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C1血Ucal　Significance　of　Serum　and　U血eβ2－Micm－Globulin　Determination

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　in　Renal　I）iseases
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　　Serum　and　urinary　B2－microglobulin　levels　were

measured　using　Phadebas’β2－micro　test（Pharmacia，

Sweden）in　various　renal　diseases．

1．The　following　coefEcients　of　variation　were

　　obtained　at　various　concentrations　ofβ2－m．，

　　intraassays：10．6土3．0％and　interassays：8．3±

　　4．7％，respectively．

2．The　average　serum　value　was　O．94土0．37（S．D．）

　　（range：0．48－2．30）mg／L　and　the　average　urine

　　concentration　was　59．4土62．3，（8－230）μg／L　in

　　38control　subjects．

3．Serumβ2－m．1evels　were　well　correlated　to　serum

　　creatinine　levels　and　also　linearly　related　to

　　creatinine　clearance（r＝－0．74）on　logarithmic

　　scales．

4．Serum　and　urinary　concentrations　ofβ2－m．　were

　　also　well　correlated　in　slowly　progressive

　　glomerulonephritis，　but　urine　levels　were

　　unproportionately　high　in　cases　with　renal

　　tubular　acidosis，　interstitial　nephritis　and

　　certain　cases　with　acute　myelogenous　leukemia．

　　Comparing　serum　and　urine　lysozyme　levels，

　　β2－m．determination　appeared　to　be　more

　　sensitive　and　useful　for　the　detection　of　renal

　　tubular　dysfunction．

　　　　Fundamental　and　C1血rica1　StUdies　of　Radioimmunoassay　for

　　　　　　　　　　　β2－M［icro910bu血1（Phadebasβ2－］Sdicro　Test）

　　K．IKEKuBo，　K．　ENDo，　J．　KoNlsHI，　R．　MoRITA　and　K．　ToRlzuKA

D卿〃〃2εη’of　Radiology，1（yo’oこ励θr∫妙School　of　Medici，〃θ，κyoω

　　Fundamental　evaluation　of　Phadebasβ2－micro

Test　was　perf（）rmed，　and　serumβ2－microglobulin

levels　were　measured　in　healthy　subjects　and　in

patients　with　various　disorders　by　using　the　kit．

　　Fundamental　studies　on　the　kit：The　incubation

at　room　temperature　for　3　hrs．　seemed　optimal．

Anti一β2－microglobulin　did　not　cross　react　against

human　serum　albumin，γ一globulin　and　IgG．　The

dilution　curve　of　control　serum　using　the　buffer

of　this　kit　was　parallel　to　the　standard　curve．

The　average　recovery　of　addedβ2－microglobulin

in　the　range　of　1．5－48　μg／l　was　101．3％．　The

reproducibility　of　this　kit　was　tested　by　measuring

three　sera　of　differentβ2－microglobulin　concentra－

tion　ranging　from　6　to　90μg／1．　Variability　in　the

same　kit　and　among　the　different　kits　were　4．4－

8．3％and　7．1－15％，　respectively．

　　These　findings　indicated　that　this　kit　was
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clinically　applicable　for　measuring　serumβ2－

microglobulin　concentration．

　　Clinical　studies：In　25　nomlal　subjects，　serum

β2－microglobulin　concentration　was　within　a　fairly

narrow　range　of　O．7－2．1μg／ml　with　the　mean

value　of　1．3土0．3（S．D．）．　Serumβ2－microglobulin

concentration　in　22　patients　with　chronic　nephritis，

30patients　with　renal　insufficiency　was　3．3±2．8

μ9／ml（mean士S．D．）and　49．2土23．Oμ9／m1，　respec－

tively．　All　patients　with　renal　insuMciency　showed

extremely　high　value　in　the　range　of　14－113μg／ml．

Most　patients　with　various　thyroid　disorders

showed　normal　values．

　　Atendency　toward　high　values　was　observed

in　patients　with　systemic　lupus　erythematosus　and

rheumatoid　arthritis　ranging　from　1．3　to　49　ptg／mL

In　eighteen　of　the　45　subjects　with　malignant　dis－

orders　such　as　lung　cancer，　stomach　cencer　and

colon　cancer，　serumβ2－microglobulin　concentra－

tion　was　found　to　be　higher　than　norma1．　In

patients　with　chronic　nephritis，　a　significant　posi－

tive　correlation　was　observed　between　the　serum

concentration　of　β2－microglobulin　and　that　of

creatinine（r＝O．96，　F＝223．3くF（0．001））．　On　the

other　hand，　the　serum　concentration　ofβ2－micro－

globulin　was　found　to　be　correlated　with　serum

concentration　of　carcinoembryonic　antigen　in　g

patients　with　colon　cancer（”＝0．74，　F＝8．5＜F

（0．025））．

Presented by Medical*Online


	0286
	0287



