Секс-стероидсвязывающий глобулин.


Секс-стероидсвязывающий глобулин, ССГ (от англ. Sex Hormone Binding Globulin) – белок сыворотки крови, связывающий половые стероидные гормоны. Это димерный гликопротеин, синтезируемый в печени, его молекулярная масса варьирует от 80 до 100 кДа в зависимости от степени гликозилирования.

В крови стероидные гормоны частично находятся в свободном состоянии, но преобладающее количество (95-99% от общего количества гормонов) – в связанном с альбумином и со специфическим белком (для половых стероидов это ССГ) состоянии. Фракция полового стероидного гормона, которая не связана с ССГ (биодоступный гормон), может выполнять свою регуляторную функцию в клетках-мишенях. Биодоступными являются и те стероиды, которые связаны с альбумином, т.к. слабая связь с альбумином не препятствует диффузии гормона в клетки-мишени. 


ССГ служит своеобразной "буферной системой" - депо стероида в крови, доставляет гормоны от желёз внутренней секреции к тканям-мишеням, распределяя их по организму,  регулирует активность гормонов, а также возможность их катаболизма. Максимальную аффинность ССГ проявляет к андрогенам (тестостерон, ДГТ), меньшую – к эстрогенам (эстрадиол), и, за счет связывания, регулирует биологическую активность гормонов, уменьшает фракцию активного, биодоступного, тестостерона и сдвигает равновесие в пользу эстрогенов. ССГ участвует в равновесии половых гормонов, определяющем гормональный статус человека. В свою очередь, половые стероиды регулируют синтез ССГ: эстрогены стимулируют синтез ССГ в печени и увеличивают время его существования в циркуляции, а андрогены, напротив, оказывают ингибирующий эффект (рис. 1).
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Рис. 1. Взаимная регуляция ССГ и половых гормонов.


Биологические вариации. У здоровых людей содержание ССГ в крови варьирует в широких пределах, у женщин значения ССГ в среднем выше, чем у мужчин. У мужчин с возрастом за счет повышения концентрации ССГ количество биодоступного тестостерона снижается.

Содержание ССГ в сыворотке крови, 

определено на наборах «ССГ-ИФА» АлкорБио
	                   Женщины
	                                        Мужчины

	нмоль/л
	Медиана
	нмоль/л
	Медиана

	14,1-129
	67
	12,4-78,4
	38,5


Клинико-диагностическое значение

Значение ССГ используется при определении индекса свободных андрогенов, который вычисляется как отношение концентрации общего тестостерона к ССГ.


Исследование баланса андрогенов и эстрогенов при половых дисфункциях – гиперандрогении у женщин и гипогонадизма у мужчин.

Факторы и состояния, повышающие уровень ССГ:



гипертироидизм


цирроз печени



стресс



гипергликемия 

у женщин:

беременность



прием эстрогенов в составе оральных контрацептивов



лютеиновая фаза цикла



у мужчин: возраст

Факторы и состояния, понижающие уровень ССГ:



гипотироидизм



болезнь Кушинга



гиперпролактинемия



ожирение

гормон роста (повышенная концентрация) 

акромегалия



терапия андрогенами/прогестинами



глюкокортикоиды (повышенная концентрация в крови)

у женщин: коррелирует с наличием гиперандрогенных состояний:



синдром поликистозных яичников,


врожденная дисфункция коры надпочечников (ВДКН)



гирсутизм;



менопауза

Схема анализа. 

Аналитические характеристики набора «ИФА-ССГ»   АлкорБио

	ТИП АНАЛИЗА
	Условия анализа
	Объем пробы
	Чувстви-тельность
	Калиб-ровка
	СПЕЦИФИЧНОСТЬ


	«Сендвич»-вариант ИФА, Колориметрическая детекция при 450 нм
	1 стадия, 1 час, 37°С, ШЕЙКЕР
	20 мкл
	0,04 мкг/мл
	0; 5; 20; 50; 100; 200 нМоль/л
	Не обнаружено перекрестной реакции с ТСГ и транскортином (кортекостероид-связы-вающим глобулином)


