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IUPAC-kode og navn

NPU58634 Pt—Lever fibrose; egenskabsart(FIB-4; WHO 2016; proc.) =
?

SP-kode og navn NPU58634 Lever fibrose(FIB-4);Pt
Labka II-kode og navn LFIBROSE Pt-Lever fibrose(FIB-4) (version 4)
Akkrediteret analyse Nej

Udfgrelse og svartider

Som hovedregel besvares prgven inden for 60 minutter efter
modtagelsen pa analyseudstyret

Patientforberedelse

Ingen

FIB-4 (Fibrosis-4) er en beregnet score, der bruges til at estimere
svaerhedsgraden af leverfibrose. Den anvendes generelt ved

Indikation fibroseudredning og hos patienter med non-alkoholisk fedtleversygdom
(NAFLD).
Interne rekvirenter |Eksterne Praksis
(BBH & FRH) rekvirenter
Emballage grgn4s grgn4s grgn4s
lilla3s lilla3s lilla3s
Prgvemateriale Heparinplasma Heparinplasma Heparinplasma
EDTA-stabiliseret blod |EDTA-stabiliseret blod |EDTA-stabiliseret blod
Holdbarhed 1 dggn fra 1 dggn fra 1 dggn fra
prgvetagning ved prgvetagning ved prgvetagning i
stuetemp. stuetemp. klimaskab ved 21°C
Forsendelse Intern transport Region H’s Region H's

transportordning transportordning

Analysested

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital
Klinisk Biokemisk Afdeling

Enhed

Referenceinterval

Kgn og alder Referenceinterval

Beslutningsgranse < 1,30
Alarm- / ringegraense Ikke relevant
Maleomriade -

Svarafgivelsesinterval

Svarformat

Nedre graense @gvre granse Decimaler
0,00 10,00 2
10,0 100,0 1

https://kba.d4.dk/?DokID=14247
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Analysemetode

FIB4 =

Alder (ar) x ASAT (U/L)
Trombocytter (10°/L)x , /ALAT (U/L)

Apparatur

Roche Diagnostics, Cobas 8000 og Sysmex XN 9100

Sporbarhed

Se datablade for ASAT, ALAT og THROM

Intern kvalitetskontrol

Se datablade for ASAT, ALAT og THROM

Kontrolniveau

Se datablade for ASAT, ALAT og THROM

Intermediaer praacision
(CV%)

Ikke relevant

Ekspanderet
maleusikkerhed (k=2)

Ikke relevant

Ved 2 prgver pd samme patient (mit med ovennzevnte analysemetode) er den
mindste klinisk signifikante forskel pa 2 svar skgnnet til

Ikke relevant

Ekstern kvalitetskontrol

Se datablade for ASAT, ALAT og THROM

Specificitet / interferens

Se datablade for ASAT, ALAT og THROM

Bemaerkninger

FIB-4 score: <1,30 - Lav risiko for fibrose.

FIB-4 score: 1,30-2,67 - Moderat risiko for fibrose. Evt. gentagelse af
testen efter 6 maneders livsstilsintervention og henvisning til
gastroenterologisk /hepatologisk udredning, hvis ikke scoren forbedres
sv.t lav risiko.

FIB-4 score: >2,67 - Hgj risiko for svaer fibrose. Patienten bgr henvises
til gstroenterologisk/hepatologisk udredning
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FIB4. Laegehandbogen p& Sundhed.dk. senest opdateret
24.04.2023

Hansen CB et al. Nonalkoholisk fedtlever-sygdom ved overvasgt og
metabolisk syndrom. Ugeskr Laeger 2022:184

European Association for the Study of the Liver (EASL) Clinical
Practice Guidelines on non-invasive tests for evaluation of liver
disease severity and prognosis - 2021 update. Journal of
hepatology vol. 75,3(2021): 659-689.

American Gastroenterological Association (AGA) Clinical Practice
Update on the Role of Noninvasive Biomarkers in the Evaluation
and Management of Nonalcoholic Fatty Liver Disease: Expert
Review. Gastroenterology vol. 165,4 (2023): 1080-1088.
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