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Bakgrund, indikation och tolkning

Retinolbindande protein (RBP) ar ett litet protein pa 21 kDa som transporterar retinol (vitamin A). Det
bildas i lever och fettvav och cirkulerar i plasma icke kovalent bundet till transtyretin (TTR = prealbu-
min). En liten mangd RBP finns normailt fritt och i jamvikt med den TTR-bundna fraktionen. Nar RBP
avlamnat sitt retinol i vavnaderna, minskar dess affinitet for TTR. Harigenom kommer retinolfritt RBP
att anrikas i den fria, icke TTR-bundna RBP-fraktionen. Det fria RBP filtreras i glomeruli. Halveringsti-
den for RBP i serum ar kort, <1 dygn och huvuddelen av RBP omsatts pa detta satt. Vid njurinsuffici-
ens, med minskat antal fungerande nefron, stiger retinol- och RBP-koncentrationerna i serum och urin

[1].

Normalt foreligger ett starkt samband mellan serumkoncentrationerna av retinol och RBP. Om vitamin
A-intaget ar normalt och njurfunktionen normal sa foljs ofta koncentrationerna av RBP och TTR at.
Bildningen av RBP i fettvav antas ligga bakom de férhojda plasmakoncentrationer som kan ses vid
fetma och insulinresistens. Kortikosteroider, NSAID och Hodgkins sjukdom ar ocksa forknippade med
forhojda halter. Vid njurinsufficiens ses hdga varden, upp till 5 gadnger normalnivan eller mer [1].

Laga varden pa RBP ses vid vitamin A-brist. Zinkbrist ar associerat med l&ga halter av bade RBP och
vitamin A. Saval RBP som TTR sjunker vid inflammatoriska tillstdnd. Sankta halter kan &ven ses vid
leversjukdom och bristande proteinintag [1].

Analysprincip

Immunonefelometri. Proteiner som ingadr i humana kroppsvatskor bildar immunkomlex i en
immunkemisk reaktion med specifika antikroppar. Dessa komplex sprider en ljusstrale som passerar
genom provet. Det spridda ljusets intensiteten ar proportionellt mot koncentrationen av RBP i provet.
Resultatet varderas genom jamférelse med en standard av en kdnd koncentration [2].

Referensintervall
30 — 60 mg/L [2].

Metodkarakteristika

Interferenser och felkallor

Hemoglobin < 10 g/L, bilirubin < 0,6 g/L och triglycerider < 4,6 g/L paverkar ej analysen [2].
Grumlighet och partiklar i provet kan stéra bestamningen. Darfor far lipemiska eller turbida prov som
inte kan klarnas genom centrifugering (10 minuter vid 15 000 x g) inte anvandas [2].

Matomrade
Initialt matomrade: 10 — 200 mg/L.
Lagsta matomrade: 10 — 200 mg/L.

Prover hogre an 200 mg/L spades till svar erhalles (gors automatiskt av instrumentet) [2, 3, 4].
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Detektionsgrans
10 mg/L [2, 3, 4].

Métosakerhet
Baserat pa langtidsstatistik av driftskontroller under 2017 (170627-171231).

Niva Imprecision n
(mg/L) (CV%)
30,1 1,9 19
69,0 2,8 19
Sparbarhet

Kalibratorn ar sparbar till hdgrenade proteiner fér RBP [3].

Ovrig information

Metoden ar ej ackrediterad.
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