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P-Paracetamol (EMIT) pa Cobas (NPU03024)

Bakgrund, indikation och tolkning

Koncentrationsbestamning av paracetamol (pa engelska: acetaminophen) ar indicerat vid misstanke
om paracetamoléverdosering och for vagledning i behandlingen av paracetamoldverdosering.

Vid 6verdos mattas paracetamols huvudsakliga metabola vagar och det oxideras da i storre utstrack-
ning till den levertoxiska metaboliten N-acetyl-p-bensokinonimin (NAPQI). NAPQI detoxifieras i levern
genom konjugering med glutation. Férradet av glutation kan dock témmas vid paracetamoltverdose-
ring och acetylcystein ges darfér som antidot [1]. Acetylcystein verkar bland annat genom att aterstélla
glutationforradet [2].

Analysprincip

Paracetamol bestdams med EMIT (Enzyme Multiplied Immuno Test)-reagens. Metoden &r en homogen
kompetitiv immunoassay. | testet tillsatts antikroppar mot paracetamol samt enzymmarkt (glukos-6-
fosfatdehydrogenas) paracetamol som tavlar med paracetamol i provet om bindningsplatser pa anti-
kropparna. Nar enzymmarkt paracetamol binds till antikroppen blockeras enzymet och kan inte om-
vandla substratet glukos-6-fosfat till produkt, medan obundet enzymmarkt paracetamol behaller sin
aktivitet. Forbrukningen av substrat mats indirekt genom samtidig bildning av NADH, som absorberar
UV-ljus vid 340 nm. Absorbansférandringen &r proportionell mot paracetamolkoncentrationen i provet
[3], vilken beréknas automatiskt [4].

Referensintervall

Behandling med acetylcystein har bast effekt om den satts in tidigt i intoxikationsférloppet [9] och vid
féljande plasmakoncentrationer:

> 1000 pmol/L om proven tagits 4 timmar efter intag
> 700 pmol/L 6 timmar efter intag
> 450 pymol/L 9 timmar efter intag [1]

Observera att vid intag av stora doser kan koncentrationen stiga ytterligare efter proven har tagits.
Detta paverkas bland annat av intagen paracetamols beredningsform och samtidigt bruk av lakemedel
som ger upphov till Angsammare tarmmotilitet (t ex opioider och antikolinerga) som kan ge langsam-
mare stegringar i koncentrationen. Kontroll av serumkoncentrationen 1-2 timmar efter det forsta pro-
vet rekommenderas.

Observera att dessa riktvarden endast galler vid en enskild 6éverdosering av paracetamol vid en kand
tidpunkt och &r inte vagledande vid upprepad dosering av supraterapeutiska doser.

Behandling med antidot kan évervagas vid 75 % av ovanstdende varden vid alkoholmissbruk, svalt,
vatskebrist, nedsatt leverfunktion eller medicinering med enzyminducerande lakemedel (t ex linezolid,
vissa antiepileptika) [1].
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Metodkarakteristika

Interferenser och felkallor

Lagre nivaer an nedan paverkar ej analysen [3].

H-index < 800 (Hb < 8 g/L),

L-index < 1200 (beddomning baserad p& att P-TG < 1150 mg/dL ej paverkar)
I-index < 60 (bilirubin < 1000 pmol/L)

Betraffande korsreaktivitet med kemiskt beslaktade &mnen, se tabell 1 i ref [3].

Matomrade
2 - 1324 pmol/L (2 - 3900 umol/L vid omkérning med 6kad provspadning) [3].

Detektionsgrans

2 pmol/L [3].
Métosakerhet
Hamtad fran QM, april-sept 2014, Lund
Niva Imprecision n
(umol/L) (CV%)
110 6,3 1121
950 6,1 1109
Sparbarhet

Sparbarhetsintyg fran Siemens. Forvaras pa respektive laboratorium som utfér P-Paracetamol.

Ovrig information
Metoden &ar ackrediterad.
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