Kilpnaaret stimuleeriv hormoon

Kilpnaaret stimuleeriv hormoon (TSH)

Pohja-Eesti regionaalhaigla laboratooriumi automaatliini labor
Telefonid: 617 1027; 617 1661

Uldiseloomustus

Kilpnaaret stimuleeriv hormoon (TSH) on gliikoproteiin, mida toodetakse hiipofiilisi eessagara
basofiilides ja mille funktsioon on kilpndarme hormoonide tiiroksiini ja trijoodtiironiini tootmise
reguleerimine.

TSH siinteesi stimuleerib tiireotropiini vabastav hormoon (TRH) hiipotaalamuses ja pidurdab kilpndarme
hormoonide taseme suurenemine veres.

Soovitav hinnata koos fT4-ga.

Naidustused

e Esmane test kilpndarme funktsiooni hindamiseks
e Tiroksiini asendusravi jalgimine
¢ Primaarse ja tsentraalse hiipotiireoosi diferentsiaaldiagnostika

Referentsvahemik (2):

0,27 - 4,2 mlU/L

Laste referentsvaartused (4):

0-1k 1,23-27,2 mIU/L
1-12 k 1,03-6,8 mIU/L
1-15a 1,12-5,01 mlU/L

15-19 a 0,68-4,09 mIU/L



Kliiniline tolgendus

Hlpotaalamuse ja hipofiiiisi patoloogia puudumisel valistab referentspiirides olev TSH vaartus
hipotlreoosi.

TSH plasmakontsentratsioon on suurenud:

Ravimata primaarne hiipotireoos

Ebapiisav asendusravi tiiroksiiniga

Hashimoto tireoidiit, nii kliiniliselt hiipotiireoidsed kui eutireoidsed patsiendid
Ravimite toime (joodi- ja liitiumipreparaadid, amiodaroon, tiiroksiini vastased ravimid)
Kiiritusravi kaela piirkonnas

TSH vastased antikehad

Vastsiindinu periood, eriti esimesed 3 elupdeva

TSH plasmakontsentratsioon on vihenenud:

e Hipertiireoos, mille pdhjus on:
o Toksiline sdlmeline struuma
o Kilpnaarme adenoom
o Gravesi tobi
Tureoidiit
latrogeenne (hiipotiireoosi asendusravi iledoseering)
Ravimite toime (gliikokortikoidid, dopamiin, dopamiini agonistid, levodopa, apomorfiin,
puridoksiin,
o Age psiihhiaatriline haigus
o Raseduse esimene trimester
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o
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TSH plasmakontsentratsioon voib olla referentspiirides:

e Tsentraalne hiipotiireoos
¢ Ravi feniitoiiniga

TSH ja FT4 koos hindamine (1):



FT4

Ref.piirides

Vahenenud

Suurenenud

TSH

Ref.piirides

Eutlreoidne

Sekundaarne

hipotiireoos; ravimite

toime (fenlitoiin,
androgeenid,
salitslilaadid,
karbamasepiin,
rifampitsiin)

NTI (psihhiaatriline voi

dge haigus);
ebanormaalne
seostumine
transportvalkudega
(TBG lehulk,
perekondlik
diisalbumineemiline
tiiroksineemia);

kilpndarme hormoonide

resistentsus; ravimid
(jood, Ostrogeenid,
kontrastained,
tiroksiin)

Vahenenud

Subkliiniline voi
algav hipotireoos;
NTI (non-thyreoid
iliness);
asendusravi
tlroksiiniga;
ravimite toime (L-
dopa,
glikokortikoidid

Sekundaarne
hiipotiireoos; NTI;
ravimite toime
(dopamiin,
kortikosteroidid, T3
preparaadid); T3
hipertiireoos
(Gravesi tobi,
toksiline struuma,
tireoidiit,
iatrogeenne
hipertiireoos,
kilpndarme vahk)

NTI
(psiihhiaatriline voi
dge haigus);
primaarne
hipertiireoos

Suurenenud

Subkliiniline voi
algav
hiipotireoos;
ebapiisav
asendusravi
tlroksiiniga;
esimesed 4-6
hiipotiireoosi
ravinadalat;
ravimite toime
(jood, liitium,
amiodaroon,
interferoon alfa,
antitlireoidsed
ravimid)

Primaarne
hiipotireoos;
ravimite toime
(jood, liitium,
amiodaroon,
antitlireoidsed
ravimid);
ebapiisav
hipotiireoosi ravi
turoksiiniga

TSH-d tootev
kasvaja;
kilpnaarme
hormoonide
resistentsus



Kasutamise piirangud:

Ei sobi kilpnaarme seisundi hindamiseks muul pdhjusel hospitaliseeritud raske haige puhul.

Nii hiipo- kui hiipertireoosi ravi esimesel 3 kuul on valiktest ravi jalgimiseks fT4, mitte TSH.

Korges doosis dopamiin ja gliikokortikoidid voivad pohjustada valemadalaid TSH tulemusi primaarse

hipotireoosi korral.

Heterofiilsed antikehad ja reumatoidfaktor (RF) véivad p&hjustada valemadalaid ja valekorgeid TSH

tulemusi, eriti autoimmuunsete haiguste pddejatel.

Proovimaterjal

Proovianum

Proovimaterjali sailivusaeg, -temperatuur
jt transpordi tingimused

Segavad tegurid

Teostamise sagedus

Mootemeetod

HK kood

Kirjandus

Veeniveri/plasma
Veeniveri/seerum

Geeliga LH-katsuti (heleroheline kork)
Geeliga CAT katsuti (kollane kork)

Seerum, plasma 2...8 °C 7 pdeva
Seerum, plasma -20 °C 1 kuu

Anti-mouse IgG antikehad, heterofiilsed antikehad

24 h

Elektrokemiluminestsents (ECLIA).
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