Confianga a toda prova.

ACIDO OXALICO

Material de Coleta

*Urina das 24 horas colhida com conservante acido.(50 ml). Anotar o volume total de 24 horas. * Urina isolada: Urina

recente ou apoés 4 horas de retencéo ,acidificar com HCL 50%. O material deve ser colhido de preferéncia no laboratério.
Sendo a coleta feita em casa, trazer o material ao laboratério no prazo maximo de 1 hora. Evitar medicamento que

contenha Vitamina C, durante 48 horas antes da coleta. Sugere-se dieta destes alimentos durante 48 horas antes da
realizac@o do exame ou conforme orientacdo médica: evitar limdo; abacaxi; morango; gelatina; acerola; laranja; alimentos

ricos em calcio (leite e derivados); espinafre; tomate. A dieta fica a critério do médico solicitante. Ndo colher durante o

periodo de célica renal.

Preparo do paciente
Colher a amostra em HCI 50%, 10 mL/L de urina.Manter refrigerada. Nos trés dias anteriores ao inicio da coleta, o paciente
ndo deve ingerir vitamina C na forma de cristais ou capsulas ou em qualquer formulagdo farmacéutica. Mulheres nao
podem fazer uso de creme e/ou 6vulo vaginal nas ultimas 24 horas antes de comegarem a coleta e, idealmente, ndo
devem fazer o exame durante a menstruagao.

Descri¢cdo do Exame
Acido Oxalico Oxalato

Método
Enzimatico.

Consevacao
Até 15 dias a 2-8°C .

Interferentes
Vitamina C

Valor de Referéncia
Urina de 24 horas. Crianca.....: 13 a 38 mg/24h Mulher.....: 4 a 31 mg/24h Homem....: 7 a 44 mg/24h Urina isolada: 1 a 6
meses : 56 a 175 mg/g creatinina 6 a 12 meses : 48 a 139 mg/g creatinina 1 a 2 anos : 40 a 103 mg/g creatinina 2 a 3 anos
: 32 a 80 mg/g creatinina 3 a 5 anos : 24 a 64 mg/g creatinina 5 a 7 anos : 24 A 56 mg/g creatinina Maior que 7 anos: 16 A
48 mg/g creatinina

Interpretacao
A excrecao urinaria do oxalato é um preditor de nefrolitiase. Hiperoxalaturia é detectavel em 30% dos pacientes com
célculos urinarios compostos por oxalato. A dieta e 0 uso de acido ascorbico podem alterar os resultados. HiperoxalUria
pode decorrer de ma absorcao intestinal, doencas inflamatorias intestinais, pés- operatérios de bypass intestinal,
intoxicagdo por etineloglicol e ingestéo insuficiente de calcio. Em condi¢cdes normais, o oxalato urinario é derivado da dieta,
particularmente do metabolismo do acido ascérbico e da glicina. A administracédo de doses elevadas de acido ascorbico
(vitamina C) pode causar elevagdo nos niveis urinarios de oxalato. Na hiperoxallria priméria, os valores se encontram
entre 100 e 600 mg/24 horas. Na hiperoxallria secundaria, que se deve a doencas inflamatdrias intestinais, a enterocolite e
a reducao do intestino delgado, entre outras causas, a excre¢do geralmente fica entre 60 e 100 mg/24 horas. As duas
formas de hiperoxaliria podem ser causas de formacéo de célculos urinérios, razéo pela qual o teste é (til na avaliagdo de
individuos com nefrolitiase. Vale salientar que niveis elevados de oxalato sdo também encontrados na intoxicacao por
polietilenoglicol.

Setor
Toxicologia.
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