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CÁCH LẤY BỆNH PHẨM ĐO HOẠT ĐỘ G6PD
MỤC ĐÍCH VÀ CHỈ ĐỊNH XÉT NGHIỆM

 Đo hoạt động hiện tại của men G6PD hơn là lượng protein G6PD. Thực hiện các xét nghiệm về G6PD trong đợt tán huyết và phản ứng hồng cầu lưới có thể chỉ ảnh hưởng đến mức độ mà không phản ảnh giá trị cơ bản.

Xét nghiệm công thức máu và đếm hồng cầu lưới để xác định mức độ thiếu máu và chức năng của tuỷ xương.

Bilirubine gián tiếp trong máu tăng khi có phân huỷ hemoglobine quá mức và gây vàng da.

Lượng haptoglobin trong huyết thanh, chỉ điểm của tán huyết, sẽ giảm xuống.
1. Khi nào được chỉ định?
- Sàng lọc trẻ sơ sinh
- Bệnh nhân thiếu máu huyết tá

- Khi cần xác nhận xem có bị thiếu hụt enzyme G6PD di truyền hay khôn

- Trường hợp trẻ bị vàng da kéo dài không rõ nguyên nhân

- Trường hợp có dấu hiệu và triệu chứng của suy giảm hoạt tính của G6PD, chẳng hạn như: có dấu hiệu vàng da hoặc nước tiểu đậm màu, có các đợt thiếu máu không liên tục xuất hiện sau nhiễm trùng hoặc sử dụng một số loại thuốc.

- Theo dõi kết quả điều trị cho các trường hợp mắc bệnh thiếu hụt enzyme G6PD.
- Theo dõi điều trị bệnh nhân sốt rét
III. LỢI ÍCH CỦA XÉT NGHIỆM

Chẩn đoán phân biệt
- Thiếu máu tán huyết.
- Thiếu máu hồng cầu liềm.
- Bệnh hồng cầu hình cầu, di truyền (spherocytosis)

Khuyến cáo

Nên xét nghiệm sàng lọc G6PD cho trẻ sơ sinh trong ngày đầu tiên hoặc càng sớm càng tốt sau sinh

Nên tiến hành xét nghiệm sàng lọc G6PD nếu kết quả đếm hồng cầu lưới cho thấy bệnh nhân có nguy cơ thiếu máu tán huyết.
CÁCH LẤY BỆNH PHẨM:

Trẻ được lấy khoảng từ 0,5 đến 1 mL máu tĩnh mạch cho vào ống 1 mL có chất chống đông EDTA (nắp xanh dương) hình trên, sau đó gửi đến phòng xét nghiệm được xét nghiệm định lượng G6PD
Chú ý: 
- Không được để máu ở ngăn đông lạnh của tủ lạnh
- Ở nhiệt độ từ 15 – 30oC có thể giữ mẫu máu ổn định trong vòng 02 ngày

- Ở nhiệt độ từ 2 – 8oC có thể giữ mẫu máu ổn định trong vòng 07 ngày

Sau khi nhận được mẫu máu kết quả sẽ được gửi trả sau 24 giờ và có thể chắc chắn trẻ bị thiếu men G6PD hay không dựa vào kết quả xét nghiệm.
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