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U/tU-Calcium pa Atellica

Bakgrund

Skelettet innehaller 99 % av kroppens calcium. I plasma féorekommer
calcium 1 tre former: proteinbundet (40 %), huvudsakligen till albumin;
komplexbundet, med fosfat, citrat etc. (10 %) samt fritt 1 jonform, s.k.
”joniserat kalk™ (50 %), vilket dr den biologiskt aktiva formen.
Extracelluldrt calcium ar bl.a. viktigt for enzymreaktioner, cellpermeabilitet,
sekretion, muskelkontraktion och neuronaktivitet varfor halten i plasma
halls inom snidva grianser. Njurutsondringen av calcium bestdms av
plasmahalten av joniserat kalk, glomerulér filtration och tubular
reabsorption (regleras av PTH). Andra faktorer av betydelse ér kostens
innehall och absorption i1 tarmkanalen av calcium, fosfat, natrium och
protein samt syra-basbalansen. tU-Calcium ér indicerad bl.a. vid utredning
av oklar hyperkalcemi [1].

Svar/Tolkning/Bedomning

En f6rhojd utsondring av calcium i urin &r vanlig vid alla former av
hyperkalcemi, oavsett om den beror pa en forhdjd PTH-aktivitet eller ej.
Hyperparatyreoidism leder normalt till 6kad reabsorption av calcium i
njuren, vilket dock inte riacker for att balansera 6kningen i diffusibelt
calcium varfor hyperkalcuri dr vanlig vid hyperparathyroidism.
Hyperkalcemi av annan orsak medfor en klart nedsatt tubuldr reabsorption
av calcium. Forhgjd utsondring kan dven ses vid idiopatisk hyperkalciuri.
En sdnkt halt av tU-Calcium ses vid hypokalcemi och vid familjar
hyperkalcemi med hypokalciuri [1].

tU-Calcium (mmol/d) = U-Calcium (mmol/L) x dygnsvolym (L/d)
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Metodik/matprincip

Kalciumjoner bildar ett fargat komplex med Arsenazo III som maéts vid
658/694 nm. Miangden kalcium i provet &r direkt proportionellt mot det
bildade fargkomplexets intensitet [5].

Reaktionsformel:

pH 5,9
Ca?* + Arsenazo Il ——— Ca-Arsenazo lll komplex (lila)

Interferenser och felkallor

HIL-index méts inte rutinmissigt pa urinprover.

Légre nivaer dn nedan péverkar ej analysen [5].

H-index: 1000 (Hb upp till 1000 mg/dL / 10 g/L)
I-index: 50 (Bilirubin upp till 50 mg/dL / 855 pumol/L)
L-index: 1000 (Intralipid® upp till 1000 mg/dL)

Matomrade
Mitomrade: 0,25-8,00 mmol/L [5].

Upp till 40,00 mmol/L vid automatisk omkdérning med spadning.

Detektionsgrans
Detektionsgréins (LoD): 0,50 mmol/L [5].

Matosakerhet

Utvérdering fran arsuppfoljning av metoden pa Atellica juni-december
2024, baserad pé 10 instrument.

Niva Imprecision n
(mmol/L) (CV%)
2,0 3,6 5206
3,0 2,5 5143
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Sparbarhet

Atellica CH CA_2-metoden dr sparbar till en intern Siemens-referensmetod
(Inductively Coupled Plasma Atomic Emission) som anvénder sig av
referensmaterial fran NIST via patient-provskorrelation. Tilldelade viarden
for kalibratorer kan sparas till denna standardisering [5].
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