3eneficios de la metodologia ’HPLC en la
detésminacion de Alc estable,. 1zajedlic

Vaglantes dﬂhegngglobinas
’

”

Dr. Joaquin

-1 g & ;Aﬁ o — - ! )
- Y \ - Costa Rica
m Especialis
SR i = Costa Ri

n Hematologia



No tengas miedo de aprender...
El conocimiento no pesa

Es un TESORO que puedes llevar a todos lados.



Estadisticas
Diabetes

H Oy La prueba de Alc
Hemoglobinopatias

hablaremos

Entender la tecnologia HPLC — visualizar el
principio del sistema y su excelente calidad

El poder del CROMATOGRAMA

Experiencia en Area de Salud de Alajuelita,
CCSS




¥ Diabetes: Solo algunos hechos

DIAGNOSTICADOS: 26 millones
NO DIAGNOSTICADOS: 14.9 millones
PROYECTADO (2045): 64 millones

De la poblaciéon
en SACA
padece
DIABETES

equivalente a

26 millones
de diabéticos

IDF Diabetes Atlas, 8t Edition
www.diabetes.org
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TOSOH

ncidencia de diabetes por regiones en
_atinoameérica

b

= NWLbbhhNROO

Incidencia %o

- O e S = L - o = T o= S - O~ S o = S - ol = .. SR = S .
1"'_"' l'-"i-l i i i i i 1 ] i i 1 I\l\.\-l:lj .Hl.:i: hr r‘:‘ I::‘l::I :'.-l::I
e Y =N o TR e L ot SR == TR oy SN - TR TR e SR Vo M e B S . — N
— — L | | ] ] - - =y (o | e R P e = =0
Rango de edad

—2 T 6 - Latinoamérnica Central 207 0 - Latinoamérica Central

—l0T6 - Cono Sur —A01 0 - Cono Sur
20176 - Latincaméeértca Andina — A0 0 - Latinocamerica Andina

cuttre
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‘:’ Las 10 causas de muerte mas frecuentes,
2010y 2016

2010 = Muertes (millones) 2016 = Muertes (millones)

g 10 ( 5 10

L

L

Ldr-;i:c_aju;.l:u. ISquermica Card E[upat'{a EECEU emica

Accidente cerebrovascular Accidente cerebrovascular
Infeccines respiratorias de viias bajas Enfermedad pulmnar obstructiva crénica
Enfermedad pulmonar obstructiva crénica Infecciones respiratorias ae vias bajas
Enfermedades diarreicas Alzheimer y otras demendas
luberculosis

VIH/5IDA

(Canceres de traguea, broniquios, pulmon
Diabetes mellitus
Complicaciones por parto prematuro Accidentes de trafico

Canceres de [.{j,qur_:;_a” Llff}!'ll.]l_ni'_"}, pulman Enfermedades diarreicas

Accidentes de trafico Tuberculosis

Fuente: Global Health Estimates 2016: Deaths by cause, age, gender; by country

and by region, 2000-2016. Ginebra, Organizacion Mundial de la Salud, Ginebra
2018
TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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TOSOH

¢, Qué es la diabetes?

Destruccion del sistema que mantiene en equilibrio los niveles de glucosa en la sangre.

Niveles de glucosa Diabético vs No diabético  Hiperglicemia continua
La insulina no tiene efecto y en
consecuencia no hay un control

250 Z\ Z\ "\
/ \ / \ / \ adecuado de los niveles de glucosa

300

200
o / / / \ en la sangre.
- 150
E q . ..
100 _f\’_//\‘\——-_//\‘\ a Diabetic Diabético
50 = Optimal Optimo
0 I 1 1 1 1
& B Y S S SRR $ 0 O D & &
’SP(\ \E(r ?\) \,’é \?) ,LQ QQQ Q’)) NQ ((\\b \IO '\(\(\QJ Q’l’ '\'Q (/Q,(\’b V'J & Q\° 0‘6\\
@ ko" & b (/o Q \& \6
LS = N

Time Tiempo
www.bloodsugarbattles.com
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Tipos de Diabetes

“Una enfermedad de inanicion en medio de la abundancia”

CAUSA TRATAMIENTO

Principales tipos de diabetes Historia Familiar. » |nyecciones diarias

Se puede desarrollar de insulina.

DIABETES DE TIPO 1 a cualquier edad. Dieta y ejercicio.

El cuerpo no produce NO S€ conoce una

suficienta insulina forma de prevenirla_

DIABETES DE TIPO 2 Spbrgpesp/estﬂo de Dletg y ejercicio.

El cuerpo produce insulina vida inactiva. Medicacion 00%

pera no a utiliza apropiadamenta La mayoria de los (metformina etc).
casos pueden ser Inyecciones de
prevenidos. insulina.

DIABETES GESTACIONAL

*en diabeticos

Una condicion temporal
durante el embarazo

O

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential




o

TOSOH

Diabetes Tipo | vs. Tipo Il

Glucosa ‘31 ’ e'

Diabetes tipo | Diabetes tipo Il

No hay sefial No hay respuesta

Las células no absorben glucosa

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential



o

TOSOH

Causas multi-factoriales conducen a complicaciones

Factores genéticos y ambientales

Disminucién de la secrecion y/o sensibilidad de la insulina

Disminucion de la accion de la insulina

PREDIABETES*

Hiperglicemia continua (diabetes tipo Il)

Complicaciones

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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TOSOH

Prediabetes

= Es una condicion en la cual los niveles de glucosa en la
sangre son mas altos de lo normal pero no lo
suficienteme altos para ser diagnosticado como
diabetes.

" Personas con prediabetes se encuentran en riesgo
potencial de desarrollar diabetes tipo Il, asi como
enfermedades del corazon y accidente
cerebrovascular.

®» Tratamiento: modificaciones en el estilo de vida.

' 1

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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Complicaciones de la diabetes

ACCIDENTE CEREBROVASCULAR

RETINOPATIA conduce a ceguera

ENFERMEDAD DEL CORAZON conduce a ataque cardiaco

NEFROPATIA conduce a falla renal

NEUROPATIA AUTONOMICA conduce a disfuncion gastrointestinal

ENFERMEDAD VASCULAR PERIFERICA conduce a elevacion de la presion sanguinea

NEUROPATIA PERIFERICA conduce a dafio nervioso, necrosis y amputacion

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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Diagnostico de la Diabetes

Existen varias pruebas para diagnosticar la diabetes:

1. Glucosa en plasma 2. Toleranciaoral ala
en ayuno glucosa 3. HbAlc

Corte
clinico

> 126 mg/dl > 200 mg/dl

100 mg/dli 140 mg/dl

NORMAL NORMAL NORMAL

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential



NORMAL PREDIABETES DIABETES
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¥ Historia de la prueba Alc

Relacion Diagndstico

o 1969- 1976 o 2009-2010 o 2013

Identificacion IEC, ADA y FDA G8

American
l D Diabetes
: . Association.

Connected for Life

IDENTITY

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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¢, Qué es la prueba de Alc?

= La prueba de A1C mide el promedio de los niveles de glucosa en sangre
de una persona de los dltimos 1 a 3 meses.

= Hemoglobina es la parte de las células rojas que acarrea oxigeno a otras
células del cuerpo y es capaz de unirse a la glucosa en el torrente
sanguineo.

= También [lamada hemoglobina A1C, hemoglobina glicada o HbAlc.

= La prueba muestra la cantidad de glucosa que se une a las celulas rojas

Prediabetes presentes en la sangre, dicha cantidad es proporcional a la cantidad de

5.7% a 6.4% glucosa en sangre.

Diabetes
6.5% o0 mayor

Glucosa
HbAlc

Normal o
Células rojas
Menor 5.7% de la sangre

Resultados de la Alc

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential



g Globulo Rojo & Hemoglobina

Globulo Rojo
. Discos Biconcavo

. Sin nucleos ni mitocondrias.

{° 1/3 Hemoglobina J

white blood CEH

plasma

© 2005 Enoyelopadiz Britan p!a!ale's - , ‘




o RBC & Hb: Haemoglobin A

e 2 o chains
e 2R chains
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Hemoglobinopatias

= Hemoglobinopatia: grupo de enfermedades hereditarias, caracterizada por anomalias, tanto
cuantitativas como cualitativas, en la sintesis de hemoglobina:

= Defectos en la cantidad de cadenas alfa o beta normales - Talasemias.
= Cambio en la estructura de los genes de globina alfa o beta. variante de hemoglobina.

= Mas de 1586 anormalidades caracterizadas:
= Base de datos de variantes: http//globin.cse.psu.edu/globin/hbvar/

Cadenas beta

Cadenas beta Cadenas beta

Hemoglobina normal Hemoglobina afectada por la alfa-

talasemia
TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential




Hemoglobinopatia =
defecto cualitativo

Cadena g de la Hemoglobina Hb A

Talasemia = defecto
cuantitativo Fe

Cadenas beta Cadenas aifa

Hemoglobina normal Hemoglobina afectada por la beta-
talasemia



Datos relevantes

10 @2016

* Problema sanitario en 162 paises
* 89% de todos los nacimientos.

* (Cada afio nacen mas de 330 000 nifios Rasgos y desdrdenes drepan...
afectados (83% anemia de células
falciformes y 17% de talasemia).

* 3,4% de las defunciones entre ninos
menores de 5 aﬁOS Otras hemoglobinopatias y a...

* 7% de las mujeres embarazadas son
portadoras de talasemia B o a cero, o de
hemoglobina S, C, D Punjab o E,

Talasemias

0 mil 20 mil 40 mil 60 mil 80 mil 100 ...



T':.OSOH Representacion de la HbS en el proceso de formacion de polimeros falciformes con
obstaculizacion del flujo sanguineo en los capilares sanguineos.

Hb S soluble Hb S polimero

84
848
S g8
o o
S

gl

Oxigenada Desoxigenada

Célula falciforme

Vasooclusion

Fuente:
DIAGNOSTICO DIFERENCIAL DE LAS HEMOGLOBINOPATIAS. Dr. Cristian Morales-
Indiano. 2016-21717 Confidential
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Portador de Hb AS

 Totalmente asintomatico




Consejo genetico

Fadre Madre

"Portador” "Portadora”
no afectado no afectada

Mo sfectsda "Portsdar™ no sfectwda af=ctsdn

Confidential



Cuando sospechar
gue un paciente con
diabetes tiene una
hemoglobinopatia



TOSOH

HbAlc:

Consideraciones al elegir una prueba de Alc

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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Consideraciones al elegir un metodo para la Alc

1.Medicion especifica de la Alc.
2.Precision (CV<2%).
3.Método certificado NGSP.

4.Deteccion de variantes de hemoglobina cuando estan
presentes.

5.Eliminacion de interferencias.

Dependientes de la metodologia

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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Estandarizacion NGSP

[ b
m |

Certificate of Traceability

mesmam bulioe olfenor e

i,
- — . I ST

Manufacturer Certification

This certifics that Tosoh Corporation  using 1.6 min Variant Analysis

Mode or G8_ has participated in and successtully completed the NGSP certitication for
rmanufacturers and is traceable to the Diahetes Control and Complications Trial Refercrnee

method. The comparison was performed with: University of Missonri SRL#Y
Calibrator Lot:

The system evaluated was:
J Z8s002

Tnstrument:
TILC-T2306G8
| Calibratar Assizned Values:
| 5.66%, 1050

Columa Lot

) ‘
June 1, 2017

S O

SEL direclor! supervisor

Reagent Tot:
HE-101 A, HE-201 A, HE-3014, 11'W-154

Date of Certification: _June L. 2016

Certification Txpires:

Y.

MGSP Sweering Conumitiee Chair

danda At PED).

MGSE MNelwurk Cocrdinutor

£
!

NGSP = National Glycohemoglobin Standardization Program

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation

El método de referencia.

;P

a—
g - R

™™

iCromatografia de intercambio i6nico/HPLC!

Confidential
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Alc: Métodos y comparaciones

» Basado en la diferencia de cargas:
= Cromatografia de intercambio de i6nico/HPLC
= Electroforesis
= Enfoque isoeléctrico

= Diferencias estructurales:
» Cromatografia de afinidad
= [nmunoensayo
= Analisis quimico:
= Colorimetria
= Espectrometria

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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Principio del Sistema de HPLC de Tosoh

1. Inyeccion
de la muestra

Bomba ‘

And

4. Detector (415nm) 5. Resultado

e

(Cromatograma)

Flujo

3. Columna (Intercambio de iones)

e

Los componentes de
hemoglobina son
separados con base en

2. Elucion de Buffer

sus diferentes cargas

Con diferentes
concentraciones de sal

Menor ¢«—» Mayor

eléctricas.

v

YIH

Yyan

4aH
YaH
0°AH
L*AH
AH

HbA1c% = AreaSAlc x 100

Area Total Hb

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation
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Cromatograma:. Reporte de HbAlc

* GLYCOHEROGLOBIN HEPORT =

Un reporte muestra:

2006412512 10:-3n0
T0s0H CORPORAT LON V1. 45
MG: DCOT 8L aOd1 - 02

Iﬁli:.i:l;rq::.]tﬁ:ﬂ-?l: + 0.0 ?BEI . CallbraCIOn Vallda' .,
T T = El nombre de cada fraccion.
a2 003 D00 = El porcentaje correspondiente (calculado a partir del area bajo
F° o 088 @ la curva).
ATG . 3 . y .
W 1!-‘; 0. 53 m = El tiempo de retencion correspondiente.
AD . 0.88 1 3 s . .
TOTAL ARCA[TEEZ.21] = El area correspondiente a cada fraccion.
HibA 1O 5. 3%
HOA? BN WO p.8x » El porcentaje de HbAlc %
= = Cromatograma:
i | : = Ejes: Concentracion vs el tiempo de retencion.
i = Picos: Correspondientes a cada fraccion eluida.

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential



Qo ,
~ LARESOLUCION

S—E = La columna esta hecha con resina polimérica no porosa.

>e S T = Base de la excelente separacion de picos en los
a e l.ﬂ + < o
© 1t o 3 cromatogramas.

g - I
o b
1 o

.. A <
£4 3
x
ae 1 .
¥ 1 . Area de SAlc
R %HbAlc =——
232 >Area total HbA
T

Hb

Q
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No diabético

* GLYCOHEMOGLOBIN REPORT *

G11-61461
2016/10/11 11:40
OP: TOSHI v02.00
NO: 0018 SL 0003 - 01
ID: 0003 - 01
CAL(IN)= 11.8356X - 17.2240

NAME pA TIME AREA

FP 0.00 0.00 0.00
AlA 0.62 0.17 5.21
A1B 1.00 0.21 8.37
F 0.265 0.30 2.06
LA1C+ 1.97 0.38 16.48
SA1C 4,77 0.47 32.44
AO 92.563 0.70 774.28

TOTAL AREA 838.85

* GLYCOHEMOGLOBIN REPORT *

G11-61461
2016/12/08 10:03
QP : ANN vVoz. 01
NO: 0005 SL 0001 - 05
ID: 0001 - 05
CAL(IN)= 11.9459X - 17.3530

TP 512

NAME % TIME AREA
FP 0.00 0.00 0.00
ATA 0.68 0.18 6.28
A1B 0.71 0.2 6.58
F 0.81 0.33 7.59
LA1C+ 2.55 0.39

TFCC 1= e
HoA1c 11.03%

0% | 15%

Persistencia

Hereditaria de HbF

* GLYCOHEMOGLOBIN REPORT x

G11 — UIN 65542
2018/05/25 08:24
OP : ANN v03. 01
NO: 0003 SL 0001 - 03
ID: 008406801766
CALCIND= 12.0450X — 17. 1563

NAME % TIME AREA
FP 0.00 0.000 0. 00
A1A 3.12 0.178 20.10

SA1C 5.71 0.467 30.02
AQ 88.44 0.707 570.60
TOTAL AREA 716.87

HibA 1< S. Z71%

0% ’ 15%

HbF < 30%

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation



HDAS

HbAC

< Variantes Heterocigotas Reportables

HbAD

* GLYCOHEMOGLOBIN REPORT x*

2006/12/27 15:41
TOSOH CORPORATION vO01.05
NO: 0003 sSL 0001 - 03
I0: 0001 - O3
CALIB Y = 1.1871X + 0.08625

NAME % TIME AREA
FP 0.0 a. 00 0.00
AlA 0.8 Q.22 4.99
A1B 1.7 0.30 11.04
F 0.8 0. 39 S.77
LAIC+H 1.9 0. 47 12.38
SA1C 5.8 0.57 31.43
AD 88.3 0.88 6&77.00

H-v1 I 29.4 1.17 272.47

TOTAL AREA 925.72

HikoA 1 C sS. 8%
HbA1 8.3 % HbDF 0.9 %

0% . _ 15%

U

—n—

—

POO 1.6 1.04 10.64
HB-VAR DETECT
CHECK PEAKS

* GLYCOHEMOGLOCBIN REPORT *

20C6/12/27 15:38
TOSOH CORPORATION vO01. 05
NO: 0001 SL 0001 - 01
ID: COO1 - 01
CALIB ¥ = 1.1971X + 0.0B25

* GLYCOHEMOGLOBIN REPORT =*

2006/12/27 15:40
TOSOH CORPORATION vOo1.0%
NO: 0002 SL 0001 - 02
ID: 0001 - 02
CALIB Y = 1.1871X + 0.0625

NAME % TIME AREA
FP 0.0 0. 18 2.23
NAME % TIME AREA A1A 0.3 0. 22 2.03
FP 0.0 0.17 3.69 A1B 1.3 0. 30 8.11%
ATA 1.4 0.23 8.13 F 0.5 0. 39 2.87
AIB 0.4 0. 30 2.04 LAIC+ 1.8 0. 46 11.08
F 0.7 0.38 4,32 SA1C 4.8 0.57 24.71
LAICY 1.0 0. 47 5.87 AO 88.5 0.88 557.40
SA1C 4.8 0.857 22.85
AD 80, 2 0.88 525.11 H-VO 32.3 1.01 374.97
32.0 1.30 285. 16 TOTAL AREA 1004.66
TOTAL AREA 88B7.61 HE A 1C L . 84
HibA 1C g .87 HbA1 6.4 % HbDF 0.5 %
0% 15%
HbA1 6.5 % HDF 0.7 % 0.0+ ‘ . A
0% 15%
o » * ]
—
P
|
i 1.07 |
1_0..__4—— ' ;
—
(’—r_ p .18 12. 88
POO 2.4 .09  14.13 PO1 1.7 -28  10.62
HB-VAR DETECT
HB-VAR DETECT CHECK PEAKS
CHECK PEAKS




< Variantes Heterocl
HbAE

* GBI YCOHEMOGLOBIN REPORT *

G8-47072
2018/04/26 08:38
TOSOH CORPORATION vV0sS. 24
NO: 0008 $SL 0001 - 43

ID: 0001 - 03
CALC(IN)= 12.0915X - 15.5071
™ 495
NAME % TIME AREA
FP a.00 0. ooo 0. 00
AlA 0.85 0. 230 8.53
A1B 0.71 0.307 7 16
F 2.48 0.377 25. 34
LAICH 1.24 0.473 12. 41
SA1C 7.85 0.583 50.23
AQ S0.05 0.877 8398. 50
TOTAL AREA 1023. 186
IFCC S22 . 3mnmol /mo|
HiEbaAa 1 C Z = ST

HbA1 ©8.42 % HbF 2.48 %
0% 15%

P-HV3 2.06 0.693 21,0

UNKNCWN PEAK
HBE SUSPECTED
HBF > 2%

- Posible HbAE

- HbA1c puede ser reportada

35

gotas Reportables



? Interferencia

_ « Efecto minimo de la Hb modificada
v. 5.24 v. 3.00 o Hb Ié.bll

Labil No No o Hb carbamilada
_ o Hb acetilada
Carbamilada No No o )
Alc labil Hb aldehido
Acetilatada No No 8.0 e o o A
El valor de HbA1c es reportable. J) A1A 0.7 0.177 6.18
oo o 80 g
Aldehido No No ' g me+ 0.38 56.54
< C D SA1C -8~ 0.47 36.95
< 40 A0  88.7 0.70 830.26
Vari S N N ﬁ TOTAL AREA 947.06
e ’ ’ £ 20 o B 1%a0 2K
. M mm m
o —o-SAlc _ HoF 1. 1 2150
Variant C No No - L s SR <
0 200 400 600 800 1000 <
Variant D No No Glucosa (mg/dL) - =
- o &
Va”ant E NO NO Ejemplo de hemoglobina aldehpido
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Experiencia en el Area de Salud de Alajuelita

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation
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€ 2017-2020

e 24500 determinaciones de HbAlc
* 6584 pacientes

HbA1lc

13.0-16.0
12.0-12.9
11.0-11.9
10.0-10.9
9.0-9.9
8.0-8.9

7.0-7.9

6.0-6.9

5.0-5.9

4.1-4.9

0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0% 100.0% 120.0%
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Portadores de hemoglobinopatias

* 160 Hemoglobina AS
* 13 Hemoglobina AC

25

20

15

10

Tasa/1000

Hb AS

Hb AC

m Tasa/1000

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation
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TOSOH o 7/
Correlacion GXy G11
Correlation with GX 2
SA1c%
15.0 T 15 +
Y =0.962X - 0.001
= R =0.998
B = 9
= = 104
-210.0 E
f>_° 5.0
o
& 0 : : ;
g 0 5 10 15 20
* 00 | @tion Coeff (R) 0.9985
0-0 >0 10-0 150 Slope 0.974 (0.969 to 0.980)
e Intercept -0.14 (-0.19t0 -0.10)
Std Error Estimate 0.12

336 0f 336




o % GLYCOHFMOGLOBIN REPORT *
2020/10/01 06:57

s F0SOH CORPORATION ~ VO1.24
NO: 0006 TB 0002 - 04
H: 201001011
CAL(N) = 1.1570X + 0.4804

NAME % TIME AREA
P 0.0 0.00 0.00
Mol A 0.8 0.23 7.15
ﬂ%#h 1.0 0.32 8.03
F 0.8 0.43 g.18
LAIC+ 4.5 0.54 37.41
SA1C  11.6 0.67 71.82
a 288 y.

29.8 1.48 853,57

TOTAL AREA 1186.85
Hib A 1c 11 . B%
HbA 1 13. 4 9 HoF b %
0% 5
g e ey
1
POO 3.8 1.25 31.01
PO 0.5 1.74 4. 08
HB-VAR DETECTADA
- =)

HV1=8

CHEQUEAR PICCS

Chromatogram Report

11769405 V03. 04 789405 2020/10/01 13:04:36
1D 201001011
Sample No. 2020100112080009 SL 0001 - 04
Patient ID
Name
Comment
CALIB (N) Y =1.1559X + 0. 2352
Name % Time Area
FP
ATA 0.7 0.18 6. 62
A1B 1.0 0.24 8.92
F 0.8 0.32 11. 62
LAIC+ 4.6 0.38 41.9
SAIC 10. 7 0.48 79.12

0.77  450.83

Total Area 1378 46
HoF 0.8 %
Flag:40
TP 595 %]
0.0 15.0
0.0 1
[
=3




CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL *° %0

< L, SCY
TO50H HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS S8 3
LABORATORIO CLINICO
Nombre:| Procedencia: AS Alajuelita
Cédula: Muestra # : 11
Sexo: Fecha de recibido :
Fecha de nacimiento: Fecha de andlisis: 05-10-2020
Edad : 47 Analista: Dr.
Numero de orden:
-
(LY
= . T e

Electroforesis de Hemoglobinas

Nombre % Valores normales %
Hb A 57,7 -
Hb S zone 394
Hb A2 2,9
Hemoglobina AS
MQC Responsable

TOSOH BIOSCIENCE, INC. The Chemistry of Innovation Confidential
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TOSOH % GLYCOHEMOGLOBIN REPORT x

Chromatogram Report

2020/11/10 11:45
TOSOH CORPORATION VO1.24

NO: 0026 TB 0006 - 01
ID: 201110121

CAL(N) = 1.1162X + D0.6305 11789405 V03. 04 789405 2020/11/10 12:48:27
ID 201110121
% 3 A
S A Semple No. 2020111012460024 SL 0001 - Of
ATA 0.7 0.24 4.70 Patient ID
A1B 0.7 ©0.33 4,40 Name
5 0.6 0.4 5.68
LAIC+ 2.8 0.55 17.40 Comment
SA1C 8.1 0.88 38.57
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Nombre: Procedencia: EBAIS CONCEPCION ABAJO

Cédula: Muestra # : 4
Sexo: M Fecha de recibido :
Fecha de nacimiento: Fecha de analisis: 11-11-2020
Edad : 65 Analista:
Namero de orden:
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Electroforesis de Hemoglobinas
Nombre % Valores normales %
Hb A 614 -
Hb A2 3,2
HbC 354
Hemoglobina AC
MQC Responsable
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 HbAlc: marcador para el diagndstico de
prediabetes y diabetes. Control y seguimiento
de diabéticos

e El método de medicion de HbAlc debe contar
con NGSP

* La determinacion de HbA1c por HPLC no tiene
interferencia con la mayoria y mas frecuentes

COﬂClUSiOﬂeS hemoglobinas variantes

* En regiones con alta prevalencia de
hemoglobinopatias, el método a utilizar debe
ser cuidadosamente seleccionado

* Siempre debemos ir mas alla en pro del
paciente
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