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Plasman L DL -kolesteroli-tutkimus (4599 fP-Kol-LDL) tehdaan 15.12.2008 alkaen
suoralla maaritysmenetelméalla
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HUSLABINn laboratoriot ottavat 15.12.2008 alkaen kayttéon LDL-kolesterolin
suoran maéritysmenetelman, joka korvaa téhdnastisen Friedewaldin kaavaan
perustuvan laskennallisen tutkimuksen. Suora menetelmé kuvaa L DL-kolesterolin
tasoa laskennallista tulosta tarkemmin. Friedewald-tulos on arvio, mutta yleensa
riittavan tarkka Trigly-pitoisuuden ollessa alle 4.0 mmol/l. Muissakin tapauksissa
laskennalliseen LDL-tulokseen vaikuttavat kolmen muun méaarityksen
epéatarkkuudet. Lisdks kolesterolin pitoisuuden ollessa matala (alle 2 mmol/Il)
laskennassa on ollut ongelmia ja on saatu jopa negatiivisia tuloksia. Suora LDL-
menetelma el Friedewald-laskennasta poiketen vaadi potilaalta ehdotonta paastoa,
joskin paasto on suositeltava.

tulostaso vastaa hyvin myds Abell-Kendallin referenssimenetel méa.

Yksittaisilla potilailla  menetelmémuutoksesta  johtuvat  tulostasoerot ovat
kuitenkin mahdollisia. On suositeltavaa, etta potilaan LDL-kolesterolipitoisuutta
seurataan uudella menetelmélla aluksi tavallista tihedmmin, mikali tuloksen
epéilléén muuttuneen menetelmamuutoksen johdosta.

Tahan asti pyyntd fP-Kol-LDL on tuottanut myos laskennassa kaytetyt tulokset
fP-Kol, fP-Kol-HDL ja fP-Trigly. Suoran maaritysmenetelman tultua kayttoon
on kaikki halutut lipiditutkimukset: 4515 fP-Kol, 4516 fP-K ol-HDL , 4599 fP-
Kol-LDL ja 4568 fP-Trigly pyydettava erikseen.

Etukdteen, ennen muutosta atk-jérjestelméaan tehtyjen fP-Kol-LDL-pyyntdjen
osalta laboratorio tuottaa myos tulokset fP-Kol, fP-Kol-HDL jafP-Trigly.

fP-Kol-LDL siséltyy useisiin Weblab Clinical-ohjelmalla tilattaviin tutkimus-
paketteihin. Suoran méaritysmenetelman tultua kayttéon téma tutkimusnimike
tuottaa vain fP-Kol-LDL-tuloksen. Mikdi halutaan myds yks tai useampi
tutkimuksista fP-Kol, fP-Kol-HDL ja fP-Trigly, on nama lisdttéava pakettiin.
Muutoksen tekemiseksi pyydetddn ottamaan yhteys laboratorion tietohallintoon
(sahkoposti LaboratorionAtk@hus.fi ).

|a8kari Lasse Uotila, lasse.uotila@hus.fi, (09) 471 74306, 050 427 1548; kemisti
AijaHelin, aijahelin@hus.fi, (09) 471 73846, 050 427 2475

Tutkimusta edeltava paasto (12 h) on suositeltava, mutta el ehdoton kaytettaessa
uutta suoraa L DL-kolesterolin méaritysta.
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Suora entsymaattinen maéritys. LDL-kolesteroli vapautetaan partikkeleista deter-
gentin avulla. Muiden lipoproteiinifraktioiden (HDL, VLDL, kylomikronit) kole-
sterolin reaktio estyy detergentin, Mg-ionin ja sokeriyhdisteen vaikutuksesta.

tavoitearvo kaikilla.................. alle3.0 mmol/l (el muutosta)

Kéaypa hoito-suosituksen (2004) mukainen LDL-kolesterolin tavoitearvo on alle
3.0 mmol/I. Suuren riskin aikuispotilailla (18 v tayttaneet, joilla todettu valtimo-
tauti, diabetes mellitus, useita samanaikaisia valtimotautien riskitekijoitd, sairas-
tettu sydan- tai aivoinfarkti) tavoitearvo on alle 2.5 mmol/l. Diabeteksen Kaypa
hoito-suosituksen 2007 mukaan valtimotautia sairastavilla diabeetikoilla tavoite-
arvo on alle 1.8 mmol/I.

Plasman kolesterolista suurin osa (n. 70 %) on yleensa LDL-fraktiossa ja plasman
LDL-kolesterolin pitoisuus seuraa padosin kokonaiskolesterolin pitoisuutta. LDL-
kolesterolin pitoisuus on kuitenkin ateroskleroosn, koronaaritaudin ja muiden
valtimotukostautien riskitekijand kokonais-kolesterolin pitoisuutta tarkeampi.
LDL-Kol-pitoisuuden ollessa korkea kolesterolia kertyy periferisiin kudoksiin,
mm. valtimojen seindmiin. Suhteen Kol/Kol-HDL tulisi olla alle 4 ja suhteen Kol-
LDL/Kol-HDL alle 3.

Perinndllisesti kohonnut plasman Kol-LDL-arvo liittyy FH-tautiin (LDL-resep-
torigeenin mutaatio), geneettisperdiseen polygeeniseen hyperkolesterolemiaan,
kombinoitun hyperlipidemiaan ja apolipoproteiini B-100:n perinndlliseen poik-
keavuuteen. Sekundaarisesti kohonneita arvoja tavataan mm. diabeteksessa, hypo-
tyreoosissa, munuaisten vajaatoiminnassa, hefroottisessa syndroomassa, Sappi-
staasissa ja raskauden aikana. Matalia Kol-LDL-arvoja tavataan aliravitse-
muksessa, malabsorptiossa, hypertyreoosissa, kroonisissa taudeissa, kasvis
ravinnon ja statiinien kayton johdosta ja abetalipoproteinemiassa.
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