diagnosis thyroide disease hypegthyreose and hypothyreose.
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Summary
DETERMINATION OF TIREOSTIMULING I HORMONE (TSH-S) ON THE ELISA METHOD

In thin work the authores have study for the first time in oure country the role of ELISA method for the determination of TSH - S in the

The authors have deterrmind the mormal value of TSH-S by the ELISA method.
For this it was made imunoinzimatik dosing in 100 sound and from the data resulted that TSH-S is 1.6 1.5 U/ml nohich varies 0.30743.3

From this work it comes out that TSH-S dosing with the ELISA method correlates weth the clinic in the cases of hiper thyrose and also of

Ufml.
hiperthyreose (p> 0.06).

Metoda ELISA me moshé relativisht t€ re ka
filluar t€¢ pérdoret né 10-vjecarin e fundit né

teknologjiné laboratorike. N& vendin tong zbatimi i saj
ka filluar rreth vitit 1985, duke e rritur gjithnjé gamén e
testeve analitike (6, 7, 8, 9). Njé nga testet m¢ &
réndésishme né praktikén kliniko-laboratorike &sht€ dhe
pércaktimi i TSH - 5. TSH bazal lejon zbulimin vetém
t& hipotiroidizmit parésor t€¢ manifestuar; si rrjedhojé e
mungesén s€ ndjeshméris€é nuk  ka kapacitet pér
diferencuar hipertiroidizmin nga eutiroidizmi. Kohét e
fundit testi i TSH - S 1 prodhuar nga Boehringer
Mannheim (1) lejon t& dozohen pérgendrime t& ulura,
madje deri 0.07 U U/ml, cka shpeshheré e bén t€
panevojshme testin TRH qg ésht€¢ i domosdoshém pér
diagnozén diferenciale. P& poshté po pérshkruajmé
parimin e dozimit t TSH-Sensibel. Testi bazohet né
parimin “Sandwich". Gjaté  inkubimit € parg,TSH
(antigen) 1 mostrés bashkohet me antikorpet e fiksuara
né muret e brendshmé t€ tubave test. Megenése TSH ka
disa deferminante antigjenike atéhere gjaté inkubimit &
dyté meantikorpe anti-TSH t€ t€ markuara me POD do
t&¢ formohen komplekset ku TSH vendoset si "Sandwich”
ndérmjet dy antikorpeve. Sasia e komplekseve &
formuara do t€ jet€ né varési me pérgendrimin ¢ TSH né
mosteér.
Qéllinad i punimit

1. T& zbatohej pér heré t€ paré né laboratoret e
ventit toné metoda ELISA pér dozimin imunoenzimatik
t& hormonit stimulues t8 tiroides (TSH-s&).

2. Té pércaktohej spektri optimal i absorbimit
pér secilén hallké t& dozuar me ELISA.

N Dérguar né redaksi mé 7 maj 1991, miratuar pér botim mé
28 dhjetor 1991. Nga Laboratori Klinik Biokimik i Qendrés Spitalore
Universitare Tirané (F. R, S. L, A. L).

’ Adresa  pér letérkémbim: Rada F., Laboratori
Biokimik, Qendra Spitalore Universitare Tirané.

Klinik

3. Té pércaktoheshin kushtet optimale €
metodikave né pérputhje me kushtet tona laboratorike.

4. Té standartizohej kjo metodiké népérmjet
ndértimit paraprak té& lakores s& kalibrimit.

5. Tégjendet rekoveri dhe precizioni i teknikés.

6. Té pércaktohet vlera normale e parametrit
TSH-s¢ né pérputhje me kushtet tona laboratorike dhe
instrumentale. '

1.T€ provohet ecdria e metodikés me klinikén
népérmjet dozimit t&€ TSH-S me metodén ELISA dhe t&
gjendet shkalla e korelimit kliniko - biologjik.

Materiali dhe metodika e studimit

Punimi yné konsiston né eksperimentimin dhe
vénien né zbatim né laboratorin biokimik gendror €
teknikés s& dozimit me metodén ELISA i horminit
stimulues t€ tiroides (TSH - 5).

Né& materialin tongé cksperimental pérfshihen
rreth 370 eksperimente. Kriteret eksperimentale qé kemi
ndjekur pér eksperimentimin e teknik€s imunoenzi-
matike 1 kemi pérshkruar hollésisht gjaté eksperimentit.
Pércaktimi i hormonit stimulues & tiroides i paraqitur
né kété punim &shté béré me kite t€ firmés Boehringer
Mannheim.

Matjet spekirofotometrike jané béré mespekol-
11 prodhimi i firmés gjermane Karl Zeiss Jena.

Rezultati dhe diskutimi
Pérbérja sasiore e kiteve, pérgatitja e tretésirave

si dhe teknika e kryerjes jepen hollésisht né
instruksionin shogérues 1€ kitit (1).
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Pér pércaktimin e gjatésisé sé€ valés optimale t€
metodés € TSH-S rekomandohet nga instruksioni
matjet me llampé zhive né gjatésing e valés 405 nm, dhe
420 nm pé spektrofotometer.

Pér TSH -S u preferua leximi spektrofotometrik
n€ spekol-1l né gjatésiné e valés 420 nm. Si kriter pér &
vlerésuar efektshméringé e matjes s& absorbimit né 420
nm ju referuan standartit 4 g pér t& cilin rekomandohet
né instruksionin origjinal qé raporti absorbim 0.5 duhet
t€¢ jet€¢ mé’i madh se 1,5. Késhtu t& dheénat e kétij
raporti nen 1.5 u konsideruan jo t&€ pranueshém pér
matjen imunoenzimatike t& TSH-sé&.

Sipas t& dhénave tona eksperimentale u gjet se
A/0.5 lgkundje nga 1.8 deri né 3.2 gjatésie periudhé 1

mujore, ¢cka éshté dhe koha maksimale e harxhimit t&
kitit népérputhje me numrin e mostrave t€ serumit qé u
dozua né laboratorin toné.

Q¢ nga koha e shtimit t& substratit dhe
ngjyrojesit ABTS, bghet njé inkubim tjetér dhe
pércatohet me sepektrofotometri aktiviteti 1 POD €
lidhur me: muret e tubit. Intensiteti 1 hgjyrés &
zhvillohet brenda njé intervali kohe t€ caktuar matet
kundrejt tretésirés substrat-ngjyronjés i cili shérben si
blank.

Té dhénat e raportit A/0.5 pér TSH-s€ t& matur
né 420 nm jané paraqgitur né pasqyrén Nr. L.

Pasqyra Nr.1.-A/0.5 pér TSH-sé€ né var€si t€ kohés s€ pérdorimit & kitit matur me spekol-11 né 420 nm.

Koha e pérdorimit € kitit A/0.S
Dita e paré 3.20
Java e paré 2.70
Java e dyté 240
Java e treté 2.10
Java e katért 1.80

Ndértimi i kurbés sé kalibrit

Kurba e kalibrit t& TSH-S paraget njé vegori,
sipas s€ cilés né boshtin e abshisave vihen pérgendrimet
¢ TSH-sé né U-ml, ndérsa né até t& ordinatave né€ vend
t€ ekstensionit apo absorbimit vihet raporti A/0.5 g& i
peérgjigjet respektivisht pérgendrimeve pérkatése.

Me t dhénat e fituar ndértohet kurba e
kalibrimit né t€ cilén lexohen pérgendrimet e TSH-S
serik g€ i korrespondon vlerés A/0,5 t€ mostrave t€
serumit.

Né fig.1. paraqitet njé kurbé kalibrimi i
ndértuar me standardet 0.05; 0.43; 1.06; 2.25; 6.10;

15.30; 36.70 U/ml t& matur né spekol-ll me gjatési vale
420 nm. Né k&t k(grbé shihet rritja e pérgendrimit
standarteve shogérdhet me rritje &€ absorbimit pérkatés
té tyre dhe pér rrjedhojé rritje e raortit A/Q.5.

Pér t€ vlergsuar precizionin e metodés ELISA
t& TSH-s€ u bé matja e t1j€ si brenda provave ashtu dhe
ndérmjet tyre dhe mbi bazé t€ dhénave t€ fituara u
Hogarit koeficienti i variactonit CV i cili u gjet 6.4%.

Pér té pércaktuar lloin emostrés sé gjakut ku
duhen béré dozimi imunoenzimatik 1 TSH-S u béné 10
matje paralele né serume né€ plazmén e trajtuar me
heparing, ETDA, citrat ose oksalat. Té dhénat e fitnara
t& pérpunuéra statistikisht paragiten né pasqyrén nr.2.

Pasqyra Nr.2, Pérgendrimi 1 TSH-sé& n& U/ml né varési nga mostra e eksperimentuar.

Mostra No Pérgéndrimi i TSH-S U/ml | P
Serumi 10 2.8+0.6

Plazém e heparinzuar 10 1.64+0.7 >0.05
Plazém me ETDA 10 2.1%0.5 <05
Plazém me citrat 10 1.94+0.4 >0.05
Plazém e okasalatuar 10 1.8+0.7 >0.05

Nga té dhénat e paraqgitura né pasqyrén nr.2
rezulton se duke ju referuar serumit t& gjakut i cili
preferon mostrén me ideale pér dozime imunoenzi-
matike, vihet re se pércaktimet né t€ gjitha llojet e
plazmave g€ kemi pérdorue pér eksperimentim
paragesin ndryshime sinjifikative (P 0<05).?

Né bazé & gjetjeve tona rekomandojmé qé
dozimet e TSH-S t€ béhen né serum meqgenése dozimet

né plazmén e heparinizuar t€ citratuar, t€ oksalatuar
dhe né até t& marré me ETDA jané mé € ulura se né
vlerat normale.

Nga eksperimentet e kryera pér t€ pércaktuar
gendrueshmériné apo kohén e ruajtjes s€ serumit
rezultoi se ai mund t€ ruhet 1 javé né temperaturén 20-
259C, dy javé né temperaturén = 4°C dhe tre muaj né
giendje t& ngriré -20°C.
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Pér t& gjetur vlerat normale si dhe kufirin e
Jekundjes € TSH-S u bé dozimi imunoenzimatik i tij né
100 njéréz &€ shéndoshé. Nga t€ dhénat e pérpunuara
statikisht u gjet se vlera mesatare ésht¢ 1.8 [L U/ml,
ndérsa devijimi standart 0.744 U/ml. Duke hequr dhe
duke shtuar dy devijime standart vlerés mesatare
rezultoi se norma e TSH-S éshté 1.80 + 1.50 (L U/ml,
me kufi lgkundjeje 0.30-3.30 P U/ml. Boehringer
Mannpheim (2) jep normén 0.25-3.1JL U/ml ¢é éshté
pothuaj e njéjté me normén qé kemi gjetur né me
léekundje pak a shumé t& paréndésishme, e madje &
pranueshme. Boehringer Mannheim duke iu referuar
normés sé tij i konsideron si eutoroidien & sémurét gé
paragesin TSH-S prej 0.25-3.1t U/ml, hipertiroidien
ato mé &€ vogla se 0.25 dhe si hipotiroidien ato mé t&
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larta se 3.1 |t U/ml. Duke u mbéshtetur né kété gjykim
e kriter interpretues qé jep Boehinges Mannheim cituar
nga (3,4,5,6,9, 10) mund & pérfundoj se vlerat 0.30-
3.30 1L U/ml duhet konsideruar si gjendje eutiroidiene
mé pak se 0.30 si hipertireoze dhe ato mbi 3.30 L U/ml
si hipotireoze.

Pér t€ studivar ecuriné e metodés ELISA me
klinikén e be dozimi né serumin e 50 t& sémuréve me
hipertireoze dhe né 20 raste hipertireoze. Té dhénat e
fituara u krahasuan me grupin e kontreollit t& pérbéré
nga 100 njeréz t& shéndoshé.

Né pasqyrén nr.3 paragitet vlera mesatare dhe
devijimi standart i TSH-S né € sémurét me hipetireoze
té krahasuar me grupin e kontrollit.

Pasqyra Nr.3. M= DS U/ml i TSH-S né t& sémurét me hipertireoze, dhe hiportireozé.

Grupi i studivar - No M=EDS L U/mi P
Grupi i kontrollit 100 1.8+ 0.75 :
Hipertireoze 50 0.157+ 0.047 0.05
Hipertireoze 20 18.5% 16.72 0.05

Nga t& dhénat e paragitura né€ pasqyrén Nr.3 BIBLIOGRAFIA

vérehet se TSH-S ulet né ményré sinjifikative (P 0.05)
né grupin e & sémuréve me hipertireoze t€ krahasuar
me grupin e kontrollit. Gjithashtu nga kjo pasqyré
shihet se TSH-S rritet né ményré sinjifikative (P>.0.05)
kundrejt grupit ¢ kontrollit né & sémurét me
hipotireoze. ,

Pra duke iu refervar gjetjeve tona né kétg
punim eksperimental mund t€ pérfundojmé se metoda
ELISA e dozimit t& TSH-S ka ecuri 1€ miré me klinikén
st né rastet me hioertircoze ashtu dhe né ato me
hipotireoze.
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