GLYKOVANY HEMOGLOBIN (HbA;.)

Hemoglobin A;, glykohemoglobin 3-1-N-Deoxy fruktozyl hemoglobin (DOF)

Material
Kapildrna alebo venézna nezrazava krv (EDTA alebo heparin).

Odber materialu
Odber krvi za standardnych podmienok.

Frekvencia vySetrenia
3-krat tyzdenne (v utorok, stredu a v piatok).

Statim
Nie

Referencné hodnoty

Protokol 2 (podl'a DCCT/NGSP) 4.8 - 5.9 % HbA;
Protokol 1 (podl'a IFCC) 29 - 42 mmol DOF Hb na mol Hb

Metodoldgia stanovenia glykovanych hemoglobinov stala od svojho zavedenia pred 30
rokmi na troch odlidnych chemickych principoch. Kvalita a spravnost vysetrenia sa zlepsili
az vtedy, ked' sa realizovali narodné sStandardizacné programy vo Velkej Britanii (DCCT /
UKPDS), USA (NGSP), Japonsku (IJDS / JSCC) a Svédsku (Mono-S). Zasadny obrat v
Standardizacii stanovenia hemoglobinu Alc nastal, ked’ Medzindrodna federacia klinickej
chémie a laboratérnej mediciny (IFCC) na konci dvadsiateho storocia vytvorila expertnu
skupinu IFCC HbA;. WG, ktora predefinovala molekulu HbA,., pripravila Cisty preparat
HbAy, a HbAi., vyvinula novu referencnd metdédu na jeho stanovenie, vytvorila globalnu
siet referenénych laboratérii v USA, Eurdpe a Japonsku a vyrobila sekundarny referenény
Standard. Nova metdda IFCC je presnejSia a spolahlivejSia. Meria iba A a preto su
vysledky stanovenia podla protokolu IFCC o 2 % nizSie ako vysledky stanovenia metédou
NGSP. Referencné hodnoty, predstavujuce normal, dramaticky klesli z povodného
rozmedzia 4 - 6 % na 2 - 4 %. V suCasnom obdobi prebieha z iniciativy IFCC globalna
kampan o novej metdéde. Zastupcovia svetovych diabetologickych spoloc¢nosti
International Diabetes Federation (IDF), European Association for the Study of Diabetes
(EASD) a American Diabetes Association (ADA) sa predbezne dohodli, Ze vysledky HbA1lc
sa budd na celom svete doéasne vyjadrovat v jednotkdch IFCC (v mmol DOF Hb na
mol Hb) a v odvodenych NGSP jednotkach (v % HbA1c) podla vzorovej rovnice IFCC-
NGSP. Matematickym vyjadrenim vztahu medzi Protokolom 1 (IFCC) a Protokolom 2
(DCCT/NGSP) je tzv. vzorova rovnica, ktora slUzi na prepocet vysledkov nameranych
podla IFCC referencného systému na meraci systém NGSP:

NGSP = (0.915 * IFCC) + 2.15



Metabolicky zdravi pacienti

Medze podl'a protokolu 2 |Medze podl'a protokolu 1
Kompenzacia

DCCT / NGSP IFCC
diabetu

% mmol/mol

% HbA1c HbA1c DOF
Vyborna < 6,1 2-4 20 - 42
Uspokojiva 6,1 - 7,0 43-53 [43-53
Neuspokojiva [> 8,0 > 6,4 > 64

Interferencie

Stanovenie glykovaného hemoglobinu rusi: (a) ikterus pri koncentracii bilirubinu nad 855
pmol/l; (b) reumatoidny faktor s hodnotou nad 750 IU/ml; (c) lipemia pri koncentracii
triacylglycerolov nad 9,12 mmol/l; (d) kyselina askorbova pri koncentracii nad 2,84
mmol/I.

Strué¢ny medicinsky vyznam

Glykovany hemoglobin - HbA1C - je jednym z produktov glykacie hemoglobinu. Tvori
najvacsi podiel glykovanych hemoglobinov. Predstavuje glukdézu viazand na hemoglobin,
ulozenu v erytrocytoch. Glykdcia je ireverzibilnd. Mnozstvo HbA1C zdavisi od mnoZstva
glukdzy dostupnej v krvnom obehu pocas 120-driového Zivotného cyklu erytrocytov. Cim
vacsiemu mnozstvu glukdzy boli erytrocyty exponované, tym je vyssie percento HbA1C.
Je teda dlhodobym ukazovatelom kompenzacie ochorenia. Vyhodou je, ze vzorku mozno
odobrat v [ubovolnom ¢&ase, pretoze nie je ovplyvnend kratkodobymi vykyvmi (prijem
potravy, stres, hypoglykémia a pod.). Hodnoty byvaju najastejsie zvySené pri diabetes
mellitus, anémii z deficitu zeleza, chronickej hyperglykémii, chronickej insuficiencii
obli¢iek, u chorob so skratenym prezivanim erytrocytov. Znizené hodnoty sa mozu
vyskytovat pri hemolytickej anémii, chronickom zlyhavani obli¢iek, dialyze, chronickych
stratach krvi.



