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S-Ostradiol, ultrakanslig pa LCMSMS

Bakgrund/Svar/Tolkning/Beddomning

Ostradiol 4r det viktigaste kvinnliga kénshormonet [1]. Det bildas i
dggstockarna under inverkan av gonadotropiner fran hypofysen.
Halten 6stradiol i blodet regleras av gonadotropin-insondringen som i
sin tur regleras av Ostradiol sjilvt via en s.k negativ feed-back
mekanism. Relativt laga nivaer foreligger i borjan av
menstruationscykeln men stiger sedan successivt for att na en topp
vid tiden for dgglossningen. Under andra halvan av
menstruationscykeln sjunker koncentrationen ater for att slutligen
nd en basniva. Ostradiol transporteras i plasma bundet frimst till
SHBG och for att bedéma Ostrogenaktivitet dr det viktigt att kinna till

aven koncentrationen av detta transportprotein.

Laga halter av 6stradiol ses forutom prepubertalt och
postmenopausalt hos den fertila kvinnan dven vid amenorré orsakad
av savil bristande ins6ndring av gonadotropiner eller funktion i
dggstockarna. Vid dessa tillstdnd ses inte den normala variationen
under menscykeln. Férhojda nivaer ses vid for tidig pubertet hos
flickor och vid 6strogenproducerande tumérer (mycket séllsynt).
Aven hos min kan férhojda nivaer ses vid svara leverskador eller
Ostrogen-producerande tumor (sillsynt). Vanligaste orsaken till
forhojda nivaer dr forutom graviditet, stimulering med

gonadotropiner vid behandling av ofrivillig barnléshet.
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Ostradiol mits hos kvinnor for att f en uppfattning om hur
menstruationscykeln fungerar. En viktig anvindning ir att f6lja
forloppet vid stimulering med gonadotropiner for att i méjligaste
man undvika flerbarnsgraviditet och vid in vitro fertilisering for att
bestimma ritt tidpunkt for uttagning av 4gg. Blodningar fran
underlivet efter menopausen kan ocksa foranleda kontroll av

Ostradiolnivan.

Vid misstanke pa ovarialtumor hos postmenopausala kvinnor samt
vid utredning av pubertetsstadium hos flickor och fér bedémning av
Ostradiolnivaer hos mén och patienter behandlade med
aromatashammare, kan det vara av varde att anvianda en

Ostradiolmetod med forbattrad kdnslighet i det 1dga omradet.

Metodik/matprincip

Serumprov med tillsatt intern standard (IS) extraheras med SLE-
teknik, indunstas till torrhet och aterloses. Darefter kan extraktet
analyseras med viatskekromatografi och tandem masspektrometri
(LC-MS/MS) i "multiple reaction monitoring” (MRM) mode. Pa LC-
systemet utfors forst en on-line-extraktion pa en trap-kolonn, och
darefter en separation av analyterna pa en analyskolonn. Med MRM
miits koncentrationen av Ostradiol med en kvantifieringsjon och en
kvalificeringsjon, vars kvot anvands for att utesluta interferens.
Kvantifieringen baseras pa kalibratorer med kidnda koncentrationer
av Ostradiol och toppareornas kvot med topparean for intern

standard.

Interferenser och felkallor

Inga kidnda. Paverkan av hemolys, hyperlipidemi, hyperbilirubinemi
och uremi dr inte testad men vi antar att ndgon sadan inte finns pa

grund av den hoga specificiteten i LC-MS/MS teknologin.
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Matomrade

Metodens miatomrade ar 6-587 pmol/L.

Prover med resultat >587 pmol/L rapporteras som >587 pmol/L.

Matosakerhet

Nedan angiven métosidkerhet dr baserad pa 2025 ars statistik av

interna kontroller.
Niva pmol/L: CV%:
8,3 12

373 7

Riktighet

Riktigheten f6ljs kontinuerligt genom deltagande i externt
kontrollprogram (UK NEQAS, Steroid hormones).

Sparbarhet

De egentillverkade kalibratorerna ir sparbara via analyscertifikat

fran leverantor av referenssubstans.

Validering

Validering av metoden [2] har utf6rts vid Klinisk Kemi Lund [3].
Riktigheten har, férutom i externt kontrollprogram, verifierats
genom jimforelse med de HPLC och LC-MS/MS metoder som tidigare
varibruk vid laboratoriet. Referensintervallen dr baserade pa
litteraturdata [4-6].
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