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GENERELT

Ansvarlig KBA analysesektion

Immunkemi

Indikation og resultatvurdering

Det anbefales, at man undgar rutinemassigt at méle indholdet
af kenshormoner 1 blodet for at pavise overgangsalder hos kvin-
der over 45 ér (med eller uden livmoder) eller for at igangsatte
og regulere hormonbehandlingen i forbindelse med overgangs-
alder (Veelg Klogt).

Indikation:

Diagnostik af sygdomme i hypothalamus, hypofyse og gonade-
systemet, udredning af hypogonadisme, uregelmaessige men-
struationer eller amenore, infertilitet, pubertas pracox og tarda.

Forhgjede vardier ses ved:

Primeer lidelse i gonaderne, generel agenesi, testisatrofi, defekt
spermatogenese, svar oligospermi, Klinefelters syndrom, Tur-
ners syndrom, pubertas praecox og nyreinsuffiens.

Lave verdier ses ved:

Sygdom 1 hypothalamus og hypofyse, hypogonadotrop
amenoré/hypogonadisme

Analysenavn og kode i SP

Follitropin [FSH];P og NPU21567

Analysenavn og kode i LABKA

P-Follitropin; arb.stofk.(IS 94/632; proc.) og FSHC

Analysenavn og kode i WebReq

Follitropin [FSH];P og NPU21567

Enhed

IU/L

Prevemateriale og rertype

Plasma
Vacuette® glas med gren prop og sort ring, indeholdende
Lithium-Heparin.

Alternativt kan benyttes:

Serum

Vacuette® glas med rad prop og sort ring, indeholdende clot
aktivator.

Mindste proevemaengde

Et helt fyldt glas (alternativt: til én maling kraeves 60 uL prove-
materiale + 300 pL til dedvolumen)

M-201 FSH

Side 1 af 3




Herlev og Gentofte Hospital
Klinisk Biokemisk Afdeling

NPU21567 P-Follitropin [FSH]

Metodeblad nr. M-201/06

2 DANAK

EXAM Reg.nr. 1001

Preovetagning herunder szerlige
forhold

Hos kvinder i fertil alder ma tidspunktet for provetagning ses i
forhold til dato for sidste menstruation.

Referenceinterval

Voksne:

Q Kvinder i den fertile alder: 1,5-33,4 IU/L (afhengig af cyklus)
Q Gravide<0,3 TU/L

Q >50 ar (efter menopause): 23 — 116,3 IU/L

3 >21 &r: < 18,1 TU/L

Born:

3 2-3 ar<0,3-1,3
3 4-9 ar 0,4-2,0
3 10-11 &r 0,4-4.6
3 12-21 4r 1,4-7,5

©2-3 4r 1,3-5,0
Q 4-9 4r 0,5-5,0
Q 10-11 4r 1,4-9,3

Reference interval som oplyst af producenten (kit insert 10995346)

Ringegranser

Ikke relevant

Udferende laboratorie

KBA Herlev og Gentofte

Analyseringshyppighed

Hele degnet

Svartid
(efter modtagelse af prove)

Hospitalsprever: 90 % af alle prover er besvaret inden for 1 timer.
Praksisprever: Proven er besvaret inden naste hverdag kl. 08:00.

Intern rekvirent Ekstern rekvirent Praksis

Prevehandtering Sendes med rorpost eller afleveres umid- | Opbevares i klima-
delbart efter provetagningen til klinisk skab (21 °C) indtil
biokemisk afdeling. athentning.
Stuetemperatur (fuldblod): 72 timer

Holdbarhed For afpipetteret materiale: 2-8 °C: 72 timer
Intern transport | Region H’s transport- | Region H’s trans-

ordning eller portordning ved

Forsendelse Postnord som quick- |21 °C

brev i boblekuvert til
”Biologisk stof kate-
gori B”

Przanalytiske fejlkilder Ingen serlige forhold.

METODEBESKRIVELSE

CE mearket analyse j

. L a
(apparatur og reagens i kombination)
AkKkrediteret analyse Ja
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Metrologisk sporbarhed

Atellica IM FSH analysestandardisering er sporbare til Ver-
denssundhedsorganisationens (WHO) 2nd International Stan-
dard for human FSH (IS 94/632).

Atellica IM FSH-analysen er en 2-trins-sandwichimmunoana-

Analyseprincip lyse, der anvender direkte kemiluminescens teknologi
Apparatur Atellica IM Analyzer

Kalibrator Atellica IM CAL B

Reagens Atellica IM FSH

Ekstern kvalitetskontrol

LABQUALITY Hormone determinations B

. . . Immunoassay Plus Control level 1 Immunoassay Plus Control level 3
Prazcisionskontrolmaterialer Bio-Rad Bio-Rad
(navn, producent, materialetype) Baseret pd humant serum Baseret pd humant serum
Kontrolniveauer 6,7 IU/L 34 TU/L
Intermediger preecision o o
(CV oprunder inkl. instru. spred.) 7,0% 3,0%
Ekspanderet mz!lel}mkkerhed 19,5% 1%
(k=2 sv.t. 95% CI pd maleresultatet)

Mindste relevante kliniske
difference

Ved to prever pa samme patient (mélt med ovennavnte analy-
semetode) er den mindste klinisk signifikante forskel pa de to
svar 37 % beregnet pa baggrund af en skennet biologisk varia-
tion pa 12,4 %

Maileomrade (total)
standard analyseméleomriade
méileomrade fortynding

Direkte maleomrade: 0,3-200 IU/L
Ved fortynding: 0,3-400 IU/L

Interferens
(heemolyse, icterus, lipcemi, andet)

Patientprever kan indeholde heterofile antistoffer, der kan rea-
gere 1 immunanalyser og give falsk forhejede eller for lave re-
sultater.

Ingen interferens ved:

Hemolyse (haemoglobin) H-indeks<130 mg/dL (<80 pmol/L)
Icterus (bilirubin) I-indeks < 20 mg/dL (<340 pmol/L)
Lipami (triglycerid) L-indeks<500 mg/dL (5,7 mmol/L)

Hoje FSH-koncentrationer kan medfere hegjdosis-hook-effekt.

Bemarkninger I denne analyse vil patientprever med FSH-koncentrationer pa
op til 1000 IU/L blive rapporteret > 200 IU/L.
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