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de Madrid /nrernacional

DIAGNOSTICO
BIOLOGICO PARA
LAS VIAS BILIARES




PARAMETROS QUE DEBEN ANALIZARSE PARA EL

PARAMETRO

HIGADO

INTERVAL DE REFERENCIA

PATOLOGICO

GAMMA-GT
(enzima gamma-glutamil-
transferasa)

Mujeres: 9-36 U/l
Hombres: 12-64 U/

Elevacion: Patologia

hepatobiliar (Alcoholismo,
tumores, infecciones),
miocarditis e infarto, lesiones
renales.

TRANSAMINASAS

 ALT (GPT) =Alanina
amino-transferasa

« AST (GOT) = spartato-
amino-transferasa

Transaminasas glutamico-
piruvicas (GPT):

* Mujeres: 10-35 U/l

* Hombres: 10-50 U/l
Transaminasas glutamico-
oxalaceéticas (GOT):

* Mujeres: 10-35 U/l

* Hombres: 10-50 U/

Elevacion: enfermedades del
higado, de la vesicula biliar y
del corazon, enfermedades
O0seas y musculares (miositis,
etc.)
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PARAMETRO INTERVAL DE REFERENCIA PATOLOGICO

COLINESTERASA 3.500-8.500 U/l a partir de 40 Elevacion: hipertrofia hepatica,
anos de edad; entre 16 y 39 anos | alteraciones del metabolismo de
de edad los valores son los lipidos, diabetes.
inferiores. Disminucion: hepatitis, cirrosis,

graves infecciones.

FOSFATASA ALCALINA* 44 a 147 Ul/I Elevacion: Anemia, leucemias,

Enzima del higado, conductos patologias hepaticas, patologias

biliares, placenta y huesos. Oseas (tumores, osteomalacia,
Paget).

Disminucion: cirrosis, tumores
endocrinos o renales.

* Es normal que los nifilos en fase de crecimiento rapido y las
mujeres embarazadas presenten elevados niveles de esta enzima.
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PARAMETRO

INTERVAL DE

PATOLOGICO

AFP (ALPHA-FOETO-
PROTEINA)

Higado, saco vitelino del
feto

REFERENCIA

3.500-8.500 U/l a partir de
40 anos de edad; entre 16
y 39 anos de edad los
valores son inferiores.

Elevacion: hipertrofia

hepatica, alteraciones del
metabolismo de los lipidos,
diabetes

Disminucion: hepatitis,

cirrosis, graves infecciones
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PARAMETROS QUE DEBEN ANALIZARSE PARA LA
VESICULA BILIAR

PARAMETRO INTERVAL DE PATOLOGICO

REFERENCIA

BILIRUBINA 0.1-1.2 mg/dl (2-21 pmol/I*) | « Elevaciéon: Enfermedad
de los conductos biliares,
calculos biliares,
hepatitis de origen viral,
autoinmune o alcohdlica,
cirrosis hepatica, cancer
del higado o el pancreas.

* Es normal que los nifios recién nacidos aparezca un poco mas
alta. Pero se corrige en las primeras semanas
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ANALITICAS BASICAS DCO DIFERENCIAL:

ICTERICIA POR ICTERICIA POR ICTERICIA POR
HEMOLISIS HEPATOPATIA COLESTASIS

1.-AUMENTO 1.- MAYOR AUMENTO DE | 1.-MAYOR AUMENTO DE
BILIRRUBINA NO GOT QUE GPT. GPT QUE GOT.
CONJUGADAY LDH 2.- PUEDE AUMENTAR LA |2.- AUMENTO FOSFATASA
2.-DESCENSO BILIRRUBINA NO ALCALINA.
BILIRRUBINA CONJUGADA POR 3.- AUMENTO DE
CONJUGADAY SATURACION HEPATICA. |BILIRRUBINA CONJUGADA
HAPTOGLOBINA 3.- EN HEPATOPATIA Y COLESTEROL TOTAL.

ALCOHOLICA

AUMENTACOCIENTE

GGT/FA>5.

4.- EN INFECCIONES IgG

INDICA CURACION IgM

INFECCION.
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