Klinik Laboratuvar Testleri

FAKTOR Il (PROTROMBIN) AKTIVITESI

Diger adi: Protrombin aktivitesi (protrombin zamani ile karigtirimamali-
dir.)

Kullanim amaci:

Genel bilgiler:

Protrombin, K vitaminine bagimh olarak karacigerde sentez edilen bir
pihtilasma faktoridir. Koagulasyon selalesinin son asamasinda fibrino-
jeni fibrine dondiren reaksiyonda rol alir. Protrombinin aktive olarak
trombine donismesini saglayan en o6nemli faktér FXa'dir. FVa,
fosfolipitler ve kalsiyum iyonlari da bu doniistimi hizlandirir. Plazma yari
6mrl 3 gun civarindadir.

Otozomal resesif gegis gosteren iki kalitsal defekt, klinik olarak bulgu
veren koagilasyon mekanizmasi bozukluguna neden olur. Oldukga
seyrek rastlanilan bu kalitsal defektlerden birinde, kantitatif olarak tretim
azhg olurken, digerinde kalitatif yani fonksiyonel bozukluk bulunmakta-
dir. Bu son duruma disprotrombinemi de denilir. Homozigot
hipoprotrombinemide aktivite %1-25 gibi dlsik degerlere inerken,
heterozigot hipoprotrombinemilerde aktivite %50-60 civarinda bulunur.
Siddetli kanamalar yalnizca homozigot formda gorulir. Epistaksis, ciltte
kolayca morluk olugsmasi, hematom olusumu, menoraji, travma veya
cerrahi mudahale sonrasi kanama homozigot hastalarda rastlanan bul-
gulardir. Homozigot hastalarda pihtilasma suresinde, aPTT ve PT testle-
rinin neticelerinde uzama olur.
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Protrombinin koaglilasyon selalesi igindeki yeri

e Protrombin 20210 G—>A  mutasyonu bulunan  kisilerde
(disprotrombinemi) ise protrombin geninin translasyonunun hizlanmasi
veya mRNA stabilitesinin artmasi nedeniyle plazma protrombin aktivitesi
artisi ve dolayisiyla tromboz egilimi artar. Vendz tromboembolizm olasi-
liginin homozigotlarda 3-7 kat, heterozigotlarda 2-3 kat arttigi bildirilmek-
tedir.

Test sonucunun yorumu:

¢ Kalitsal protrombin gen defektlerinin yani sira, K vitamini yetersizliginde,
oral antikoagulan kullaniminda, karaciger hastaliklarinda ve lupus
eritematozusta FIl  aktivitesi dlsUkligu  gorulebilir.  Homozigot
hipoprotrombinemide Faktor 1l aktivitesi %1-25 arasinda, heterozigot
hipoprotrombinemilerde ise %50-60 civarinda bulunur.
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¢ Oral antikoagulan tedavisi uygulanan hastalarda, aktivitesi en geg diisen
ve tedavinin kesilmesinden sonra aktivitesi en ge¢ normale dénen
koagtilasyon faktortdiir.

Numune: Sitratl tipe (mavi kapaklh tip) alinan kandan elde edilen
plazma &6rnegi kullanilir. Minimum 500 uL plazma gdnderilmelidir. Nu-
mune alindiktan sonra santrif(ij edilerek, hemoliz edilmeden plazma
hemen ayrilmali, plastik tip icinde ve soguk ortamda génderilmelidir.
Kesinlikle cam tip kullaniimamalidir. Numunenin c¢evre kosullarindan
etkilenmesine bagli yalanci aktivite disukligl meydana gelip gelmedigi-
nin kontrol edilmesine olanak saglamak amaciyla, ayni kosullarda isle-
me tabi tutulmus, saglikli yetiskine ait bir plazma 6rnegi de génderilmeli-
dir. Bazal aktivitenin dlgulmesi igin, kumadin tirevi antikoagllan kullanan
hastalarda 2 hafta 6nce, heparin kullananlarda ise 2 giin 6nce tedavi
kesilmelidir.

Calisma yontemi: Koagilometri
Referans araligi: Normal aktivitenin %50—150’si



