PO, OG BEREGNET MATTET
OXYGEN/sO,

PO, méles amperometrisk. Oxygensensoren svarer til en konventionel Clarkelektrode. Gennem en
gasgennemtraengelig membran treenger oxygen fra blodpreven ind i en intern elektrolytoplasning, hvor det
reduceres ved katoden. Oxygenreduktionsstrammen er proportional med den opleste oxygenkoncentration.

Se herunder oplysninger om faktorer, der pavirker resultater. Visse substanser, som f.eks. medicin, kan
pavirke analytniveauer in vivo.

Hvis resultater ikke stemmer overens med den kliniske vurdering, skal patientpreven males igen med en
anden kassette.

Tilteenkt anvendelse
Malingen for PO, er som en del af i-STAT systemet beregnet til brug ved in vitro-kvantificeringen af partielt
oxygentryk i arterielt, vengst eller kapilleert fuldblod.

Indhold

Hver i-STAT kassette indeholder en referenceelektrode (nar kassettekonfigurationen omfatter potentiometri-
ske sensorer), sensorer til malingen af specifikke analytter og en vandholdig bufferkalibreringsoplasning, der
indeholder kendte koncentrationer af analytter og konserveringsmidler.

Metrologisk paviselighed

i-STAT systemmalingen for partielt oxygentryk maler partielt oxygentryk i arterielt, vengst eller kapillzert
fuldblod (méleenhed kPa) til in vitro-diagnostisk anvendelse. PO, veerdier tildelt til i-STATs kontroller og
kalibreringsverifikationsmaterialer kan henfgres til standardreferencematerialet fra U.S. National Institute
of Standards and Technology (NIST). i-STAT systemkontroller og kalibreringsverifikationsmaterialer er kun
validerede til brug sammen med i-STAT systemet, og tildelte veerdier kan ikke med sikkerhed ombyttes med
andre metoder. Yderligere oplysninger om metrologisk paviselighed kan fas fra Abbott Point of Care Inc..

Forventede vaerdier

Rapportérbart Reference-
Maling Enheder* omrade omrade?
PO, mmHg 5-800 80 -105
kPa 0,7 - 106,6 10,7 - 14,0
sO,” % ikke relevant 95 -98

* i-STAT systemet kan konfigureres med de foretrukne enheder.

** Beregnet

Gang mmHg-vaerdien med 0,133 for at konvertere PO,-resultater fra mmHg til kPa.

De viste referenceomrader er for en rask population. Fortolkning af blodgasmalinger afheenger af den
tilgrundliggende tilstand (f.eks. patientens temperatur, ventilation, stilling og kredslgbsstatus).
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Klinisk signifikans

PO, (partielt oxygentryk) er en méling af spaendingen eller trykket af oplest oxygen i blodet. Nogle arsager
til reducerede PO,-veerdier omfatter nedsat pulmonal ventilation (f.eks. luftvejsobstruktion eller traume i
hjernen), nedsat gasudveksling mellem alveoleluft og pulmonalt kapillaerblod (f.eks. bronkitis, emfysem eller
lungegdem) og aendring i blodgennemstremningen i hjertet eller lungerne (f.eks. kongenitte defekter i hjertet
eller shuntning af vengst blod ind i arteriesystemet uden iltning i lungerne).

sO, (oxygenmaetning) er maengden af oxyhamoglobin udtrykt som en brokdel af den totale maengde af
haemoglobin, der er i stand til at binde oxygen (oxyheemoglobin plus deoxyhaemoglobin).

(X® + 150X)
sO,=100

X% 4+ 150X + 23400

(0,48(pH-7,4)-0,0013(HCO_-25),
hvor X = PO, ¢ 10 3

sO, beregnes ud fra malt PO, og pH og ud fra HCO, beregnet ud fra mélt PCO, og pH. Imidlertid forudsaet-
ter denne beregning normal oxygenaffinitet for haemoglobin. Den tager ikke koncentrationer af erytrocyt-
difosfoglycerat (2,3-DPG) i betragtning, som pavirker oxygendissociationskurven. Beregningen tager heller
ikke virkningerne af fosterhaemoglobin eller dysfunktionelle haemoglobiner (carboxy-, met- og sulfhaemo-
globin) i betragtning. Klinisk signifikante fejl kan opsta som resultat af inkorporering af en s&ddan estimeret
sO,-veerdi for oxygenmaetning i yderligere beregninger, som f.eks. shuntfraktion, eller ved at antage, at den
opnéede veerdi er aekvivalent med fraktionel oxyhaemoglobin.

Oxygenmeetning er en nyttig praediktor for maengden af oxygen, der er tilgeengelig for vaevsperfusion. Nogle
arsager til reducerede sO,-veerdier omfatter lav PO, eller svaekket evne hos haemoglobin til at transportere
oxygen.

Algoritme til “korrektion” af temperatur

PO, er en temperaturafhaengig sterrelse, som males ved 37°C. PO,-resultatet ved en kropstemperatur, der
er forskellig fra 37°C, kan ‘korrigeres’ ved at indtaste patientens temperatur pa analysatorens skemaside.
Se afsnit 12 ‘Fremgangsmade ved kassettemaling’ i i-STAT 1 systemets vejledning eller afsnit 11 ‘Testning
af patient- og kontrolprever’ i i-STAT systemets vejledning for flere oplysninger. | dette tilfeelde vil
blodgasresultater blive vist bdde ved 37°C og ved patientens temperatur. PO, ved patientens temperatur
(T)) beregnes som falgers:

5,49x107" PO,*¥ 40,071

POZ(TP) = PO, x10 9,72x10 PO, % +2,30

(T,-37)

Resultater korrigeret for patienttemperatur er kun tilgeengelige pa kassetter, der indeholder pH, PCO, og
PO,-sensorer.

Praestationskarakteristika

Sensorernes praestationskarakteristika er aekvivalente i alle kassettekonfigurationer.

De typiske praestationsdata, der er opsummeret herunder, er indsamlet pad sundhedsinstitutioner af
sundhedspersonale, der er gvet i at bruge i-STAT systemet og sammenligningsmetoderne.

Preecisionsdata blev indsamlet pa flere steder pa falgende mader: Duplikater af hver kontrolvaeske blev
malt om morgenen og om eftermiddagen i fem dage, sé der blev foretaget i alt 20 gentagelsesmalinger.
Gennemsnitsstatistikken vises herunder.

Metodesammenligningsdata blev indsamlet vha. CLSI retningslinje EP9-A*. Arterielle blodpraver blev
tappet fra hospitalspatienter i 3 ml blodgassprejter og analyseret dobbelt pd i-STAT systemet og vha.
sammenligningsmetoden inden for 5 minutter efter hinanden.
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Deming-regressionsanalyse® blev udfert pa den forste gentagelse af hver prgve. | metodesammenligningsta-
bellen er n antallet af prover i datasaettet, Sxx og Syy refererer til ungjagtighedsestimater baseret pa genta-
gelserne af henholdsvist de sammenlignende metoder og i-STAT metoderne. Sy.x er estimatets standardfejl,
og r er korrelationskoefficienten.* Metodesammenligninger varierer fra sted til sted pa grund af forskelle i
prevehandtering, kalibrering af sammenligningsmetode og andre stedspecifikke variabler.

*Den szedvanlige advarsel, der er relateret til brugen af regressionsanalyse, er opsummeret her som en padmindelse: For alle analytter geelder det,

at “hvis dataene blev indsamlet fra et begraenset omrade, er estimatet for regressionsparametrene relativt upreecist og kan veere tendentiost.
Forudsigelser pa baggrund af disse estimater kan derfor veere ugyldige”.® Korrelationskoefficienten, r, kan bruges til at lose dette problem ved at

fungere som en retningslinje til at vurdere tilstraekkeligheden af sammenligningsmetodens omrade. Som rettesnor kan dataomradet betragtes som
tilstreekkeligt, hvis r>0,975.

Praecisionsdata (mmHg)

Vandholdig kontrol Gennemsnit SD % CV
Niveau 1 65,1 3,12 4,79
Niveau 3 146,5 6,00 4,10

Metodesammenligning (mmHg)

Radiometer Radiometer Bayer 845
ABL500 ABL700

n 45 29 30
Sxx 3,70 2,04 3,03
Syy 2,78 2,64 3,28
Heeldningskoefficient 1,023 0,962 1,033
Int’t -2,6 1,2 -2,9
Sy.x 2,52 3,53 3,44
Xmin -—-- 39 31
Xmax - 163 185
r 0,996 0,990 0,996

Faktorer, der indvirker pa resultater*

Hvis preven udsaettes for luft, fordrsages en stigning i PO,, ndr veerdierne er under 150 mmHg, og et fald i
PO,, nér veerdierne er over 150 mmHg (omtrentlig PO, af rumluft).

Hvis proven star anaerobt ved rumtemperatur, reduceres pH-veerdien med 0,03 pr. time, PCO, @ges med
ca. 4 mmHg pr. time, og PO, reduceres med 2-6 mmHg pr. time.®

Prover ma ikke fryses for maling - PO,-resultater kan blive falskt forhgjede ved kolde prover. Anvend ikke en
kold kassette - PO,-resultater kan blive falskt reducerede, hvis kassetten er kold.

*Det er muligt, at der kan stedes pa andre forstyrrende substanser. Disse resultater er repraesentative, og dine resultater kan afvige noget pa grund af
variationer fra den ene maling til den anden. Indvirkningsgraden ved andre koncentrationer end de angivne kan veere uforudsigelig.

Faktorer, der indvirker pa beregnede resultater

sO,-veerdier beregnet ud fra en malt PO,-vaerdi og en antaget oxyhaemoglobindissociationskurve kan
afvige signifikant fra den direkte maling.®
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