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S-Anti-Mülleriskt hormon Plus (AMH) 

Bakgrund, indikation och tolkning 
Anti-mülleriskt hormon (AMH) eller Müller inhiberande substans (MIS) är 
ett glykoprotein som produceras i manliga och kvinnliga gonader. Under 
fostertiden utsöndras stora mängder AMH från testiklarnas sertoliceller. 
Detta resulterar hos manliga foster i tillbakabildning av de müllerska 
gångarna d.v.s. anlagen för uterus, äggledare och övre delen av vagina. 
Postnatalt (max nivå vid 6 månader) fortsätter testiklarna att producera stora 
mängder AMH ända fram till puberteten. Efter puberteten minskar 
produktionen markant och når då nivåer som är i ungefär samma 
storleksordning som den hos fertila kvinnor.  

Hos kvinnor produceras AMH av ovariernas granulosaceller. Hos kvinnliga 
foster och hos små flickor är produktionen av AMH mycket låg vilket 
resulterar i att de müllerska gångarna utvecklas till inre kvinnliga genitalia. 
Produktionen ökar prepubertalt, och är som högst precis efter 
puberteten.  Därefter avtar produktionen successivt för att helt upphöra vid 
menopausen. Hos den vuxna kvinnan korrelerar AMH nivåerna med antalet 
antralfolliklar och varierar endast obetydligt med menstruationscykeln. [1, 
6-8] 

Indikation: Huvudsakligen vid bedömning av ovariell funktion i samband 
med graviditetsönskan. Då AMH-nivån samvarierar med antalet 
antralfolliklar som utvecklas i ovarierna, kan AMH vara prediktivt för 
chansen till att uppnå graviditet i den naturliga cykeln. Vid IVF-behandling 
är AMH prediktivt för antalet oocyter som kan förväntas vid en hormonell 
stimulering samt risken för hormonell överstimulering. Vid stimulering med 
rekombinant follikelstimulerande hormon (follitropin delta) kan AMH i 
kombination med kroppsvikt användas för att fastställa individuell daglig 
dos. AMH kan även vara av värde vid bedömning av ovariell funktion i 
samband med åldersrelaterad eller cytostatica- alternativt strålinducerad 
menopaus då menopaus-transitionen korrelerar med antalet antralfolliklar. 

Vid diagnostik av nyfödda med oklar könstillhörighet.  
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Svar/Tolkning/Bedömning 
Mycket höga värden, ofta över 400 pmol/L, föreligger hos nyfödda pojkar 
[6]. Kvinnor med PCOS kan förväntas ha något högre värden (13,3-135 
pmol/L) än friska kvinnor [1]. Postmenopausala kvinnor kan förväntas ha 
omätbara nivåer [1]. 

För bedömning av ovariellt status finns dels åldersrelaterade normalvärden 
(se referensintervall), dels korrelation mellan AMH och antralfollikelantalet 
(AFC) tillgängliga. V.g. se nedan: 

Korrelation mellan AMH-värde och antral follikel antalet (AFC) [9]  

S-AMH ≤ 4,9 pmol/L: Störst sannolikhet för AFC 0 – 7 

S-AMH 5,0 – 16,2 pmol/L: Störst sannolikhet för AFC 8 - 15 

S-AMH > 16,2 pmol/L: Störst sannolikhet för AFC > 15 

Metodik/mätprincip 
Enstegs immunometrisk sandwichmetod med 
ElectroChemiLuminiscenceImmunoAssay (ECLIA) detektionsteknik 
baserad på Rutenium (Ru)-derivat. 

AMH i provet, biotinylerade monoklonala anti-AMH-antikroppar och 
monoklonala anti-AMH-antikroppar märkta med Ru bildar ett sandwich-
komplex. Därefter tillsätts paramagnetiska mikropartiklar klädda med 
streptavidin. Sandwichkomplexet binder till paramagnetiska partiklar (fast 
fas) genom biotin-streptavidinbindning. Reaktionsblandningen sugs in till 
mätcellen där mikropartiklarna fångas upp magnetiskt till elektrodens yta. 
Obundet material tvättas bort. 

Antigen-antikroppskomplexet detekteras genom en elektrokemisk reaktion, 
vilken resulterar i emission av ljus (elektrokemiluminiscens), vars intensitet 
mäts. Ljusintensiteten är direkt proportionell mot AMH-koncentrationen i 
provet. 
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Interferenser och felkällor [1] 
Hemolys (hemoglobin ≤ 1000 mg/dL, H-index < 1000)  
Lipemi (Intralipid ≤ 1000 mg/dL, L-index < 1000)  
Bilirubinemi (bilirubin ≤ 1129 µmol/L, I-index < 66, vilket motsvarar < 40 
på Atellica) 

Biotin ≤ 4912 nmol/L (≤ 1200 µg/L) påverkar ej analysen.  

Mätområde 
Mätområde: 0,07 – 164 pmol/L [1] 

Detektionsgräns 
Detektionsgräns: 0,07 pmol/L [1] 
Kvantifieringsgräns (CV<20 %): 0,21 pmol/L [1] 
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Mätosäkerhet 
Utfall av årsuppföljning Cobas Pro 2024, baserad på internkontroller 
analyserade under året. 

Nivå  
(pmol/L) 

Imprecision 
(CV%) 

n 

7,0 2,9 1050 
35 3,1 1050 

Spårbarhet 
Denna metod har standardiserats mot Beckman Coulter AMH Gen II 
ELISA-analys (ej modifierad version utan förspädning) [1].  
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