ANTISTREPTOLYZIN O (ASLO)

Protilatky proti streptolyzinu O, ASLO, ASL(O)

Material
Sérum alebo plazma (Heparin alebo EDTA plazma).

Odber materialu
Odber krvi za standardnych podmienok.

Frekvencia vysSetrenia
Denne

$tatim
Ano

Referencné hodnoty
Orientacné referenc¢né hodnoty u dospelych: < 200 IU/ml
Orientacné referencné hodnoty u deti: < 100 IU/ml

Interferencie

Ikterus: ziadny vyznamny vplyv az po hladinu 445 pmol/l pribliznej koncentracie
konjugovaného alebo nekonjugovaného bilirubinu. Hemolyza: Ziadny vyznamny vplyv az
po hladinu 10 g/I pribliznej koncentracie hemoglobinu. Lipémia: ziadny vyznamny vplyv
az po hladinu 20 g/I pribliznej koncentracie triacylglycerolov. Reumatoidny faktor do
koncentracie < 180 IU/ml neinterferuje.

Strué¢ny medicinsky vyznam

Imunologické stanovenie Specifickych protildtok proti metabolickym produktom
streptokokov poskytuju dolezité informacie o predoslych streptokokovych infekciach. B-
hemolytické streptokoky skupiny A produkuji rbézne toxiny, ktoré mozu pOsobit ako
antigény. Jednym z prikladov je protilatka proti streptolyzinu O, enzymu, ktory produkuje
Lancefieldska skupina A B-hemolytickych streptokokov. Postihnuty organizmus produkuje
Specifické protilatky proti streptolyzinu O. Stanovenie antistreptolyzinu O sa vykonava pri
infekciach streptokokmi skupiny A, C a G ako su reumaticka hortucka (hlavné symptomy:
karditida, polyartritida, chorea minor, podkozné uzliny, erythema annulare) a
poststreptokokova akutna glomerulonefritida. Koncentracia ASL(O) v sére pacienta
umoziuje stanovit mieru infekcie B-hemolytickymi streptokokmi. Nutné je posudenie
dynamiky protilatkovej odpovede, najlepSie z dvoch vzoriek séra odobranych na pociatku
ochorenia a po 4 tyzdrioch po prvom odbere. Cim vyssia je protildtkovd odpoved a dlhsie
pretrvava zvySenda hladina ASLO, tym pravdepodobnejSia je komplikacia akutneho
streptokokového ochorenia. Hladina protildtok stipa koncom 1. tyzdfia a maximum
dosahuje 2. - 5. tyzden. K poklesu dochéadza po 2 - 3 mesiacoch. Pri reumatickej horacke
a akutnej glomerulonefritide pretrvavaju zvysené hladiny dlhsie. Pri koznych infekciach
byva titer protilatok nizky a vzostup protilatok ¢asto nebyva preukazatelny.



