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LABORATORIOT

Laboratoriokasikirja
SINKKI, virtsa

dU-Zn (2637), U -Zn (1777)

Indikaatiot

Nayte

Sailytys ja lahetys
Menetelméa
Toimitusaika

Viitearvot

Tulkinta

Tekopaikka

Kert avi rtsat ut ki muksen yht eydessa anal ysoi me nyés U -Suhti (12579).

Mal nutritio- ja malabsorptiotilat, hidastunut kasvu, heikentynyt haavojen
par aneni nen, akrodermatiitti. Seerumi n mat al an si nkki pi t oi suuden
selvittam nen. Tyo6perdisen altistuksen selvitys tehddadn kertanaytteista (U
Zn).

U-Zn: 2 x 10 mM Kkertavirtsaa.

Huorml Naytteelle tulee olla oma tutkinuspyyntd ja oma nayteputki.

Iltandyte. Nayte otetaan altistum sjakson lopulla tydvuoron paatyttya, kun
tybvaatteet on vai hdettu ja k&adet seka virtsaputken suu on pesty.

Nayt e otetaan tehdaspuhtaaseen kertakayttoi seen nuoviastiaan ja siirretéaan
kaatamal la valittomésti virtsaa kahteen 10 m hivenai nevirtsanayt eput keen
60.610.100). Jos halutaan kayttdd nuita kuin suositeltuja nayteastioita,
tul ee ennen ndytteenottoa ottaa yhteyttd Vita | aboratorioon.

dU-Zn: Huoml Naytteelle tulee olla oma tutkimuspyyntd ja oma néayteputki.
Virtsa kerataan tehdaspuhtaaseen kertakayttoi seen nuoviastiaan ja 10 ni
virtsasta siirretdan kaatamalla virtsaa 10 ml hivenai nevirtsanayteput keen
60.610.100). Jos halutaan kayttda nuita kuin suositeltuja nayteastioita,
tulee ennen naytteenottoa ottaa yhteyttd Vita |aboratorioon. Keréatyn
vuor okausi virtsan madra merkitaan | dhetteeseen.

HUOM Naytteet ovat kontam naati oher kki &.
Kts. H venaine- ja altistustutkinusten naytteenottovalineet

Séil ytys j ddkaapi ssa | dhett am seen saakka. L&hetys huoneenl &anmissa.
AAS
3 - 5 tyopaivaa

Altistumattonien viiterajat:
U -Zn 1.5 - 8.4 punol/l
du -Zn 2.3 - 12.2 pnol

(Ks. nyds S-Sinkki). Sinkki on elimstolle téarked al kuaine, silld se toimi
usei den ent syym en kof akt ori na (al kal i nen f osf at aasi , al kohol i
dehydrogenaasi, DNA- ja RNA-polyneraasit sekd useat fysiologisesti tarkeat
proteiinit). Sinkkia tarvitaan nyds haavoj en parant um seen.

Elim stdn sinkistd padosa (noin 90 % poistuu suoliston kautta ul osteeseen.
Munuai sten kautta tapahtuva eritysreitti on nerkitykseltdan vahaisenpi ja
vain noin 10 % sinkisté& erittyy virtsaan. Normaalisti vuorokauden aikana
sinkki & erittyy virtsaan 300-600 pug.

Sinkin puutos ja pienentynyt seerum pitoisuus nakyvat yleensd nmyds virtsaan
erittyvan sinkin maadréan vahenemn send. Joi hinkin sinkinpuutostiloihin liittyy
kuitenkin lisdantynyt sinkin erittyminen virtsaan ja matala seerunin
sinkki pitoisuus. Tallaisia tiloja ovat mm naksakirroosi, naligniteetit seka
elimston lisaantynyt katabolia. Runsas sinkin nauttimnen ravinnon nukana
johtaa yleensad kohonneeseen seerunin sinkkipitoisuuteen ja |iséantyneeseen
virtsaeritykseen. Matala seerumin ja virtsan sinkkipitoisuus johtuu yleenséa

dieetdarisista syistd tai on seuraus |isdantyneestd sinkin nenetyksesté
pal ovammmoj en erittei ssa tai suol i st ot audei ssa (gastroi ntestinaalinen
nmenetys).

Ker aysvirtsa kontam noituu hel posti ynpari stdssa ol evalla sinkilla.

Sinkki on tavallisin netallikuunmeen aiheuttaja. Se ei yleensad aiheuta nmuuta
akillista nyrkytysta. Altistumnen tapahtuu tavallisinmin hengitysteiden
kautta. Sinkille altistavia tdita ovat gal vanointi, Sinkkipitoisten seosten
sul atus, valu, hitsaus ja sinkkipignenttiteollisuus.
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