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  IUPAC-kode og navn P-Apixaban; P (μg/L)
SP-kode og navn NPU28690 Apixaban; P
Labka II-kode og navn APIXA P-Apixaban
Akkrediteret analyse Nej

Udførelse og svartider Fremskyndet (trombolyse) < 15 minutter.
Rutine inden for 24 timer.

Patientforberedelse Ingen

Indikation

- at sikre et lavt niveau af apixaban i forbindelse med invasive
procedurer (trombolyse, operation)
- at påvise pågående behandling eller evt overdosering/forgiftning med
apixaban (traumer, uforklaret blødningstendens)

Analysen skal ikke anvendes til rutinemonitorering af behandling med
apixaban
Interne rekvirenter
(BBH & FRH)

Eksterne
rekvirenter Praksis

Emballage Blå2H Blå2H -
Prøvemateriale Na-citratplasma Na-citratplasma -
Holdbarhed 5 timer ved

rumtemperatur.
14 dage ved -20C. 
 
Ved ankomst skal
prøven centrifugeres
ved 3100g i 5 min.
(2min. hvis
trombolyseprøve) < 2
timer efter
prøvetagningen.

5 timer ved
rumtemperatur. 14
dage ved -20C.
 
Efter prøvetagningen
centrifugeres prøven
ved 3100g i 5 minutter
og afpipetteres < 2
timer efter
prøvetagningen.
Sendes frossen (på
tøris).

-

Forsendelse Intern transport Region H’s
transportordning

-

Analysested Bispebjerg og Frederiksberg Hospital
Klinisk Biokemisk Afdeling 

Enhed μg/L
Referenceinterval Køn og alder Referenceinterval

Ikke relevant -
Beslutningsgrænse Alle 0 - 125 år:

< 20 µg/L: subterapeutisk 
> 400 µg/L: supraterapeutisk (obs. øget blødningsrisiko)

Alarm- / ringegrænse Ikke relevant
Måleområde 20 - 500 µg/L
Svarafgivelsesinterval 20 - 500 µg/L

Svarformat
Nedre grænse Øvre grænse Decimaler
20 500 0

Udskrevet er dokumentet ikke dokumentstyret.
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Analysemetode Enzymatisk bestemmelse – absorptionsfotometri
Apparatur Roche Diagnostics – Cobas t711
Sporbarhed Intet certificeret referencemateriale. Kalibratorernes værdier er

standardiserede ved fortyndinger af apixaban i normalt poolet plasma
målt med HPLC-MS/MS.

Intern kvalitetskontrol APIX Low. Technoclone APIX Med.
Technoclone APIX High. Technoclone

Kontrolniveau Ca. 95 µg/L Ca. 290 µg/L
Intermediær præcision
(CV%) 10% 7,5%

Ekspanderet
måleusikkerhed (k=2) 20,3% 15,3%

Ved 2 prøver på samme patient (målt med ovennævnte analysemetode) er den mindste klinisk
signifikante forskel på 2 svar skønnet til 39,64%

Ekstern kvalitetskontrol ECAT foundation.
Specificitet / interferens Ifølge producentens oplysninger er analysen er upåvirket af:

Konjugeret bilirubin < 10 mg/dL
Ukonjugeret bilirubin < 10 mg/dL
Hæmoglobin < 100 mg/dL
Lipæmi (intralipid) < 200 mg/dL

Tilstedeværelsen af dabigatran, streptokinase, danaparoidnatrium,
oritavancin (Orbactiv), methotrexat eller faktor Xa-inhibitorer, som
f.eks. edoxaban, rivaroxaban og fondaparinux, i prøven påvirker
testresultaterne.

Bemærkninger Til diagnostiske formål skal resultaterne altid sammenholdes med
patientens anamnese, kliniske undersøgelser og andre resultater.

Reference

Roche Metodeblade_Anti Xa - 2023-05, V4.0
Roche APIX_CalSet - 2024-01, V 1.0
Nationale retningslinier for intravenøs trombolysebehandling ved akut
iskæmisk apopleksi (version 2, februar 2016 – Dansk Selskab for
Apopleksi
Real-World Rivaroxaban and Apixaban Levels in Asian Patients with
Atrial Fibrillation (Clin Pharmacol Ther. 2020 Jan;107(1):278-286)

Ændringsblad

Dato   Initialer
 18-11-2024 Intermediær præcision på APIX Med. Technoclone ændret til 5%,

ekspanderet måleusikkerhed og MRKD opdateret. 
 MMR

 18-12-2024 Holdbarhed ændret til 5 timer.   MMR
 04-08-2025 CV max for Low og Med ændret til 10%  KD
 09-03-2026 Interne kontroller, måleusikkerhed og MRKD ændret (IQC fra

Triolab)
 KD

     

 
Styrede dokumentudskrifter:
1 - Hjemmeside, BFH
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