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Leistungsverzeichnis ACTH FB-PA 6 ACTH OE

Messgrol3e:
Adrenocorticotropes Hormon (ACTH)

Beschreibung, Pathophysiologie:
Adrenocorticotropes Hormon (ACTH) ist ein aus 39 Aminosauren bestehendes Peptidhormon, das im
Hypophysenvorderlappen gebildet wird. ACTH und dessen verwandte Peptide entstehen durch proteolytische
Spaltung des Prohormons Pro-Opiomelanocortin. Die Aminosduren 1-18 sind fir die biologische Aktivitat des
ACTH verantwortlich. Die Halbwertszeit betragt ca. 8-14 Minuten. ACTH stimuliert die Cortisolsekretion sowie
auch die Sekretion von Mineralocorticoiden und androgenen Steroiden aus der Nebennierenrinde.
Bei Patienten mit nachgewiesenem Glucocorticoidexzess weist eine niedrige ACTH-Konzentration auf das
Vorliegen eines Nebennierentumors hin, wahrend eine normale oder erhohte ACTH-Konzentration eine
hypophysare Ursache oder eine ektope ACTH-Bildung vermuten lasst.
Bei Vorliegen einer Nebennierenrindeninsuffizienz weist eine erhéhte ACTH-Konzentration auf eine adrenale
Storung hin, wahrend eine normale oder erniedrigte ACTH-Konzentration auf eine hypophysdre Stérung
hinweist.

Indikation:
- Differenzialdiagnose des Hypercortisolismus. Die Diagnose muss bereits gestellt sein mit Hilfe der
Cortisolbestimmung und/oder der entsprechenden Funktionstests.
- Differenzialdiagnose der Nebennierenrindeninsuffizienz
- Verdacht auf ektope ACTH-Sekretion

Praanalytik:
Probentransport und Abnahme:

Detaillierte Informationen siehe unter Praanalytik/Entnahmesystem auf der Homepage der Zentralen
Einrichtung Klinische Chemie.

Die Proben sollten in gekuhlte Probenréhrchen entnommen werden und missen sofort gekUhlt (2°-8°C) ins
Labor gebracht werden.

Probenmaterial:
EDTA-Plasma

Einflussfaktoren:

ACTH wird pulsatil sezerniert. Die pulsatile Sekretion wird durch einen zirkadianen Rhythmus Gberlagert mit
den hochsten Werten zwischen 6 und 8 Uhr.

Storfaktoren:
Derverwendete Immunoassay misst intaktes ACTH 1-39. ACTH-Fragmente (ACTH 1-17, ACTH 1-24, ACTH CLIP
18-39, ACTH 22-39, alpa-MSH 1-13) kdnnen an einen der Antikorper binden, zu einer Stérung der Sandwich-
Bildung fihren und so die gemessenen ACTH-Werte vermindern; detaillierte Angaben zu dieser Interferenz
finden sich in der Packungsbeilage.
Wahrend einer ACTH 1-24 Medikation werden ACTH-Messungen mit diesem Testsystem nicht empfohlen.
Weiterhin sind Interferenzen durch
- Therapie mit hohen Biotin-Dosen
- Vorliegen von Anti-Maus-Antikorpern
- hohe Titer von Ruthenium-Antikérpern

ID 20862 Revision 002/06.04.2022 Seite 1von 2

Ausgedruckt ist das Dokument eine unkontrollierte Kopie und unterliegt nicht dem Anderungsdienst




UNIVERSITATS ]
KLINIKUM Zentrale Einrichtung Klinische Chemie Offentlich
ulm

Leistungsverzeichnis ACTH FB-PA 6 ACTH OE

- hohe Titer von Streptavidin-Antikorpern

moglich.

Der Test wird nicht beeinflusst durch Ikterus (Bilirubin <428 pmol/l), Hdmolyse (Hb <400 mg/dl), Lipamie
(Intralipid <1500 mg/dl), Biotin <70 ng/ml.

Bei Patienten unter Therapie mit hohen Biotin-Dosen (> 5 mg/Tag) sollte die Probenentnahme frihestens 8

Stunden nach der letzten Applikation erfolgen.

Einheit:
pg/ml

pg/mlx0.2202 = pmol/l
pmol/l x 4.541 = pg/ml

Referenzbereiche/Zielbereiche:
FUr Erwachsene gilt orientierend: 7,2 — 63,3 pg/ml

Der Referenzbereich wurde aus Blutproben ermittelt, die zwischen 7 und 10 Uhr entnommen wurden.
Quelle: Roche, Packungsbeilage

Methode/Messverfahren/Gerat:

ElectroChemiLumineszenz ImmunoAssay ,ECLIA® am Roche Immunoassay Analyseautomaten Cobas pro
(e8o1 Modul)

ja

Die Methode wurde gravimetrisch mit von Roche hergestelltem, synthetischem ACTH standardisiert.

Analysenfrequenz:
Taglichi. d. R. innerhalb 2 Stunden

Literatur:
L.Thomas, Labor und Diagnose, 2020
Gardner DG, Shoback D. Greenspan’s Basic and Clinical Endocrinology, gth Edition, 2011

Neueinfihrung ab:
entfallt
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