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Salivkortisol + Patientinformation

Syfte

Rutinen syftar till att sakerstélla patientens vard och omhéandertagande pa
ett optimalt satt samt att provtagning sker pa ett korrekt satt.

Arbetsbeskrivning

Métning av kortisol och kortison i saliv &r ett test som gors vid misstanke
om Cushingssyndrom och mild autonom hyperkortisolism. Saliv samlas
vid tva tidpunkter. Det forsta provet samlas mellan klockan 22:00 och
23:00 pa kvallen varefter patienten tar tablett dexametason (1 mg). Det
andra provet samlas dagen efter mellan klockan 06:00 och 08:00 pa
morgonen.

Indikationer
1. Misstanke om Cushingssyndrom
2. Screening for hyperkortisolism hos patienter med
binjureincidentalom

Salivkortisol har inget diagnostiskt varde vid misstanke om
binjurebarkssvikt!

Provtagningsinstruktioner

e Under provtagningsdagen ska patienten undvika intensiv fysisk
aktivitet.

e Timmen innan patienten lamnar salivprovet bor han/hon inte &ta,
roka, snusa eller borsta tanderna.

e Dryck ar tillatet fram till 30 minuter fore provet.

e Patienten skall uppmuntras att skdlja munnen med vatten 30
minuter innan han/hon l&mnar provet.

e | Ovrigt, se patientinformationen.
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Tolkning

Salivkortisol kl. 8 efter lagdos dexametason < 1,0 nmol/L talar emot
Cushingssyndrom (ref 2,7-21 nmol/L)

Salivkortison kl. 8 efter lagdos dexametason < 5,0 nmol/L talar emot
Cushingssyndrom (ref 14-52 nmol/L)

Salivkortisol kl. 23 < 3,0 nmol/L talar emot Cushingssyndrom (ref <3
nmol/L)

Salivkortison kl 23 < 15 nmol/L talar emot Cushingssyndrom (ref 1,7-14
nmol/L)

Salivkortison &r normalt cirka fem ganger hogre en salivkortisol. Ett
salivkortisol i samma mangd (nmol/L) eller hogre &n salivkortison tyder
pa kontamination.

Ansvar

Sektionschef pa enheten och vardenhetschef ar ansvarig for att rutinen
foljs. Den sjukskoterska som utfor arbetet ansvarar for att den utfors
enligt rutin.

Uppfoljning, utvardering och revision
Avvikelse fran rutinen ska dokumenteras i journal och intraffade
handelser rapporteras i Med Control Pro, dar ansvarig chef star for vidare
utredning, uppféljning och atgard.

Revidering av rutindokument ska ske efter 2 ar av innehallsansvarig.

Dokumentation

Styrande dokument hanteras enligt sjukhusets gallande rutiner for
arkivering av allménna handlingar.

Kunskapsoversikt

Referenser enligt Vancouversystemet:
http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform requirements.html

Granskare/arbetsgrupp
Lena Bokemark, sektionschef

Dimitris Chantzichristos VOL

Anna Biveby Nilsson, vardenhetschef
Linda Hedin, sektionsledare
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Bilaga

Patientinformation

SALIVKORTISOL - PATIENTINFORMATION
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Matning av kortisol i saliv gors for att se om produktionen av hormonet ar forhojd. Testet
genomfors genom att man pa kvéllen tar en tablett kortison (dexametason). Fore och efter
tablettintaget méts nivan av kortisol i saliven. En del kan uppleva att det &r svart att sova efter
man har tagit kortisontabletten annars finns inga kéanda biverkningar av denna laga
kortisondos. Testet bor inte goras samma dygn som eventuell urinsamling eller nér du ska
ldmna andra prover.

Las igenom hela provtagningsinstruktionen innan du startar testet.

Kontrollera &ven att den bifogade kortisontabletten och salivsamlingsrdren ar
hela!

Provtagningsinstruktioner

Dag 1: Det forsta salivprovet samlas nagon gang mellan klockan 22:00 och 23:00
pa kvallen. Under provtagningsdagen ska du undvika intensiv fysisk aktivitet.
Timmen innan du lamnar salivprovet bor du inte ata, roka/snusa eller borsta
tanderna. Dryck ar tillatet fram till 30 minuter fore provet. Skélj garna munnen med
vatten 30 minuter innan du l&mnar provet. Efter du lamnat salivprovet tar du en
tablett kortison (dexametason) som bifogats i kuvertet och svaljer ner med vatten.
Dag 2: Det andra salivprovet samlas mellan klockan 06:00 och 08:00 pa samma
satt som foregaende dag, du bor alltsa inte ata, dricka, roka/snusa eller borsta
tanderna en timme fore provet lamnas. Dryck ar tillatet fram till 30 minuter fore
provet. Skolj garna munnen med vatten 30 minuter innan du lamnar provet.

Salivsamling

Dra upp den bla korken pa provroret, men lat den inre behallaren vara kvar. Hall ut
den vita tuggtussen och stoppa i munnen. Tugga den i 1 minut eller Iat den ligga
under tungan i 1% minut (tuggtussen ska vara méattad med saliv). FOr darefter
tillbaka tuggtussen och satt pa korken. OBS! Tuggtussen skall tillbaka i den inre
behallaren (insatsen), ej i ytterroret. Klistra sedan pa den bifogade streck-
kodsetiketten pa roret (inte hogre upp an den befintliga etiketten), skriv datum och
provtagningstid pa den andra etiketten. VVar noggrann med markningen av réren sa
att ratt ror marks med ratt datum och tid. Provréren med saliv forvaras i kylskap.

Rubrik: Salivkortisol + Patientinformation 4
Dokument-ID: SU9881-362022085-12

Version: 6.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Ta med roren till medicinmottagningen pa Sahlgrenska universitetssjukhuset eller Iamna de
till din vardcentral senast dagen efter den andra provtagningsdagen.

Om du har nagra fragor (eller om tabletten eller salivréren ar trasiga) ring
kontaktpunkten tel: 342 24 00.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: Verksamhet Specialistmedicin

Innehallsansvar: Oskar Ragnarsson, (oskra),
Overlikare/Universitetslekt
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