15 % Jat kot ut ki mukset syodvan poi ssul keni seksi
ai heel |i si a.

15-25 % Seuranta tai jatkotutkinmukset aiheellisia
kliinisista | 6dydoksista riippuen.

yli 25 % Normaal i PSA-suhde viittaa prostatan benigniin

hyper pl asi aan.

Suhdetta ei |asketa jos P -PSA on alle 1,0 ug/l

Prostataspesifinen antigeeni (PSA) muodostuu eturauhasessa ja kul keutuu
pl asmassa osin vapaana ja osin konpleksina alfa-1-kymotrypsiinin (ACT) ja
al fa-2- nakroglobuliinin kanssa. Prostatasydvan yhteydessad plasnman vapaan
PSA:n osuus P-PSA:n kokonai snmAdrasta on keskinddrin pienenmpi (P -PSA-suh
mat al anpi ) kuin prostatan hyvanl aatui sen |iikakasvun (BPH) yhteydessa.

P -PSA-suh-tutkinmusta kaytetdan prostatasydvan prinmaridi agnostiikassa.

Tut ki nuksen  yhteydessa tul ostetaan P- PSA- kokonai snaar a, vapaan PSA: n
pitoisuus ja vapaa PSA:'n seka kokonais-PSA:n suhde. Mkali potilaasta
pyydetty P-PSA ja tulos on valillad 2.5-10 ug/l, VITA laboratoriot tekee
autormmattisesti P-PSA-suh nmdarityksen sanmasta naytteestd ilman erillistéd
pyynt oa.

Vapaan PSA n naadrittam sesta on hyotya kun P-PSA-pitoisuus on valilla 2.5 -
10 pg/l ja arvioidaan eturauhashi opsian tarpeellisuutta. Jos PSA-pitoisuus on
valilla 2.5-10 pg/l ja vapaan PSA:n osuus on yli 25 % eturauhassydvan vaara

on pieni eikd jatkotutkinuksia tarvita, ellei eturauhasen palpaatio heréata
epéi |l ya syodvéasta. Jos vapaan PSA:n osuus on natala, 10-20 % hoitava | aakari
tekee ratkaisun jatkotoinmenpiteistd eturauhasen pal paation (TPR) ja potil aan
oireiden perusteella. Potilasta voidaan seurata tai |&hettdd wurologille
et urauhasen bi opsi an harki ntaa varten.

Viite: Kaypa hoito-ohje: Eturauhassyépa, 27.5.2014 (Duodecimn ja Suonen
Ur ol ogi yhdi st yksen tydryhmg)

Sai raal akem sti, FT M kko Hel eni us

Paivitetty 8.2.2024 Sivu 1/2



otv i t a Laboratoriokasikirja
’ PROSTATASPESIFINEN ANTIGEENI, suhde, plasmasta

LABORATORIOT

Puh. 040 922 5301
m kko. hel enius@ita.fi

Paivitetty 8.2.2024 Sivu 2/2


http://www.tcpdf.org

