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Sa`etak

Odre|ivanje aktivnosti lipaze u serumu se koristi u dijagnostici akutnog i hroni~nog
pankreatitisa, karcinoma pankreasa, nemalignih hepatobilijarnih oboljenja i gastrointensti-
nalnih bolesti, a posebno je zna~ajno za pra}enje toka hroni~nog recidiviraju}eg pankreati-
tisa i za pra}enje terapije pankreatitisa. Metode koje se naj~e{}e koriste za odre|ivanje
aktivnosti lipaze su turbidimetrijske i spektrofotometrijske. U ovom radu ispitan je uticaj
lipemije, ikterije i hemolize na odre|ivanje aktivnosti lipaze turbidimetrijskom metodom
uz triolein kao supstrat, i spektrofotometrijskom metodom uz 1,2-o-dilauril-rac-glicero-(6-
metil rezurofin) estar glutarne kiseline kao supstrat. U tu svrhu je kori{}en serumski pool u
koji su dodavane rastu}e koncentracije ispitivanih interferenata i merena je aktivnost lipaze
pomo}u obe metode. Kao dodaci interferenata su kori{}eni uzorci seruma sa vidljivom
lipemijom i ikterijom, i hemolizat opranih eritrocita. Nakon oduzimanja dodate vrednosti
odre|en je uticaj ovih interferenata na reakcije za odre|ivanje aktivnosti enzima. Rezultati
su pokazali da hemoglobin prisutan u uzorku ima uticaja na odre|ivanje lipaze pomo}u obe
metode. Hemoglobin preko 7,5 g/L interferira sa odre|ivanjem aktivnosti lipaze tur-
bidimetrijskom metodom, a preko 3,0 g/L sa odre|ivanjem aktivnosti lipaze spektrofo-
tometrijskom metodom. Sa porastom koncentracije holesterola, aktivnost lipaze se smanju-
je ako se odre|uje spektrofotometrijskom metodom. Porast koncentracije triglicerida dovo-
di do pove}anja aktivnosti lipaze ako se odre|uje turbidimetrijskom metodom. Ukupan i
direktrni bilirubin prisutni u uzorku ne uti~u na odre|ivanje lipaze pomo}u obe metode.
Ukupan bilirubin do 37,5 µmol/L, direktan bilirubin do 18,7 µmol/L, holesterol do 4,5
mmol/L i trigliceridi do 1,76 mmol/L ne interferiraju sa odre|ivanjem lipaze pomo}u obe
metode.
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UVOD

Lipaze (triacilglicerol acilhidrolaze, E.C. 3.1.1.3) su en -
zi mi koji hidrolizuju estre glicerola i masnih kiselina dugih
lanaca, za ~ije je delovanje neophodno prisustvo kolipaze.
Odre|ivanje aktivnosti lipaze u serumu se koristi u dijagnos-
tici akutnog i hroni~nog pankreatitisa (1), karcinoma pankre -

asa, nemalignih hepatobilijarnih oboljenja i gastrointensti-
nalnih bolesti (kao {to je opstrukcija ductus pancreaticus i
ductus choledochus-a), sepse, bubre`ne i plu}ne disfunkcije,
potko`nih krvarenja (2) ili cisti~ne fibroze. Odre|ivanje lipa -
ze je posebno zna~ajno za pra}ene toka hroni~nog recidivi-
raju}eg pankreatitisa, i za pra}enje terapije pankreatitisa.
Povi{ena koncentracija ovog enzima je najsigurniji para-
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metar koji ukazuje da postoji aktivni proces bolesti (3,4).
Smith i saradnici (5) su zaklju~ili da je odre|ivanje koncen-
tracije lipaze u serumu mnogo bolji kao biomarker akutnog
pankeatitisa nego serumska amilaza.

Metode koje se koriste za odre|ivanje enzima lipaze su
titrimetrijske, turbidimetrijske, fluorimetrijske i imunohemi-
jske (6). Princip turbidimetrijske metode je merenje sma -
njenja zamu}enja supstrata nakon dodatka seruma koji ima
odre|enu aktivnost lipaze. Merenje intenziteta zamu}enja
vr{i se na 340 nm, a kao supstrat se koristi trioleinska emulz-
ija koja je stabilizovana dodavanjem `u~nih kiselina – sup-
strat koji je specifi~an za pankreasnu lipazu (7,8). Pri do volj -
no visokim koncentracijama `u~ne soli stabilizuju trigli -
ceridne emulzije, zatim inhibiraju esterazu, kao i pankreas-
nu i nepankreasnu lipazu. Me|utim, u prisustvu kolipaze,
o~uvana je aktivnost pankreasne lipaze (9,10).

Kod spektrofotometrijske metode se koristi supstrat 1,2-
o-dilauril-rac-glicero-(6-metil rezurofin) estar glutarne kise-
line. Ovaj supstrat emulguju `u~ne kiseline, i na njega lipaza
deluje u prisustvu kolipaze u baznoj sredini uz prisustvo
jona Ca++, pri ~emu nastaje glutarna kiselina i metil
rezorufin. Intenzitet stvorenog obojenja se meri na 570nm
(11-13).

Akutni abdomen je hitno medicinsko stanje koje zahteva
brzu i pouzdanu dijagnostiku, i gde je odre|ivanje aktivnos-
ti serumske lipaze izuzetno va`no. Kod pacijenata koji se
jave sa abdominalnim bolom krv se mora odmah uzeti za
analize ~ak i ako je pacijent ve} uzeo neki obrok (zbog ~ega
je ~esto prisutna lipemija), ili je ikterus ve} razvijen. Kod
pacijenata kojima je flebotomiju te{ko izvesti mo`e se javiti
hemoliza, a hemoglobin prisutan u uzorku pove}ava apsor-
banciju testova koji se mere u opsegu talasnih du`ina 500 –
600 nm. I pored toga {to proizvo|a~i testova daju preporuke
koje se odnose na uzorke, malo se zna o potencijalnom efek-
tu interferenata na pojedine metode (14). Cilj ovog rada bio
je da se ispitaju interferencije ikterije, lipemije i hemolize na
specifi~nost turbidimetrijske i spektrofotometrijske metode
za odre|ivanje aktivnosti serumske lipaze. 

MATERIJAL I METODE

U svrhu ispitivanja uticaja interferenata na dve metode
za odre|ivanje aktivnosti serumske lipaze kori{}en je serum-
ski pool u koji su dodavane rastu}e koncentracije ispitivanih
interferenata u odnosu 9:1. Merena je aktivnost lipaze po -
mo}u obe metode i nakon oduzimanja dodate vrednosti
odre|en je uticaj ovih interferenata na reakcije za odre|iva -
nje aktivnosti enzima. 

Kao interferenti su kori{}eni serumi sa vidljivom lipemi-
jom i ikterijom, kao i hemolizat eritrocita. U 900 mL pool-a
seruma je dodat lipemi~an (na isti na~in i ikteri~an) serum i
to 0,10,20,50 i 100 mL (da bi bio sa~uvan odnos 9+1) i fizio-
lo{ki rastvor, i to 100, 90, 80, 50 i 0 mL, tako da ukupna
zapremina dodatka iznosi 100 mL.

Za analiziranje uticaja hemolize je kori{}en dodatak
hemolizata opranih eritrocita. U 900 mL pool-a seruma je
dodavan hemolizat i to 0, 5, 10, 20, 50 i 100 mL (da bi se
sa~uvao odnos 9+1) i fiziolo{ki rastvor, i to 100, 90, 80, 50
i 0 mL, tako da ukupna zapremina dodatka iznosi 100 mL.

Rezultati su prikazani kao srednja vrednost ± standardna
devijacija (SD). Srednje vrednosti su pore|ene analizom
varijanse i nakon toga Bonferroni post-hoc testom da bi se
odredila koncentracija ispitivanog interferenta koja pokazu-
je statisti~ki zna~ajnu interferenciju sa ispitivanim meto-
dama za odre|ivanje aktivnosti lipaze. Uticaj ispitivanog
interfernta na obe metode je testiran i linearnom korela-
cionom analizom.

REZULTATI

I Uticaj hemolize na specifi~nost odre|ivanja lipaze
pomo}u turbidimetrijske i spektrofotometrijske
metode

Uticaj hemolize uzorka je ispitivan analiziranjem pool-a
seruma u kome je aktivnost lipaze bila 39 U/L (odre|ene
spektrofotometrijskom metodom) i 106 U/L (odre|ene tur-
bidimetrijskom metodom), sa razli~itim koli~inama dodatog
hemoglobina, dobijenog iz hemolizata opranih eritrocita.
Koncentracija hemoglobina u hemolizatu je bila 150g/L, a
potrebne koncentracije u dodatku su dobijene razbla`iva -
njem hemolizata fiziolo{kim rastvorom. Pored toga, nakon
odre|ivanja aktivnosti enzima pomo}u obe metode, u sv -
akom uzorku su naknadno odredjivane i koncentracije pri -
sutnog hemoglobina cijanmethemoglobinskom metodom. 

Izra~unato je da razbla`ivanjem ispitivanih uzoraka kon-
centracija hemoglobina u uzorcima treba da bude 0; 0,8; 1,5;
3,0; 7,5; i 15,0 g/L hemoglobina, a odredjivanjem su dobi-
jene slede}e vrednosti: 0; 1,0; 2,0; 4,0; 7,0; i 15,0 g/L, tako
da se izra~unate vrednosti koncentracije hemoglobina nisu
zna~ajno razlikovale od odre|enih (r=0,996, r2=0,993
ANOVA). U prora~unima za interferenciju hemolize
kori{}ene su izra~unate vrednosti (Tabela 1). 

Dobijeni rezultati aktivnosti lipaze su pore|eni analizom
varijanse i nakon toga Bonferroni testom da bi se odredila
koncentracija hemoglobina koja pokazuje statisti~ki zna -
~ajnu interferenciju sa ispitivanim metodama za odre|iva nje
aktivnosti lipaze.

Tabela 1. Uticaj hemolize na odre|ivanje aktivnosti lipaze u seru-
mu pomo}u spektrofotometrijske i turbidimetrijske metode

Rezultati pokazuju da hemoglobin prisutan u uzorku ima
uticaja pri odredjivanju lipaze pomo}u obe metode. To je do -
kazano i korelacionim testiranjem, a sve na|ene kore la cije
hemoglobina i spektrofotometrijske (r=0,911) kao i hemo-
globina i turbidimetrijske metode (r= -0,982) imaju sta -
tisti~ku zna~ajnosti p<0,05.

0 40,0 ` 0,5 90,5 ` 2,5

0,8 40,5 ` 0,5 98,5 ` 5,5

1,5 42,0 ` 1,0 94,3 ` 3,3

3,0 51,3 ` 0,8 *** 87,8 ` 6,1

7,5 56,5 ` 1,3 *** 71,3 ` 2,8 **

15,0 60,0 ` 0,5 *** 46,8 ± 6,8 ***

Vrednosti lipaze su prikazane kao srednja vrednost ` SD
Varijable su pore|ene analizom varijanse 

**p<0,01; ***p<0,001 vs bez dodatka hemoglobina

Dodatak 

hemoglobina (g/L)

Aktivnost lipaze

odre|ena spektro-

fotometrijskom

metodom (U/L)

Aktivnost lipaze

odre|ena tur-

bidimetrijskom

metodom(U/L)
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Kod spektrofotometrijske metode, koncentracija hemo-
globina od 3 g/L ve} ima uticaj na odredjivanje lipaze, dok
se kod turbidimetrijske metode ovaj uticaj javlja pri koncen-
traciji hemoglobina od 7,5 g/l.

II Uticaj lipemije na specifi~nost odre|ivanja lipaze
pomo}u turbidimetrijske i spektrofotometrijske
metode

Uticaj lipemije je ispitan analiziranjem pool-a seruma
lipazne aktivnosti 60 U/L (odre|ene spektrofotometrijskom
metodom) i 140 U/L (odre|ene turbidimetrijskom meto -
dom), sa koncentracijama holesterola 4,24 mmol/L i tri -
glicerida 1,55 mmol/L, u koji je dodat lipemi~an serum u ko -
me je koncentracija holesterola bila 6,61 mmol/L, trigliceri-
da 3,52 mmol/L, aktivnost lipaze izmerena spektrofo-
tometrijskom metodom 112 U/L, i 328 U/L kada je izmere-
na turbidimetrijskim postupkom. 

Rastu}a koncentracija holesterola i triglicerida uzroko-
vana prisustvom lipemi~nog seruma je dobijena dodatkom
fiziolo{kog rastvora da bi se postiglo odgovaraju}e raz bla -
`enje. Pored toga, nakon odre|ivanja aktivnosti enzima
pomo}u obe metode, u svakom uzorku su naknadno odre -
|ivane i koncentracije pristunog holesterola i triglicerida
koje su kori{}ene za odre|ivanje njihovog uticaja na
aktivnost lipaze odre|ene pomo}u obe metode (Tabela 2).
Dobijeni rezultati aktivnosti lipaze su pore|eni anal-
izom varijanse i nakon toga Bonferroni testom. 

Rezultati pokazuju da prisutni porast lipida u
uzorku do koncentracije holesterola od 4,50 mmol/L
i triglicerida 1,76 mmol/L nema uticaja pri odre |i -
vanju lipaze pomo}u obe metode. 

Tabela 2. Uticaj lipemije na specificnost spektrofotometri-
jske i turbidimetrijske metode

Vrednosti lipaze su date kao srednja vrednost ` SD 
Varijable su pore|ene analizom varijanse 

Da bi se ispitala korelacija izme|u aktivnosti lipaze od -
re |ene pomo}u obe metode i koncentracije holesterola i tri -
glicerida, ura|ena je korelaciona analiza, a rezultati uka zu ju
na statisti~ki zna~ajne (p<0,05) korelacije holesterola i iz -
merene aktivnosti lipaze spektrofotometrijskom (r=-0,936),
kao i triglicerida i izmerene aktivnosti lipaze turbidimetri-
jskom metodom (r=0,948). Dobijeni koeficijent korelacije
pokazuju da sa porastom koncentracije holesterola i tri -
glicerida opada aktivnost lipaze ako se odre|uje spektrofo-
tometrijskom metodom, a raste koncentracija ovog enzima
ako se odre|uje turbidimetrijskom metodom. 

III Uticaj ikterije na specifi~nost odre|ivanja
lipaze pomo}u turbidimetrijske i 
spektrofoto  metrij s ke metode

Za ispitivanje uticaja ikterije na odre|ivanje aktivnosti
lipaze u serumu pomo}u obe metode u pool seruma lipazne
aktivnosti 60 U/L (odre|ene spektrofotometrijskom meto -
dom) i 140 U/L (odre|ene turbidimetrijskom metodom) sa
koncentracijama ukupnog bilirubina 12,2 mmol/L i direk-
tnog bilirubina 2,2 mmol/L dodat je ikteri~an serum (u odno-
su 9+1). Ikteri~ni serum je imao lipaznu aktivnost 120 U/L
(odre|ene spektrofotometrijskom metodom) i 460 U/L
(odre|ene turbidimetrijskom metodom) gde je koncentracija
ukupnog bilirubina iznosila 276,0 mmol/L a direktnog biliru-
bina 183,0 mmol/L. Rastu}a koncentracija bilirubina usled
prisustva ikteri~nog seruma je dobijena dodatkom fiziolo{ -
kog rastvora da bi se postiglo potrebno razbla`enje. Pored
toga, nakon odre|ivanja aktivnosti enzima pomo}u obe me -
tode, u svakom uzorku su naknadno odredjivane i koncen-
tracije pristunog ukupnog i direktnog bilirubina koje su
kori{}ene za odre|ivanje njihovog uticaja na aktivnost
lipaze odre|ene pomo}u obe metode (Tabela 3). 

Tabela 3. Uticaj ikterije na specificnost spektrofotometrijske i 
turbidimetrijske metode

Aktivnosti lipaze prikazane su kao srednja vrednost ` SD 
Varijable su pore|ene analizom varijanse

Dobijeni rezultati aktivnosti lipaze su pore|eni
analizom varijanse i nakon toga Bonferroni testom
da bi se odredila vrednost koncentracija ukupnog
bilirubina i direktnog bilirubina koje pokazuju sta-
tisti~ki zna~ajnu interferenciju sa ispitivanim
metodoma za odre|ivanje aktivnosti lipaze. 

Rezultati pokazuju da ukupni i direktni bilirubin
prisutni u uzorku nemaju uticaja na odre|ivanje

aktivnosti lipaze pomo}u obe metode. 
Ispitana je korelacija izme|u koncentracije ukupnog i

direktnog bilirubina i aktivnosti lipaze izmerene spektrofo-
tometrijskom i turbidimetrijskom metodom u istim uzorci-
ma i nije prona|ena statisti~ki zna~ajna korelacija izme|u
ukupnog bilirubina i aktivnosti lipaze odre|ene spektro -
fotometrijskom metodom (r=-0,005, p=0,993), ukupnog
bilirubina i aktivnosti lipaze odre|ene turbidimetrijskom
metodom (r=0,789, p=0,113), direktnog bilirubina i
aktivnosti lipaze odre|ene spektrofoto metrijskom metodom
(r=-0,009, p=0,989), direktnog bilirubina i aktivnosti lipaze
odre|ene turbidimetrijskom metodom (r=0,767, p=0,130).
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3,88 1,38 54,5 ` 2,6 134,8 ` 3,3

3,94 1,43 54,9 ` 4,5 138,5 ` 2,2

4,05 1,47 54,2 ` 4,5 136,8 ` 3,7

4,08 1,57 54,8 ` 6,4 143,9 ` 7,5

4,50 1,76 51,5 ` 4,1 147,1 ` 8,8

Holesterol

(mmol/L)

Trigliceridi

(mmol/L)

Aktivnost lipaze

odre|ena spektro-

fotometrijskom

metodom (U/L)

Aktivnost lipaze

odre|ena tur-

bidimetrijskom

metodom(U/L)

11,5 ` 0,5 1,9 ` 0,1 56,3 ` 4,3 136,0 ` 1,9

14,0 ` 0,0 4,0 ` 0,7 53,8 ` 0,7 139,2 ` 2,8

17,5 ` 0,5 5,2 ` 0,3 54,6 ` 2,0 141,1 ` 4,4

24,8 ` 1,3 10,0 ` 0,5 54,3 ` 2,1 142,5 ` 4,8

37,5 ` 0,5 18,7 ` 0,3 55,3 ` 2,3 142,5 ` 0,9

Ukupan

bilirubin

(mmol/L)

Direktni

bilirubin

(mmol/L)

Aktivnost lipaze

odre|ena spektro-

fotometrijskom

metodom (U/L)

Aktivnost lipaze

odre|ena tur-

bidimetrijskom

metodom(U/L))
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DISKUSIJA

Za postavljanje dijagnoze akutnog pankreatitisa neohod-
no je da budu pozitivna dva od tri nalaza: 

n abdominalni bol (akutna pojava perzistentnog, jakog
bola u epigastrijumu koji se {iri ka le|ima)

n aktivnost serumske lipaze i/ili amilaze bar tri puta
iznad gornje granice referentnih vrednosti

n karakteristri~an nalaz akutnog pankreatitisa na CT ili
ultrazvuku (nije neophodno raditi ako su prethodna dva
nalaza pozitivna). 

Akutni pankreatitis je dinami~no stanje koje se razvija i
~ija se te`ina mo`e menjati tokom bolesti, i mo`e da progre -
dira do multiple organske disfunkcije (15). Zbog toga je neo -
p hodno {to br`e identifikovati pacijente sa te{kim obli kom
bolesti, u ~emu aktivnost serumske lipaze ima veliku ulogu. 

Dobijeni rezultati u ovom radu pokazuju da se statisti~ki
zna~ajna interferencija hemoglobina sa spektrofotometri-
jskom metodom za odre|ivanje aktivnosti serumske liapaze
javlja pri koncentraciji hemoglobina od 3 g/L, dok je kod
turbidimetrijske metode statisti~ki zna~ajna razlika u
odre|enoj aktivnosti enzima lipaze u serumu bila pri kon-
centraciji hemoglobina od 7,5 g/L. Interesantno je da sa
porastom hemoglobina opada aktivnost lipaze kada se meri
turbidimetrijskom, a raste prilikom merenja aktivnosti spek-
trofotometrijskom metodom.

Korelacionom analizom koncentracije hemoglobina sa
izmerenom aktivno{}u lipaze pomo}u obe metode dobijen je
visok koeficijent korelacije. Za spektrofotometrijsku metodu
koeficijent korelacije izme|u koncentracije hemoglobina i
aktivnosti lipaze izmerene je iznosio 0,91, a nagib prave
ukazuje na pozitivnu korelaciju sa metodom. To prakti~no
zna~i da se sa pove}anjem koncentracije hemoglobina iznad
3 g/L (300 mg/dL) pove}ava izmerena aktivnost enzima u
odnosu na stvarnu, pa se u hemoliziranim uzorcima ne sme
odre|ivati aktivnost lipaze zbog mogu}nosti pojave la`no
pozitivnih rezultata. 

Turbidimetrijska metoda je pokazala postojanje nega-
tivne korelacije sa aktivno{}u lipaze (koeficijent korelacije
izme|u koncentracije hemoglobina i aktivnosti lipaze je
iznosio r=-0,98), {to zna~i da se sa pove}anjem koncen-
tracije hemoglobina iznad 7,5 g/L (750 mg/dL) smanjuje
izmerena aktivnost enzima u odnosu na stvarnu, pa se u
hemoliziranim uzorcima ne sme odre|ivati aktivnost lipaze
ni turbidimetrijskom metodom zbog mogu}nosti pojave
la`no negativnih rezultata. 

Uticaj lipemije na odre|ivanje aktivnosti lipaze ispitan je
tako {to su odre|ene koncentracije holesterola i triglicerida
koje pokazuju statisti~ki zna~ajnu interferenciju sa ispitivan-
im metodama. Dobijeni rezultati su testirani analizom vari-
janse i nakon toga Bonferroni post hoc testom. Rezultati su
pokazali da porast holesterola i lipida u uzorku nema utica-
ja pri odredjivanju lipaze pomo}u obe metode. 

Da bi ispitali korelaciju izme|u aktivnosti lipaze od re -
|ene sa obe metode i koncentracije holesterola i trigli ce rida
ura|ena je korelaciona analiza, a rezultati koji ukazuju na
ko relaciju su sa nivoom zna~ajnosti p<0.05. Za spektrofoto -
metrijsku metodu koeficijent korelacije izmerene aktivnosti
lipaze sa koncentracijom holesterola je iznosio r=-0.94 i
ukazivao je na osnovu nagiba prave na negativnu korelaciju

sa metodom. To zna~i da se sa pove}anjem koncentracije
hole sterola smanjuje izmerena aktivnost enzima u odnosu na
stvarnu, pa se u uzorcima sa ve}om koncentracijom holeste -
rola (preko 4,50 mmol/L) mo`e o~ekivati pad aktivnosti li -
paze usled interferencije i pojava la`no negativnih rezultata. 

Dobijen je visok koeficijent korelacije aktivnosti lipaze
izmerene turbidimetrijskom metodom sa koncentracijom
triglicerida (r = 0,95), a nagib prave ukazuje na pozitivnu
korelaciju sa metodom. Ovo ukazuje na mogu}nost da se sa
pove}anjem koncentracije triglicerida pove}ava izmerena
aktivnost enzima u odnosu na stvarnu, pa se u uzorcima sa
ve}om koncentracijom triglicerida (preko 1,76 mmol/L)
mo`e o~ekivati porast aktivnosti lipaze usled interferencije i
pojava la`no pozitivnih rezultata. 

Za ispitivanje uticaja povi{ene koncentracije bilirubina
na spektrofotometrijsku i turbidimetrijsku metodu naprav -
ljena je serija razbla`enja ikteri~nog seruma. Izme|u ak tiv -
nosti enzima lipaze odre|ene pomo}u obe metode pri raz -
li~itim koncentracijama bilirubina nije prona|ena statisti~ki
zna~ajna razlika, te se mo`e zaklju~iti da aktivnost lipaze u
serumu u kome je ukupan bilirubin do 37,5 mmol/L nije pod
uticajem prisutnog bilirubina, ali je uo~ljiv blag pad
aktivnosti enzima odre|enog turbidimetrijskom metodom sa
pora{}u koncentracije bilirubina.

Urgentna medicinska stanja zahtevaju brze i pouzdane
analize koje }e pomo}i da se pacijent brzo ispita i izvr{i
diferencijalna dijagnostika. Zbog takvih stanja, verovatno je
jedna od va`nijih interferencija lipemija jer se kod ovih paci-
jenata krv uglavnom vadi u toku dana odnosno kada je paci-
jent ve} uzeo neki od obroka. Lipaza spada u hitne analize i
va`an je dijagnosti~ki parametar u stanjima akutnog abdom-
ena. Stoga je ispitivanju interferencije spektrofotometrijske i
turbidimetrijske metode za odre|ivanje aktivnosti enzima
lipaza u serumu, sa lipemijom dat poseban zna~aj. Aktivnost
lipaze izmerena turbidimetrijskom metodom raste sa poras-
tom lipida, dok kod spektrofotometrijske metode pokazuje
blago sni`enje aktivnosti. Zbog se aktivnost lipaze tur-
bidimetrijskom metodom mora isklju~ivo odre|ivati u
bistrim serumima i to je glavni ograni~avaju}i faktor za pri-
menu ove metode u urgentnim stanjima akutnog abdomena
kada je odre|ivanje aktivnosti lipaze od izuzetnog zna~aja.

ZAKLJU^AK

Hemoglobin pri koncentraciji ve}oj od 7,5 g/L interferi-
ra sa turbidimetrijskom metodom, dok pri koncentraciji
ve}oj od 3 g/L interferira sa spektrofotometrijskom meto -
dom pri koncentraciji. Koncentracije holesterola do 4,5
mmol/L i koncentracije triglicerida do 1,76 mmol/L ne inter-
feriraju sa spektrofotometrijskom i turbidimetrijskom
metodom za odre|ivanje aktivnosti lipaze u serumu. Porast
koncentracije holesterola i triglicerida u serumu dovodi po
porasta koncentracije aktivnosti lipaze izmerene tur-
bidimetrijskom metodom. Ukupni bilirubin do 37,5 mmol/L
i direktni do 18,7 mmol/L ne interferiraju sa spektrofo-
tometrijskom i turbidimetrijskom metodom za odre|ivanje
aktivnosti lipaze u serumu pacijenata.
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Abstract

Determination of lipase activity in serum is used in the diagnosis of acute and chronic pan-
creatitis, pancreatic cancer, non-malignant hepatobiliary and gastrointestinal diseases, and
is particularly important for the monitoring chronic recurrent pancreatitis, and for moni-
toring the treatment of pancreatitis. Commonly used methods for determination of lipase
activity in serum are turbidimetric and spectrophotometric. In this work was tested influ-
ences of lipemia, icterus and hemolysis on determination of lipase activity turbidimetrical-
ly (using triolein as substrate) and spectrophotometrically (using 1,2-o-dilauriyl-rac-glyc-
ero-3-glutaric acid-(6´-methylresorufin) ester as substrate). For this purpose serum pool
was collected. Increasing concentrations of tested interferences were added in the pool.
Serum samples with visible lipemia and icterus, and hemolysate of washed erythrocytes
were used as supplements. After subtraction of supplement added, the impact of these
interferences on determination enzyme activity is defined. Results show that hemoglobin
presented in sample has an influence on determining lipase with both methods.
Hemoglobin at concentrations above 7.5 g/L interferes with turbidimetric method, and
above 3.0 g/L interferes with spectrophotometric method. With increasing of cholesterol
concentration, lipase activity decreases with spectrophotometric method. Increasing con-
centration of triglycerids increases activity of lipase determined turbidimetrically. Total
and direct bilirubin present in the sample do not affect determination of lipase using both
methods. Total bilirubin up to 37.5 µmol/L, direct bilirubin up to 18.7 µmol/L, cholesterol
up to 4.5 mmol/L and triglycerides up to 1.76 does not interfere with both methods for
lipase determination in serum. 
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