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Laboratoriokasikirja

ALDOLAASI
LABORATORIOT
S -Aldol (1032)
Indikaatiot Li hastautien di agnostii kka ja taudin aktiivisuuden seur ant a.
Kreatiini ki naasi n tul oksen varmn st am nen.
Nayte 1 m seerum a, |apset vahintaan 0.5 m.

Sdilytys ja lahetys

Menetelma
Toimitusaika
Viitearvot

Tulkinta

Alihankinta

Konsultointi

Nayte ei saa olla henol ysoitunut.
Henol yysi nostaa virheel lisesti al dol aasi a (voi makas nousu).

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

Ki neetti nen.
2-3 viikkoa
Ai kuiset, yli 18 v alle 7.6 Ul Lapset, alle 1 kk alle 23.2 Ul 1 kk -

Al dol aasi toimi |ihassolun glykolyysissd ja ATP-tuotannossa, kun gl ukoosi
haj oaa | aktaatiksi. Aldolaasi on rakenteeltaan tetraneeri ja sen koostunus
vai ht el ee kudoksesta rii ppuen.

Hyvin korkeita seerum n aldol aasipitoisuuksia nahdadn progressiivisessa
nmuskul aari sessa dystrofiassa (Duchenne). Al dolaasiaktiivisuus on kohonnut

myés nuissa |ihastaudeissa, kuten dermatomyosiitissa, polynmyosiitissa ja
Er bi n | i hasdystrofiassa (Limb-Grdle nmuscul ar dyst r ophy) .
Al dol aasi aktiivisuus yhdistyy kehon |Iihasmassaan ja |ihassolujen méarén
vahet essa |i hastaudi n seurauksena nmy6s seerum n al dol aasi aktiivi suus | askee.

Korkeita al dol aasi pi t oi suuksi a on kuvattu ny6s sydani nf ar kti ssa,
gangr eenassa, tri ki noosi ssa, virushepatiitissa, ki rroosi ssa ja
sappi st aasi ssa, protatasyévassa, kroonisissa |eukenioissa ja eosinofiilisessa

faskiitissa. Aldolaasin pitoisuus on sen sijaan yleensd nornmalitasoa
pol i ossa, nyastenia gravi ksessa ja M5 taudissa.

Al dol aasi mA&ritys voi tuoda |isdvarm stusta |ihasvaurion asteesta seerumn
kreatiinikinaasin |iséksi. Yl eensd S-CK aktiivisuuden nhAdritys riittaa
| i hasvaurion osoituksessa, joten seerumin aldolaasin mAdritysta ei pideta
ensi si j ai sena seul ont akokeena | i hastautien di agnostii kassa.
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