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کسرم يا پلاسما با روش فتومتري در ALAT(GPT) کميتشخيص  کيت
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 ( 2 , 1 )مه :  مقد

که قبلاً به نام گلوتاميک پيروويک ترانس آميناز  (ALAT)ترانسفراز  آمينو آلانين

(GPT)  آسپارتات آمينو ترانسفراز  مي شد، وناميده(ASAT)  که قبلاً به نام گلوتاميک

هاي گروه  ناميده مي شد، مهمترين آنزيم (GOT)اگزال استيک ترانس آميناز 

 α- Keto acidي آمين، ها ها هستند که با انتقال واحد ها يا ترانس آميناز آمينوترانسفراز

 ها کاتاليز مي کنند. را به آمينواسيد

ALAT هاي کبدي افزايش مي يابد به عنوان يک آنزيم اختصاصي کبد فقط در بيماري. 

پارانشيم کبدي افزايش مي يابد، در هاي  آسيبهمانطور که در  ASATولي سطح 

 کند. صدمات قلبي يا ماهيچه اي نيز افزايش پيدا مي

 ازماهيچه اي  و هاي قلبي آسيب تشخيصبراي  ALATو  ASATيري همزمان اندازه گ

 کبدي استفاده مي شود.هاي  آسيب

هاي کبدي استفاده مي شود. اگر  در تشخيص افتراقي بيماري ASAT/ALAT نسبت

کمتر از يک باشد نشان دهنده آسيب خفيف کبدي و اگر مقدار  ASAT/ALATمقدار 

 ن دهنده آسيب شديد يا بيماري مزمن کبدي است.بيشتر از يک باشد نشا  آن 

 

 :  روش
IFCC ( يآزمايشگاهطب  فدراسيون بين المللي شيمي باليني و ) 

 Pyridoxal-5-phosphateبدون افزودن 

 

 آزمايش : ساس ا

Glutamate + Pyruvate-L ALAT
Oxoglutarate-Alanine + 2-L 

 

+Lactate + NAD-L LDH
 +Pyruvate + NADH + H

 

 

 : معرفها

 و مقادير  محتويات
 بر حسب محلول آماده شده براي کار مي باشد. زير مقادير:  توجه

 : 1 شماره معرف
100 mmol/l PH 7.5 TRIS 
500 mmol/l  L-Alanine 

≥1200 U/l  LDH (lactate dehydrogenase) 

 : 2 شماره معرف
15   mmol/l  2-Oxoglutarate 

0.18 mmol/l  NADH 

 

 نگهداري محلولها شرايط
درجه سانتيگراد نگهداري شوند و تا تاريخ مندرج بر روي  8تا  2در دماي  بايد ها محلول

  باشند. مصرف مي قابلها  ويال

  خوودداري  نور مجاورت در  ها محلول دادن فريز نمودن و قرار از:  توجه

 شود.

 
 

 هشدارها
ها از سديم آزايد استفاده شده است. لذا از بلعيدن و تماس  ر نمودن محلولبراي پايدا

خودداري شود و در صورت تماس  بلافاصله ها  و چشم ها با دهان و دست مستقيم محلول

با   کليه موارد ايمني معمول در آزمايشگاه در هنگام کار شود.داده با آب فراوان شستشو 

 رعايت گردد. ها محلول

 
 زائدايمني دفع مواد  و بهداشت

  صورت وجود قوانين تدوين شده طبق قانون موجود درمورد چگونگي دور ريز مواد  در

 شود.     عمل

 
 محلولها يساز آماده

 به صورت آماده مصرف مي باشند.   2 و 1هاي معرف  محلول

 هبعلاو 0به نسبت  بايد 2 و 1هاي شماره  محلول ،جهت انجام تست به صورت تک محلول

 (. 2محلول  ميلي ليتر 5 و 1محلول  ميلي ليتر 24براي مثال  مخلوط شوند.) يكديگر با 1

دماي  در هفته و يک درجه سانتيگراد 8 تا 2دماي  مخلوط شدن در پس از ها دوام محلول

 مي باشد. روز يک  درجه سانتي گراد 25 تا 15

 رت نورمجاو در ادن آنهاد قرار و ها آلوده شدن محلول از : توجه

 .خودداري شود

 

 نياز  موردو مواد   لوازم
 معمول آزمايشگاه پزشكي تجهيزات

  (   گرم در ليتر 1غلظت  با   Naclفيزيولوژي ) محلول سرم

 

 : کنترل
پارس آزمون  شرکت TruLab P و TruLab N هاي  کيفيت، سرم کنترل کنترل جهت

 نماييد.جداگانه تهيه  بطور را

 
 نمونه ها :

 يا هپارين   EDTAسما همراه با سرم، پلا

 ماه مي باشد. 3تا درجه سانتيگراد  24در دماي منهاي  ALTAپايداري 

 روز : 3طي  ALATکاهش فعاليت 

 % 14 >درجه سانتيگراد           8تا  2در دماي 

 % 71 >درجه سانتيگراد      25تا  15در دماي 

 از آلوده شدن نمونه ها جلوگيري شود. 

 
 م آزمايش :روش انجا

 نانومتر 304              طول موج :

               يک سانتيمتر       :     قطر کووت

 درجه سانتيگراد 33                    دما :

  روي صفر تنظيم شودهوا فتومتر با بلانک         اندازه گيري :
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 تک محلوله

 ميكروليتر 144                                                             نمونه بيمار

 ميكروليتر 1444                                         2و  1محلول مخلوط شده 

  دقيقه قرائت نموده، کرونومتر 1 پس از مخلوط نمودن، مقدار جذب نوري را بعد از

دقيقه اختلاف جذب نوري را از دقيقه قبل  3و 2، 1 را به کار انداخته و دقيقاً پس از

 تعيين نماييد.

 
 

 دو محلوله

 ميكروليتر 144                                                           نمونه بيمار

 ميكروليتر 1444                                              1محلول معرف شماره 

 را 2سپس معرف شماره  درجه انكوبه نموده و 33 دقيقه در 5 نمودنمخلوط  پس از

 اضافه نماييد.

 ميكروليتر 254                                                2محلول معرف شماره 

بلافاصله  دقيقه قرائت نموده و 1 از جذب نوري را بعد مخلوط کردن، مقدار پس از

را از  دقيقه اختلاف  جذب نوري 3و 2، 1 پس از قاًدقي انداخته و کاربه  را ومترکرون

 تعيين نماييد.  دقيقه قبل

 
 : محاسبات

  3 عدد بر هم جمع نموده و با را 3 و 2، 1دقايق  اختلافات جذب نوري پس از مقدار

 ضرب نماييد. 1185عدد  در ميانگين بدست آمده را تقسيم کرده و

 توجه :
وآناليزرهاي ات فوق در فتومترها و فاکتورندارد بوده و  اين فاکتور بر اساس فتومتر استا 

 مختلف متفاوت ميباشد .

 
 کيت : کارآيي  و ويژگيها
 اندازه گيري محدوده

  دقيقه در  .110  جذب نوري تغييرات   تاALAT    گيري جهت اندازه کيت  اين

(300 U/L  ) در .110از  بيش تغييرات جذب نوري در مواردي که مقدار وطراحي شده 

با سرم فيزيولوژي رقيق و جواب آزمايش در   1بعلاوه  1بايد نمونه به نسبت  باشد دقيقه 

 .    شود ضرب 14عدد 

 
 مداخله گر عوامل

 2444غلظت  تا تري گليسيريدميلي گرم در دسي ليتر،  34آسكوربيک تا غلظت  اسيد

هموگلوبين تا  و دسي ليترميلي گرم در  04 غلظتبيلي روبين تا  ،دسي ليتر ميلي گرم در

  تداخل در آزمايش نمي شوند. باعث ميلي گرم در دسي ليتر 044غلظت 

 
 حساسيت

 باشد.  مي ليتر بين المللي در واحد 0اندازه گيري  قابل  ALAT مقدار حداقل
 

 

 

 

 

 

 

 درجه سانتيگراد ( 73) در  دقت

CV 
(%) 
 

SD 

 (U/l) 

Mean 

(U/l) 

Intra-assay 

precision  
n =20 

6.22 

2.62 

1.00 

1.38 

1.17 

1.02 

22.2 

44.8 

101 

Sample 1 

Sample 2 

Sample 3 
 

CV 
(%) 
 

SD 

 (U/l) 

Mean 

(U/l) 

Inter-assay 

precision 

n= 20 

3.08 

1.60 

0.92 

0.70 

0.68 

0.92 

22.8 

42.6 

99.3 

Sample 1 

Sample 2 

Sample 3 

 

 روشها مقايسه
يكي از  با   (Y)پارس آزمون  شرکت ALAT تمقايسه انجام شده جهت ارزيابي کي در

زير بدست  نتيجهنمونه بيمار   38روي  بر  (X)جهان  در ALAT هاي ترين کيت متداول

 .آمد

Y =1.00 (X) + 0.00 U/l ; r = 0.999 
 

 

 ( 4 ):   (ناشتا) ا منه مرجع د

 درجه سانتيگراد 33 در

 U/l  31 >                                                                           زنان

                                                                      U/l  41 >   مردان
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