TYREOGLOBULIN, PROTILATKY (Anti-TG)

Antityreoglobulin
Protilatky proti tyreoglobulinu
Protilatky proti tyreoglobulinu stitnej zlazy

Material
Sérum

Odber materialu
Odber krvi za standardnych podmienok.

Frekvencia vySetrenia
Denne

Statim
Nie

Referencné hodnoty < 64 IU/ml

Interferencie
Stanovenie ovplyvnuje hemolyza

Stru¢ny medicinsky vyznam

Tyreoglobulin (TG) je produkovany stitnou Zlfazou a je hlavnou zloZzkou tyroidalneho
folikulu. Spolu s thyroidea Specifickou peroxidazou (TPO) ma TG esencialnu funkciu pri
jodacii L-tyrozinu a pri tvorbe horménov stitnej zlazy T4 a T3. TG aj TPO su potencidlne
autoantigénne. ZvySené koncentracie protilatok proti TG v sére (autoprotilatky voci TG)
maju osoby s tyreoditidami, ktoré maju pévod v autoimunite. Vysoké koncentracie anti-
TG spolu s anti-TPO su znakom chronickej lymfocytarne infiltrovatelnej thyroiditidy
(Hashimoto). Frekvencia vyskytu protilatok proti tyreoglobulinu je cca 70 az 80 % u
jedincov s autoimunitnou tyreoditidou vratane Hashimota a cca 30 % u jedincov s
Gravesovou chorobou. Stanovenie anti-TG je doblezité pre monitoring priebehu
Hashimotovej thyroiditidy, ako aj pre diferencidlnu diagnostiku (pripady suspektnej
autoimunothyroiditidy neznameho pévodu, s negativhymi vysledkami testu na anti-TPO,
Gravesovou chorobou bez lymfocytarnej infiltracie a pri vyluceni interferencie protilatok
proti TG pri stanoveni TG). Hoci citlivost metédy moéZe byt zvy$end paralelnym
stanovenim dalSich protildtok stitnej Zzlazy (anti-TPO, protildtky proti anti-TSH
receptorom), negativny vysledok autoimunitné ochorenie definitivne nevylucuje. Hodnota
titra protildatok nema priamu korelaciu s klinickou aktivitou ochorenia. Titre, ktoré
spodiatku stupali, mbézu byt postupne negativne v pripade, Ze ochorenie pretrvava po
dlhy cas alebo do6jde k jeho remisii. Ak sa protilatky po remisii znovu objavia, ide
pravdepodobne o recidivu.



