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ESTUDIO DE MACROPROLACTINA (2 DETERMINACIONES)

Actualizado en Junio 2020 por TM Jacqueline Parada.
Revisado y Aprobado por TM César Gonzdlez.
Codigo del Examen 2 2177

Nombres del Examen Macroprolactina, prolactina macro.

Laboratorios de Procesamiento Laboratorio Dias de Procesamiento Plazo de Entrega de
Resultados
Bioquimica Lunes a Viernes (s
(Quimica) (08:00 - 18:00 horas) 1 dia habil

Preparacién del Paciente Requiere ayuno de 10 a 12 horas y reposo de 30 minutos antes de la recoleccion

de la muestra. La muestra debe ser recolectada entre las 08: 00 y 10:00 hrs AM.

Suero
Recolectar minimo 2 mL de sangre en un tubo tapa amarilla (con gel separador).
Evitar puncidén traumatica ya que esto eleva artificialmente los niveles de
prolactina.

Muestra Requerida

Muestra Opcional: No aplica.

Estabilidad de la Muestra -2 Muestra T° Ambiente Refrigerada Congelada
(20 - 25 °C) (2 -8°0) (-20°C)

Sangre Total 8 horas Sin informacion No aplica
Suero 5 dias 14 dias 6 meses

Condiciones de Envio al Laboratorio *Dentro de Santiago y en el dia
Sangre Total: Ambiente SI/ Refrigerada NO/ Congelada NO

Suero: Ambiente SI/ Refrigerada SI/ Congelada SI

*Desde fuera de Santiago
Suero: Ambiente SI/ Refrigerada SI/ Congelada SI

*Solo si el tiempo de traslado cumple con la estabilidad de la muestra.

Método Utilizado Inmunoensayo Electroquimioluminiscente / Cobas / Roche
Se realizan dos determinaciones de prolactina: una inicial y otra post-precipitacion con

polietilenglicol (PEG), y se calcula el porcentaje de recuperacién de prolactina.

Intervalo de Referencia '#

Valor de Alerta

Prolactina Basal Adultos

Unidades PUC (ng/mL)

Unidades SI (mUI/L)

Mujeres 4.79 - 23.3 101.5 - 494.0
Hombres 4.04 - 15.2 85.6 - 322.2
Prolactina post - precipitacion con PEG
Recuperacion menor al | Sugiere la presencia de
40% del basal Macroprolactina
Factores de Conversion:
ng/mL x 21.2 = mU/L
mU/L x 0.047= ng/mL
No aplica.
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Parametros de Desempefio '

Informacion Clinica 3

Referencias

Sistema de Informacion de Examenes, SINFEX

Coeficiente de Variacion Analitico Interensayo:
2.6 % para concentraciones de 11.9 ng/mL
4.4 % para concentraciones de 41.1 ng/mL

Limite de deteccion:
0.094 ng/mL

Limite de cuantificacion:
0.94 ng/mL

Intervalo de medicion:
0.094 - 470 ng/mL

La prolactina es secretada por el lobulo anterior de hipdfisis y bajo control
negativo por dopamina la cual es secretada por el hipotalamo. La Unica funcion
de la prolactina es la estimulacion para la produccion de leche. En individuos
normales, los niveles de prolactina aumentan en respuesta a la estimulacion
fisiologica tal como la succion del pezon, dormir, ejercicios, coito, y la
hipoglicemia. Causas patoldgicas de hiperprolactinemia incluyen: adenoma
pituitario (prolactinoma), enfermedades del hipotalamo, hipotiroidismo
primario, compresion del tallo hipofisario, insuficiencia renal, y tumores
ectopicos.

La hiperprolactinemia también puede ser causada por la presencia de un
complejo de alto peso molecular de prolactina (> 100 kDa) llamado
Macroprolactina (cominmente debido a la wunion entre prolactina e
inmunoglobulinas 1gG). En esta situacion el paciente es asintomatico. La
hiperprolactinemia atribuida a macroprolactina (pseudo-hiperprolactinemia)
deberia ser considerada si, en la presencia de elevados niveles de prolactina,
signos y sintomas de hiperprolactinemia estan ausentes.

Indicaciones:
- Diferenciar hiperprolactinemia real de la “pseudo-prolactinemia”.
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