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Bakgrund, indikation och tolkning

Bakgrund

Angiotensinkonverterande enzym (ACE) bildas i lungorna men framfér allt i njurarna. Enzymet har
betydelse for blodtrycksregleringen bla genom att konvertera angiotensin | till angiotensin Il. Enzymet

inaktiverar aven bradykinin och finns i endotelet. ACE bildas av de epiteloida cellerna i
sarkoidosgranulomen [1-3].

ACE katalyserar omvandlingen av angiotensin I till angiotensin Il, se figur nedan.
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Indikation
Indikationen for att bestamma S-ACE ar sarkoidos eftersom S-ACE ar signifikant forhojd vid

obehandlad, aktiv sjukdom. Vid spontan eller kortikosteroidinducerad remission av sarkoidos minskar
S-ACE aktiviteten.

Ett fatal patienter med lungsjukdomar sdsom tuberkulos, fibros och vid alkoholrelaterade
leversjukdomar samt patienter med AIDS, Pneumocystis carinii pneumonier och BPH (benign
prostatahyperplasi) har férhdjd S-ACE aktivitet. Behandling med ACE-hammare ger sénkta ACE-
varden [1-4].

Tolkning
Den diagnostiska sensitiviteten varierar mellan olika laboratorier, mellan 45 till 200 %. Dvs 45 - 100 %

av de med aktiv sarkoidos har forhdjda varden. | de lagsta siffrorna finns @ven inaktiva sarkoidosfall
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med. Férmagan att fria de friska (specificiteten) ligger pa ca 95 % nar man tittar pa lungsjuka
patienter. Andra sjukdomar som associeras med forhojda ACE nivaer ar Gauchers sjd, hypertyroidism,
beryllos, lepra, levercirros, DM och silikos med flera [2-3].

ACE-aktiviteten kan variera kraftigt pa individniva beroende pa genotyp. | studie med 159 friska
kaukasier (tysk population) fann man ett referensintervall mellan 16-85 U/L [5]

Analysprincip

Vid analys av ACE-aktiviteten anvands ett syntetiskt substrat (FAPGG, 2-furanacryloyl-L-
phenylalanylglycylglycine). DA FAPGG hydrolyseras av ACE bildas ett aminosyraderivat (FAP) och en
dipeptid (GG).

Vid klyvning av FAPGG sker en minskning i absorption vid 340 nm och denna absorptionsminskning
foljs med hjalp av tvd matpunkter med ett intervall av 10 minuter.

Referensintervall

Vuxna over 20 ar: <70 E/L
Barn under 20 ar: <112 E/L

Kalla till referensintervall: Vuxna dver 20 ar [6]
Kalla till referensintervall: Barn under 20 ar [3, 7]

Metodkarakteristika

Interferenser och felkallor
Lipemi 250 mg/dL (L-index <250), Hemolys 125 mg/dL (H-index < 125) och Ikteri 20 mg/dL (l-index

<20) paverkar ej analysen [6].

Hemolysindex ar framtaget vid en hemolysstudie i samband med verifiering av metoden och skiljer sig
darfor mot den hogre siffran angiven i insert.

Matomrade
15-300 E/L [6]

Detektionsgréns
6,9 E/L (LoD) [6]

14,6 E/L (LoQ) [6]

Matoséakerhet
6 % vid niva 35 och niva 70 U/L baserat pd inkérningsdata, hosten 2019.
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Spéarbarhet

Analysen ar standardiserad mot en in-house referensstandard [6]

IDS analys ar standardiserad mot referensmetod framtagen av Lieberman [2].

Ackreditering

Metoden ar ej ackrediterad.
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