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S-Antitrypsin (alfa-1-antitrypsin) pa Atellica

Bakgrund

Antitrypsin (ol-antitrypsin) dr en serinproteashdmmare med en massa pa ca
52 kDa. Proteinet produceras huvudsakligen av hepatocyter men syntes sker
dven i1 andra typer av celler bl.a. fagocyterande celler. Halveringstiden &r ca
6 dygn. En viktig funktion fOr antitrypsin &r att inaktivera granulocytelastas.

Antitrypsin &r ett akutfasprotein och dess koncentration stiger séledes vid
inflammatorisk aktivitet. Aven dstrogen dkar plasmahalten av antitrypsin.
Vid inflammatoriska tillstand i leverparenkymet stiger ofta antitrypsin mer
an ovriga akutfasreaktanter.

Vid laga halter av antitrypsin bor érftlig antitrypsinbrist misstidnkas och Pi-
typning utforas.

Antitrypsinbrist dr kopplad till kronisk obstruktiv lungsjukdom och
leversjukdom - inkluderande dven neonatal och juvenil ikterus. S-
Antitrypsin bor dérfor ingé 1 utredning vid dessa tillstdnd. Pi-typning krivs
for att verifera och klarldagga vilken typ av brist det &r fragan om.

Vid frdnvaro av akutfasreaktion kan man ha som riktmérke att vid de
vanligaste formerna av drftlig antitrypsinbrist har patienterna ofta en
antitrypsinkoncentration i plasma under 1 g/L. Bérare av ett bristanlag kan
ha antitrypsinkoncentrationer langt upp i det normala referensomradet for
antitrypsin — att tdnka pa vid ex. sléktutredningar. Séledes forekommer
kliniska situationer dd det finns anledning att komplettera med Pi-typning
trots en antitrypsinkoncentration i det normala referensintervallet [1-4].

Svar/Tolkning/Bedomning

S-Antitrypsin besvaras med en koncentration angiven i g/L.

DokumentID 87882096
Dokumentnamn S-Antitrypsin (alfa-1-antitrypsin) pa Atellica

Original lagras elektroniskt. Anvandaren ansvarar for att gallande version anvands.



Metodik/matprincip

Turbidimetri. Humant a1-antitrypsin bildar agglutinat med specifikt
antiserum. De bildade immunkomplexen absorberar ljus som passerar
genom provet. Absorbansen mats vid 545 nm och den uppmaitta
absorbansen dr proportionell mot koncentrationen av al-antitrypsin i provet

[7].

Interferenser och felkallor

Lagre nivaer dn nedan paverkar ej analysen [11].
Hemolys: H-index 1000 (Hb upp till 10 g/L)
Ikteri: I-index 25 (Bilirubin upp till 428 pmol/L)

Lipemi: L-index 125 (Intralipid upp till 1,42 mmol/L)

Matomrade
0,17-4,0 g/L [7]

Ingen automatisk spddning. Prover med en A1AT koncentration 6ver 4,0
g/L spad manuellt till svar erhdlls med CH-diluent.

Matosakerhet
Utvérdering fran inkorning av metoden pa Atellica Lund 2025-09 [11].

Niva Imprecision n

(g/L) (CV %)

0,9 1,4 88

2,6 1,2 88
Sparbarhet

Kalibratorn dr spérbar till referensmaterial ERM-DA470k/IFCC [8]
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