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MAKROKOMPLEXY V BIOCHEMII

Prvni zminky o existenci makromolekul se objevily jiz pfed 60lety. Makrokomplexy vznikaji slouc¢enim
nejcastéji enzymu nebo proteinu, s jinou komponentou krevni plazmy. Tato komponenta vSak neinhibuje
aktivitu navazaného enzymu ani funkénost navazaného proteinu. Jde nej¢astéji o nespecifickou vazbou
enzymu na imunoglobuliny nebo o vazbu se specifickymi autoprotilatkami cirkulujicimi v séru. Od
,hormalnich“ enzymu se lisi jak velikosti molekuly, tak prodlouzenym biologickym polo¢asem (rychlosti
odbouravani). Proto pfetrvava zvydena aktivita pfisludného enzymu a tim dochazi k arteficialnimu zvySeni
laboratornich vysledkd.

Pfi izolované pretrvavajici elevaci laboratornich vysledkl nékterych enzymu, ¢&i proteinu
u asymptomatickych jedincu (bez klinického korelatu) by se mélo tedy vzdy pomyslet na pfitomnost
makrokomplexti. Laboratorni prikaz makrokomplexu pak muze zamezit dalSimu pfip. i invazivnimu
vySetfeni.

Makrokomplexy se rozdéluji podle druhu komponenty, na kterou se vaze enzym nebo protein na:

Makroenzymy typu I.
Vznikaji vazbou enzymu (ALP, AMS, CK, LD, AST, ALT) s imunoglobuliny typu IgA, IgM.

Makroenzymy typu Il.
Vznikaji polymeraci, ¢i vazbou enzymu na jinou transportni bilkovinu ¢i membranové fragmenty.

Kromé popisovanych makroenzymu jsou z ostatnich makroforem zatim popsany makro-troponin,
makro-prolaktin, makro-TSH, makro-PTH.

Obrazek 1: Makrokomplex © 2023

Makrokomplexy v dusledku své velikosti nemohou byt z krve eliminovany glomerularni filtraci, takze
maji horSi renalni clearance, coz vede ke zvyseni jejich sérové aktivity. Sérové koncentrace makrokomplexu
mohou byt stabilni, ale mohou také kolisat nebo vymizet.

Vyskyt makrokomplext se zvySuje s vékem s vyjimkou makro-AST, které je reportovano i v détském
véku.

PFi¢iny vzniku makrokomplexu nejsou dosud znamé. Existuji studie, které informuji o zcela benignim
charakteru makrokomplext, ale jsou i studie, které spojuji makrokomplexy s rGznymi malignitami Ci
autoimunitnimi  onemocnénimi. NejCastéji v8ak pfFitomnost makromolekul neni podminé&na Zzadnym
konkrétnim onemocnénim. Pfiklady vybranych makrokomplex( a jejich mozné asociace s vybranymi
onemocnénimi jsou uvedeny v Tab. ¢€.1.
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Pfi diskrepantnich vysledcich a podezfeni na pfitomnost makrokomplexu Ize v sou¢asné dobé jiz jeho
pfitomnost laboratorné potvrdit. Konfirmacni metodou pro prukaz pfitomnosti makrokomplexu je gelova
filtracni chromatografie. Doporuceno je i pfeméfeni analytu diagnostickou soupravou zalozenou na jiném
principu méfeni. Dale Ize pouzit diluéni test pro zjisténi nelinearity. Kvantitativni analyzou v ¢ase bé&hem
skladovani vzorku Ize sledovat i vyraznou zménu koncentrace (pokles) makrokomplexu. Dostupnou metodou
je i stanoveni s pfedchazejici precipitaci s PEG 6000 a stanoveni % PPA (PEG precipitable aktivity) dle
Davidsona a Watsona. Nejdéle znamé jsou elektroforetické postupy pro nékteré izoenzymy.

V pfipadé negativnich vysledkd se mize jednat o interferenci RF, biotinem, lipémii nebo hemolyzou.
Pfi podezieni na pfitomnost makrokomplexu je mozno v sou€asnosti vyuzit ,Registr raritnich vysetfeni*.

Timto LL chceme upozornit na vzacné, ale mozné uskali laboratorniho vySetfovani, kdy je nutno brat
v Uvahu i moznou interferenci pfitomnymi makrokomplexy . Na moznou pfitomnost makrokomplexd musi
upozornit laboratof oSetfujici |ékaf pfi diskrepanci laboratorniho vysledku a klinického stavu nemocného.
Laboratof neni schopna pfi bézném vySetfeni identifikovat elevaci parametru zpisobenou makrokomplexem
¢i klinickym stavem pacienta.

Zjisténi makrokomplexu si zaslouZzi naSi pozornost a dispenzarizaci pacienta.
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Tabulka ¢.1: Prehled vybranych makroenzymu a jejich mozné asociace s vybranymi onemocnénimi (pfevzato z Veverkova et
al, 2021 (60) a upraveno dle Takoniri et al, 2015 a Komrskové et al, 2019 (14,15).

makroenzym | diagndza

AST nddaraova angmocnéni (jatra, thaste stfeva, pankreas, maligni vrmfom)

onemacnini gastrointestinalniho trakiu fatermi cirhaza, cholelitiaza, chronicka
hepatitical

onemaocneni kardiovaskularmiho systérmu {akutnd infarkt myokardu, aneuryzma aorty,
hypertenzel

endokrinni a metabaolicka onemocnéni (hypotyredza, diabetes mellitus)

AMS onemacneni gastrointestinalniha traktu (pankreatitida, uleerdzni kalitida, Zaludegni
vied, chronicka gastritica, cholecystolitidza, celizkie)
nadorava onemocnéni {pankreas, tuste strevo, Zaludek, jatra, plice, maligni lyrmfiom)

LD onemacneni kardicnraskularmiha LystEmU [angina pectoris, stenaza aorty, aterasklendza,
hypertenze, arytmis)

pnemaocnini zadivaciba traktu (chranicka hepatitida, chalelitidza, cirhoza jater)
nddarovd onemocnéni {ledviry, Jdtra, plice, kolorektalni karcinom)

systémony lupus erythematodes

CK nddarava onemocnéni (jatra, Zaludek, pankreas, madowy méchyt prastata, plice)
irfekeni choroby
systémovy lupus erythematodes

ALP abnarmity skeletu
uleerdzni kalitida

ALT chranicke oremacneni jater

GGT hepatobiliarni a jaterni onemaocnéni, alkohalismus

lipaza rmaligri non-Hocg kindy lyrmfom, systémovy lupus ervthermatodes, celiakie
TsH bradykardia, syrkapa

AST - pspartotarminotransierdza, AMS — ormyldzg, LD - bkdrdehyvdrogendss, ALP - atkalicks fosfatdza, ALT - gla-
ringmiratransferdzg, GoT - gamd-glutamyiteansferdzg, TSH - hreatropni hormon
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