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6.1

SYNONYM

NPU-KODER

TOLKNING

Hyperosmolalitet i plasma forklaras ofta av hypernatremi, men ses aven vid 6kad kon-
centration av osmotiskt aktiva amnen sasom glukos, urea, alkoholer eller laktat. Berak-
ning av osmolal gap anvands i samband med misstankt forgiftningar. P-Osmolalitet
beraknas fran 2 x P-Na (mmol/L) + P-Glukos (mmol/L) + P-Urea (mmol/L). Ett gap >10
mosmol/L tyder pa 6kade alkohol/etylenglykol nivaer i blodet (Laurell 2018).
Hypoosmolalitet innebéar alltid hyponatremi och forekommer vid tillstdnd med minskad
cirkulerande blodvolym sadsom hjartinsufficiens, levercirros och nefros.

Urin-osmolalitet beror pa kost- och vatskeintag och kan variera mycket. Osmolalitet
<300 mOsm/kg innebar stora urinmangder. FOr screening av njurens koncentrations-
formaga maste provet tas under standardiserade forhallanden (torstprov). For torst-
prov (8-10 timmar vatskekarens) tyder resultat >750 mOsm/kg att njurens koncentrat-
ionsformaga ar normal om inte glukosuri eller proteinuri forekommer. For utredning av
njurens koncentrationsformaga finns desmopressintest.

INDIKATION

Osmolalitet i plasma anvands for att utreda hyponatremi och vid misstanke av diabe-
tes insipidus. Utredning av intoxikationer med méjligt intag av sma molekyler som eta-
nol, metanol och i synnerhet etylenglykol.

Osmolalitet i urin anvands for att utreda hyponatremi och utvardering av njurens for-

maga att koncentrera urin vid misstanke om diabetes insipidus, vid akut njursvikt samt
kontroll av litiumbehandling.

BAKGRUND

PREANALYS

Patientforberedelse

Plasmaprov: Ingen forberedelse.
Urinprov: Om torstprov, 8-10 h vatskekarens.
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6.2 Provmaterial

Plasma:
Li-Heparin med gel.
Mikroror minst 300 pL

Urin:
10 mL morgonurin efter 8-10 h vatskekarens vid torstprov.
10 mL urin som stickprov.

6.3 FOrvaring av prov

Urin:
En veckai kyl.

6.4 Alternativa provror

Alternativt ror till plasma: Serumrdr, ror utan tillsats med gel.

7 MEDICINSKT LARMVARDE

8 REFERENSINTERVALL
Plasma Alla aldrar 280 - 300 mosm/kg

Urin Alla aldrar =750 mosm/kg*

* Referensintervall galler efter 8-10 timmars vatskekarens. For stickprov anges inget refe-

rensintervall.

Kalla: Laurell 2018
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