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Probenannahme: Mo - Do von 7 bis 12 Uhr; Fr von 7 bis 11 Uhr
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< Verdachtsdiagnose und Therapie unbedingt angeben:

Die Ergebnisse werden von uns fachéarztlich immunologisch
interpretiert und als Text ausgegeben.

< Bemerkungen

& Zusatzanalytik:

Autoimmunitat Auto-AK (Serum)

Autoimmunitat Auto-AK (Serum)

Immundefizienz (Serum)

Zytokine (Serum)

< ANA (Antinukledre-AK) inkl. ENA-Screen — Basalmembran-AK (IFA) < Kappa/Lambda < slL-2R
<> ENA-Subsets < GBM-AK EIA) < IgG
(bei positivem ENA-Screen erfolgt automatisch eine <> Anti-Phospholipase-A2-Rez.-AK < IgA Diverse Untersuchungen
weitere Aufschltisselung in die folgenden 10 ENAs: <> Anti-THSD7A-AK < IgM (=3 QF-Gold-Test-Plus 3*
RNP70-AK, UTRNP-AK, SmD-AK, Ro-AK, < Quergestreifter Muskel-AK = IgDh < Synovia-Analyse
Ro52-AK, Ro60-AK, La-AK, Scl-70s-AK, < Mpyocard-AK < IgE
CENP-B-AK, Jo-1-AK) < Parietalzell-AK < |gG Subklassen (G1-G4)
< ds-DNS-AK < Intrinsic Faktor-AK < |gA Subklassen (A1-A2)
(automatisch Crithidia-AK bei unklaren Fallen) < Inselzell-AK < Komplementfraktion C3
< Fibrillarin-AK < Myositis LIA < Komplementfraktion C4
< Ribosomal P-AK (HMGCR-, cN-1A-, OJ-, EJ-, PL-12-, PL-7-, <> CH 50
< Nucleosomen-AK SRP-, Jo-1-, PM-Scl75-, PM-Scl100-,Ku-, < |gG-anti IgA-AK
< Histon-AK SAE1-, NXP2-, MDA5-, TIF1y-, Mi-2f-, Mi-2a- < Serum Amyloid A
< Cardiolipin-AK Screen, 32GP-AK-Screen 4* Antikérper) < Complement System Scr. 6*
(bei positivem Screen erfolgt automatisch eine < CCP-AK, RF-Isotyp IgA (Friiharthritis)
weitere Aufschliisselung in IgG und IgM-AK) L C1q-AK (CIC)
< ANCA Immunstatus (EDTA) Leukozytenfunktionstests (Li-Heparin)
(Anti-MPO-AK + PR3-AK: EIA, ¢ + p-ANCA: IFA) - < |mmunstatus klein (FACS) 1* < Oxidativer Burst 2* Raumtemperatur
< Mitochondriale-AK (CD3, CD4, CD8, CD16+56, CD19) < Tb-Spot 5* nicht zentrifugieren!
< M2-AK < |mmunstatus erweitert (FACS) 1*
< SP 100-AK (Immunstatus klein + CD8, CD 38, HLA-DR)
< Glatte Muskel-AK <~ B-Zel Supbsets1*2* R
< LKM-AK zusétzlich 2 LiHep-Rohrchen erforderlich
< SLA-AK
< Autoimmunhepatopathie-Blot Genetische Untersuchungen (EDTA)
(M2-AK, LKM1-AK, LC1-AK, SLA-LP-AK, < Hamochromatose (C282Y, H63D, S65C) <= vaskuldres Risikoprofil (FXill, MTHFR, Fll, FV)
F-Actin, GP 210, SP 100) Ei " iserkls
< ASCA-AK (G, IgA) inverstiandniser art.mg ) ) )
Paraneoplastische AK LIA Ich wurde vom zuweisenden Facharzt (iber Wesen und Tragweite der genetischen Untersuchung
(Amphiphysin, CV2, PNMA2 (Ma2/Ta), Ri, Yo, Hu, aufgeklart und stimme der Untersuchung zu.
Recoverin, SOX1, Titin, Zic4, GAD65, Tr (DNER)
Datum, Unterschrift:
Nur mit Bleistift markieren! Abnahme und Transportbedingungen*
- 1* kleines EDTA-R&hrchen, ungekihlt, Transport am selben Tag - nicht zentrifugieren Blutabnahme im Labor 1o
2* Li-Hep-Rohrchen, ungektihlt, Transport am selben Tag - nicht zentrifugieren 2 O
3* spezielles Abnahmesystem: vor 1. Zusendung unbedingt Tel. 80443 kontaktieren, Mo-Do, nicht vor Feiertagen 3 O
4* Zur kompletten Diagnostik des Antiphospholipidsyndroms Lupus Inhibitor Bestimmung (Na-Citrat) direkt ad KIMCL senden 4
- 5* 16 ml Li-Heparin, Mo-Do, nicht vor Feiertagen, nur bei unklarem Quantiferon Test, ungekihlt, 5
o ko) Transport am selben Tag - nicht zentrifugieren
-:‘—:’ % § o 6* spezielles Verfahren zur Probengewinnung nétig, bitte das Labor kontaktieren (Tel. 80443) 6 &
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Etikette zur Dokumentation in der Krankengeschichte

Artikel Nr.: | 724335



