Koliini esteraas (S,P-ChE), dibukaiinarv (DN)

Kliinilise keemia osakond, tel. 731 8316

Inimorganismis on kaks poOhilist ensiimi, mis katalllsivad neurotransmitteri
atsetillkoliini hidrollUsi: atsetillkoliini esteraas (“toeline” koliini esteraas), mis esineb
narvildpmetes, aju hallaines, erltrotsiitides, kopsudes ja podrnas, ning atsdulkoliini
atstilhidrolaas (seerumi koliini esteraas ehk ,pseudo" koliini esteraas, ChE), mida leidub
seerumis, maksas, siidames, sooltes, aju valgeaines ja pankreases. ChE silinteesitakse
peamiselt maksas.

~T0eline" koliini esteraas osaleb narviimpulsi lGlekandes siinapsides. Tema roll seisneb
atsetlidlkoliini lagundamises, mis on vajalik narvi depolarisatsiooniks. ,Pseudo" koliini
esteraasi (ChE) bioloogiline roll on teadmata.

ChE siinteesi kontrolliv geen vdib esineda mitmes alleelses vormis. Neli tuntuimat vormi
on E" (usual) - normaalne enstlmi aktiivsus, E® (atypical) — madal enstimi aktiivsus ja
vdhenenud inhibeerumine dibukaiini toimel, E" (fluoride resistant) - madal ensiimi
aktiivsus ja véhenenud inhibeerumine fluoriidi toimel ning E° (silent) - enstumi
katallltiline aktiivsus puudub. Normaalne, kdige sagedasem fenotliip on UU. Isikud
fenotlilipidega AA, AS, FF, FS, SS, AF ja moningal maaral ka UA on teatud
muorelaksantide kasutamisel ohustatud nn skoliini-apnoest. Atdupiliste
enstlmivariantide kindlakstegemiseks kasutatakse ChE uldaktiivsuse ja dibukaiiniarvu
(DN) madramist (see naitab ChE inhibeerumise protsenti standardkoguse dibukaiini
juuresolekul).

Uuritav materjal, selle votmine, saatmine ja sdilitamine

Proov ei tohi olla hemoliiiitiline!

Katsuti | Geeli ja hilbimisaktivaatoriga katsuti (kollane kork) vdi geeliga
LH-katsuti (heleroheline kork)

Sailivus | Seerum/plasma toatemperatuuril kuus tundi, +4 °C seitse
pdeva, -20 °C (ks aasta

Analiiiisi tegemise aeg: d6paevaringselt
Analiilisimeetod: kolorimeetriline meetod
Referentsvaartused

ChE lldaktiivsus:

<16 a M, N 5320-12920 U/L
> 16 a M 5320-12920 U/L
16a-<40aN 4260-11250 U/L
>40a N 5320-12920 U/L
Rasedad voi hormonaalseid 3650-9120 U/L
kontratseptiive kasutavad naised (18 a -

<42a)

Dibukaiiniarv:

Fenotdtp UU =73
Fenotulp UA 72-57
Fenotliibid AA, AS; skoliini-apnoe oht < 57




Nadidustus ja kliiniline tdhendus

Fosfororgaanilistest (henditest pohjustatud miurgistuste diagnostika. Preoperatiivne
anesteesiariski hindamine. Maksa slinteesivéime hindamine.

Mitmesugused fosfororgaanilised U(hendid (pestitsiidid, fosforvaetised, insektitsiidid)
seovad fosforiileerimise teel nii ,tdelist" koliini esteraasi kui ,pseudo™ koliini esteraasi,
mille tagajarjel tekib endogeenne atsetlllkoliinimirgistus “muskariini-sarnase” ja
“nikotiini-sarnase” simptomaatikaga. Mirgistuste puhul esineb ChE aktiivsuse oluline
langus. Nivoo normaliseerub uue enstiimi slinteesimisega kahe nadala jooksul.
Atlupiliste ChE variantide korral vaheneb oluliselt muorelaksantide
(suksametooniumkloriid, nt Lysthenon) taluvus ja suureneb narkoosi risk.
Lihasrelaksante ei lagundata piisavalt kiiresti ning vdib tekkida prolongeeritud
lihasrelaksatsioon ja/v0i hingamislihaste paralliis - nn skoliini-apnoe. Neil juhtudel
tuleks uurida ka patsiendi ldhisugulasi koliini esteraasi aktiivsuse suhtes.

ChE aktiivsus vaheneb ka maksa slinteesivbime kahjustumise korral. Korduvad
maadramised on abiks maksahaigustega patsientide prognoosi hindamisel ning patsientide
jalgimisel parast maksa transplantatsiooni.

Vahenenud ChE aktiivsus vdib esineda ka lihasdistroofiate, miokardiinfarkti, dgedate
infektsioonide, alatoitumuse, kahheksia, hipotlreoidismi, metastaseerunud
pahaloomuliste kasvajate ja laiaulatuslike poletuste korral ning operatsioonijérgses
perioodis, samuti on koliini esteraasi aktiivsus madalam raseduse korral.

Suurenenud ChE aktiivsus vOib esineda nefrootilise slindroomi, tlireotoksikoosi,
hemokromatoosi, diabeedi, rasvumise ja mdningate psiihhiaatriliste haiguste korral.
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