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Atgardsgranser for PSA

Dessa rekommendationer har tagits fram av Equalis expertgrupp fér endokrinologi tillsammans med
Svensk Forening for Klinisk kemi mot bakgrund av det nationella vardprogrammet for prostatacancer.
Denna reviderade version (1.3) ersatter tidigare version.

Expertgruppen for endokrinologi bestar av Anders Isaksson (ordférande), Carina Ankarberg Lindgren,
Charlotte Becker, Martin Carlsson, Goran Brattsand och Mattias Karlman.

Equalis rekommendationer tas fram i syfte att harmonisera undersékningsresultat inom medicinsk
diagnostik i Sverige. De riktar sig till hélso- och sjukvardspersonal.

Fragor angaende rekommendationen stalls till info@equalis.se

Forhojt PSA-varde utreds med bl.a. mellannalsbiopsi for att utesluta prostatacancer. Om
gransvardena for utredning ar for laga kommer ontdigt manga prostatabiopsier att utforas. Vid for
hoga gransvarden galler det motsatta.

Det forsta nationella vardprogrammet for prostatacancer publicerades av Regionala
cancercentrum i april 2014. Ett av de viktigaste motiven for vardprogrammet var att minska
regionala skillnader vid handlaggning av missténkt prostatacancer i Sverige, bl. a. genom att
infora gemensamma och aldersspecifika PSA-gransvarden for remiss till urolog. Vid en senare
och nu gallande revision av vardprogrammet har det beslutats att ta bort atgardsgransen for man
under 50 ar och darigenom minska antalet alderskategorier till 3.

Trots de nivaskillnader (15 — 20 %) som for narvarande finns mellan PSA-metoder i landet anger
man gemensamma atgardsgranser i vardprogrammet. Pa grund av nivaskillnaderna ar det
emellertid viktigt att information om vilken PSA-metod som anvénts for PSA test registreras i
kvalitetsregister och andra system dar PSA-resultat fran olika metoder ska jamforas. Vid
uppfdljning av en patient med forhojt varde bor resultat med samma metod anvandas.

Laboratorier i Sverige rekommenderas att ange gransvardena nedan som "referens-
intervallgrans” vid rapportering av P—PSA resultat for man. Gransvardena 6verensstammer med
dem som rekommenderas for remiss till standardiserat vardforlopp, dvs. remiss till urolog, enligt
det Nationella vardprogrammet for prostatacancer.

e <70ar < 3,0 yg/L
e 70-80ar: < 5,0 ug/L
e >80ar < 7,0 ug/L

Vid pagaende behandling med 5 alfareduktas-hammare (Avodart®/dutasterid och
Proscar®/finasterid) halveras gransvardena.

Nedre rapportgrans fér P—PSA ska vara 0,10 pg/L. Lagre resultat rapporteras "< 0,10 ug/L".

Analys av fritt PSA bor ej utféras som reflextest utan enbart efter sarskild bestallning. Kvoten fritt

PSA/PSA beraknas endast inom PSA-intervallet 2,0 — 20 ug/L. Nagot referensintervall for PSA—
kvot skall inte anges.

NPU-koder: PSA-resultat som ar sparbara till den internationella standarden 96/670 rapporteras i
elektroniska system med koden NPU54037, fritt PSA med NPU12534 och kvot fritt PSA/PSA
med NPU09226.
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