Klinik Laboratuvar Testleri

ALFA FETOPROTEIN (AMNiYON MAYi)
Diger adi ve kisaltma: a—fetoprotein, AFP.

Kullanim amaci: Amniyon sivisinda Alfa-fetoprotein konsantrasyonunu
yukseltebilen patolojik bir durumun bulunup bulunmadiginin arastiriimasi
amaciyla kullanilr.

Genel bilgiler:

Bu test, en sik olarak, ikinci trimestr Down sendromu taramasi amaciyla
yapilan Uglu tarama testinde AFP konsantrasyonu yiksek bulunan hami-
lelere, bu yuksekligin amniyon sivisinda da bulunup bulunmadigini kont-
rol etmek amaciyla uygulanir.

Test sonucunun yorumu:

Eger amniyon sivisindaki AFP konsantrasyonu normal sinirlar iginde
bulunursa, anne kanindaki yiksekligin fetisle ilgili bir patolojiye bagli
olma olasiligi zayiflar.

Amniyon sivisindaki AFP konsantrasyonu agik noéral tiip defekti disinda
konjenital nefroz, 06sofageal atrezi, duodenal atrezi, omfalosel,
gastroschisis, sakrokoksigeal teratom, fetal-maternal spontan transfiiz-
yon, spontan abortus gibi bazi patolojik durumlarda da yiksek bulunabi-
lir.

Noral tip defekti arastirmasi yapilirken, AFPye ek olarak
asetilkolinesteraz aktivitesi 6lcimiu de yapilabilir. Ancak bu testlerin
tanisal degeri yilksek rezollisyonlu ultrasonografik inceleme kadar yik-
sek degildir.

Fetis serumundaki AFP konsantrasyonu amniyon sivisina gore ¢ok
yiksek oldugundan (1000 kat), amniyon sivisinin gok az miktarda fetiis
serumu kontamine olmasi bile, AFP 6lgim sonucunun ¢ok yiksek olma-
sina yol agabilir.

Olglim neticesi gebelik haftasina uyan medyan degere oranlanarak
yorumlandigindan gebelik haftasinin dogru bir sekilde belirlenmis olmasi
blydk énem tasimaktadir.

Numune: Amniyon mayii, jelsiz steril tipe alinmaldir. Minimum 200 pL.
Numune genellikle gebeligin 16-18. haftalari arasinda alinir.

Calisma yontemi: ECLIA/MEIA

Referans deger: Sorunsuz gebeliklerde amniyon mayiindeki AFP MoM
degeri 1.0 civarinda olmalidir. MoM degerinin 2.5'tan daha yuksek ol-
masi muhtemel bir patolojinin mevcudiyeti lehine yorumlanir.
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