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Oddelenie klinickej biochémie a hematologie, FNSP Skalica, a.s. Informacny letak

Vitamin B12

Kategoéria: Kvantitativne imunochemické stanovenie v Krvi (sére)

Oblast’: marker déleZity pre spravau funkciu nervového systému a Krvotvorby, diferencidaciu
makrocytovej anémie a ukazovatel deficitu Vit B12.

Indikacie a klinicky vyznam:
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Vitamin B12 patri do skupiny korinoidov, obsahujicich vo svojej molekule kobalt. Je
klai¢ovy pre spravnu funkciu nervového systému a krvotvorby. V l'udskom tele je
produktom S$pecifickych baktérii traviaceho traktu /min. mnozstvo/, ale prirodezene sa
nachadza v zZivocisnej potrave, hlavnym zdrojom su méaso, vnutornosti, mlieko, vajcia, ryby,
musle.

Pre l'udsky organizmus st dolezité jeho dve formy — metylkobalamin a adenozylkobalamin.
Metylkobalamin posobi ako kofaktor pri premene HCY na metionin, je nevyhnutny pre
syntézu DNA a delenie buniek. Adenozylkobalamin pdsobi ako kofaktor pri premene
metylmalonylCoA na sukcinyl CoA, ktory je nevyhnutny pre spravnu syntézu myelinovych
obalov nervovej bunky.

Pri¢iny deficitu vitaminu B12 méZu byt nasledovné:

Alimentarny deficit u vegetaridnov/veganov

Malabsorpcia - perniciézna anémia /atroficka gastritida A/, atroficka gastritida B, stav po
gastrektomii, ochorenia tenkého ¢reva /celiakia, Crohnova choroba, stav po resekcii ilea/,
ochorenie pankreasu, patologické osidlenie tenkého Creva baktériami

Medikamentozne indukovany deficit — antiepileptikd, inhibitory proténovej pumpy, H2-
antihistaminika, ATB, cholestyramin

Hereditarne priciny deficitu - poruchy vstrebavania VitB12 /nedostatok Intrinsic faktoral/,
porucha intermedidrneho metabolizmu kobalaminov

Zvysena potreba vitaminu B12 — hypertyreoidizmus, obdobie rastu, pritomnost’ parazitov v
tenkom Creve, tehotenstvo

Iné — alkohol, stres, nitraty v potrave, vitamin C, Fe- oxiduju kobalamin na biologicky
neaktivnu formu

Deficit vitaminu B12 najviac postihuje hematopoeticky a nervovy systém. Vedie
k megaloblastickej anémii a moZe sposobit’ nevratni degeneraciu centralneho
nervového systému.

Jednotky: pmol/I

Referen¢né hodnoty Vv krvi (sére, plazme): 156 — 672 pmol/Il
Interpretacia vysledkov: Deficit — pokles celkového vitaminu B12 pod dolnu hranicu normy,
az pod hodnotu < 118 pmol/l

Material na vySetrenie:

Odber vzorky Krvi: plna zrazena krv bez aditiv (biochemické vysetrenie krvi)
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Interferencie
Stanovenie nie je ovplyvnené hemolyzou (hemoglobin < 15¢/1), ikterom (bilirubin <342umol/l)

a lipémiou (triacylglyceroly <34,2mmol/l).

Indikacné pravidla pre uznavanie laboratorneho vvkonu v ZP:

e povolené odbornosti: 001, 004, 005, 007, 008, 009, 014, 019, 020, 025, 048, 049,
050, 060, 062, 063, 064, 065, 104, 114, 154, 163, 329, 332, 323

o diagnozy: prislusné diagnézy ku klinickym stavom uvedenym v Casti ,,Indikacie
a klinicky vyznam*

e povoleny interval vySetrovania: 1x do mesiaca
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