


O teomark MTx

KEMIK ERIMESINDE KESIN OLCUM

Giris
Osteomark NTx testleri kemikte tip 1 kollojenlerde (NTXx)
Bulunan ¢apraz bagh N amino asitlerini kantitatif olarak élcer
NTx Osteaklast aktivitesinin sonucunda olugan kemik
erimesinde bir spesifik belirtectir.NTx molekili kemikteki
spesifik aminoasite baglanir ve ¢aprazbagl alfa 2
aminoasitleriyle oryantale olur.

Intermolecular cross-linking
of bone type 1 collagen

Osteomark NTx testleri hassas ve spesifik testlerdir.Bu ylizden
kemik erime dizeylerindeki hafif degsiklikleri bile gbsterir.

Klinik Kullanimi

« Osteoporoz tedavisinde Anti-rezorptif
Yanit izleme scalasi.wo

NTx/Cr alendronate-tedavisinde cevap verir. =
vs placebo ( ).gruplaro
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» Kadinlarin kemik kitlesindeki hizlanmig azalmayi saptama
+ Degerlendirmemize yardimci olarak Anti-Rezorptif
Tedavinin bagImasini saglar

* Tedavinin devami konusunda danigsmanlik verir.

Osteomark NTx vs
Kemik Mineral Yogunlugu (KMY)

Kemik kitlesini 6lgmek i¢in kemik mineral yogunlugunu
bilmek hala en iyi yéntemdir.Densitometri ile 12 ile

24 ay sonrasi kemik kutlesi degisiklikleri belirlenir.
Kemik Densitometrisi kemik kitle degisimi 3%.den
az olanlarda duyarli degildir. Osteomark NTx dinamik
bir 8lcim saglar ve kemikteki mevcut yikimi gdsterir.
Buda tedavi igin daha erken teshis anlamina gelir
( 3-6 icinde) ve tek basina daha ayrinith bilgi verir.

Test Prensipleri

Osteomark NTx testi ELISAs (Competitive-

inhibition enzyme linked immunosorbent assays)
yéntemiyle ¢alisir kullanilacak mikro hiicrelerde kati fazda
NTx absorbe olmustur.Hasta érnegdi absorbe olan NTx ile

karsilastirilir.Kati fazdakilere horseradish peroxide ile monoklonal
antikorlar baglanir.Baglanan antikor miktari érnekte baglanan
antikor miktari ile ters orantilidir.daha sonra bu spktrofotometrik
yontem ile 6lgllir ve Standard kalbirasyon egrisi ile hesaplanir.
idrar elisa sonugclari nM kemik kollajen esitligi ("M BCE) her NM
Kreatinin, seriumda. Kreatinin igin bir dizeltme gerekli degildir..



Idrar

Numune 6zellikleri

+ Sabah ikinci idrar

» Diet gerektirmez

« On tedavi gerektirmez

- Ornekte kan goériildiiyse degerlendiriimez.interferans olabilir.

» Numuneler 24 saate kadar oda sicakliginda saklanabilir.
72 saate kadar buzdolabinda daha uzun sireler igin
dondurmak gereklidir.

+ Ornekler en fazla 3 defa dondurulup géziilebilir.

Test Calisma Sekli

Gerekli hiicre sayisini belirleyin
. Kalibratér veya konrole 25 pl numune ekleyin
« 200 pl monoclonal antikor conjugate ekleyin
« Uzerini kapatin ve 90 dk inkiibe edin
« Hicreleri yikayin
. 200 pl Chromogen ekleyin
» 15 dk oda sicakliginda inkiibe edin
. 100 pl stop reaktifi ekleyin ve spektrofotometrede okuyun

* 4 parameterli egri kullanarak sonucu hesaplayin

Ozellikleri ve UstunlUkleri
» Standard ELISA formatinda

+ Basit ve kolay ¢alisma

« Hicbir 6zel ekpman gerektirmez

*  Hizl sonug verme.(2 saatten az zamanda)

Performans sonuclari

« Intra-assay variability 7.6%CV

« Inter-assay variability 4.0% CV

« Antigen recovery 105%

+ Dilutional linearity r=0.999

+ Assay range 20-3000 nM BCE

Referans araliklari idrar 6rnegi igin
(nM BCE/mM Creatinine)

Serum

Numune Ozellikleri
« Standart damar girisi yapilarak érnek toplanir
« Diet gerektirmez.

* Numuneler 24 saate kadar oda sicakliginda saklanabilir
, 72 saate kadar buzdolabinda daha uzun sireler i¢in dondurmak gereklidir

+  Ornekler en fazla 3 defa dondurulup gézilebilir.
« For monitoring purposes collect sequential samples at
approximately the same time of day.

Test Calisma Sekli

« T Gerekli hlicre sayisini belirleyin

« Kalibrasyon veya kontrolde 1:4 Dilisyonunda seum 6rnegi hazirlayin
100l serum 6rnegdini uygun hiicrelere koyun

«100p! monoclonal antikor conjugate ekleyin

* Oda sicakliginda 90 dk inklibe edin

* Hucreleri yikayin

« 200p! Chromogen ekleyin

+  Uzerini kapatin ve 30 dk inkiibe edin

« 100pl stop rektifiekleyin ve spektrofotometere ile okuyun

* 4 parameterli edri kullanarak sonucu hesaplayin

Ozellikleri ve UstinlUkleri

« Standard ELISA procedure

« Kreatin testine veya dogrulamaya gerek yok
« Hizl test sonuglari yaklasik 2 saat

* Hassasiyeti yuksek tekrarlanabilirlikler

* Hasta degskenlikleri dustk

Performans sonuglari

* Intra-assay variability 4.6%CV
* Inter-assay variability 6.9% CV
< Antigen recovery 94-105%

« Dilutional linearity mean 98% across range
« Assay range 3.2-40 nM BCE

Referans araliklari serum érnedgi icin
(nM BCE)
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