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Metodbeskrivning Godkand av: UIf Ekstrém 131231

tU-Oxalat(NPU03951)_ U-Oxalat (NPU02971)

Gller for MA

Klinisk kemi

tU-Oxalat (NPU03951), U-Oxalat (NPU02971)

Bakgrund, indikation och tolkning

Oxalat (oxalsyra) ar en metabolisk slutprodukt som huvudsakligen kommer fran endogen produktion,
men ett visst upptag sker i tarmen och bland annat rabarber, te, spenat, persilja och kakao ar rika pa
amnet. Oxalat elimineras nastan uteslutande via njurarna. | tarmen férekommer oxalat som ett ol6sligt
kalcium-salt. Fettmalabsorption leder till en 6kad mangd icke-absorberade fettsyror som da bildar
komplex med kalcium. Minskad tillgang pa kalcium i tarmen ger mer fritt oxalat som absorberas och
ger upphov till hyperoxaluri, med en 6kad risk for njursten. Huvuddelen av njurstenar innehaller kalci-
umoxalat. Analysen ingar framfor allt vid utredning av njurstenssjukdom och malabsorption. Primar

hyperoxaluri (typ 1 och 2) &r en genetisk rubbning som bland annat leder till njurskada.

En hdg niva ses vid primar hyperoxaluri. Sekundar, enterogen hyperoxaluri kan bli féljden av mal-
absorption med steatorré. Hyperoxaluri ses ocksa vid pyridoxalbrist samt vid forgiftning med ety-

lenglykol. Vid njurinsufficiens sjunker oxalatutséndringen [1].

Analysprincip

Oxalsyra oxideras till koldioxid och vateperoxid under inverkan av oxalatoxidas. Vateperoxiden reage-
rar med 3-methyl-2-benzothiazoline hydrazone (MBTH) och 3-dimetylaminobenzoesyra (DMAB) i nar-
varo av peroxidas till ett fargat komplex med absorbansmaximum vid 590 nm. Fargkomplexets absor-

bans ar proportionell till oxalsyrakoncentrationen i provet [2].

Referensintervall

Barn <16 ar 144 - 420 ymol/d [3]
Kvinnor 44 - 320 ymol/d [3]
Man 78 - 490 umol/d [3]
Metodkarakteristika

Interferenser och felkallor
Hog C-vitaminkoncentration > 16 mmol/L kan interferera med analysen. Patienten bor avsta C-vitamin

tabletter eller C-vitaminrik kost minst 48 timmar innan urinsamlingen pabdrjas [2].

Om pH > 4 ska analysen inte utféras (urinen far inte surgdras efter insamling).
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Matomrade

50 — 2000 pmol/L

Detektionsgrans
Ej faststalld.

Matosdkerhet
CV grundar sig pa statistik for internkontroller under perioden 180816-190311.

Niva Imprecision n
(umol/L) (CV%)
300 5 10
1050 5 10
Sparbarhet

Egen tillverkning av kalibrator med Oxalsyra (substans) [144-62-7].

Ackreditering
Metoden ar inte ackrediterad.
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