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D/L ARABINITOLKVOT

INDIKATION

Vid vaxt av Candida in vivo 6kar mangden D-arabinitol. En férhdjd D-
arabinitol/L-arabinitolkvot i urin upptréder tidigt i forloppet vid invasiv candidiasis
hos t.ex. barn med maligna sjukdomar och mojliggor differentiering mellan ytlig
kolonisering av slemhinnor och invasiv sjukdom. Det har visat sig att
arabinitolkvoten ofta stiger sa tidigt som 1-3 veckor innan diagnosen Candida-
infektion kan bekréftas med blod- eller vavnadsodlingar. Bestamning av
arabinitolkvoten kan darfor, jamfort med konventionell diagnostik, tillata en
tidigare diagnos av invasiv candidiasis. Regelbunden provtagning pa patienter i
riskzonen kan av samma skal rekommenderas i syfte att ej fordroja riktad terapi
mot svampinfektion.

Bestdmning av D/L-arabinitolkvoten kan dven anvéndas for att folja
behandlingseffekten vid antimykotisk terapi.

Hos dialyspatienter som ej producerar urin kan arabinitolkvoten i serum matas.

MEDICINSK BAKGRUND

Traditionell diagnostik av invasiv Candidainfektion (odling, antigen- eller
antikropps-pavisning) har visat sig vara okanslig eller ge positivt utfall forst sent i
forloppet. Konventionell blododling utfaller positivt i endast c:a 50% av fall av
Candidasepsis, och antigen/antikroppsbaserade tester uppvisar genomgaende lag
sensitivitet och specificitet.

D-arabinitol &r en metabolit av flertalet arter av Candida (C glabrata och C krusei
undantaget). | normal urin och &ven serum finns D-arabinitol/L-arabinitol i ett
ungefarligt forhallande 2:1. Arabinitol utséndras i urin, dér halten &ar upp till 60
ganger hogre an i serum; kvoten ar samma som i serum. Vid nedsatt njurfunktion
stiger sdvél D- som L-arabinitol i serum, men kvoten paverkas ej. Diagnostiken
baseras darfor pa denna kvot istallet for absolutvérdet av D-arabinitol, detta for att
undvika falskt positiva resultat beroende pa nedsatt njurfunktion.
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METOD/ANALYSPRINCIP

Gaskromatografi / Masspektrometri. Prov utgdrs av urin som torkats in pa ett
filterpapper eller (undantagsvis) av ett blodprov. Efter upparbetning analyseras
provet med gaskromatografi/masspektrometri. | gaskromatografen separeras de
olika provkomponenterna och i masspektrometern bestams kvoten D-arabinitol/L-
arabinitol.

SVAR/TOLKNING

Utfors vardagar. Svar lamnas tidigast samma dag provet anlénder till laboratoriet.
Vi kér en kérning om dagen, prover som kommer pa eftermiddagen kors dagen
efter, om det inte ar akuta prover for da kors de akut. Telefonsvar lamnas pa
begéran.

Vid gransvarde rekommenderas nytt prov efter nagot eller nagra dygn.

Nyfodda, speciellt prematura, uppvisar hogre normalvarden an aldre barn och
vuxna. Kvoten understiger sillan 1. Kvoten paverkas i viss man av foda och dryck
(t.ex. kinesisk soya innehaller stora mangder D-arabinitol).

Vid portacath-associerad candidasepsis kan antalet jastceller i blodet vara sa lagt,
att urinkvoten av arabitinol kan falla inom normalomradet.
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