1. Testa nosaukums

MAGNLJS

2. Angluval. - Magnesium

3. Iss raksturojums

Magnijs (Mg) ir katjons, kas galvenokart atrodas kaulos, tikai 1 % atrodas ekstra-
celularaja telpa, 65-70 % - briva veida, 35 % saistits ar olbaltumiem. Organismam
nepiecie$ams 350 mg magnija diennakti.

Mg galvena nozime ir fermentu aktivé$ana (skaba fosfotaze), tas iesaistas Ca un K
metabolisma.

4. Metode - kolorimetriska metode.

5. Stobrina markéjums, asinu uzglabasanas laiks, izmekléjamais materials

® Markéjums - sarkans vai dzeltens stobrin$ (bez antikoagulanta).
* Asinu uzglabasanas laiks:

o istabas temperattra (15-25 °C) serums - 7 dienas;

o ledusskapt(2-8 °C) serums - 7 dienas.
* Izmekléjamais materials - serums.

6. Referentas vertibas
0,60-1,170 mmol/I

7. letekméjosie faktori

1 Acetilsalicilskabe (ilgstosi lietojot), Mg atvasinajumi, progesterons.
| Aminoglikozidi, aldosterons, peroralie kontraceptivie lidzekli, tiazidu diurétiki.

8. Novirzes no normas

1 Hipohidracija, nieru nepietiekamiba (akdta un hroniska).
Dekompenséts cukura diabéts (reti), hipokorticisms, hipotireoze.
Audu trauma, LED, mieloma.

Hipermagnémijas efekti

2,50-5,00 mmol/I - izmainas impulsa parvadé sirds vaditajsistéema

5,00-6,00 mmol/| - nav cipslu refleksu

7,50 mmol/l - elposanas apstasanas

12,50 mmol/I - sirds apstasanas

ELEKTROLITI



| Samazinats Mg saturs diéta vai ta absorbcijas traucé&jumi - malabsorbcijas sindroms.
Akuts pankreatits, hipoparatireoze.

Hronisks alkoholisms.

Stavokli, saistiti ar paaugstinatu Mg patérinu - asino$ana, glomerulonefrits.
Hiperaldosteronisms, diabétiska acidoze.

Gratnieciba (Il un Ill trimestris).

Idiopatiska hipomagnémija (reti).

Hipomagnémijas efekti
0,15-0,50 mmol/I - tetanija
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