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P-Enstegsprotrombintid, Atellica Coag, Malmo
NPU-kod: 01687

Bakgrund, indikation och tolkning

Enstegs protrombintidsbestamning ar i princip identisk med Quick's PT metodik som
utvecklades redan 1935 (1-3). Genom att tillsatta vavnadstromboplastin och kalcium till
plasma och samtidigt méata koagulationstiden ansag man sig fa ett matt pa protrombinhalten.
Numera vet vi att analysen ar k&nslig for halten av koagulationsfaktorerna i det s.k. extrinsic-
systemet av blodkoagulationen, protrombin, faktor V, faktor VII, faktor X och fibrinogen.
Metoden anvandes flitigt i stora delar av varlden for monitorering av oral
antikoagulationsbehandling (vitamin K antagonister). For samma andamal anvandes i bl.a.
Skandinavien, ett annat test, P-Protrombinkomplex, PK(INR), som utvecklades av Owren,
som bestdmmer den sammanlagda aktiviteten av protrombin, faktor VII och faktor X.

Bestdmning av enstegs protrombintiden ar en screeningmetod for defekter i extrinsic-
systemet och forlangda tider ses vid arftliga eller forvarvade bristtillstand av férutom
protrombin, faktor VII och faktor X, &ven faktor V och fibrinogen, vid
antikoagulationsbehandling, leverskador och vid olika patologiska proteolystillstand.
Reagenset som anvandes i detta test innehaller en specifik heparinhammare som gor
analysen okanslig for narvaro av heparin i terapeutiska nivaer.

Metoden anvands i som ett komplement till PK(INR) i Blodningsutredning for att pavisa brist
pa faktor V och fibrinogen, samt i vissa studier.

Analysprincip

Tillsats av vavnadsfaktor, tromboplastin och kalcium till plasma aktiverar extrinsic-systemet
av blodkoagulationen (4,5). Koagulationstiden mats automatiskt i ett koagulationsinstrument.

Referensintervall

6 — 10 sekunder.

Referensintervallet har verifierats pa Koagulationslab i Malmé (n=45) under februari — mars
2020 (2,5- och 97,5-percentil). Referensintervall enl. Siemens ref. handbok: 7,3 - 9,1 s (2,5-
och 97,5-percentil) (5).

Metodkarakteristika

Interferenser och felkallor

Analysen ar inte kénslig for heparin <2 IE/mL (ofraktionerat heparin). Hogre koncentration av
heparin medfor forlangd koagulationstid (4). Inga interferenser upp till 6 g/L hemoglobin (HIL
index 9), bilirubin 0,4 g/L (HIL index 9) och 6 g/L lipid (HIL index 6) (5).

Matomrade
5 — 155 sekunder (5)
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Detektionsgrans

5 sekunder (5)

Matosékerhet

Mellandags-imprecision uppmatt under inkorning i Malmo pa Atellica Coag i februari 2020.
Kontrollniva Imprecision (CV) %rotal) n

Normal (niva 9s) 1,14 30

Abnormal (niva 16s) 1,73 30

Spéarbarhet

Uppgift saknas.

Ackreditering

Metoden &r inte ackrediterad.
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