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AxXSYM® Holotranskobalamina:

Nowe narzedzie diagnostyczne
W Wykrywaniu niedoboru witaminy B

Niedobo6r witaminy B, moze rozwijac sie powoli, a jego objawy moga by¢
niezauwazalne

Prawidtowy Obnizenie zasobéw B,, Niedobor B,,
Stan prawidiowy By,  Wczesny spadek stezenia w surowicy Ubytek w komoérkach Uposledzony metabolizm Zaburzenia ogdlnoustrojowe
HoloTC > 35 pmol/L { HoloTC { HoloTC ! HoloTC ! HoloTC
MMA < 271 nmol/L T MMA & tHey* T MMA & tHey** T MMA & tHey**
tHey < 12 Kmol/L L catkowita By, | catkowita Bi»
B,, > 300 pmol/L Objawy kliniczne
Prawidtowa erytropoeza
* Kwas metylomalonowy, ** Homocysteina catkowita Modyfikacja V. Herbert, Am J Clin Nutr 1994

Poziom holotranskobalaminy (HoloTC) obniza sie we wczesnych fazach procesu.

Testy B, 0znaczajg jedynie stezenie catkowitej witaminy B, w surowicy
* Nie ma oczywistej korelacji pomiedzy stezeniem witaminy B,, a objawami klinicznymi
* |stnieje szeroka szara strefa lub inaczej zakres watpliwy pomiedzy stezeniem prawidtowym a patologicznym

¢ |stotny klinicznie niedobér witaminy B, moze wystgpi¢ pomimo pozornie prawidtowego stezenia witaminy B,

Jedynie okoto 10 - 30% catkowitej witaminy B, w surowicy jest biologicznie aktywne i wys-

tepuje jako holotranskobalamina.

Stezenia HoloTC w odniesieniu do stezenia witaminy B,

400
Zakresy B,, 0 0 o - . P -
= A: 0150 pmol/L Szara strefa istnieje w zakresie stezen wit.

S %07 |12 e : B, okoto 151-300 pmol/L. W przypadku
E uwzglednienia tylko stezenia catkowitej wi-
(@] . . - o
5 2007 : W taminy B, w surowicy, istnieje prawdopodo-
(] v . - - - - - = -
.y ) bienstwo nieprawidtowej oceny jej zasoboéw

100- - ) ,¥ ustrojowych.

[ ] A ';"';V v
35 s Punkt odcigcia B,, 156 pmol/L
0 B . "L L e T Punkt odcigcia HoloTC 35pmol/L

Niedobdr B1» Sklasyfikowany jako brak niedoboru B 1,
Zakresy B,

Dane przedstawione przez Prof. W Herrmann, Zentrallabor der Universitétskliniken des Saarlandes,
Homburg, Niemcy

Ostatnio proponowany algorytm dla pacjentéw z niedoborem B,

—» B,, <150 pmol/L » Duze prawdopodobien-

stwo niedoboru
. . ) . Dodatkowe badania,
Pacjenci z ryzykiem niedoboru B,, » B,, 150-250 pmol/L jak np. HoloTC
B,, > 250 pmol/L

Prawdopodobienstwo
nieokreslone

Mate prawdopodobien-
» stwo niedoboru

Zaadaptowane z Schneede J., Scan J Clin Lab Invest 2003; 63: 369-376
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