Q2 QUALILAB MS

Medicina e Saude

T4 - TIROXINA

Mnemdnico: SUS: CBHPM:
T4 0202060373 4.03.16.54-8
Sindnimos:

Tetraiedatironina, tiroxina, T4 tatal

Producdo do exame

Material SORO

Volume Temperatura

1,0 mL Refrigerado

Prazo para o resultado” Estabilidade da amostra

36 horas Ambiente 0 Hora
Freezer 0 Hora
Refrigerada 168 Haras

Método

Eletroquimioluminescéncia

*Para exames com praza informado em dias, este sers considerade em dias itels. Considerar o prazo a partir do recebimento da amastra no
Niiclea Técnice Operacional {NTG). Amostras recebidas apds as 17 horas terSo os prazos Iniciades no dia Gl pasterior

Instrugdes

Infermagdes de preparo e coleta

Preparo:

Este exame ndo necessita de jejum.

Caso seja necessério realizar exames de imagemn, com administracéo de contraste radiolfigica, coletar
este exame anteriormente.

Caso j& tenha realizado exames de imagem com administragdio de contraste radioldgico, aguardar 72
horas para coleta deste exame.

Recipiente;
Tubo seco ou gel separador

Coleta:
Realizar coleta utilizande material e recipiente adequados. Aguardar 30 min para retragdc completa do
codgulo. Centrifugar a amostra a 3200 rpm por 12 minutos e acondicionar corretamente.

Interpretagao

Interpretacdo do exame

Atiroxina (T4) é o principal hormé&nio secretado pela gldndula tiredide. 0s hormdnios tireoidianos
circulam na corrente sanguinea guase que totalmente ligados as proteinas plasméticas. As 3 proteinas
transportadoras de HT mais importantes s&o a transtirretina (TTR), a albumina e a globulina ligadora de
tiroxina (TBC). Circulam ligados a esta dltima 99,98% do T4 e o nivel deste horménio no sangue é
especialmente afetado por fatores que alteram a sua ligagdo a TEG, mesmo gue ndo haja doenga
tireoidiana. Na verdade, as alteracdes de T4T s&a mais comumente encontradas em consequéncia de
alteractes de proteinas de ligacdo, principalmente a TBG, e ndo por disfuncdo da tiredide.

Indicagdes: Util na complementacie da avaliagso tireoidiana quando o T4 livre deixa dividas quanto ao
diagnéstico, como ocorre, por exempla, na gestacda em que o T4 livre tende a ter niveis mais baixos.
Interpretacdo clinica: Valores elevadas devemn ser interpretadas com cautela devido as interferncias
sofridas por fatares gue alteram as proteinas transportadaras.

A entidade denaminada hipertiroxinemia eutirepidiana pade ser confundida com a sindrome de
resisténcia ao hormonio tireoidiang (SRHT). Nessa situagdo, acarre elevagda do T4 em assaciagdo com




TSH normal em individuo eutiredidiano, devido a varios fatores como uso de drogas como estrégenos e
alteracdes clinicas, come faléncia hepdtica, presenga de anti T4 e outros fatores.

Interferentes
Hemélise acentuada

Valores de referéncia

Parémetro Valor de referéncia

Ta - TIRDXINA Homens: 5,56 a 9,91 pg/dL
Mulheres: 5,56 8 12,8 pg/dL
Gravidez: 1° trimestre: 7,33 a 14,8 pg/dl
Gravidez: 2° trimestra: 7,93 a 16,1 pg/dL
Gravidez: 3° trimestre: 6,95 a 15,7 pg/dL
Criangas: 0 a b dias: 5,04 a 18,5 pg/dL
7 dias a 3 meses: 5,41a 17,0 pg/dL
4 212 meses: 5,67 a16,0 ug/dL
12 6anos: 5,95 a14,7 ug/dL
Tallanes: 5993 13,8 ug/dlL
12 a 20 anos: 5,913 13,2 pg/dL

Data da geragdo 13/04/2023 - 1518
As informagbes deste documento podem sofrer alteragies a qualquer momento, sem aviso prévia. Alvaro Apgio




