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LABORATORIO GLICOSE

Cddigo: GLICO

Material: plasma fluoretado
Sinénimo: Glicemia

Volume: 1.0 mL

Método: Enzimatico/automatizado
Volume Lab.: 1.0 mL

Rotina: Diéria

Temperatura: Refrigerado
Coleta: Jejum obrigatério de 8 horas. Coletar plasma fluoretado.
Codigo SUS: 0202010473

Cédigo CBHPM: 4.03.02.04-0

Interpretacéo:

Uso: diagnostico e acompanhamento de diabetes mellitus ou condigdes hiperglicémicas;
diagndstico de condigdes que levam a processos de hipoglicemia.

A glicose ¢ a fonte energética priméria do organismo. O tecido nervoso depende
exclusivamente desta molécula como fonte energética (ndo é capaz de estocar carboidratos,
nem transformé-lo a partir de outras fontes), portanto a concentracéo de glicose é critica na
manutenc¢&o da capacidade vital. A maioria dos carboidratos ingeridos ocorre na forma de
glicogénio ou amido. As amilases sdo encarregadas de digerir esta forma polimérica, que €
posteriormente metabolizada por outras enzimas especificas, para a producéo de aglcares
na forma de monossacarideos. Os agucares sdo absorvidos no intestino e transportados ao
figado, para posterior conversdo em glicose.

A glicose, ao entrar na célula, € decomposta a dioxido de carbono e agua, com liberacédo de
energia, através de trés diferentes vias enzimaticas (dependendo do tipo celular e do seu
status bioquimico). O organismo depende da manutencdo dos niveis extracelulares de
glicose em uma faixa relativamente estreita, o que é conseguido a partir da acdo de um
mecanismo multiorganico e relativamente complexo, envolvendo a transformacéo de
compostos em glicose, sua estocagem na forma de glicogénio e a decomposicao de
glicogénio em glicose funcional. A insulina e o glucagon sdo compostos chave na
manutencdo deste equilibrio, assim como outras substancias endocrinas.



Valores aumentados: diabetes mellitus (primaria ou secundaria, insulino dependente ou ndo
insulino dependente), diabetes gestacional, auséncia de jejum, estados de stress, injecdes de
adrenalina, feocromocitoma, choque, anestesia, pancreatite aguda, infarto agudo do
miocardio, dano cerebral, acidentes vasculares cerebrais, trauma, doenca de Cushing,
acromegalia, glucagonoma, uso de medicamentos (corticosterdides, estrogénios, alcool,
fenitoina, diuréticos tiazidicos, propanolol), hipervitaminose A cronica.

Valores diminuidos: hipoglicemia reativa pos-prandial, pancreatites, insulinomas,
hipoglicemia autoimune, neoplasias, hipopituitarismo, doenca de Addison, hipotireoidismo,
prematuridade, recém-nato de mée diabética, doencas enzimaticas hereditérias, desnutricéo,
alcoolismo, uso de medicamentos (insulina, sulfoniluréia, etc).

Referéncia:
0 a1 més: 40,0a 110,0 mg/dL
70,0 a 99,0 mg/dL



