Agregace trombocyti

Je zakladnim funk&nim vySetfenim trombocytll. Hodnoti se agregacni kfivka.

Indukovana agregace: podle agregacni odpovédi na dany podnét (induktor) muzeme nepfimo
sledovat nékteré zmény ve vlastnostech krevnich desti¢ek (PLT) — tedy zménu funkCni aktivity
PLT.

Pouzivané induktory: ADP (adenosindifosfat), kolagen, ristocetin, kyselina arachidonova.
VySetfuje se pfi poZzadavku na vylou€eni trombocytopatie, u trombocytéz, myeloproliferativnich
onemocnéni. VySetfeni agregace po ADP monitoruje souCasné také schopnost uvolfiovaci reakce
trombocytl. Ristocetinovy reagent je navrzen pro agregacni testy ke stanoveni von Willebrandovy
choroby, von Willebranova faktoru a identifikaci Bernard-Soulierovy choroby. VySetfeni agregace
PLT po indukci kyselinou arachidonovou (ARA) slouzi k monitorovani ucinnosti antiagregacni
|éCby kyselinou acetylsalicylovou (ASA).

Samovolna agregace (vzajemné shlukovani krevnich destiCek) slouzi k vySetfeni agregace
trombocytl pfi konstantni teploté 37° C bez pfidani induktoru. Hodnoti se funkénost destiCek.
VySetfuje se pfi poZzadavku na vylou€eni trombocytopatie, u trombocytéz, myeloproliferativnich
onemocnéni. Snizena nebo nulova agregacni odpovéd je u vrozenych trombocytopatii nebo
u ziskanych poruch. Analytické zvySeni se nachazi u trombofilnich stavd, v pfitomnosti nékterych
monoklonalnich imunoglobulint, trombocytémii, diseminované intravaskularni koagulace, infarktu
myokardu,...

Zkratka: AGRE
Pracovisté: hematologie Telefon: 568 809 342
Biologicky material: venozni krev (trombocyty)
9 ml zilni krve do zkumavky | Doporuc¢ené mnozstvi:
Odbérova zkumavka: z umélé hmoty s 1 ml 0,109 mol/l | 1 zkumavka pfesné odebrana
citratu sodného
Cetnost (odezva): 6 hodin
Transport: Dodat ihned po odbéru pfi teploté 15 az 25 °C.
Stabilita pro prijeti: Nelze dlouhodobé skladovat. Nutno zpracovat do 30 minut.
Stabilita vzorku: Plazma po centrifugaci stabilni 3 hodiny pfi 15 az 25 °C.

Stary vzorek, srazeny vzorek, nespravna technika odbéru.
PFitomnost erytrocytl rusi pribéh agregace

I ErEeE: Pacient musi byt laény nejméné& 12 hodin (vysoka lipémie
interferuje s méfenim).
Vykon - kéd: Bod:
Vykazovani pro pojistovnu: 96 247 agregace po Kolagenu, ADP, ARA 153
Ui © | 96 249 agregace po ristocetinu 233
96 111 samovolna agregace PLT 54
97 111 separace séra, plasmy 17
96 869 separace séra, plasmy 60

SOP-PLO-HEM-12 Agregace trombocytl po indukci ADP
SOP-PLO-HEM-14 Agregace trombocytd samovolna

SOP ¢islo — nazev: SOP-PLO-HEM-15 Agregace trombocytu po indukci kolagenem
SOP-PLO-HEM-64 Agregace trombocytt po indukci ARA
SOP-PLO-HEM-79 Agregace trombocytl po indukci ristocetinem

Jednotka:
Provadi se pouze po pfedchozi domluvé se sestrami
hematologické ambulance. Odbér se provadi nala¢no.
Poznamka: Pacient by nemél v poslednich 7-10 dnech uzivat léky obsahujici

ASA (pokud jde o vySetfeni k vylou€eni trombocytopatie), béhem
poslednich 2 dnl protizanétlivé léky ani ostatni léky ovliviujici
agregaci (kolagen, ristocetin).







