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TESTOSTERONA LI VRE E

Testosterona Total : 221 ng/ dL
_ SHBG 16,70 nnol /L
Testost. Livre Cal cul ada: 5,92 ng/dL
Testost. Biodi sponivel: 138,71 ng/dL
COLETA: 25/10/ 2017
os.: VALORES DE REFERENCI A:

| | MASCULI NO | FEM NI NO |
| | | |
| TESTOSTERONA | Pré Puberes (exceto abaixo de | |
| TOTAL | 1 ano) : Inferior a 40 ng/dL |Pré Puberes: Inferior a 40 ng/dL|
| | Adultos : 241 a 827 ng/dL | Adultas : 14 a 76 ng/dL|
| | | |
| SHBG | FEM NI NO (nnol / L) | MASCULI NO (nnol /L) |
| I
| | 0 a 18 anos | 0 a 18 anos |
I I
| Est &gi o Tanner || Média idade | Intervalo ref. || Média idade | Intervalo ref. |
I I
| Est &gi o | | 7,1 | 43 a 197 | 7,1 | 31 a 167 |
| Estagio |1 | 10,5 | 7,7 a 119 | 11,5 | 49 a 179 |
| Estagio 111 | 11,6 | 31 a 191 | 13,6 | 5,8 a 182 |
| Estagio IV || 12,3 | 31 a 166 || 15,1 | 14 a 98 |
| Estagi o V |l 14,5 | 18 a 144 |l 18,0 | 10 a 57 |
I I
| || > 18 anos nao gravidas: 18 a 144|| > 18 anos: 10 a 57 |
| I
| | MASCULI NO | FEM NI NO |
| | | |
| TESTOSTERONA | < 17 anos: Semrefer. definida |Pré puberes: Semrefer. definidal
| LI VRE |17 a 40 anos: 3,4 a 24,6 ng/dL | Menacne: |
| CALCULADA |41 a 60 anos: 2,67 a 18,3 ng/dL| Fase folicular:0,18 a 1,68 ng/dL|
| |> 60 anos: 1,86 a 19,0 ng/dL | Meio do ciclo: 0,3 a 2,34 ng/dL|
| | Fase | utea: 0,17 a 1,87 ng/dL |
| | P6s nenopausa: 0,19 a 2,06 ng/dL|
| | |
TESTOSTERONA | < 17 anos: Semrefer. definida |Pré puberes: Semrefer. definidal
40 anos: 82 a 626 ng/dL | Menacne: |

|41 a
|> 60
I

I

I

I

| ’

| BIODISPONI VEL |17 a
I

I

I

I

[ |

60 anos: 58 a 436 ng/dL | Fase folicular: 4,4 a 39,0 ng/dL|
anos: 43 a 424 ng/dL | Meio do ciclo: 7,1 a 55,0 ng/dL |

| Fase latea: 4,1 a 44,0

ng/ dL |

| P6s Menopausa: 4,4 - 48,0 ng/dL |

I. Océalculo de testosterona livre fornece uma estinmativa confiavel

proteinas), conparavel

(1,2).

Testosterona livre cal
a SHBG) .

Bl ODI SPONi VEL CALCULADA

da fragdo livre (ndo ligada a
em di versos estudos ao netodo de dialise de equili

bri o, considerado padrédo ouro

culada = testosterona total - (testosterona ligada a al bum na* + testosterona |igada

Lab. Registrado no CRM PR sob n° 4128. Resp. Técnico Dr. Enilio S. Granato - CRM PR 1313.
Dados clinicos do(a) paciente sdo essenciais para a interpretacdo dos exanes |aboratoriais.

Di scordanci as podem ocorrer por variaveis pré-analiticas, nedi canentosas, biol 6gi cas e epi deni ol 6gi cas.
de execucdo dos exanes: Lab. Frischmann Aisengart S/A - Av. das Torres,
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Il. Océalculo de testosterona biodi sponivel estima a testosterona nao |igada a globulina transportadora de
hor mbni os sexuais (SHBG (3,4).

Test ost erona bi odi sponivel cal culada = testosterona livre calculada + testosterona |igada a al bum na*

* val or padré&o de albumna = 4,3 g/dL (1).

observagdo: ng/dL x 10(dez) = pg/nL .

I1'l. Em situagdes de hipoal bum nemi a extrema (exs: insuficiéncia hepatica, sindrone nefrética, queinaduras
extensas) ou elevagdo da SHBG (ex: gestacdo), estes cal cul os tornam se prejudicados (1,4).

Ref er énci as bi bl i ogr &fi cas:

(1) Vermeulen et al. 1999 A Critical Evaluation of Sinple Methods for Estimation of Free Testosterone in
Serum J din Endocrinol Metab 84(10). 3666-3672

(2)MIller et al. 2004 Measurenent of free testosterone in nornmal wonen and wonen with androgen
deficiency: Conmparision of methods J. din. Endocrinol.Mtab. 89(2). 525-533.

(3) Gton et al. 2006 Serum Bi oavai abl e Testosterone: Assayed or Cal culated ?

Cin. Chem 52:3 474-481.

(4)Rosner Wllian et al. 2007 Utility , Limtations and Pitfalls in Mesuring Testosterone: An Endocrine
Society Position Statenent.

MATERI AL: SORO
METODO.  Qui i ol uni nescénci a/ Cal cul o

Responsavel : Dra. LEfSA BASTOS ANDRADE - CRBM PR 22. 816 )\-;z ey TR : .
Lo Bosten _Arediuodg

Lab. Registrado no CRM PR sob n° 4128. Resp. Técnico Dr. Enilio S. Granato - CRM PR 1313.
Dados clinicos do(a) paciente sdo essenciais para a interpretacdo dos exanes |aboratoriais.
Di scordanci as podem ocorrer por variaveis pré-analiticas, nedi canentosas, biol 6gi cas e epi deni ol 6gi cas.

Local de execucdo dos exanes: Lab. Frischmann Aisengart S/A - Av. das Torres, 1992 - S.J. dos Pinhais - PR
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