Medicinsk service Galler from Revision Sida
2021-02-08 02 12)

Metodbeskrivning Godkand av: Magnus Jonsson 112293

S-Orosomukoid pa BNII(NPU19873)

Galler for MA

Klinisk kemi

S-Orosomukoid pa BNIl (NPU19873)

Bakgrund, indikation och tolkning

Orosomukoid ar ett 45 kDa kolhydratrikt plasmaprotein som syntetiseras i hepatocyter och lymfocyter.
| engelsksprakig litteratur benamns proteinet oftast alphai-acid glycoprotein (AAG). Proteinet hor till
gruppen lipocaliner som kannetecknas av gemensamma strukturella drag och att de binder sma
hydrofoba molekyler. Det har lange varit kant att orosomukoid binder basiska och lipofila substanser
vilket bl.a. inkluderar en mangd lakemedel (ex. propanolol, kinidin, klorpromazin, kokain och
benzodiazepiner) och hormonet progesteron.

Orosomukoid ar ett akutfasprotein och analyseras for att kartldgga inflammatoriska férlopp. Ofta ar en
Okad plasmaniva pavisbar inom 2 dygn efter intraffad skada. Orosomukoid paverkas pa ett liknande
satt som haptoglobin av akutfasreaktionen, 6strogener och kortisol, men till skillnad fran
haptoglobinkoncentrationen paverkas inte orosomukoidkoncentrationen av forandringar i
erytrocytomsattningen. Det ar bakgrunden fill att man for att underlatta tolkningen av
haptoglobinhalten ofta rekommenderar samtidig bestdmning av orosomukoid.

Vid nefrotiskt syndrom och "protein-losing enteropathy” férloras orosomukoid med urin respektive
tarmsekret och koncentrationen av proteinet i plasma sjunker. Levercirros ar ett annat tillstand dar
man ser sankta halter. Okad bildning eller tillforsel av 6strogener kan ocksa sanka nivaerna av
orosomukoid nagot. Motsatt effekt far man vid 6kad bildning eller tillforsel av kortisol/kortisolanaloger
vilket kan ge férhdjda orosomukoidvéarden. [1,2].

Referensintervall
0,52 - 1,17 g/L [5].

Analysprincip

Nefelometri. Orosomukoid (alpha+-acid glycoprotein) bildar agglutinat med specifikt antiserum. De
bildade immunkomplexen sprider en ljusstrale som passerar genom provet. Ljusspridningen ar
proportionell mot koncentrationen av orosomukoid i provet [3].
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Interferenser och felkallor
Lagre nivaer an nedan paverkar ej analysen [3].

Hemolys: H-index 1000 (Hb upp till 10 g/L)
Ikteri: I-index 60 (Bilirubin upp till 0,6 g/L)
Lipemi: L-index 1250 (Triglycerider upp till 12,5 g/L)

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 [3].

Matomrade
0,05-6,00 g/L

Instrumentet spader till svar erhalls [3].

Matosdkerhet
Utvardering fran inkdrning av metoden pa BNII 2020-02.
Niva Imprecision n
(glL) (CV%)
0,5 22 50
1,1 3,5 50
Sparbarhet

Kalibratorn, N Protein Standard SL ar sparbar till ERM-DA470k/IFCC [4]

Ackreditering

Metoden ar ackrediterad.
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