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TIEMPO DE RESPUESTA: 1 dia habil

DIA DE PROCESO: de lunes a viernes

LABOR/—\TORIO CLINICO

GLICEMIA POST CARGA

CODIGO EXAMEN: 0302047

TIPO DE MUESTRA: Suero o plasma fluorado (tubo tapa gris), plasma heparinizado o

plasma con EDTA.

VOLUMEN REQUERIDO: minimo 1 mL

PREPARACION PACIENTE: Requiere ayuno minimo de 8 horas y maximo de 12 horas antes
de la recoleccion de la muestra basal (necesaria para el examen), luego debe seguir las

indicaciones de la toma de muestra para recibir la solucién de glucosa y continuar con la

toma de muestra post carga.

ESTABILIDAD MUESTRA:

Muestra T° Ambiente Refrigerada Congelada Ciclos de
(20 +5°C) (2a8°C) (-20+2°C) descongelacion

Suero o plasma

fluorad.o (tubo 24 horas 7 dias 1 afio 1

tapa gris), plasma

heparinizado

Plasma con EDTA 4 horas 1dia 1 mes 1

TIEMPO DE TRANSPORTE: Segun procedencia de la muestra.

TEMPERATURA DE TRANSPORTE:

Regidon metropolitana: Refrigerada (2 a 8°C) o segun estabilidad de la muestra

Fuera de regidon metropolitana: Congelada (- 22 a -18°C) o segun estabilidad de la

muestra

METODO UTILIZADO: Colorimétrico. Quimica seca
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INTERFERENCIAS: Suero y plasma: Proteinas totales 5 g/dI

En muestras de suero y plasma frescas, la catalasa liberada de la lisis de los hematies
provoca una desviacidn negativa de los resultados de la glucosa. El grado de desviacién es
proporcional al grado de hemdlisis. En muestras frescas, puede haber una desviacidon
negativa de hasta un 10% con niveles de hemdlisis que se asocian a una concentracién de
hemoglobina de 250 mg/dL (2,5 g/L).

Los lipidos elevados pueden limitar la difusién del oxigeno a los reactantes.

VALOR DE REFERENCIA:
Basal: 74 — 106 mg/dL

60 min: 65— 100 mg/dL

90 min: 65— 160 mg/dL

120 min: <140 mg/dL

VALOR CRITICO: <45 mg/dL o >450 mg/dL

UTILIDAD CLINICA:

Debe ser evaluado en conjunto con la glicemia basal.

Consiste en la medicion de la tolerancia a la glucosa 2 horas post carga de 75 grs. de
glucosa. Es el examen de eleccién para el diagndstico de diabetes y se solicita tras
encontrar mediciones de glucosa aislada por sobre los niveles normales.

Evalla la capacidad de respuesta del organismo a una carga de glucosa estandarizada
esperando que los niveles de glucosa en sangre disminuyan a niveles cercanos al basal en
las 2 horas asignadas. En caso de mantenerse elevados se considera como criterio de
diagndstico para diabetes.

La regulacién de los niveles de glucosa en el organismo se produce principalmente por dos
hormonas de efecto antagdnico producidas en el pancreas: la insulina y el glucagén, que
responden a los niveles circulantes de glucosa para mantenerla dentro de los rangos
normales, iniciando o favoreciendo procesos metabdlicos fisioldgicos como la captacién y
almacenamiento intracelular de la glucosa (insulina) o la liberacidon desde las células al
torrente sanguineo o formacién de nuevas moléculas de glucosa a partir de proteinas
(glucagon).

En condiciones normales, tras ingerir alimentos, los niveles circulantes de glucosa se
elevan a glucosa moderadamente durante las dos primeras horas, la produccién de
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insulina aumenta y la de glucagén disminuye. Con la reduccidon de la concentracion

circulante hasta recuperar los niveles de glucosa, la insulina secretada se degrada,
finalizando asi la respuesta unas dos o tres horas después de la ingesta de alimento.

La Organizacién Mundial de la Salud considera hiperglucemia (cantidad excesiva de
glucosa en sangre) postprandial un nivel de glucosa en plasma por encima de 140 mg/dl, a
las dos horas de haber ingerido alimentos. Para el diagndstico de diabetes, se considera
un resultado igual o superior a 200 mg/dl de glicemia transcurridas dos horas de una carga
de 75 gr de glucosa anhidra disuelta en agua o equivalente, en una prueba oral de
tolerancia.



