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قسمت اول

جنبه‌هاي‌مشترك‌اندازه‌گيري‌
هورمون‌هاي‌استروئيدي‌‌‌



روش‌هاي‌معمول‌اندازه‌گيري

ايمونواسي‌هاي‌رقابتي•
با‌استفاده‌از‌نشانگرهاي‌مختلف•



جنبه‌هاي‌مشترك‌اندازه‌گيري‌هورمون‌هاي‌
استروئيدي

تشابه‌ساختماني‌زياد•
وجود‌اشكال‌استري•
اتصال‌به‌پروتئين‌ها‌در‌گردش‌خون•



جنبه‌هاي‌مشترك‌اندازه‌گيري‌هورمون‌هاي‌
استروئيدي

تشابه‌ساختماني‌زياد•
وجود‌اشكال‌استري•
اتصال‌به‌پروتئين‌ها‌در‌گردش‌خون•



كاليبراسيون‌روش

ن‌سنجي‌استفاده‌از‌كاليبراتورهاي‌ساختگي‌كه‌به‌طريق‌وز•
صحه‌گذاري‌شد‌ه‌اند



نمونه

سرم،‌پلاسما،‌ادرار‌و‌بزاق•
ترشح‌ضرباني‌و‌ريتميك•



قسمت دوم

كورتيزول‌
(Cortisol)



يتغييرات‌بيولوژيك:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

ترشح‌ضرباني•
تغييرات‌شبانه‌روزي•

(صبح10تا‌7نمونه‌گيري‌)بيشترين‌ميزان‌در‌صبح‌
كمترين‌ميزان‌در‌اواخر‌بعدازظهر‌



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

(هپارينه)سرم‌يا‌پلاسما‌•
-oC20ماه‌در‌3يك‌هفته‌در‌يخچال‌و‌

ادرار•
استفاده‌كرد(‌گرم10)مي‌توان‌از‌اسيد‌بوريك‌

نگهداري‌در‌يخچال
-oC20نگهداري‌طولاني‌در‌‌

بزاق•
-oC20ماه‌در‌4يك‌هفته‌در‌يخچال‌و‌



مرحله‌آزمايش

ايمونواسي‌رقابتي‌غيرايزوتوپي‌•
آنزيمي‌يا‌كمي‌لومينسنت



واحد‌گزارش:مرحله‌بعد‌آزمايش

•μg/dLيا‌nmol/L

تبديل‌واحدها‌با‌استفاده‌از‌فرمول‌زير•

Cortisol(nmol/L) =   Cortisol(μg/dL) x  27.6



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعد‌آزمايش

Concentration (μg/dL)Age/ Time of dayStage

5 – 17-Cord blood

2 – 111 – 7 daysNewborn

3 – 211 – 16 yearsChildren

5 – 238 AMAdults

3 – 164 PM

< 50% of 8 AM8 PM



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعد‌آزمايش

μg/dL25–5:صبح‌•
ر‌از‌نصف‌ميزان‌صبح‌و‌اغلب‌كمت:اواخر‌بعدازظهر‌و‌شب‌•

μg/dL5



قسمت دوم

هورمون‌آدرنوكورتيكوتروپيك
(Adrenocorticotropic Hormone; ACTH)



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

زدر‌مقايسه‌با‌كورتيزول،‌نوسانات‌بيشتر‌در‌طول‌رو•



نمونه:‌مرحله‌آزمايش

EDTAجمع‌آوري‌در‌لوله‌سردشده‌حاوي‌•

جداسازي‌در‌سانتريفوژ‌يخچال‌دار•
تا‌يك‌ماه-oC20نگهداري‌در‌•



مرحله‌آزمايش

انگرهاي‌جايگاهي‌با‌استفاده‌از‌نش-ايمونواسي‌غيررقابتي‌دو•
غيرايزوتوپي



واحد‌گزارش:مرحله‌بعد‌آزمايش

•pg/mLيا‌pmol/L

تبديل‌واحدها‌با‌استفاده‌از‌فرمول‌زير•

ACTH(pmol/L) =   ACTH(pg/mL) x  27.6



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعد‌آزمايش

Concentration (pg/mL)Stage

50 – 570Cord Blood

10 – 185Newborn

Up to 120Adult (8-9 AM)



قسمت سوم

هيدروكسي‌پروژسترون-17
(17-OH Progesterone)



كاربرد‌باليني‌اندازه‌گيري

CAHغربالگري‌و‌تشخيص‌غربالگري‌•

CAHپايش‌درمان‌كودكان‌مبتلا‌به‌•

ارزيابي‌هيرسوتيسم‌يا‌نازايي‌در‌خانم‌ها•



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

سرم‌بهترين‌نمونه•
EDTAامكان‌استفاده‌از‌پلاسماي‌حاوي‌•

خون‌پاشنه‌پا‌در‌نوزادان•
مايع‌آمنيوتيك•
بزاق•



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

-oC20نگهداري‌به‌مدت‌يك‌هفته‌در‌يخچال‌و‌يك‌ماه‌در‌•



مرحله‌آزمايش

ايمونواسي‌رقابتي‌ايزوتوپي‌يا‌غيرايزوتوپي‌•
ماه3تداخل‌كورتيكوستروئيدها‌بخص‌در‌نوزادان‌تا‌

استفاده‌از‌روش‌استخراج
LC-MS/MSتكنك‌•

حذف‌تداخلات‌



واحد‌گزارش:مرحله‌بعد‌آزمايش

•ng/dLيا‌nmol/L

تبديل‌واحدها‌با‌استفاده‌از‌فرمول‌زير•

17-OH Progesterone(nmol/L) =   17-OH Progesterone(ng/dL) x  0.03



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعد‌آزمايش

Concentration (ng/dL)Stage

900 – 5000Cord blood

25 – 568Newborn

7 – 77Children

3 - 90Adults

27 – 199Male 

15 - 290Female

وابسته‌به‌سن،‌جنس،‌مرحله‌بلوغ‌جنسي‌و‌روش•



يتغييرات‌بيولوژيك:مرحله‌بعد‌آزمايش

%19.6فردي‌برابر‌-تغييرات‌بيولوژيكي‌درون•
%50.4فردي‌برابر‌-تغييرات‌بيولوژيكي‌بين•
0.39شاخص‌فرديت‌برابر‌•
RCVاستفاده‌از‌•



قسمت چهارم

دهيدرواپي‌آندروسترون‌سولفات
(Dehydroepiandrosterone)



كاربرد‌باليني‌اندازه‌گيري

ارزيابي‌ميزان‌توليد‌آندروژن‌توسط‌غدد‌آدرنال•
ارزيابي‌هيپرپلازي‌يا‌تومور‌آدرنال•
ارزيابي‌تأخير‌در‌بلوغ•
ارزيابي‌هيرسوتيسم‌يا‌نازايي‌در‌خانم‌ها•



آماده‌سازي‌بيمار:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

فاقد‌تغييرات‌شبانه‌روزي•
كاهش‌كاذب‌در‌صورت‌تجويز‌گلوكوكورتيكوئيد•



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

سرم‌بهترين‌نمونه•
EDTAامكان‌استفاده‌از‌پلاسماي‌حاوي‌•



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

در‌نگهداري‌به‌مدت‌دو‌هفته‌در‌يخچال‌و‌بيش‌از‌يك‌سال•
oC20-



مرحله‌آزمايش

ايمونواسي‌رقابتي‌غيرايزوتوپي‌•
،‌آندروستن‌ديون‌و‌DHEAتداخل‌قابل‌توجه‌ناشي‌از‌•

آندروسترون



واحد‌گزارش:مرحله‌بعد‌آزمايش

•μg/dLيا‌μmol/L

تبديل‌واحدها‌با‌استفاده‌از‌فرمول‌زير•

DHEA-S(μmol/L) =  DHEA-S(μg/dL) x  0.027



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعد‌آزمايش

Male (μg/dL)Female (μg/dL)AgeStage

12 – 25410- 2481 – 5 daysNewborn

1 – 415 – 551 month – 5 yearsChildren 

2.5 – 1452.5 – 1406 – 9 years

5 – 2655 – 125Tanner IPuberty

15 – 38015 – 150Tanner II

60 – 50520 – 535Tanner III

65 – 56035 – 485Tanner IV

165 – 50075 - 530Tanner V

125 – 61945 – 38018 – 30 yearsAdults

5 – 53212 – 37931 – 50 years

20 - 413-51 – 60 years

10 - 285-61 – 83 years

وابسته‌به‌سن،‌جنس،‌مرحله‌بلوغ‌جنسي‌و‌روش•



يتغييرات‌بيولوژيك:مرحله‌بعد‌آزمايش

%6.4فردي‌برابر‌-تغييرات‌بيولوژيكي‌درون•
%20.1فردي‌برابر‌-تغييرات‌بيولوژيكي‌بين•
0.21شاخص‌فرديت‌برابر‌•
RCVاستفاده‌از‌•



قسمت پنجم

آندروستن‌ديون
(Androstendione)



كاربرد‌باليني‌اندازه‌گيري

ارزيابي‌هيپرپلازي‌يا‌تومور‌آدرنال•
ارزيابي‌بيماري‌تخمدان‌پلي‌كيستيك•



يتغييرات‌بيولوژيك:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

(در‌صبح‌بيشتر)داراي‌ريتم‌شبانه‌روزي‌•
(در‌وسط‌دوره‌بيشتر)تغييرات‌طي‌سيكل‌ماهيانه‌•
افزايش‌در‌دوران‌بارداري•



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

سرم‌بهترين‌نمونه•
و‌هپارينEDTAامكان‌استفاده‌از‌پلاسماي‌حاوي‌•



نمونه:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

-oC20نگهداري‌به‌مدت‌يك‌هفته‌در‌يخچال‌و‌دو‌ماه‌در‌•



مرحله‌آزمايش

ايمونواسي‌ناهمگن،‌رقابتي‌غيرايزوتوپي‌•
آنزيمي‌يا‌كمي‌لومينسنت



واحد‌گزارش:مرحله‌بعد‌آزمايش

•ng/dLيا‌nmol/L

تبديل‌واحدها‌با‌استفاده‌از‌فرمول‌زير•

Androstenedione(nmol/L) =  Androstenedione(ng/dL) x  0.0349



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعد‌آزمايش

Concentration (ng/dL)Condition

< 5Prepubertal

75 – 205Male

85 - 275Female



قسمت دوم

متابوليت‌هاي‌ادراري
(Urine Metabolites )



آناليت‌هاي‌ديگر

(OHCS-17)هيدروكسي‌كورتيكوستروئيدها‌-17•

(KGS-17)كتوژنيك‌استروئيدها‌-17•



(OHCS-17)هيدروكسي‌كورتيكوستروئيدها‌-17

Porter-Silberاندازه‌گيري‌به‌روش‌•

در‌براي‌متابوليت‌هايي‌از‌كورتيزول‌كه‌يك‌گروه‌كتو•
دارند20موقعيت‌



(KGS-17)كتوژنيك‌استروئيدها‌-17

گروه20تمامي‌متابوليت‌هاي‌كورتيزول‌كه‌در‌موقعيت‌•
دارند(‌اكورتيزول‌و‌كورتيزون‌و‌مشتقات‌دي‌و‌تتراهيدرو‌آنه)كتو‌

دارند(‌كورتول‌و‌كورتولون)هيدروكسيل‌
:روش‌اندازه‌گيري‌شامل‌سه‌مرحله‌است•

OHS-17موجود‌ادرار‌به‌KS-17احياء‌

KS-17به‌KGS-17تبديل‌

Porter-Silberبه‌روش‌KS-17تعيين‌مقدار‌



(KS-17)كتوستروئيدها‌-17

شامل‌آندروژن‌ها•
Zimmermanاندازه‌گيري‌به‌روش‌•

m-Dinitrobenzeneتوليد‌كمپلكس‌رنگي‌ارغواني‌با‌



كتاب هورمون شناسي عملي

مينرالوكورتيكوئيدها
(Mineralocorticoides)

دكتر رضا محمدي
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هاآزمايش‌‌هاي‌عملكرد‌مينرالوكورتيكوئيد

آلدوسترون•
رنين•
IIآنژيوتانسين‌•

آنزيم‌مبديل‌آنژيوتانسين•



قسمت اول

آلدوسترون
(Aldoesterone)



شرايط‌بيمار:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

توجه‌به‌وضعيت‌بدن•

Upright: StandingUpright: SeatedSupine



شرايط‌بيمار:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

توجه‌به‌مصرف‌دارو•



نوع‌نمونه:مرحله‌قبل‌آزمايش

(EDTAهپارين‌يا‌)استفاده‌از‌سرم‌يا‌پلاسما‌•
EDTAترجيحاً‌پلاسماي‌حاوي‌

ساعته‌با‌اسيد‌بوريك24جمع‌آوري‌ادرار‌•



نگهداري‌نمونه:مرحله‌قبل‌آزمايش

روز‌در‌يخچال‌و‌حداقل‌يك‌ماه‌در3پايداري‌سرم‌براي‌•
oC20-

بعد‌از‌جمع‌آوري-oC20نگهداري‌ادرار‌در‌•



روش‌اندازه‌گيري:مرحله‌آزمايش

ايمونواسي‌رقابتي‌•
ي‌آنزيمي،‌با‌استفاده‌از‌نشانگرهاي‌ايزوتوپي‌يا‌غيرايزوتوپ•

فلورسنت‌يا‌كمي‌لومينسنت



چالش‌هاي‌اندازه‌گيري:مرحله‌آزمايش

ميزان‌بسيار‌پايين‌هورمون‌در‌گردش‌خون•
آزادسازي‌از‌پروتئين‌اتصالي•
واكنش‌متقاطع•



واحد‌گزارش:مرحله‌بعدآزمايش

•ng/dLو‌يا‌nmol/L

Aldoesterone(nmol/L) =  Aldoesterone(ng/dL) x 0.0277



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعدآزمايش
Concentration (ng/dL)ConditionAgeStage

40 – 200Cord Blood

19 – 141PrematureNewborn

7 – 184Full-terms3 days

5 – 1751 week

5 – 901 – 12 monthsInfants

7 – 541 – 2 years

3 – 35Supine2 – 10 yearsChildren

5 – 80Upright

2 – 22Supine10 – 15 years

4 – 48Upright

3 – 16SupineAdults

7 - 30Upright



قسمت رنين

رنين
(Renin)



اشكال‌مختلف‌رنين‌موجود‌در‌گردش‌خون

%(2)و‌پرورنين‌با‌كونفورماسيون‌باز‌%(‌98)وجود‌سه‌شكل‌رنين،‌پرورنين‌با‌كونفورماسيون‌بسته‌•
يا‌كمتر‌در‌نمونه‌مايع‌و‌سريع‌تر‌در‌سرم‌4oCفعال‌سازي‌در‌•

برابر‌غلظت‌رنين‌مثلاً‌در‌موارد‌آلدوسترونيسم‌اوليه100و‌گاهي‌تا‌10غلظت‌پرورنين‌معمولاً‌•

Cryoactivation
Acidification

Partial Proteolysis
Activation

37oC
Physiologic pH



شرايط‌بيمار:‌مرحله‌قبل‌آزمايش

Supineيا‌Upright:‌توجه‌به‌وضعيت‌بدن•

صبح10تا‌7ترجيحاً‌:‌توجه‌به‌ساعت‌روز•
ترجيحاً‌در‌وضعيت‌ناشتا•
توجه‌به‌مصرف‌دارو‌و‌سديم•



نمونه‌:مرحله‌قبل‌آزمايش

EDTAاستفاده‌از‌پلاسماي‌حاوي‌•

بعد‌از‌جداسازي‌پلاسما‌در‌حرارت‌اتاق،‌بلافاصله‌•
20OC-نگهداري‌در‌



نگهداري‌نمونه:مرحله‌قبل‌آزمايش

ساعت‌در‌حرارت‌اتاق6پايداري‌براي‌•
-oC20درتا‌يك‌ماه‌•



روش‌اندازه‌گيري:مرحله‌آزمايش

(RPA)اندازه‌گيري‌فعاليت‌•

(ايمونواسي)اندازه‌گيري‌جرم‌•



RPAاندازه‌گيري‌:مرحله‌آزمايش

از‌آنژيوتانسينوژن‌توسطIبراساس‌ميزان‌توليد‌آنژيوتانسين‌•
37oCرنين‌در

تحت‌تأثير•
pHمحيط

زمان‌انكوباسيون
شرايط‌نگهداري‌نمونه

موجودIميزان‌آنژيوتانسين‌
ميزان‌آنژيوتانسينوژن‌موجود



ايمونواسي‌غيررقابتي:مرحله‌آزمايش



دامنه‌مرجع:مرحله‌بعدآزمايش

،‌ميزان‌دامنه‌مرجع‌وابسته‌به‌زمان‌نمونه‌گيري،‌وضعيت‌بدن•
مصرف‌نمك‌و‌مصرف‌دارو

براساس‌يكي‌از‌روش‌ها•
Supine : 2.8 – 39.9 mIU/L 

Upright : 4.4 – 46.1 mIU/L




