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P-Haptoglobin på Cobas (NPU19788) 

Bakgrund, indikation och tolkning 
Haptoglobin är ett leversyntetiserat glykoprotein som karakteriseras av sin förmåga att in 
vitro och in vivo bilda komplex med hemoglobin. Komplexet elimineras via fagocyterande 
celler i det retikuloendoteliala systemet och har en halveringstid på 10 - 30 min. Haptoglobin 
uppvisar signifikant genetisk variabilitet vilken syns i det agaroselektroforetiska / kapil-
lärelektroforetiska mönstret. 

Haptoglobin är ett akutfasprotein som stiger vid inflammatoriska tillstånd. Sänkta värden ses 
vid ökad hemoglobinomsättning (intra- och extravasal hemolys eller ökad ineffektiv 
erytropoes) och vid sjukdomar i lever och mjälte. [1, 2] 

Analysprincip 
Turbidimetri. Humant haptoglobin bildar agglutinat med specifikt antiserum. Absorbansen 
mäts bikromatiskt vid 340 och 700 nm. Absorbansökningen är proportionell mot haptoglobin-
koncentrationen 3, 4].  

Referensintervall 

0 - 13 år < 1,90 g/L [1, 5] 

>13 år 0,24 – 1,90 g/L [1, 6] 

Metodkarakteristika 

Interferenser och felkällor 

Hemolys i provet sänker värdet med 10 - 15 % [3, 4]. H-index satt till 1000 analogt med öv-
riga proteinanalyser för att möjliggöra analys av hemolytiska prover. Varken lipemi (L-index 
< 600 (c701) och L-index <200 (c501/502)), bilirubinemi (bilirubin < 1000 µmol/L, I-index < 
60) eller reumatoid faktor (< 250 IU/mL) stör. Inget antigenöverskott för koncentrationer un-
der 12 g/L utan att instrumentet larmar för detta 3, 4. 

Mätområde 

Mätområde: 0,1 - 5,7 g/L (kalibratorkurvans ändpunkter). Efter ökad provspädning i instru-
mentet; 0,1 - 11,4 g/L [3, 4]. Eventuell ytterligare spädning utförs manuellt. 

Detektionsgräns 

Detektionsgräns: 0,1 g/L 3, 4]. 
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Mätosäkerhet 

Hämtat från QM, Lund januari – juni 2011. 

 

Nivå  
(g/L) 

Imprecision  

(cv %) 

n 

0,7 3,1 1078

2,2 3,2 1075

 

Spårbarhet 

C.f.a.s. Protein kalibrator från Roche är spårbar till CRM 470 3, 4, 7]. 

Övrig information 

Metoden är ackrediterad. 
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