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Cortisol (hidrocortisona, F) y Cortisona (E)

Laboratorio Dias de Procesamiento Plazo de Entrega de
Resultados
Laboratorio : ,
HPLC-Toxicologia Segun acuerdo de cada Segun acuerdo de cada
(Bioguimica CMSJ) R proyecto

Para las muestras de suero se requiere ayuno de 10 a 12 horas y reposo de al
menos 30 minutos antes de la recoleccion de la muestra. La muestra debe
recolectarse antes de las 09:00 AM hrs. No existe restriccion en la ingesta de
agua.

Considerar y registrar el uso de medicamentos y/o dispositivos
anticonceptivos.

Para las muestras alternativas la preparacion del paciente debe ser
convenida entre el investigador y el laboratorio, segun la necesidad de cada
proyecto.

M Suero
Recolectar minimo 2 mL de sangre en un tubo tapa roja (sin anticoagulante).

Muestras alternativas:

O Orina de 24 horas

Recolectar la orina emitida en un periodo de 24 horas, en un recipiente
limpio y seco, sin preservante. Mantener la orina refrigerada durante la
recoleccion.

Consignar el volumen total de orina recolectado. Homogenizar la muestra y
enviar una alicuota minima de 25 mL al laboratorio.

Saliva / Lisado celular (volumen minimo 2 mL)

Para las muestras alternativas la recoleccion debe ser convenida entre el
investigador vy el laboratorio, segun la necesidad de cada proyecto.

Muestra’ T° Ambiente Refrigerada Congelada
(20 - 25 °C) (2-8°0) (-20°0)

Sangre total 7 dias Sin informacion No aplica
Suero 7 dias 7 dias 3 meses

Para las muestras alternativas la estabilidad debe ser revisada entre el
encargado del proyecto y el laboratorio, segun sea la necesidad.
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Condiciones de Envio al Laboratorio

Método Utilizado

Intervalo de Referencia

Valor Critico

Parametros de Desempefio

Informacion Clinica 34

Referencias

Sistema de Informacion de Examenes, SINFEX

*Dentro de Santiago y en el dia
Sangre Total: Ambiente Sl / Refrigerada NO/ Congelada NO
Suero: Ambiente SI/ Refrigerada SI / Congelada SI

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

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

Para las muestras alternativas las condiciones de envio deben ser revisadas
entre el encargado del proyecto y el laboratorio, segun sea la necesidad.

Cromatografia Liquida con Espectrometria de Masas en Tandem (LC-MS/MS)

CORTISOL
No se dispone de valores de referencia
CORTISONA
No se dispone de valores de referencia
No Aplica.
Analito LOD? LOQP CVe Veracidad
(ng/mL) (ng/mL) (%) (%)
Cortisona en suero 0.20 1.0 3.0-9.0 96 - 105
Cortisol en suero 0.05 0.1 2.5-8.4 99 - 101
Rango de . . ..
Analito calibracion Lme(?;])dad Recu;?;:;;acwn
(ng/mL) ’
Cortisona en suero 0.1 - 500 0.999 97-115
Cortisol en suero 0.1 - 500 0.999 91-107

2 El limite de deteccion (LOD) fue definido como una sefial/ruido >3, ® El limite de cuantificacion
(LOQ) fue definido como una senal/ruido >10 y un CV < 20%,

¢ Todos los datos fueron expresados como promedios de tres concentraciones distintas de cada
analito.

Parametros de desempefio no aplican para muestras alternativas.

La homeostasis del cortisol (F) es importante en mantener la presion arterial
y su desregulacion ha sido relacionada con hipertension arterial y sindrome
metabodlico. La disponibilidad de cortisol esta modulada por la 118
hidroxiesteroide deshidrogenasa tipo1 (11BHSD1) y tipo 2 (118HSD2), un
defecto de estas enzimas puede ser evaluado mediante la determinacion de
cortisol y sus metabolito cortisona (E) en suero. La creciente prevalencia de
hipertension arterial mineralocorticoidea fomenta la bisqueda de métodos
con mayor sensibilidad que permitan detectar cambios sutiles de estos
esteroides. Aqui la cuantificacion de estos compuestos por Cromatografia
liquida con espectrometria de masas en tandem (LC-MS/MS) es un método
confiable y con buena sensibilidad.
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