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UVOD. Normalna koncentracija tireoglobulina
(Tg) u serumu je veoma niska (do 50 ng/ml), a
povecava se pri patoloskoj stimulaciji Stitaste Zlezde,
kao i pri naruSavanju njene folikularne strukture.
Merenje koncentracije Tg u serumu ometa prisustvo
cirkuliSuéih faktora, narocito antitireoglobulinskih
antitela (antiTgAt). Zbog toga, rezultati koji su dobi-
jeni koriS¢enjem razli¢itih komercijalnih kompleta
mogu da se razlikuju u zavisnosti od specificnosti
antitela u kompletima za odredivanje Tg i autoantitela
prisutnih u serumima pacijenata.

CILJ RADA. Cilj naSeg rada je da ispitamo da li
antitireoidna antitela uticu na koncentraciju Tg
izmerenu imunoradiometrijskim testom (IRMA).

MATERIJAL I METODE. U radu su kori$¢eni
standardni rastvori Tg koncentracije 15, 50 i 200
nanograma/ml (THYRO, CIS biointernational,
Francuska) i standardni rastvori antiTgAt koncen-
tracije 0, 200, 1000 i 2000 IU/ml (CIS biointernational,
Francuska) i serumi pacijenata u kojima je detektovana
koncentracija antiTgAt veéa od 200 IU/ml. Serumi
pacijenata izdvojeni su centrifugiranjem na 2000
obrta/min u toku 15 minuta i do upotrebe Cuvani na -
20°C. Poznate (standardne) koncentracije Tg preinku-
birane su sa standardnim koncentracijama antiTgAt ili
sa serumima pacijenata (u zapreminskom odnosu 1:1)
tokom 30 minuta, nakon c¢ega je odredena koncen-
tracija Tg standardnim postupkom i merenjem u gama
scintilacionom brojacu (za obelezivac 1251).

REZULTATI. Vrednosti Tg izmerene u prisu-
stvu antiTgAt (standardnih rastvora antiTgAt ili seru-
ma pacijenata) uporedene su sa vrednostima Tg
izmerenim bez antiTgAt. Pokazano je da su koncen-
tracije Tg izmerene u prisustvu 100, 500 i 1000 IU/ml
antiTgAt manje od vrednosti Tg bez antiTgAt, za sve
ispitivane koncentracije Tg (7,5, 25 i 1000ng/ml), i da je
koncentracija Tg izmerena u prisustvu 500 IU/ml
antiTgAt bila niza nego koncentracija Tg izmerena u
prisustvu 100 i 1000 IU/ml antiTgAt. U prisustvu 10 od
11 seruma pacijenata sa antiTgAt (90,91%) dobijena je
niZza koncentracija Tg nego u uzorku Tg koji je
preinkubiran sa nultim standardom, a samo u jednom
testiranom uzorku (9,09%) izmerena je veca koncen-
tracija Tg. Uporedivanjem nivoa antiTgAt u serumina
pacijenata, i izmerenih koncentracija Tg, zapaza se da
koncentracija antitela nije srazmerna smanjenju
izmerene koncentracije Tg, $to ukazuje na to da bi,
osim koncentracije, i specifi¢nost antiTgAt u serumima
pacijenata mogla uticati na dobijene rezultate.

ZAKLJUCAK. Na osnovu dobijenih rezultata, u
zaklju¢ku mozemo reéi da standardna antiTgAt, kao i
antiTg autoantitela prisutna u serumima pacijenata,
uticu na koncentracije Tg izmerene IRMA testom. Da
bi se utvrdilo da li je pokazano smanjenje koncentracije
Tg u prisustvu serumskih antiTg autoantitela statisticki
znacajno, neophodno je da se poveca broj ispitanih
seruma.
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