HDL Precipitante

Reactivo de precipitacién para la determinacion
el método CHOD-PAP

Informacién de Pedido

N° de pedido Tamafo del envase
1 3540 99 90 885 250 mL Reactivo de precipitacion
1135099 10 021 5x 25mL + 1x3mL Estandar

11350 99 10 026 6x 100 mL
1135099 10 023 1 x1000 mL
11300 99 10 030 6 X 3 mL Estandar

Principio
Afadiendo a la muestra A&cido fosfotingstico se produce
precipitacion de quilomicrones, VLDL y LDL. A base de la
precipitacion y del centrifugado, la fraccion de HDL que hay en el
sobrenadante se determina enziméaticamente con Colesterol FS de
DiaSys.

Reactivos

Componentes y Concentraciones

Acido fosfotngstico 1,4 mmol/L
Cloruro de magnesio 8,6 mmol/L

Estandar: 200 mg/dL (5,2 mmol/L)

Almacenamiento y Estabilidad del Reactivo
El reactivo y el estandar se pueden conservar hasta el final del mes
de caducidad indicado, siempre que se consierve entre 15y 25 °C
(el estandar entre 2 y 8 °C). Evitar la contaminaciéon. No congelar
los reactivos. Proteger el estandar de la luz.

Advertencias y medidas de precaucion

1. Excepcionalmente pueden obtenerse valores erroneos en
muestras de pacientes con gammapatias [7].

2. Consultar las fichas de seguridad de los reactivos y observar
todas las medidas de precaucion necesarias para la
manipulacién de reactivos de laboratorio. Para un correcto
diagnostico, se recomienda evaluar los resultados segin la
historia médica del paciente, los exdmenes clinicos asi como
los resultados obtenidos con otros parametros.

3. Unicamente para el empleo profesional.

Eliminacion de residuos

Obsérvese la normativa legal al respecto.
Preparacion del Reactivo

El reactivo de precipitacion esté listo para usar.
Equipo adicional necesario

Solucién de 9 g/L
Equipo usual de laboratorio

Muestra

Suero, plasma (heparina o EDTA)

Estabilidad [5]: 2 dias de 20a25°C
7 dias de 4a8°C
3 meses de -20°C

iCongelar sélo una vez!
iDesechar las muestras contaminadas!
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In Vitro del colesterol HDL en equipos fotométricos segun

Procedimiento del Ensayo

Precipitacion

Muestra/ Estandar 200 pL
Reactivo de precipitacion 500 pL
Mezclar y dejar reposar 15 min. a temperatura ambiente; a
continuacién, centrifugar durante 20 min. a 2500 g. Dentro de las
2 horas posteriores al centrifugado, extraer 0,1ml del

sobrenadante transparente para realizar el analisis de colesterol.

Tras la centrifugacion, el sobrenadante tiene que ser transparente.
Los sueros con un contenido en triglicéridos superior a 1000 mg/dL
tienden a formar sobrenadante turbio, o con particulas de
precipitacion flotantes. En tal caso, se recomienda diluir la muestra
1 + 1 con solucién de NaCl (9 g/L) y que a continuacion se lleve a
cabo la precipitacién. El resultado se multiplicara por 2.

Determinacion del colesterol

Longitud de onda 500 nm, Hg 546 nm

Grosor de la capa lcm

Temperatura entre 20y 25 °C, 37 °C

Método de medida con el valor de referencia del reactivo
(blanco de reactivo)

Estandar Muestra
Sobrenadante - 100 pL
Estandar 100 pL -
Reactivo colesterol 1000 pL 1000 pL

Mezclar, incubar a temperatura ambiente durante 10 min. o a
37 °C durante 5 min.; durante los siguientes 45 minutos, medir la
absorbancia de la muestra o del estandar comparando con el
blanco de reactivo.

Calculo

Con estandar
AA Muestra

Colesterol HDL [mg/dL]=———F"—
AA Estandar

x Conc. Estandar [mg /dL]

Como concentracion estandar se emplea la concentracion total de
colesterol.

Factor de conversién
Colesterol [mg/dL] x 0,02586 = Colesterol [mmol/L]

Controles

Utilizar TruLab L de DiaSys para el control de calidad interno. Cada
laboratorio deberia establecer medidas correctoras en caso de
obtener valores fuera del intervalo preestablecido.

Presentacion
3 x 3mL

N° de pedido

TruLab L Nivel 1 59020 99 10 065

TruLab L Nivel 2 59030 99 10 065 3 x 3mL




Caracteristicas

Rango de medicion

El test resulta indicado para medir concentraciones de colesterol
HDL hasta 400 mg/dL. Si se sobrepasan estos valores, es preciso
diluir las muestras en una proporcién 1+4 con solucién de NaCl
(9 g/L) y multiplicar por 5 el resultado.

Especificidad/Interferencias

La hemoglobina y la bilirrubina interfieren aunque se presenten en
concentraciones bajas. Para méas informacion sobre interferencias,
véase Young DS [6].

Sensibilidad/Limite de Prueba
El limite inferior de prueba es de 2 mg/dL.

Precisiéon
En la serie Valor medio Desviacion | Coeficiente de
n=20 (VM) estandar variacién (CV)
[mg/dL] (DE) [%]
[mg/dL]
Muestra 1 29 0,60 2,1
Muestra 2 61 0,86 1,4
Muestra 3 105 1,49 14
De un dia a otro Valor medio Desviacion | Coeficiente de
n=10 (VM) estandar variacioén (CV)
[mg/dL] (DE) [%]
[mg/dL]
Muestra 1 27 0,80 3,0
Muestra 2 45 0,51 1,1
Muestra 3 56 1,34 2,4

Comparaciéon de métodos

En la comparacion de DiaSys Colesterol FS + HDL Precipitante (y)
con otro test colesterol + HDL precipitante comercial (x) se
obtuvieron los siguientes resultados con 60 muestras:

y =0,98 x + 1,65 mg/dL; r = 0,996.

Valores de Referencia [4]

Directivas del ‘National Cholesterol Education Program (NCEP) =
Programa Nacional de Educacion sobre el Colesterol de los
Estados Unidos (NCEP):

Colesterol HDL bajo (factor de riesgo mayor para EC):
< 40 mg/dL (< 1,04 mmol/L)

Colesterol HDL elevado (factor de riesgo “negativo” para EC):
= 60 mg/dL (= 1,55 mmol/L)

Varios factores contribuyen a los bajos niveles de colesterol HDL:
por ejemplo, el sobrepeso y la obesidad, el tabaquismo, la
inactividad fisica, los medicamentos como los betabloqueantes y
los medicamentos progestacionales, los factores genéticos.

Cada laboratorio debe comprobar si los valores de referencia
indicados son adecuados para sus pacientes y si es necesario,
determinar sus propios valores de referencia.
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