
 
 

ALBUMIINI JA KREATINIINI SUHE URIINIS 
Lühend U-Alb/U-Crea 

Mõiste Albuminuuria tuvastamiseks ühekordselt kogutud uriinis määratakse 

esimeses hommikuses uriinis nii albumiin kui kreatiniin ja arvutatakse nende 

suhe. Mikroalbuminuuria korral on albumiini eritumine uriiniga suurenenud 

vähesel määral. Mikroalbuminuuria ei ole tavalise uriini testribauuringuga 

(U-Strip) sedastatav. Albuminuuria on neerukahjustuse progresseerumise 

marker ja kardiovaskulaarhaiguse riskifaktor. 

Näidustused Albuminuuria sedastamine: 

 1. ja 2. tüübi diabeedi tüsistuste sõeluuring proteinuuria puudumisel 

(uriini ribaanalüüs on valgu suhtes negatiivne) 

 hüpertensiooni tüsistuste seire  

Albuminuuria hindamiseks soovitatakse uuringut korrata 2–3 korral umbes 

1-nädalase vahega (suur intraindividuaalne variatsioon). 

Proovivõtu vahendid Uriini proovitops 

Materjali säilivus ja 

transport 

Uriin: 15–25 °C 2 päeva, 2–8 °C 6 päeva, –20 °C 6 kuud 

Teostamise aeg ja koht Iga päev, kliinilise keemia labor, Ravi 18 

Mõõtmismeetod Immuunturbidimeetria (albumiin), fotomeetria (kreatiniin) 

Referentsvahemikud < 2,26 g/mol 

Tõlgendus  

U-Alb/U-Crea↑ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

Albuminuuria (< 33,9 g/mol) 

Glomerulaarse basaalmembraani suurenenud läbilaskvus albumiini suhtes: 

 1. ja 2. tüübi suhkurtõbi (varases järgus diabeetiline nefropaatia) 

 hüpertensioon, preeklampsia 

 vaskulaarne haigus 

Lühiaegne: 

 urotrakti infektsioon 

 äge palavikuga kulgev haigus 

 mõõdukas hüpertensioon 

 südamepuudulikkus 
Segavad tegurid: hematuuria (menstruatsioon), füüsiline koormus, valgurikas dieet 

või suur soolade sisaldus, hüpo- ja hüpertüreoidism (mõjutavad kreatiniini eritumist)  

Märkus: Püsiva albuminuuria diagnoosimiseks peab albumiini sisaldus olema 

suurenenud kolmest proovist kahes. 

 

Albuminuuria kategooriad kroonilise neeruhaiguse korral 

Kategooria 
Albumiini eritumine 

mg/24 tundi 

Alb/Crea suhe 

g/mol 
Tõlgendus 

A1 < 30 < 3 
Normaalne või 

nõrk tõus 

A2 30–300 3–30 Mõõdukas tõus 

A3 > 300 > 30 Tugev tõus 
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