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Edycja 3

Pracownia zgodnosci tkankowej tel.(58) 584-43-76/
584-43-84

Skrot/Kod badania HLC

PCR SSO0, niska rozdzielczos¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda . . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Brak szczegoinych wymogoéw.
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania w
Stabilnos¢ materiatu temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozi€ i
dostarczy¢ do laboratorium

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwérczych lub

Znaczenie Kliniczne o . .
przeszczepienia narzadow unaczynionych

Interpretacja wyniku Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w przypadku

LRl i L heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcéw komorek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sa refundowane przez NFZ jako
$wiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentow zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.

Uwagi
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Edycja 3

Skrot/Kod badania HLG

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda : . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlnych wymogow
Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Stabilno$¢ materiatu

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozi¢ i
dostarczy¢ do laboratorium

Znaczenie kliniczne

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwérczych lub
przeszczepienia narzadow unaczynionych

Interpretacja wyniku

Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

Wartosci referencyjne

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w
przypadku heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik

Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcdw komorek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sg refundowane przez NFZ jako
$wiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentéw zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.
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Skrot/Kod badania HAA

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda : . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlinych wymogow
Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Stabilno$¢ materiatu

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozi¢ i
dostarczy¢ do laboratorium

Znaczenie kliniczne

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwdrczych,
przeszczepienia narzadow unaczynionych lub zwigzku z wystgpieniem
wybranych schorzen np. antygen Cw6-predyspozycja do zachorowania na
tuszczyce

Interpretacja wyniku

Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

Wartosci referencyjne

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w
przypadku heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik

Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcéw komorek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sa refundowane przez NFZ jako
Swiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentéw zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.
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Skrot/Kod badania HBB

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda : . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlinych wymogow
Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Stabilno$¢ materiatu

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozi¢ i
dostarczy¢ do laboratorium

Znaczenie kliniczne

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwdrczych,
przeszczepienia narzadéw unaczynionych lub zwigzku z wystgpieniem
wybranych schorzen np. antygen Cw6-predyspozycja do zachorowania na
tuszczyce

Interpretacja wyniku

Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

Wartosci referencyjne

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w
przypadku heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik

Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcéw komérek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sa refundowane przez NFZ jako
Swiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentéw zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.
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Edycja 3

Skrot/Kod badania HCC

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda : . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlinych wymogow
Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Stabilno$¢ materiatu

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic i
dostarczy¢ do laboratorium

Znaczenie kliniczne

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwdrczych,
przeszczepienia narzadow unaczynionych lub zwigzku z wystgpieniem
wybranych schorzen np. antygen Cw6-predyspozycja do zachorowania na
tuszczyce

Interpretacja wyniku

Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

Wartosci referencyjne

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w
przypadku heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik

Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcéw komérek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sa refundowane przez NFZ jako
Swiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentéw zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania HDR

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda : . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlinych wymogow
Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Stabilno$¢ materiatu

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic i
dostarczy¢ do laboratorium

Znaczenie kliniczne

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwdrczych,
przeszczepienia narzadow unaczynionych lub zwigzku z wystgpieniem
wybranych schorzen np. antygen Cw6-predyspozycja do zachorowania na
tuszczyce

Interpretacja wyniku

Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

Wartosci referencyjne

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w
przypadku heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik

Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcéw komérek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sa refundowane przez NFZ jako
Swiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentéw zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania HLQ

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda : . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlinych wymogow
Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Stabilno$¢ materiatu

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic i
dostarczy¢ do laboratorium

Znaczenie kliniczne

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwdrczych,
przeszczepienia narzadow unaczynionych lub zwigzku z wystgpieniem
wybranych schorzen np. antygen Cw6-predyspozycja do zachorowania na
tuszczyce

Interpretacja wyniku

Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

Wartosci referencyjne

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w
przypadku heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik

Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcéw komérek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sa refundowane przez NFZ jako
Swiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentéw zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania HLP

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji
Metoda : . A

specyficznych oligonukleotyddw)
Materiat min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

(oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlinych wymogow
Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Stabilno$¢ materiatu

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic i
dostarczy¢ do laboratorium

Znaczenie kliniczne

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia szpiku/komorek krwiotwdrczych,
przeszczepienia narzadow unaczynionych lub zwigzku z wystgpieniem
wybranych schorzen np. antygen Cw6-predyspozycja do zachorowania na
tuszczyce

Interpretacja wyniku

Diagnostyka transplantacyjna — ocena zgodno$ci HLA z dawca

Wartosci referencyjne

W zakresie kazdego typowanego locus wykrywa sie dwa antygeny w
przypadku heterozygoty badz jeden w przypadku homozygoty.

Czas oczekiwania na wynik

Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Badania dla cztonkow rodzin, potencjalnych rodzinnych dawcéw komérek
macierzystych i narzadéw unaczynionych sa refundowane przez NFZ jako
Swiadczenie odrebnie kontraktowane dla ubezpieczonych pacjentow.

Badania dla pacjentéw zgtoszonych do przeszczepienia narzadéw
unaczynionych do Ustawowych Rejestréw Transplantacyjnych sg finansowane
przez Poltransplant w ramach odrebnego kontraktu.

Dla pacjentow indywidualnych/ptatnikéw zewnetrznych badania sa wykonywane
na koszt zleceniodawcy.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania HLB

PCR SSO0, niska rozdzielczo$¢ (PCR z zastosowaniem sekwencji

Metoda specyficznych oligonukleotydéw)

min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

et (oddzielna probdwka)

Brak szczegdlnych wymogow
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
Stabilno$¢ materiatu w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic i
dostarczy¢ do laboratorium

Wykrycie antygenu HLA-B*27 $wiadczy o predyspozycji genetycznej do
zachorowania na szereg choréb autoimmunologicznych takich jak:
Znaczenie kliniczne zesztywniajace zapalenie stawdw kregostupa (ZZSK-u ok. 90% wykryto
antygen HLA-B27), mlodziericzym zapaleniem stawdw, oraz z pewnymi
typami zapalen oczu.

Wykrycie antygenu HLA-B*27 $wiadczy o predyspozycji genetycznej do
zachorowania na zesztywniajace zapalenie stawow kregostupa i ww.
choroby

Brak antygenu HLA-B*27 -brak predyspozycji

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne Brak antygenu HLA-B*27 —brak predyspozycji
Czas oczekiwania na wynik Do 7 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania HLV

Genetyczna, niska rozdzielczo$¢. PCR SSP (PCR z zastosowaniem sekwenc;i
Metoda specyficznych primeréw) lub PCR SSO (PCR z zastosowaniem sekwencii
specyficznych oligonukleotyddw)

min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

LA (oddzielna probdwka)

Brak szczegoinych wymogow
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
Stabilnos¢ materiatu w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic i
dostarczy¢ do laboratorium

Badanie przeprowadza sie, w celu zapobiegniecia reakcjom nadwrazliwosci
na abakawir -chemofarmaceutyk stosowany w leczeniu HIV. Okoto 8% ludzi
jest nosicielami allelu HLA-B*57:01. U pacjentéw z HIV, kt6rzy sg nosicielami
tego allelu i sg leczeni abakawirem, dochodzi do rozwoju nadwrazliwosci na
lek w ciggu szesciu tygodni. Do objawdw nalezg goraczka, wysypka, Swiad,
Znaczenie kliniczne problemy Zotadkowo-jelitowe i oddechowe, bole stawow i podwyzszone
parametry watrobowo-nerkowe z postepujacym przebiegiem prowadzacym
nawet do Smierci, zwlaszcza przy ponownej ekspozycji. Dlatego zaleca sie,
aby wszyscy pacjenci zakazeni wirusem HIV zostali poddani badaniu na
obecnos¢ allelu HLA-B*57:01 przed rozpoczeciem leczenia abakawirem. W
przypadku stwierdzenia obecno$ci stosuje sig¢ inny lek.

Wynik dodatni- antygen HLA B*57 (zwiekszone ryzyko reakcji alergicznej na
Interpretacja wyniku abacavir)
Wynik ujemny- antygen HLA B*57

Wartosci referencyjne antygen HLA B*57 ujemny -znaczenie tylko w przypadku chorych leczonych

na HIV.
Czas oczekiwania na wynik Do 7 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod badania cba

PCR SSP (reakcja tancuchowa polimerazy z zastosowaniem sekwencji
specyficznych primerow.

min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)
(oddzielna probdwka)

Metoda

Materiat

Brak szczegdlnych wymogow
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania
Stabilno$¢ materiatu w temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic i
dostarczy¢ do laboratorium

Badanie wykonywane pomocniczo dla wykluczenia celiakii- nietolerancji
glutenu u 0séb z objawami sugerujacymi.

Moze by¢ wskazane w przypadku:

-niejednoznacznych wynikach biopsji,

-niejednoznacznych wynikach testéw serologicznych (zwtaszcza u dzieci
Znaczenie kliniczne ponizej 2 roku zycia),

-pacjentéw stosujacych diete bezglutenowg bez potwierdzonej,
jednoznacznej diagnozy,

-przy okresleniu predyspozycji genetycznej u krewnych

-pierwszego stopnia pacjentdw z celiakig

-podczas réznicowania innych chordb jelit

Wynik ujemny - brak genéw dla HLA DQ2/DQ8 z wysokim
prawdopodobieristwem wyklucza rozpoznanie celiakii. Okoto 90-95%
chorych na celiakie posiada antygen DQ2, a 5-10% antygen DQ8. Zaledwie
ponizej 1% pacjentow z celiakig nie ma wyzej wymienionych genéw. W
zaleznosci od uktadu wykrytych alleli HLA DQ2/DQ8 formutowane jest ryzyko
Interpretacja wyniku wystapienia celiakii.

Wynik dodatni- nie potwierdza choroby

Ograniczenia: Okoto 3% chorych na celiakie nie przejawia ekspres;ji
antygenow HLA-DQ2 i/lub HLA-DQ8, a ok. 2% pacjentdw spetnia pozostate
kryteria rozpoznania celiakii i przejawia ekspresje innych antygenéw HLA-DQ

Wynik ujemny - brak genéw dla HLA DQ2/DQ8 z wysokim

LERIC LI L prawdopodobienstwem wyklucza rozpoznanie celiakii.

Czas oczekiwania na wynik Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobrar UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Skrét/Kod badania PRA
Metoda Serologiczna — test mikrolimfocytotoksyczny CDC
Materiat min 2 ml krwi petnej, zylnej pobranej na skrzep - surowica

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegoinych wymogéw. Dopuszczalny lekki positek.

Stabilno$¢ materiatu

Do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy
odwirowa¢ (10 min /2000 obr/min) i transportowac w stanie
zamrozenia.

Znaczenie kliniczne

Badanie stuzy do oceny poziomu immunizacji w wyniku np. przetoczen krwi,
transplantacji, cigzy. Obecno$¢ preformowanych przeciwciat zaleznych od
dopetniacza ma znaczenie przy kwalifikowaniu biorcy do przeszczepienia
narzadowego oraz wptywa na losy transplantacji narzadu unaczynionego.
Mozliwe jest rozroznienie przeciwciat IgG od IgM przy wersji zDTT
(ditiotreitolem).

Badanie nie pozwala na okreslenie swoistosci wykrytych przeciwciat.

Interpretacja wyniku

Ocena immunizacji pacjenta w reakcji cytotoksycznosci zaleznej od
dopetniacza wobec puli 30-tu losowych dawcow limfocytow. Wynik
podawany jest jako odsetek [%] dodatnich reakcji wzgledem wszystkich.
Ograniczenia:

Na wynik badania wptyw moze mie¢:

- leczenie biologiczne z zastosowaniem przeciwciat np.: IVIG, ATG,
Rytuksymab

- Obecno$c¢ przeciwciat IgM

- Krzyzowa reakcja wobec antygendw bakteryjnych

- Wykrywane przeciwciata gtownie w zakresie klasy | HLA

- wykrywane sg tylko przeciwciata obecne w duzej ilosci, wystarczajgcej do
inicjacji narzagdowego odrzucania nadostrego.

- nie nadaje sie do monitorowania przeciwciat po transplantacii (niska
czutosé)

Wartosci referencyjne/
Sposoéb oceny

Biorca niskozimmunizowany: 0-10% PRA
Biorca $redniozimmunizowany: 11-50 %PRA
Biorca zimmunizowany: 51-79 % PRA

Biorca wysokozimmunizowany (pilny) 80-100% PRA

Czas oczekiwania na wynik

Badanie wykonywane jest w seriach co ok. 6 tygodni — konieczny kontakt
telefoniczny.

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Uwagi

Nie ma mozliwo$ci zlecenia badania przez pacjenta indywidualnego.
Badanie realizowane wytacznie na zlecenie lekarza i finansowane na
podstawie odrebnej umowy z Poltransplant
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu LSC
Metoda Luminex - fluorymetria przeptywowa (bead array)
Materiat Surowica: 2 ml krwi petnej, zylnej pobranej na skrzep

bez cech hemolizy.

Przygotowanie pacjenta Brak szczegoinych wymogdw. Dopuszczalny lekki positek.

Do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

REEICE ater e odwirowa¢ (10 min /2000 obr/min) i transportowac w stanie zamrozenia.

Obecnosci anty-HLA klasy IgG moze mie¢ negatywny wptyw na
transplantacje od niezgodnego dawcy. Wykrycie przeciwciat w tescie
przesiewowym wymaga identyfikacji swoistosci anty-HLA w tescie LSA
Znaczenie kliniczne (Luminex Single Antigen) celem potwierdzenia wptywu.

Badanie wykonywane jest tez w kierunku diagnostyki nieptodnosci oraz w
transfuzjologii — preparaty krwi.

Negatywny -Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA klasy IgG

Pozytywny - Stwierdzenie obecnosci przeciwciat anty-HLA w klasie | i/lub II.
Wynik badania podawany jest w jednostkach MFI (Srednia warto$¢
fluorescencii)

Wysoka czuto$¢ w ocenie obecnosci przeciwciat anty-HLA pozwala na
monitorowanie odpowiedzi humoralnej takze po transplantacii.
Interpretacja wyniku wczesniejsze transplantacje, cigze, transfuzje.

Ograniczenia: Wykrywane wylacznie przeciwciata klasy IgG.

Efekt prozonalny (duza ilos¢ anty-HLA IgM)

Leczenie biologiczne: przeciwciata terapeutyczne takie jak 1VIg, ATG,
Rytuksymab,

Krzyzowa reakcja wobec antygendw bakteryjnych /wirusowych, kompleksy
immunologiczne lub agregaty przeciwciat zawarte w surowicy.

Wartosci referencyjne/

Sposéb oceny Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod badania SAP
Metoda Luminex - fluorymetria przeptywowa (bead array)
Materiat Surowica: 2 ml krwi petnej, zylnej pobranej na skrzep

bez cech hemolizy.

Przygotowanie pacjenta Brak szczegoinych wymogdw. Dopuszczalny lekki positek.

Do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

REEICE ater e odwirowa¢ (10 min /2000 obr/min) i transportowa¢ w stanie zamrozenia.

Wykazanie swoistych aloprzeciwciat anty-HLA u oczekujacego na przeszczep,
zimmunizowanego biorcy stanowi bariere dla transplantaciji. Jesli przeciwciata
anty-HLA skierowane sg przeciwko antygenom dawcy (tzw.DSA: donor specific
antibodies), zwiekszone jest ryzyko odrzucania przeszczepu.

Badanie ma zastosowanie w trakcie kwalifikacji do przeszczepienia oraz takze
Znaczenie kliniczne do monitorowania odpowiedzi humoralnej biorcy na niezgodnosci HLA z dawcg
(DSA).

Badanie mozna wykorzysta¢ do okreslenia nieakceptowalnych niezgodno$ci
HLA przed przeszczepieniem narzadowym i wyliczenia
indeksu VPRA (wirtualnego PRA). Im wyzszy wskaznik [%] vPRA tym nizsza
szansa na immunologicznie kompatybilnego dawce.

Pozytywny — wykryto przeciwciata anty-HLA w klasie IgG o wskazanej
swoistosci.
Negatywny- nie wykryto przeciwciat swoistych wobec HLA

Wynik podawany w jednostkach MFI ($rednia warto$¢ fluorescencii)
Do interpretacji wyniku w zakresie monitorowania po transplantacji niezbedna

Interpretacja wyniku jest znajomos¢ HLA dawcy

Ograniczenia: Wykrywane wylacznie przeciwciata klasy IgG.

Efekt prozonalny (duza ilos¢ anty-HLA IgM)

Leczenie biologiczne: przeciwciata terapeutyczne takie jak 1VIg, ATG,
Rytuksymab,

Krzyzowa reakcja wobec antygenow bakteryjnych /wirusowych, kompleksy
immunologiczne lub agregaty przeciwciat zawarte w surowicy.

Wartosci referencyjne/

Sposéb oceny Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod badania SAD
Metoda Luminex - fluorymetria przeptywowa (bead array)
Materiat Surowica: 2 ml krwi petnej, zylnej pobranej na skrzep

bez cech hemolizy.

Przygotowanie pacjenta Brak szczegoinych wymogdw. Dopuszczalny lekki positek.

Do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

REEICE ater e odwirowa¢ (10 min /2000 obr/min) i transportowa¢ w stanie zamrozenia.

Wykazanie swoistych aloprzeciwciat anty-HLA u oczekujacego na przeszczep,
zimmunizowanego biorcy stanowi bariere dla transplantacji. Jesli przeciwciata
anty-HLA skierowane sg przeciwko antygenom dawcy (tzw.DSA: donor specific
antibodies), zwiekszone jest ryzyko odrzucania przeszczepu.

Badanie ma zastosowanie w trakcie kwalifikacji do przeszczepienia oraz takze
Znaczenie kliniczne do monitorowania odpowiedzi humoralnej biorcy na niezgodnosci HLA z dawcg
(DSA).

Badanie mozna wykorzysta¢ do okreslenia nieakceptowalnych niezgodno$ci
HLA przed przeszczepieniem narzadowym i wyliczenia
indeksu VPRA (wirtualnego PRA). Im wyzszy wskaznik [%] vPRA tym nizsza
szansa na immunologicznie kompatybilnego dawce.

Pozytywny — wykryto przeciwciata anty-HLA w klasie IgG o wskazane;
swoistosci.
Negatywny- nie wykryto przeciwciat swoistych wobec HLA

Wynik podawany w jednostkach MFI ($rednia warto$¢ fluorescencii)
Do interpretacji wyniku w zakresie monitorowania po transplantacji niezbedna

Interpretacja wyniku jest znajomos¢ HLA dawcy

Ograniczenia: Wykrywane wylacznie przeciwciata klasy IgG.

Efekt prozonalny (duza ilos¢ anty-HLA IgM)

Leczenie biologiczne: przeciwciata terapeutyczne takie jak IVIg, ATG,
Rytuksymab,

Krzyzowa reakcja wobec antygenow bakteryjnych /wirusowych, kompleksy
immunologiczne lub agregaty przeciwciat zawarte w surowicy.

Wartosci referencyjne/

Sposéb oceny Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania LP1

Metoda Luminex - fluorymetria przeptywowa (bead array)

Surowica: 2 ml krwi petnej, zylnej pobranej na skrzep

Materiat bez cech hemolizy.

Przygotowanie pacjenta Brak szczegolnych wymogow. Dopuszczalny lekki positek.

Do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

SEYIS MR odwirowaé (10 min /2000 obr/min) i transportowa¢ w stanie zamrozenia.

Stwierdzenie obecno$ci aloprzeciwciat anty-HLA wigzacych dopetniacz
(sktadowg C1q) swiadczy o bardzo wysokim ryzyku i najczesciej stanowi
Znaczenie kliniczne przeciwskazanie dla transplantacji od danego dawcy.

W trakcie monitorowanie po przeszczepieniu, wykrycie obecno$¢ anty-DSA
C1q(+) jest negatywne dla rokowania przeszczepu.

Negatywny- Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA wigzacych sktadowg C1q
dopetniacza.
Pozytywny- obecno$¢ przeciwciat anty-HLA wigzacych sktadowa C1q

tniacza.
Interpretacja wyniku dopetniacza

Wynik podawany w jednostkach MFI (srednia warto$¢ fluorescencii)
Do interpretacji wyniku w zakresie monitorowania po transplantacji niezbedna
jest znajomos¢ HLA dawcy

Wartosci referencyjne Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA, w tym tez wigzacych sktadowa
dopetniacza C1q

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobrain UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod badania LP Il
Metoda Luminex - fluorymetria przeptywowa (bead array)
Materiat Surowica: 2 ml krwi petnej, zylnej pobranej na skrzep

bez cech hemolizy.

Przygotowanie pacjenta Brak szczegoinych wymogdw. Dopuszczalny lekki positek.

Do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

REEICE ater e odwirowa¢ (10 min /2000 obr/min) i transportowac¢ w stanie zamrozenia.

Stwierdzenie obecnosci aloprzeciwciat anty-HLA wigzacych dopetniacz
(skladowa C1q) $wiadczy o bardzo wysokim ryzyku i najcze$ciej stanowi
Znaczenie kliniczne przeciwskazanie dla transplantacji od danego dawcy.

W trakcie monitorowanie po przeszczepieniu, wykrycie obecno$¢ anty-DSA
C1q(+) jest negatywne dla rokowania przeszczepu.

Negatywny- Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA wigzacych sktadowg C1q
dopetniacza.
Pozytywny- obecno$¢ przeciwciat anty-HLA wigzacych sktadowa C1q

dopetniacza.
Interpretacja wyniku opelniacza

Wynik podawany w jednostkach MFI (srednia warto$¢ fluorescencii)
Do interpretacji wyniku w zakresie monitorowania po transplantacji niezbedna
jest znajomos¢ HLA dawcy

Wartosci referencyjne Brak obecnosci przeciwciat anty-HLA, w tym tez wigzacych skladowq
dopetniacza C1q

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobrarn UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod badania PRK
Metoda serologiczna — test mikrolimfocytotoksyczny CDC
Materiat biorca : krew pefna pobrana na heparyne sodowa (4 ml) oraz surowica (2ml)

dawca: krew petna pobrana na heparyne sodowg, (4 ml) oraz surowica (2ml)

Przygotowanie pacjenta Brak szczegoinych wymogdw. Dopuszczalny lekki positek.

Bezzwtocznie po pobraniu, materiat nalezy dostarczy¢ do godz. 10:00 do
Laboratorium (bud. CMN, parter, Laboratorium Immunologii i Transplantologii
Klinicznej) Termin wykonania badania nalezy wcze$niej uzgodni¢
telefonicznie.

Stabilno$¢ materiatu

Obecnos¢ preformowanych aloprzeciwciat skierowanych przeciwko
niezgodnym z dawcg HLA (anty-HLA o specyficznosci DSA) ma decydujace
znaczenie przy doborze dawcy i biorcy do przeszczepow narzadowych
(nerka, trzustka, serce) oraz komorek krwiotwérczych (dawcy
haploidentyczni). Wynik badania powinien by¢ oceniany réwnolegle z
wynikami przeciwciat anty-HLA u biorcy.

Badanie jest wykonywane w wariancie z DTT (ditiotreitolem) celem
weryfikacji klasy przeciwciat (rozréznienie IgM /1gG)

Znaczenie kliniczne

Wynik ujemny: brak przeciwciat wigzacych dopetniacz swoistych wobec

Interpretacja wyniku limfocytow dawcy
Wynik dodatni: obecne przeciwciata wiazace dopelniacz swoiste wobec
limfocytow dawcy

Wartosci _ _
P towo — .

referencyjne/Sposéb rawidtowo — ujemny

formutowania wyniku

Czas oczekiwania na wynik 1 dzien

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania HGS

NGS (Next Gen Sequencing): sekwencjonowanie nastepnej generacji,
Metoda wysoka rozdzielczo$¢ typowania HLA w zakresie 12 loci HLA-
A;B;C;DRB1;DQ;DP

Min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)
(oddzielna probdwka)

Materiat

Przygotowanie pacjenta Brak szczegoinych wymogdw. Dopuszczalny lekki positek.

brak granicznych. Zaleca si¢ do 72 godz transport w temperaturze otoczenia,

SERIIcE materals powyzej tego czasu materiat zamrozic.

Dobor dawcy i biorcy do przeszczepienia komdrek krwiotworczych od dawcy
niespokrewnionego /haploidentycznego na poziomie wysokiej rozdzielczosci.
Dobér do przeszczepienia narzadéw unaczynionych, szczegdlnie wzgledem
biorcéw wysokozimmunizowanych.

Znaczenie kliniczne

Interpretacja wyniku Identyfikacja swoistych amplifikacii

Geny HLA oznaczone u pacjenta zgodne z aktualng baza alleli dostepna na

Wartoscl referencyjne https://www.ebi.ac.uk/ipdimathlal

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania A-02

genetyczna - PCR SSO na niskim poziomie rozdzielczo$ci, nastepnie PCR

LGk SSP na wysokim poziomie rozdzielczosci — okre$lenie allelu HLA-A*02.

Min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

LA (oddzielna probdwka)

Przygotowanie pacjenta Brak szczegoinych wymogéw. Dopuszczalny lekki positek.

brak granicznych. Zaleca si¢ do 72 godz transport w temperaturze otoczenia,

SERIIcE materals powyzej tego czasu materiat zamrozic.

Biomarker przy kwalifikacji do leczenia tebentafuspem czerniaka btony

Znaczenie kliniczne Con
naczyniowej oka (uveal melanoma, UM).

Interpretacja wyniku Identyfikacja swoistych amplifikacji.

Wartosci referencyjne Obecny allel HLA-A*02:01 — wskazanie do leczenia tebentafuspem
Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania KIR

genetyczna - PCR SSP low resolution (reakcja taficuchowa polimerazy z

Metoda . . S
zastosowaniem sekwenciji specyficznych primeréw)

min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

LA (oddzielna probdwka)

Brak szczegoinych wymogow —
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania w

Stabilnos¢ materiatu . . . . h
temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic.

Receptory KIR (killer-cell immunoglobulin-like receptor) petnig funkcje
regulacyjng dotyczacq aktywnosci komérek NK. Genotypowanie KIR moze by¢
wykonywane na etapie doboru dawca-biorca komorek krwiotwérczych w celu
zwiekszenia efektu przeszczep przeciwko biataczce (GVL) lub dla kobiet w
trakcie diagnostyki nieptodno$ci czy nieudanych préb in vitro. Aktywno$¢
macicznych komérek uNK moze mie¢ wptyw na m.in. zagniezdzenie zarodka.
Mozemy wyrdzni¢ dwa genotypy KIR: AA i Bx.

Ligandami dla KIR sg gtéwnie HLA-C.

Na koncowe ryzyko niepowodzen maja wplyw dwie skfadowe:

Znaczenie kliniczne

Haplotyp AA u kobiety i HLA-z grupy C2 u mezczyzny. W tym przypadku w
celu oszacowania ostatecznego ryzyka zaleca si¢ wykonanie HLA-C u
matki. Jezeli kobieta ma HLA réwniez z grupy C2 to nie obserwuje sie
zwiekszonego ryzyka.

Interpretacja wyniku Oznaczenie genotypu KIR pacjenta

Wartosci referencyjne Mozliwe jest wykrycie do 16 gendw KIR.

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania KIR+L

Genetyczna - PCR SSP low resolution (reakcja taricuchowa polimerazy z
Metoda zastosowaniem sekwencji specyficznych primeréw) —KIR i PCR SSO (PCR z
zastosowaniem sekwencji specyficznych oligonukleotydéw)-HLA-C

min. 2 ml krwi petnej zylnej pobranej na EDTA (K2EDTA lub K3EDTA)

LA (oddzielna probdwka)

Brak szczegoinych wymogow —
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

Brak warunkéw granicznych. Zaleca sie transport do 72 godzin od pobrania w

Stabilnos¢ materiatu . . . . -
temperaturze otoczenia. Powyzej tego czasu materiat nalezy zamrozic.

Receptory KIR (killer-cell immunoglobulin-like receptor) petig funkcje
regulacyjng dotyczaca aktywnosci komérek NK. Genotypowanie KIR moze by¢
wykonywane na etapie doboru dawca-biorca komorek krwiotwérczych w celu
zwiekszenia efektu przeszczep przeciwko biataczce (GVL) lub dla kobiet w
trakcie diagnostyki nieptodnosci czy nieudanych prob in vitro. Aktywnos$é
macicznych komérek uNK moze mie¢ wptyw na m.in. zagniezdzenie zarodka.
Znaczenie kliniczne Mozemy wyrdzni¢ dwa genotypy KIR: AA i Bx.

Ligandami dla KIR sg gtéwnie HLA-C.

Na konicowe ryzyko niepowodzen maja wptyw dwie sktadowe:

Haplotyp AA u kobiety i HLA-z grupy C2 u mezczyzny. W tym przypadku w
celu oszacowania ostatecznego ryzyka zaleca si¢ wykonanie HLA-C u
matki. Jezeli kobieta ma HLA réwniez z grupy C2 to nie obserwuje sie
zwiekszonego ryzyka.

Oznaczenie genotypu KIR

I e TR Oznaczenie antygenéw HLA-C

KIR: Mozliwe jest wykrycie do 16 gendw KIR.

Wartosci referencyjne HLA-C: W zakresie typowanego locus mozlli'we jest wykrycie dwaoch
antygendw w przypadku heterozygoty badz jednego w przypadku
homozygotycznosci.

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobrar UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AXE_I

Proba krzyzowa, elucja, oznaczenie specyficznych przeciwciat w eluacie

Metoda metoda fluorymetrii przeptywowej — Luminex.

Materiatem analitycznym jest surowica krwi (dopuszcza sie tez badanie
Materiat osocza), oddzielona od $wiezej krwi petnej bez cech hemolizy oraz komarki
dawcy z danym HLA /epletem HLA

Brak szczegoinych wymogow —
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie maja wptywu leki, wysitek czy positek.

do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

RERIeE pateraly odwirowaé (10 min /2000 obr/min) i transportowa¢ w stanie zamrozenia

W celu zweryfikowania stabych/fatszywych przeciwciat anty HLA w

= wyselekcjonowanych przypadkach biorcéw wysokouczulonych.

Jezeli w eluacie wykryto przeciwciata w zakresie weryfikowanych przeciwciat,

e Sk uznaje si¢ je za istotne kliniczne.

Wartosci referencyjne Stwierdzenie obecnosci/braku przeciwciat anty-HLA
Czas oczekiwania na wynik Uzgadniany indywidualnie
Miejsce i godziny pobran Tylko Kliniki UCK Gdarisk
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AXE_Il

Préba krzyzowa, elucja, oznaczenie specyficznych przeciwciat w eluacie

Metoda metoda fluorymetrii przeptywowej — Luminex.

Materiatem analitycznym jest surowica krwi (dopuszcza sie tez badanie
osocza), oddzielona od $wiezej krwi petnej bez cech hemolizy oraz komarki
dawcy z danym HLA /epletem HLA izolowane ze $ledziony weztow
chtonnych

Materiat

Brak szczegoinych wymogow —
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie maja wptywu leki, wysitek czy positek.

do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

RERIeE pateraly odwirowaé (10 min /2000 obr/min) i transportowa¢ w stanie zamrozenia

W celu zweryfikowania stabych/fatszywych przeciwciat anty HLA w

= wyselekcjonowanych przypadkach biorcéw wysokouczulonych.

Jezeli w eluacie wykryto przeciwciata w zakresie weryfikowanych przeciwciat,

e Sk uznaje si¢ je za istotne kliniczne.

Wartosci referencyjne Stwierdzenie obecnosci/braku przeciwciat anty-HLA
Czas oczekiwania na wynik Uzgadniany indywidualnie
Miejsce i godziny pobran Tylko Kliniki UCK Gdarisk
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania DEN_I

Fluorymetria przeptywowa-Luminex po uprzedniej denaturacji w no$nika
Metoda . : . .
(beadsdw) w kwasnym $rodowisku.

Materiatem analitycznym jest surowica krwi oddzielona od $wiezej krwi petnej

Materiat bez cech hemolizy.

Brak szczegdlnych wymogow —
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie majg wptywu leki, wysitek czy positek.

do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

SN I odwirowa¢ (10 min /2000 obr/min) i transportowa¢ w stanie zamrozenia

Weryfikacja fatszywie dodatnich wynikéw u pacjentéw z niejasnym zakresem
przeciwciat anty-HLA.

Przeciwciata anty-HLA skierowane selektywnie przeciwko determinantom
antygenowym na no$niku po denaturacji, nie wnosza zwigkszonego ryzyka
dla transplantaciji. Procedura potwierdza obecno$¢ przeciwciat przeciwko
zdenaturowanym, nieistotnym kliniczne epletom.

Postepowanie dedykowane dla wybranej grupy pacjentéw do prawidtowego
przypisanie nieakceptowalnych niezgodnosci.

Znaczenie kliniczne

Jezeli w badanej surowicy z uzyciem zdenaturowanych epletéw na
Interpretacja wyniku mikrobeadsach, wykryto przeciwciata w zakresie weryfikowanych przeciwciat,
uznaje sie je za fatszywe.

- . Stwierdzenie obecno$ci/braku obecnosci przeciwciat anty-HLA przeciwko
Wartosci referencyjne

zdenaturowanym
Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Tylko Kliniki UCK Gdansk
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania DEN_II

Fluorymetria przeptywowa-Luminex po uprzedniej denaturacji w no$nika

Metod
eloda (beadsow) w kwasnym $rodowisku.

Materiatem analitycznym jest surowica krwi oddzielona od $wiezej krwi petnej

Materiat bez cech hemolizy.

Brak szczegoinych wymogow —
Przygotowanie pacjenta Nie trzeba by¢ na czczo.
Na wynik badania nie maja wptywu leki, wysitek czy positek.

do 6 godzin w temperaturze otoczenia, powyzej tego czasu materiat nalezy

SEDIREE N2 odwirowaé (10 min /2000 obr/min) i transportowa¢ w stanie zamrozenia

Weryfikacja fatszywie dodatnich wynikéw u pacjentéw z niejasnym zakresem
przeciwciat anty-HLA.

Przeciwciata anty-HLA skierowane selektywnie przeciwko determinantom
antygenowym na no$niku po denaturacji, nie wnoszg zwiekszonego ryzyka
dla transplantaciji. Procedura potwierdza obecno$¢ przeciwciat przeciwko
zdenaturowanym, nieistotnym kliniczne epletom.

Postepowanie dedykowane dla wybranej grupy pacjentéw do prawidiowego
przypisanie nieakceptowalnych niezgodnosci.

Znaczenie kliniczne

Jezeli w badanej surowicy z uzyciem zdenaturowanych epletéw na
Interpretacja wyniku mikrobeadsach, wykryto przeciwciata w zakresie weryfikowanych przeciwciat,
uznaje sie je za fatszywe.

- . Stwierdzenie obecnosci/braku obecnosci przeciwciat anty-HLA przeciwko
Wartosci referencyjne

zdenaturowanym
Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Tylko Kliniki UCK Gdarisk
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Pracownia diagnostyki choréb autoimmunizacyjnych i
alerqgii tel. (68) 584-43-77 /584-43-95

Skrot/Kod badania ACPp

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Anemia zlosliwa (choroba Addisona-Biermera) — ok. 90%
Krewni I° 0sdb chorych na A-B — ok. 30 %

Znaczenie kliniczne Inne endokrynopatie — ok. 20%

Niedokrwisto$¢ z niedoboru zelaza - ok. 20%

Osoby zdrowe — ok. 5%

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

I e TR objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosci referencyjne >7.0 Ulml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AIF

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢é materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Rdznicowanie migdzy anemig ztosliwg a innymi przypadkami zaburzen
wchtaniania witaminy B12.

Przewlekte autoimmunologiczne zapalenie btony $luzowej zotadka i anemia
ztosliwa (choroba Addisona-Birmera) — ok. 90%

Krewni I° 0sdb chorych na A-B — <1 %

Inne endokrynopatie — ok. 5%

Niedokrwisto$¢ z niedoboru zelaza — <1%

Osoby zdrowe — <1%

Znaczenie kliniczne

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

I DT objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartoscl referencyjne =7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania EAG-A

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Celiakia

R Posta¢ skorna celiakii — dermatitis herpetiformis Duhring

Okreslenie obecnosci badanego autoprzeciwciata na podstawie
rozmieszczenia w tkance swoistej reakcji z antygenem
Interpretacja wyniku docelowym, wraz z oceng miana przeciwciat.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 —wynik negatywny

Ll i L miano =1:10- wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania EAG-G

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Celiakia

s Postac skorna celiakii — dermatitis herpetiformis Duhring

Okreslenie obecnosci badanego autoprzeciwciata na podstawie
rozmieszczenia w tkance swoistej reakcji z antygenem docelowym, wraz z

Interpretacja wyniku oceng miana przeciwciat.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 —wynik negatywny

L G LD miano =1:10- wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AGA-A

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢é materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Celiakia

= Posta¢ skorna celiakii — dermatitis herpetiformis Duhring

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

<25.0 RU/ml — wynik negatywny

L G LD 225.0 RUJmI - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AGA-G

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Celiakia

s Postac skorna celiakii — dermatitis herpetiformis Duhring

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<25.0 RU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >25.0 RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania TGA

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Celiakia

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 RU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania TGG

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Celiakia

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 RU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod profilu CELIAK-A | CELIAK-G

1. CELIAK-A: Przeciwciata przeciw deaminowanej gliadynie IgA,
transgutaminazie tkankowej IgA, poziom IgA catkowitej.

Zawartos¢ profili . ) . L
2. CELIAK-G: Przeciwciata przeciw deaminowanej gliadynie IgG,

transgutaminazie tkankowej IgG, przeciw czynnikowi wewnetrznemu

Castle’a.
Metoda Immunoblot (Polycheck)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Celiakia

Znaczenie kliniczne ) e g
Niedokrwisto$¢ zto$liwa

Interpretacja wyniku Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o
objawy kliniczne pacjenta.

Interpretacja wynikow dla autoprzeciwciat:
<0.30 kUl - negatywny

0.30-0.79 kU - graniczny

0.80-4.49 kU/I - stabo pozytywny

4.50-9.99 kU/I - pozytywny

>10.0 kU/I - wysoko pozytywny

Wartosci referencyjne Interpretacja wyniku IgA catkowitego:

<0,50 kU/I - bardzo niski poziom IgA. Mozliwy niedobér IgA, zalecane
wykonanie badan w klasie IgG.

0.50-0.80 kU/I - graniczny poziom IgA. Obnizony poziom IgA, zalecane
wykonanie badan w klasie 1gG.

>0.80 kU/I - poziom IgA w normie.

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu ASC

Metoda Immunognzymatyczna (ELISA) — ASC IgA i IgG oraz immunofluorescencii
posredniej (IF) - pANCA

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢é materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

® ASCA IgA/lgG
- choroba Crohn'a 60-80%
- colitis ulcerosae 10-20%
Znaczenie kliniczne
® pANCA
- choroba Crohn'a 5-20%

- colitis ulcerosae 70%

ASCA - ilociowa ocena stezenia badanych przeciwciat;

pANCA - okreslenie obecno$ci badanego autoprzeciwciata na podstawie
rozmieszczenia w cytoplazmie granulocytdw obojetnochtonnych swoistej

e Sk reakcji z antygenem docelowym, wraz z oceng miana przeciwciat.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.

ASC IgA/IgG :
<20.0 RU/ml — wynik negatywny
>20.0 RU/ml - wynik pozytywny
Wartosci referencyjne
Przeciwciata przeciwko pANCA:

miano <1:40 — wynik negatywny
miano =1:40 — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 20 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania GAD

Metoda Immunochemiluminescencja (CLIA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢é materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Cukrzyca typu 1.
Znaczenie kliniczne Stan przedcukrzycowy.
Zespot sztywnosci ogoine;.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

<10.0 IU/ml — wynik negatywny

L G LD 210.0 1U/mi — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania IAA

Metoda Immunochemiluminescencja (CLIA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Cukrzyca typu 1

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 AU/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 AU/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania ICA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Cukrzyca typu 1

Znaczenie kliniczne Stan przedcukzycowy.

Okreslenie obecnosci badanego autoprzeciwciata na
podstawie rozmieszczenia w tkance swoistej reakcji z
Interpretacja wyniku antygenem docelowym, wraz z oceng miana przeciwciat.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 —wynik negatywny

L G LD miano =1:10- wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania 1A2

Metoda Immunochemiluminescencja (CLIA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Cukrzyca typu 1
Znaczenie kliniczne Cukrzyca typu LADA
Stan przedcukrzycowy.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

<10.0 IU/ml — wynik negatywny

L G LD 210.0 1U/mi — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania ZnT

Metoda Immunochemiluminescencja (CLIA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Cukrzyca typu 1
Znaczenie kliniczne Cukrzyca LADA
Stan przedcukrzycowy.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

<10.0 AU/ml - wynik negatywny

L G LD >10.0 AU/mI - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania LMA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Autoimmunologiczne zapalenie watroby (35-100 %)

Znaczenie kliniczne . -
Autoimmunologicznie uwarunkowane choroby watroby

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:20 -wynik negatywny

Ll i L miano =1:20- wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania SLA

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Autoimmunologiczne zapalenie watroby (AIH typ 1)

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosci referencyjne 220.0 Ufml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania LKM-1

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Autoimmunologiczne zapalenie watroby (AlH typ 2)

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 RU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania SMA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Autoimmunologiczne zapalenie watroby (AIH typ 1) - typ aktynowy
Znaczenie kliniczne Wirusowe zapalenie watroby
Nowotwory zto$liwe

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:20 -wynik negatywny

Ll i L miano =1:20- wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AMA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Typ M2/M4 - Pierwotna marsko$¢ zotciowa watroby
- Twardzina uogélniona
- Przewlekte choroby watroby

= TypM6 - Polekowe zapalenie watroby

Typ M9 - Pierwotna marsko$¢ zétciowa watroby - (posta¢ wczesna).
- Przewlekta marsko$¢ watroby

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:20 -wynik negatywny

LRl i L miano =1:20- wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 7 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania BDA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Pierwotne stwardniajace zapalenie drog zotciowych (PSC)

Znaczenie kliniczne ; o
Autoimmunologicznie uwarunkowane choroby watroby

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:5 - wynik negatywny

Ll i L miano =1:5 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PPM

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Pierwotna marskos$¢ zétciowa watroby

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 RU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu PAM

Zawartos$¢ profilu Przeciwciata przeciwmitochondrialne typ M2, M2-3E, M-4, M-9.
Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Pierwotna marsko$¢ zotciowa watroby

Interpretacja wyniku Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wartoci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakciji silnie
pozytywnej (+++).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu AIH+A

M2, M2-3E, Sp100, PML, gp210, LKM-1, SLA/LP, LC-1, F-

Zawartos$¢ profilu aktyna, Ro-52

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

M2, M2-3E, Sp100, PML, gp210 — Pierwotna marsko$¢ zotciowa watroby
(PBC)

Znaczenie kliniczne LKM-1, SLA/LP, LC-1, F-aktyna — Autoimmunologiczne zapalenie watroby
(AIH)

Ro-52 - Autoimmunologiczne zapalenie watroby. Choroby reumatyczne.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

I DT objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

Wartosci referencyjne ) . : .. . L
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakcji silnie

pozytywnej (+++).
Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania GBM

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Choroba zwiazana z przeciwciatami przeciwko btonie podstawnej — posta¢

ptucna (Zespot Goodpasteur'a)
Znaczenie kliniczne . o . . )
Choroba zwigzana z przeciwciatami przeciwko btonie podstawnej — postaé

nerkowa (Gwattownie postepujace kiebuszkowe zapalenie nerek)

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosci referencyjne >7.0 Ulml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PLA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Pierwotne btoniaste ktebuszkowe zapalenie nerek(MGN)/

R Idiopatyczna nefropatia bfoniasta (IMN).

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 - wynik negatywny

Ll i L miano =1:10 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatgcznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod badania HEP
Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Stabilno$¢ materiatu

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
- krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne

Typ ,$wiecenia”

Antygeny jadrowe

Wystepowanie

Okotojadrowy/blo
nowy

dsDNA, ssDNA,
Sp100, lamininy

- Toczen rumieniowaty
uktadowy (SLE) — 30-90%
- SLE indukowane lekami
-80%

- Autoimmunologiczne
zapalenie watroby (AIH) —
30-40%

Homogenny

dsDNA, ssDNA

- SLE - 30-90%

- AlH - 30-40%

- SLE indukowane przez
leki — 80%

- Mieszana choroba tkanki
tacznej (MCTD) - 20-50%

Histony

- SLE indukowane lekami
-80%

- SLE - 30-70%

-RZS -0k.5 %

Nukleosomy

SLE —40-70%

Homogenno-
ziarnisty
(chromatynowy)

DFS70

- Choroby uktadowe tkanki
lacznej 5-30%

- Atopowe zapalenie
skory/ptuc

- Choroby nowotworowe

Ziarnisty (grubo- i
drobnoziarnisty)

Sm

- SLE - 5-30%

RNP (U1-nRNP)

- MCTD - ok. 98%
- SLE - 15-40%
-RZS - ok. 10%

SS-A/Ro

- Zespdt Sjogrena — 40-
95%

- SLE - 20-60%

- SLE wczesne
(noworodkéw) — ok. 98%
- Przewlekte
autoimmunologiczne
zapalenie watroby — ok.
40%

SS-BlLa

- Zespdt Sjogrena — 40-
95%
- SLE - 10-20%
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatgcznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Ku

- Zespoty naktadania
(zapalenie skorno-
miesniowe) — 30-55%
- SLE —ok. 10%

Centromer

- Sklerodermia — ok. 90%
- Zespol CREST - ok.
60%

Nuclear dots,
gp210

- Pierwotna marsko$¢
z6kciowa watroby — 30%
- Choroby reumatyczne -
ok. 3%

Cyklina | (PCNA)

- SLE - ok. 5-10%

Jaderkowy

Scl-70

- Sklerodermia (posta¢
rozsiana) — 25-75%

PM/Scl

- Zapalenie skorno-
miesniowe — ok. 10%

- Sklerodermia (posta¢
rozsiana)- ok 3%

- Zespdl CREST - 10-15%

Fibrillarina (U3-
nRNP)

- Sklerodermia(postaé
rozsiana)- ok 10 %

RNApolimeraza |

- Sklerodermia(posta¢
rozsiana)- ok 4%

Cytoplazmatyczn
y

Jo-1

- Zapalenie skorno-
miesniowe — 25-35 %

- Zapalenie
wielomiesniowe - 25-35%

PL-7, PL-12

- Zapalenie skorno-
miesniowe/
wielomig$niowe — 4-7%

AMA

- Pierwotna marsko$¢
z6ltciowa watroby, gtdwnie
AMA M-2 lub M-9

Aktyna

- Autoimmunologiczne
zapalenie watroby — ok.
40-90%

Rybosomalne
biatko P

- SLE 5-42%

Interpretacja wyniku

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

objawy kliniczne pacjenta.

Wartosci referencyjne

<1:80- wynik ujemny [-]
1:80 — 1:160- stabo-dodatni [+/-]
1:320 - 1:640- wynik dodatni [+]

1:1280 - 1:2560- wynik wysoko dodatni [++]
>1:2560 - wynik wybitnie dodatni [+++]

Czas oczekiwania na wynik

Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania dsDNA

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Toczen rumieniowaty uktadowy.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<10.0 IU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne =10.0 IU/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania SSA-52

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Zespot Sjogrena
Znaczenie kliniczne Toczen uktadowy
Zapalenie wielomig$niowe

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosci referencyjne >7.0 Ulml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania SSA-60

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Zespot Sjogrena

Znaczenie kliniczne Toczer ukladowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania SSB

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot Sjdgrena

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania RNP

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Mieszana choroba tkanki tacznej

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<5.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >5.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania Sm-D/ ASM

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Toczen rumieniowaty uktadowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania SCL

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Sklerodermia

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania CEN

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Sklerodermia ograniczona

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania JOA

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Zapalenie wielomig$niowe (PM)

s Zapalenie skorno-mie$niowe (DM)

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania BRP

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Toczen uktadowy — posta¢ neurologiczna

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<7.0 U/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >7.0 U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu ANB+DFS
nRNP/Sm, Sm, SS-A (Ro-60), Ro-52, SS-B, Scl-70, PM-Scl, Jo-1, CENP B,
Zawartos$¢ profilu PCNA, dsDNA, nukleosomy, histony, rybosomalne biatko P, AMA M2,
DFS70.
Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Patrz: tabela w: przeciwciata przeciwjagdrowe HEP

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wartosci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakc;ji silnie
pozytywnej (+++).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu ANB-23

dsDNA, nukleosomy, histony, SS-A (Ro-60), Ro-52, SS-B, nRNP/Sm, Sm,
Zawartos¢ profilu Mi-2, Ku, CENP A, CENP B, Sp100, PML, Scl-70, PM-Scl, RP11,
RP155, gp210, PCNA, DFS70.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Patrz: tabela w: przeciwciata przeciwjgdrowe HEP

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jako$ciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wartosci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakc;ji silnie
pozytywnej (+++).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Strona 72 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu ANM+R

Zawartodé profilu Mi-2, TIF1g, MDA5, NXP2, SAE1, Ku, PM-Scl, Jo-1, SRP, PL-7, PL-
12, EJ, OJ, cN-1A, HMGCR.

Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Zapalenie wielomig$niowe (PM)
Znaczenie kliniczne Zapalenie skorno-mie$niowe (DM)
Zespot antysyntetazowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakciji silnie
pozytywnej (+++).

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu ANS

Scl-70, CENP A, CENP B, RP11, RP155, fibrylaryna, NOR90, Th/To, PM-

Zawartos$¢ profilu Scl. Ku, NVL, Ro-52.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Twardzina ukfadowa.
Znaczenie kliniczne Twardzina ograniczona.
Zespoty naktadania (overlap syndromes)

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wartosci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakc;ji silnie
pozytywnej (+++).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu ACY

AMA-M2, M2-3E, rybosomalne biatko P, Jo-1, SRP, PL-7, PL-12, EJ, OJ,

Zawartos$¢ profilu Ro-52. Ha, Ks, Zo.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Twardzina ukfadowa.

Twardzina ograniczona.

Zespoty naktadania (overlap syndromes)
Znaczenie kliniczne Zapalenie wielomigniowe (PM)
Zapalenie skérno-miesniowe (DM)
Zespot antysyntetazowy

Pierwotna marsko$¢ zétciowa

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakc;ji silnie
pozytywnej (+++).

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatgcznik nr 49 do PZ-PL-02

Edycja 3

Skrét/Kod badania ANCA
Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Stabilno$¢ materiatu

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:

- krew petna pobrana na skrzep: temp. pokojowa do 24h, temp. lodowki
(+2-8°C) do 48h

- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne

Typ przeciwciatl | Znaczenie diagnostyczne Wystepowani
e
Okotojadrowy — o Zespot Churg-Straussa 20-60%
pANCA e Klasyczne guzkowe 40-70%
(MPO, elastaza zapalenie tetnic ’
’ ’ o Mikroskopowe guzkowe 40-70%
gz:’tr[l):li’tr:):e(r;, na LU L k. 80%
iinr’1e) ry e Stwardniajace zapalenie ok. 607
drég zétciowych 60-70%
o Wrzodziejace zapalenie
jelita grubego 10-25%
e Toczen uktadowy 5-25%
e RZS .
e Choroba Crohn’a ok. 10%
o Ziarniniak Wegnera 80-90%
y - cANCA e Klasyczne guzkowe 10-15%
(PRG3, BPI) zapalenie tetnic 10-15%
o Mikroskopowe guzkowe
zapalenie naczyn
o Polyarteritis nodosa <10%

Interpretacja wyniku

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.

Wartosci referencyjne

miano <1:40 - wynik negatywny
miano =1:40 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik

Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobrant UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania MPO

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Patrz: tabela w: przeciwciata przeciwgranulocytarne ANCA

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<3.5 IU/ml = wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >3.5 IU/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Strona 77 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PRG

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Patrz: tabela w: przeciwciata przeciwgranulocytarne ANCA

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<2.0 IU/ml = wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >2.0 1U/ml — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu ANP

Zawartos$¢ profilu MPO, PRG3, BPI, laktoferryna, katepsyna G, elastaza

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Patrz: tabela w: przeciwciata przeciwgranulocytarne ANCA

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<1.0 Ratio — wynik negatywny
Wartosci referencyjne 1.0-2.0 Ratio — wynik graniczny
>2.0 Ratio — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PKA

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<12.0 — PL- IgA- U/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >12.0 - PL- IgA- U/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PKM

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<12.0 — PL- IgM/ = U/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >12.0 - PL- IgM — U/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PKG

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<12.0 — PL- IgG — U/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >12.0 - PL- IgG - U/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania GPA-A

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 — RU/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 - RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobra UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania GPA-M

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 — RU/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 - RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania GPA-G

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 — RU/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 - RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu FSA

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<10.0 — MPL-U/ml lub GPL-U/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >10.0 - MPL-U/ml lub GPL-U/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu PTAB

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<10.0 - U/ml - wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >10.0 - U/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania EVA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Ziarniniak Wegnera

Syndrom Kawasaki

Poliangiitis

Znaczenie kliniczne Zespot antyfosfolipidowy

Zespol odrzucania (np. po transplantacii serca)
Twardzina

Lysienie plackowate

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 - wynik negatywny

Ll i L miano =1:10 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Strona 88 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PAA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Pecherzyca zwykia
Pecherzyca rumieniowata
Pecherzyca lisciasta
Pecherzyca opryszczkowata

Znaczenie kliniczne

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 - wynik negatywny

L G LD miano =1:10 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania PAB

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Pemfigoid pecherzykowy

Znaczenie kliniczne Opryszczki (pemfigoid) ciezarnych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 - wynik negatywny

Ll i L miano =1:10 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu PDP

Zawartos$¢ profilu desmogleina 1i 3, BP 180 i 230, envoplakina, kolagen VII

Metoda Immunoenzymatyczna (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Autoantygen

Pemphigoid pecherzowy BP180 i BP230 - >90%
(bullous pemphigoid)
Pemphigoid cigzarnych BP180 i BP230 - >90%
(pemphigoid gestationis)
Pemphigoid bfon stuzowych BP180 - ok 50%
(mucous membrane pemphigoid)

s Pecherzyca lisciasta Desmogleina 1 - >90%
(pemphigus foliaceus)
Pecherzyca zwyczajna Desmogleina 1i 3 - >90%
(pemphigus vulgaris)
Pecherzyca IgA Desmogleina 1 lub 3 — ok 50%
Pecherzyca paranowotworowa Enwoplakina, periplakina — ok 80%
(PNP)
Nabyte pecherzowe oddzielanie Kolagen typu VII - ok 50%
si¢ naskorka

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

I e TR objawy kliniczne pacjenta.

<1.0 Ratio — wynik negatywny
Wartosci referencyjne 1.0-2.0 Ratio — wynik graniczny
>2.0 Ratio — wynik pozytywny

Czas oczekiwania Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobrat UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania ABA+R

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Zespoty paranowotworowe

Stany zapalne uktadu nerwowego o podtozu autoimmunologicznym
Stwardnienie rozsiane

Podostre twardniejace zapalenie istoty biatej mozgu

Choroba Alzheimera

Zespol Guillian-Barre.

Znaczenie kliniczne

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

I DT objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 - wynik negatywny

Ll i L miano 21:10 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu

NAB

Zawartos$¢ profilu

Hu, Yo, Ri, PNMA2(Ma2/Ta), CV2, amfifizyna

Metoda

Immunoblot (IB)

Materiat

Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Stabilno$¢ materiatu

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
- krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne

. Asocjacja .
Antygen Lokalizacja onkologiczna Zespoty neurologiczne
Hu Jadra Rak drobno- - ataksja mézdzkowa
(ANNA 1) komorkowe ~f  komorkowy | . neyropatia czuciowa
neuronéw CUNi |  pluca (sensoryczna)
OUN Nerwiak - zapalenie mozgu i rdzen
zarodkowy
Rak gruczotu
krokowego
Ri Jadra Rak piersi, - ataksja mézdzkowa
komorkowe Rak drobno- - opsoklonie/ mioklonie
(ANNA2) neuronow CUN | komorkowy P
ptuca
Rak jajnika,
Yo Cytoplazma Rak jajnika, - ataksja mézdzkowa
(PCA 1) Ilg?Jrrrl](ci)r:?ek . Rak piersi
8 Rak pecherza
moczowego
PNMA2 Jaderka Rak jadra - zapalenie pnia mézgu
(Ma2/Ta) komorek Rak ptuca
neuronalnych. Rak piersi
Cv2 Cytoplazma Rak drobno- - ataksja mézdzkowa
oligodendro- komorkowy - zapalenie uktadu
cytow ptuca limbicznego
Grasiczak - zespot Lamberta-
Eatona
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatgcznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Amfifizyna

Btona
pecherzykéow
synaptycznych

Rak piersi

- zespot sztywnosci
uogdlnione; (stiff man
syndrome)

- zapalenie mézgu i
rdzenia

- limbiczne zapalenie
mézgu

- neuropatia czuciowa

Interpretacja wyniku

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

objawy kliniczne pacjenta.

Wartosci referencyjne

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).

Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakc;ji silnie

pozytywnej (+++).

Czas oczekiwania na wynik

Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02

Edycja 3

Skroét/Kod profilu NAB+RST
Zawartos$é profilu Hu, Yo, Ri, PNMA2(Ma2/Ta), CV2, amfifizyna, rekoweryna, SOX 1, tityna,
P Zic4, GADB5, Tr (DNER)
Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
PMR (pobrane do pustej probowki)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo
Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnoé materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.
- PMR: temp. lodéwki do 48h
o Asocjacja .
Antygen Lokalizacja onkologiczna Zespoty neurologiczne
Hu Jadra Rak drobno- - ataksja mézdzkowa
komorkowe komaorkowy - neuropatia czuciowa
(ANNAT) | heuronow CUNi | pluca sonsonyeana)
OUN Nerwiak - zapalenie mozgu
zarodkowy i rdzenia
Rak gruczotu
krokowego
Ri Jadra Rak piersi, - ataksja mézdzkowa
(ANNA 2) komorkgw% Rak drobno- - opsoclonus/
neurondw CUN - { komarkowy myoclonus
ptuca
Znaczenie kliniczne Rak jajnika,
Yo Cytoplazma Rak jajnika, - ataksja mézdzkowa
komorek Rak piersi
(PCA 1) Uk ak piersi
AL Rak pecherza
moczowego
PNMA2 Jaderka Rak jadra - zapalenie pnia mdzgu
(Ma2/Ta) komorek Rak pluca
neuronalnych. Rak piersi
Cv2 Cytoplazma Rak drobno- - ataksja mézdzkowa
oligodendrocytd | komdrkowy - zapalenie uktadu
w ptuca limbicznego
Grasiczak - zespot Lamberta-
Eatona

Strona 95 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Amfifizyna Btona Rak piersi - zespdt sztywnosci
pecherzykow uogdlnionej (stiff man
synaptycznych syndrome)

- zapalenie mozgu i

rdzenia

- limbiczne zapalenie

mozgu

- neuropatia czuciowa
Rekoweryn | Fotoreceptory Rak - retinopatia powigzana
a siatkowki drobnokomérko | z nowotworem

wy ptuca

SOX1 Jadra komérek | Rak drobno- - zwyrodnienie
glejowych komaérkowy mbzdzku
Bergmanna ptuca - neuropatia czuciowa

(sensoryczna)
- zespot Lamberta-
Eatona

Tityna Wewnatrz- Grasiczak - miastenia
komorkowe rzekomoporazna
filamenty (koreluje z aktywnoscig
biatkowe migsni choroby)
poprzecznie
prazkowanych

Zic4 Jadra Rak drobno- Paraneoplastic
komorkowe komorkowy neurologic disorders
neuronow, ptuca (PND)
gtdéwnie w
warstwie
ziamistej
mézdzku.

GADG5 Warstwa Rak drobno- Stiff-person syndrom
ziarnista komorkowy
mézdzku ptuca

Rak piersi
Rak jelita
grubego

Tr (DNER) | Cytoplazma Ziarnica ztosliwa | Zwyrodnienie mézdzku
komdrek
Purkiniego

Interpretacja wyniku

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wartoci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-), do reakciji silnie

pozytywnej (+++).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Skroét/Kod profilu AZM

Zawartos¢ panelu NMDA, AMPA 1 2, GABA B, CASPR 2, LGI 1, DPPX

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Surowica (krew zylna pobrana do probéwki ,na skrzep”)

Materiat PMR (pobrane do pustej probowki)

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:

- krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

- PMR: temp. lodéwki do 48h

Stabilno$¢ materiatu

Autoimmunologiczne zapalenie mdzgu:

Zespot neurologiczny | Powiazanie z
nowotworem
Anty-NMDA Zapalenie mozgu Rak jajnika,
(ok 60% w PNS) Rak jader
Anty-AMPA 1i2 | Zapalenie uktadu Rak oskrzeli,
limbicznego Rak sutka,
(ok 70% w PNS) grasiczak
Anty-GABAs Zapalenie uktadu Rak drobnokomérkowy
limbicznego ptuc (SCLC)
(ok 50% w PNS)
Znaczenie kliniczne Anty-CASPR2 Zapalenie ukladu
limbicznego grasiczak
(ok 30% w PNS),
Neuromiotonia,
Zespot Morvana
Anty-LGI Zapalenie ukfadu Rak tarczycy,
limbicznego SCLC,
(ok 10% w PNS) Rak nerki,
Rak jajnika,
grasiczak
Anty-DPPX Zapalenie mozgu
zwigzane z obecno$cig
przeciwciat przeciw
DPPX

Interpretacja wyniku

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0
objawy kliniczne pacjenta.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatgcznik nr 49 do PZ-PL-02

Edycja 3

Wartosci referencyjne

Surowica:
miano <1:10 - wynik negatywny
miano =1:10 - wynik pozytywny

PMR (natywny):
miano <1:1 - wynik negatywny
miano =1:1 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik

Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod profilu AQP4+MOG

Zawarto$¢ panelu AQP4 i MOG

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna qurana’dolprob()wki ,na skrzep”)
PMR (pobrane do pustej probowki)

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:

- krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

- PMR: temp. lodoéwki do 48h

Stabilno$¢ materiatu

Zespoty przebiegajace z zapaleniem nerwéw wzrokowych (NMO) — 70%

L Zespoly przebiegajace z zapaleniem nerwow wzrokowych [
Znaczenie Kliniczne rdzenia przedtuzonego (NMOSD) - 65%

Zapalne choroby demilinizacyjne u dzieci — 30-40%

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

Surowica:
miano <1:10 - wynik negatywny
miano 21:10 - wynik pozytywny
Wartosci referencyjne
PMR (natywny):
miano <1:1 - wynik negatywny
miano =1:1 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profil GAN+R

GM1, GM2, GM3, GM4, GD1a, GD1b, GD2, GD3, GT1a, GT1b, GQ1b i

TR BT sulfatydy w Klasach IgM i 1gG

Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
PMR (pobrane do pustej probowki)

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:

- krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

- PMR: temp. lodoéwki do 48h

Stabilno$¢ materiatu

Zespot Guillain- Barre

CIDP

Wieloogniskowa neuropatia motoryczna
Zespot Miller- Fishera

Znaczenie kliniczne

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).

Wartosci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-) do reakcii
pozytywnej (+).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profil PLN

Zawarto$¢ panelu neurofascyna 155 i 186, kontaktyna 1 (CNTN1) i CASPR 1

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna qurana’dolprob()wki ,na skrzep”)
PMR (pobrane do pustej probowki)

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:

- krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

- PMR: temp. lodoéwki do 48h

Stabilno$¢ materiatu

Znaczenie kliniczne Diagnostyka zaburzen czucia o podtozu autoimmunologicznym

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

I DT objawy kliniczne pacjenta.

Surowica:
miano <1:10 - wynik negatywny
miano =1:10 - wynik pozytywny
Wartosci referencyjne
PMR (natywny):
miano <1:1 - wynik negatywny
miano =1:1 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 14 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania ACHRAB

Metoda METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Miastenia gravis

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<0.45 nmol/L — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >0.45 nmol/L — wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 14 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania MuSK

Metoda METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Miastenia gravis

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<0.40 U/ml — wynik negatywny

Wartosci referencyjne >0.40 Ufml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 20 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania TSHr

Metoda METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Choroba Graves-Basedowa.

Znaczenie kliniczne . -
Inne autoimmunologicznie uwarunkowane choroby tarczycy.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<1.80 IU/L — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >1.80 IU/L - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AAA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Pierwotna niedoczynno$¢ nadnerczy (choroba Addisona)

Znaczenie kliniczne " S
Endokrynopatie immunologicznie uwarunkowane.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:4 - wynik negatywny

Ll i L miano =1:4 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania CAA

Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Autoimmunologicznie zapalenie miesnia sercowego - np. zespdt Dresslera
(typ lll'i/lubintercalated discs) )

Znaczenie kliniczne Goraczka reumatyczna (typ )

Miastenia (typ IV).

Pierwotna kardiomiopatia, zespdt po kardiotomii (typ I1-1V)

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

L TR L) objawy kliniczne pacjenta.

miano <1:10 - wynik negatywny

L G LD miano =1:10 - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 10 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Strona 107 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania AVC/Sa

Metoda METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Reumatoidalne zapalenie stawdéw

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 RU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 20 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania CEP

Metoda METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)

Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Reumatoidalne zapalenie stawdéw

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<20.0 RU/ml — wynik negatywny

Wartosclirsferency|ne >20.0 RU/ml - wynik pozytywny

Czas oczekiwania na wynik Do 20 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania CcMv
Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)
Materiat krew petna pobrana na EDTA
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo
Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - (I_(;;e(\j/:/) aegﬂa pobrana na EDTA: temp. pokojowa do 24h, temp. lodowki (+2-8

Zakazenie wirusem CMV - weryfikacja obecno$ci antygenu pp65 wirusa

s CMV produkowanego we wczesnej fazie replikacji wirusa.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

Oznaczenie ma charakter jako$ciowy — przy minimalnie jednej komérce

LUl L ) pozytywnej wynik okresla sie jako dodatni.

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod badania BBW-IgM/

Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka boreliozy.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
Wartosci referencyjne surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-) do reakcii
pozytywnej (+).

Wynik ostateczny (podsumowanie reakcji z antygenami) jest podawany jako
wynik ujemny/ graniczny/ dodatni dla danej klasy przeciwciat.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrét/Kod badania BBW-IgG

Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogoéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka boreliozy.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
Wartosci referencyjne surowicy z badanymi antygenami od reakcji negatywnej (-) do reakcii
pozytywnej (+).

Wynik ostateczny (podsumowanie reakcji z antygenami) jest podawany jako
wynik ujemny/ graniczny/ dodatni dla danej klasy przeciwciat.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu APC
Metoda Immunofluorescencji posredniej (IF)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo
Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - é;e(\j/\é Tg;a pobrana na EDTA: temp. pokojowa do 24h, temp. lodowki (+2-8

Zakazenie Pneumocystis carini. Ocena obecnosci przeciwciat w surowicy w

Znaczenie kliniczne Kiasach IgM i 1gG.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

Oznaczenie ma charakter jako$ciowy.

Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji badane;
surowicy z substratem tkankowym od reakcji negatywnej (-) do reakcji
wysoko pozytywnej (+++) dla kazdej z klas.

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania IGE

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Diagnostyka choréb alergicznych.

s Diagnostyka zakazen pasozytniczych.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

(ISP e objawy kliniczne pacjenta.

Dla os6b dorostych:

<100.0 kU/l - wynik negatywny

>100.0 kU/l — wynik pozytywny

Poziom IgE catkowitego u dzieci jest zalezny od wieku iz
uwagi na to, wynik pod wzgledem klinicznym, powinien by¢ interpretowany
przez lekarza-specjaliste.

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Strona 114 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02

Edycja 3

Skrot/Kod profili

SPE-E /SPE-K /SPE-L

Dostepne alergeny

Acarus siro (d70)
Aureobasidium pullulans (m12)
Alternaria tenuis (m6)

Anisakis simplex (p4)
Aspergillus fumigatus (m3)
babka lancetowata (w9)

banan (f92)

brzoza brodawkowata (t3)
bylica (w6)

buk zwyczajny (15)
Cladosporidum herbarum (m2)
Dermatophagoides farinae (d2)
Derm. pteronyssinus (d1)
dorsz (f3)

Euroglyphus maynei (d74)
Fusarium moniliforme (m9)
ges — piora (e70)
gluten/gliadyna (f79)

jad osy (i3)

jad pszczoty miodne;j (i1)

jad szerszenia europejskiego
(i75)

jajo kurze cate (f245)

jajo - biatko (f1)

jajo - zottko (f75)

kakao (f93)

komosa biata (w10)
kanarek pora (g201)
kon siers¢ (e3)
krowa siers¢ (e4)

koszenila - ekstrakt (carmine
red) (f340)

kot - nabfonek i siers¢ (e1)
krolik - nabtonek (€82)
kupkowka pospolita (g3)
kurczak piéra (€85)

lateks (k82)

Lepidoglyphus destructor (d71)
leszczyna pospolita (t4)
mieszanina plesni m1, m2, m3,
m5, m6, m8 (mx2)

mieszanka pior - ges, kurczak,
kaczka, indyk (ex71)
mieszanka pokarmowa - biatko
jaja, mleko, ryba, pszenica,
orzeszek ziemny, soja (fx5)
Mieszanka zb6z - zyto,
pszenica, jeczmien, ryz (fx20)
mleko krowie (f2)

olsza czarna (2)

pies - siers¢ (eb)

pomarancza (f33)

pomidor (f25)

pszenica (g15)

seler (85)

soja (f14)

$winia nabtonek (€83)

$winka morska - nabtonek (e6)
trawy pozno kwitngce (gx4)
trawy wcze$nie kwitnace (gx1)
truskawka (f44)

Trichophyton rubrum (m205)
tymotka takowa (g6)
Tyrophagus putescientiae (d72)
wieprzowina (f26)

wiechlina fakowa (g8)

zyto (pykki) (912)

SPE-K (komponenty)

roztocze kurzu domowego Der p 1
(d202)

roztocze kurzu domowego Der p 2
(d203)

roztocze kurzu domowego Der p 10
(d205)

roztocze kurzu domowego Der p 23
(d209)

kot - rFel d1 (e94)

pies - rCan f1 (e101)

pies - rCan 5 (€226)

seler rApi g1 (f417)

brzoskwinia rPru p3 (f420)

latex rHev b1 (k215)

latex rHev b3 (k217)

latex rHev b5 (k218)

jad pszczoty rApi m1 (i208)

jad pszczoty rApi m3 (i215)

jad pszczoty rApi m10 (i217)

jad osy rVes v1 (i211)

jad osy rVes v5 (i217)

jabtko rMal d3 (f435)

SPE-L (Leki)
Penicylina G (c1)
Penicylina V (c2)
Ampicylina (c5)
Amoksycylina (c6)
Cefacklor (c7)
Chlorheksydyna (c8)
Insulina ludzka (c73)
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

orzeszek ziemny (f13) Suksametonium (c202)

owies (g14) Morfina (c260)

papuga piora (€213) Penicylina MD (u233)

Penicilinum notatum (m1)
Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probéwki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢é materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<0.35 kUa/l - wynik negatywny
Wartosci referencyjne =0.35 kUa/l - wynik pozytywny

Do 5 dni roboczych, za wyjatkiem c7 (cefaklor) i u233 (Penicylina MD) -
Czas oczekiwania na wynik ze wzgledu na ograniczenia techniczne ww testéw czas oczekiwania
jest zalezny od ilosci zlecen.

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu SPE-G

Kon siersc (e3)

Krowa siersc (e4)

Ges - piora (e70)

Swinia nabfonek (e83)
Dostepne alergeny Kurczak piéra (e85)

Papuga piéra (e213)
Aspergillus fumigatus (m3)
Alternaria tenuis (m6)
Aureobasidium pullulans (m12)

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Diagnostyka reakcji na alergeny wziewne (reakcja opdzniona)

CUEl I 40 Diagnostyka chorb zawodowych zwigzanych z alergenami wziewnymi.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

I DT objawy kliniczne pacjenta.

<26.9 mg/l - wynik negatywny

Wartosci referencyjne 226.9 mg/l - wynik pozytywny
Czas oczekiwania na wynik Do 14 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania TRY

Metoda FEIA (fluoroimmunoenzymatyczna; ang. fluoro-enzymatic immunoassay)
Materiat Surowica (krew zylna, min. 3 ml pobrana do probowki ,na skrzep”).
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych.

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

<11,4 pg/l- wynik negatywny

Warto$ci referencyjne 211,4 pg/l- wynik pozytywny
Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu PAL-W

Tomka wonna, Kupkéwka pospolita, Tymotka takowa, Zyto, Olcha, Brzoza,
Leszczyna, Dab, Ambrozja, Bylica, Babka lancetowata, Derm. pteronyssinus,
Derm. farinae, Kot, Pies, Kon, Penicillium notatum, Cladosporium herbarum,
Aspergillus fumigatus, Alternaria alternata

Zawartos$¢ profilu

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probéwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wartoci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi alergenami od reakcji negatywnej (klasa 0) do reakcii
wysoko pozytywnej (klasa 6).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu PAL-P

Biatko jaja, Z6ttko jaja, Mleko, Drozdze, Maka pszenna, Maka zytnia, Ryz,
Zawartos$¢ profilu Soja, Orzech ziemny, Orzech laskowy, Migdat, Jabtko, Kiwi, Morela,
Pomidor, Marchew, Ziemniak, Seler, Dorsz, Krab

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

I DT objawy kliniczne pacjenta.

Badanie jakosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program
komputerowy).

Wartoci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakji
surowicy z badanymi alergenami od reakcji negatywnej (klasa 0) do reakcii
wysoko pozytywnej (klasa 6).

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-ODD

Pytek brzozy, pytki 6 traw (mix pytkéw tymotki takowej, ktosowki, kupkowki
pospolitej, rajgrasu angielskiego, wiechliny takowe;j i kostrzewy tgkowej),
Zawartos¢ profilu pytek zyta, pytek bylicy, D. pteronyssinus, D. farinae, naskérek psa, naskérek
kota, piora mix (ge$, kurczak, kaczka i indyk), ple$nie — mix (Cladosp.
herbarum, Alt. Alternata)

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probéwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

Interpretacja wyniku objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ] o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-POK I
Mieko krowie, Kazeina - Bos d 8, Biatko jaja kurzego, Zéitko jaja kurzego,
Zawartos$¢ profilu Soja, Ryz, Kakao, Jabtko, Marchew, Maka-mix (pszenica, zyto, jeczmien,
owies).
Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakgji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

I DT objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ) o .
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-POK IV

Orzech ziemny, Sezam, Wieprzowina, Kurczak, Wotowina, Dorsz, Owoce
Zawartos$¢ profilu cytrusowe — mix (cytryna, limonka, pomarancza i mandarynka), Seler,
Brzoskwinia, Pomidor.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakgji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

I DT objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ) o .
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-ROZ

Zawartos$¢ profilu D. pteronyssinus, D. farinae, rDer p 1, rDer p 2, rDer p 10, rDer p 23.
Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ] o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-PYL

Pytek tymotki takowej, rPhl p 1, rPhl p 5, rPhl p 7, rPhl p 12, Pytek brzozy,

CEVEIEES prel (Betv 1, rBet v 2, Pylek bylicy, rArtv 1.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych wymogéw — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ] o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-PLS

Alternaria alternata, Aspergillus fumigatus, Cladosporium herbarum,

LSl Penicillium notatum, rAsp f 1, rAsp f 3, rAsp f 4, rAsp f 6, rAlt a 1.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu 0

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ] o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-MLK

Mleko krowie, Bos d 4 - a-laktoalbumina, Bos d 5 - B-laktoglobulina, Bos d 8

CEVEIEES prel — kazeina, Bos d 6 - (BSA) surowicza albumina wotowa, gluten.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ] o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-EGZ

D. pteronyssinus, Naskarek psa, Naskarek kota, Biatko jaja kurzego, Dorsz,

CEVEIEES prel Soja, Kakao, Orzech ziemny, Orzech laskowy, Lateks.

Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ] o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-OWADY

Zawartos$¢ profilu Osa, rVes v5, Pszczota, Szerszen, Komar, Meszka.
Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o . o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu A-INS JADY

Zawartos$¢ profilu Pszczota, rApi m1, rApi m10, Osa, rVes v1, rVes v5, Szerszen.
Metoda Immunoblot (IB)

Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilno$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena paska testowego jest automatyczna (program

komputerowy).
Wartosci referencyjne o ] o )
Wynik jest wydawany w postaci wydruku z zaznaczeniem sity reakcji

surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profil ALEX

Zawartoéé panelu 295 parametréw (178 molekut i 117 ekstraktow alergenowych) oraz IgE

catkowite.
Metoda Immunoblot (IB)
Materiat Surowica (krew zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdIinych wymogow — nie trzeba by¢ na czczo

Transport od pobrania materiatu do dostarczenia do laboratorium:
Stabilnos$¢ materiatu - krew petna pobrana na skrzep: do 24h w temp. otoczenia; do 48h: 2-8 °C.
- surowica: temp. otoczenia do 48h, do 72h: 2-8 °C.

Znaczenie kliniczne Diagnostyka reakcji alergicznych IgE-zaleznych

Interpretacja wyniku zawsze nalezy do lekarza prowadzacego w oparciu o

LT HL LG objawy kliniczne pacjenta.

Badanie ilosciowe. Ocena testu jest automatyczna (program komputerowy).

Wartosci referencyjne Wynik jest wydawany w postaci linku do pliku w formacie pdf. Na wyniku
podawane sg wszystkie badane parametry z zaznaczeniem sity reakcji
surowicy z badanymi alergenami jako wartos¢ liczbowa.

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Pracownia diagnostyki odpornosci typu
komorkowego i niedoboréw odpornosci

tel. (58) 584-43-75

Skrot/Kod badania SUB

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym wrodzonych i
Znaczenie kliniczne nabytych niedoboréw odpornosci, chordb autoimmunizacyjnych oraz w
monitorowaniu leczenia immunosupresyjnego.

W badaniu oceniane sg subpopulacje limfocytow w oparciu
0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej

Interpretacja wyniku populacji komérkowej. Badane sg populacje: limfocyty T (CD3+, CD4+,
CD8+), limfocyty B (CD19+), komérki NK (CD3-, CD56+, CD16+). Wyliczany
jest stosunek CD4/CD8.

Wartosci referencyjne Zatacznik na korcu dokumentu.

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skrét/Kod badania SUT
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegoInych zalecen

Stabilno$¢ materiatu

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest
przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Znaczenie kliniczne

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym wrodzonych i
nabytych niedoboréw odpornoéci, choréb autoimmunizacyjnych oraz w
monitorowaniu leczenia immunosupresyjnego.

Interpretacja wyniku

W badaniu oceniane sg subpopulacje limfocytéw w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla dane;
populacji komérkowej. Badane sg populacje: limfocyty T (CD4+, CD8+).
Wyliczany jest stosunek CD4/CD8.

Wartosci referencyjne

Zatacznik na korcu dokumentu.

Czas oczekiwania na wynik

Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu SUT_BALF
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Ptyn z ptukania oskrzelowo-pecherzykowego (10 ml) bez dodatku

utrwalacza, antykoagulantu.

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegdlnych zalecen

Stabilno$¢ materiatu

Niezwtocznie dostarczy¢ do laboratorium.

Znaczenie kliniczne

Diagnostyka réznicowa chordb ptuc, np. sarkoidoza, $rédmigzszowe
zapalenie ptuc.

Interpretacja wyniku

W badaniu oceniane sg subpopulacje limfocytow w oparciu

0 obecno$¢ antygenodw réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komorkowej. Badane sg populacje: limfocyty T (CD4+, CD8+).
Wyliczany jest stosunek CD4/CDS8.

Wartosci referencyjne

Index CD4/CD8 <3,5

Czas oczekiwania na wynik

Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Materiatu biologicznego nie pobieramy w zadnym z punktéw pobran UCK.
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Skrét/Kod badania SCD
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Krew zyIna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegoInych zalecen

Stabilno$¢ materiatu

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest
przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Znaczenie kliniczne

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym wrodzonych i
nabytych niedoboréw odpornosci, chordb autoimmunizacyjnych oraz w
monitorowaniu leczenia immunosupresyjnego.

Interpretacja wyniku

W badaniu oceniana jest subpopulacja limfocytéw w oparciu
0 obecnos¢ antygendw réznicowania (CD), charakterystycznych dla dane;
populacji komérkowej. Badana jest populacja limfocytow T (CD3+).

Wartosci referencyjne

Zatacznik na koricu dokumentu.

Czas oczekiwania na wynik

Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu AKT
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegoInych zalecen

Stabilno$¢ materiatu

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest
przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Znaczenie kliniczne

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym wrodzonych i
nabytych niedoboréw odpornoéci, choréb autoimmunizacyjnych oraz w
monitorowaniu leczenia immunosupresyjnego.

Interpretacja wyniku

W badaniu oceniana jest subpopulacja limfocytow w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komérkowej. Badana jest populacja limfocytow T aktywowanych
(HLA DR#).

Wartosci referencyjne

4-10 %; 0.05 - 0.19 kom/pl

Czas oczekiwania na wynik

Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu LNP

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym wrodzonych i
Znaczenie kliniczne nabytych niedoboréw odpornosci, choréb autoimmunizacyjnych oraz w
monitorowaniu leczenia immunosupresyjnego.

W badaniu oceniane sg subpopulacje limfocytéw w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komérkowej. Badane sg populacje: limfocyty T CD4+ (naiwne:
CD45RA+/CD62L+; pamieci centralnej: CD45RA-/CD62L+; pamieci
efektorowej CD45RA-/CD62L-; terminalnie zréznicowane: CD45RA+/CD62L -
), limfocyty T CD8+ (naiwne: CD45RA+/CD62L+; pamieci centralnej:
CD45RA-/CD62L+; pamieci efektorowej CD45RA-/CD62L-; terminalnie
Interpretacja wyniku zroznicowane: CD45RA+/CD62L-).

Brak lub redukcja naiwnych limfocytow T z lub bez limfopenii limfocytéw T
wskazuje na brak lub uposledzenie odbudowy limfocytéw T lub produkcji
grasicy.

Wzrost naiwnych limfocytéw T z odpowiadajacym im spadkiem w przedziale
limfocytéw T pamieci wskazuje na niepowodzenie dalszego réznicowania i
funkcji efektorowej lub selektywna utrate limfocytow T i zwigkszone ryzyko

infekcji.
Wartosci referencyjne Zatacznik na korcu dokumentu.
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu FOX

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (6 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnosé materiatu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Diagnostyka pierwotnego niedoboru odpornosci IPEX, monitorowanie
Znaczenie kliniczne immunologiczne biorcow przeszczepdw narzadowych i komérek
krwiotwérczych.

W badaniu oceniana jest subpopulacja limfocytow w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komérkowej. Badane sg populacje: limfocyty T regulatorowe
(CD4+/CD25+/CD127low); ekspresja jadrowego czynnika transkrypcyjnego
FoxP3 (CD4+/FoxP3+); limfocyty T regulatorowe naiwne
(CD4+/CD25+/CD127low/CD45RA+); limfocyty T regulatorowe naturalne
(CD4+/CD25+/CD1271ow/CD45RA-).

Brak komérek T regulatorowych jest zwigzany z wariantami genu FOXP3.
Niski poziom Treg jest rdwniez widoczny

w kontekscie zmian STAT5b. Zmniejszone poziomy Nn Treg

i naturalnych Treg prawdopodobnie predysponujg do autoimmunizacii.
Zwiekszone poziomy naiwnych Treg moga wskazywac na proces
transformacji zto$liwej, przy obecnosci innych klicznych cech choroby
zto$liwej.

Zwiekszona liczba Treg w przeszczepach allogenicznych komérek
macierzystych dawcy wigze sie ze zmniejszong czestoscig wystepowania
choroby przeszczep przeciwko gospodarzowi (efekt ochronny) po
allogenicznym przeszczepie komérek macierzystych.

Interpretacja wyniku

Treg (w CD4+): 4.0 - 10.7%; 20.0 - 126.3 kom/pl
Wartosci referencyjne Nat Treg: 2.4 - 8.7%; 14.3 - 88.3 kom/pl
Nn Treg: 0.4 - 4.5%; 2.3 - 54.0 kom/pl

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu RTE

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie ma zastosowanie w diagnostyce wrodzonych
Znaczenie kliniczne i nabytych niedoboréw odporno$ci, monitorowaniu po przeszczepie szpiku,
ocenie prawidtowej funkcji grasicy.

W badaniu oceniana jest populacja limfocytéw w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komérkowej. Badana jest populacja limfocytow T: RTE
(CD4+/CD45RA+/CD31+).

Brak lub redukcja RTE zasadniczo koreluje z utratg lub zmniejszong
wydajnoscig grasicy i zmianami dotyczacymi komorek naiwnych T CD4+,
szczegolnie u niemowlat i dzieci przed okresem dojrzewania. Wynik nalezy
interpretowa¢ ostrozniej u dorostych ze wzgledu na zwigzany z wiekiem
spadek funkciji grasicy i korelowac z catkowitg liczbg komérek T CD4 i innymi
istotnymi danymi immunologicznymi.

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne Zatacznik na koricu dokumentu.
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu ALPS

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie ma zastosowanie w diagnostyce Autoimmunizacyjnego zespotu

Znaczenie kllniczne limfoproliferacyjnego ALPS.

W badaniu oceniana jest populacja limfocytow w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komérkowej. Badana jest populacja limfocytow T podwdjnie
negatywnych: DNT (TCRaf+/CD4-/CD8-). Dodatkowo oceniane sg
Interpretacja wyniku parametry: ekspresja antygenu B220 na powierzchni DNT oraz zmniejszony
odsetek limfocytow B pamieci (CD19+/CD27+).

Sama obecnos¢ zwiekszonej liczby komérek DNT nie jest wystarczajaca do
rozpoznania ALPS. Nieprawidtowe wyniki dotyczace komorek DNT nalezy
potwierdzi¢ dodatkowymi badaniami.

oBDNT: do 1%

ALPS ofDNT: 23%

B220 affDNT: jedynie w przypadku ALPS
Indeks CD25/HLA-DR: ALPS < 1

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Strona 140 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu BOR

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zyIna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Antygen CD57 stanowi marker starzenia si¢ komérek, pomocny w ocenie
Znaczenie kliniczne wyczerpania komérek w przebiegu odpowiedzi immunologicznej, np.
zakazenia.

W badaniu oceniana jest populacja limfocytéw w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komdrkowej. Badana jest populacja limfocytow T (CD3+/CD57+) i
Interpretacja wyniku komorek NK (CD56+CD16+/CD3-/CD57+).

Czestos¢ wystepowania komérek wykazujacych ekspresje CD57 we krwi
koreluje z rokowaniem klinicznym w przypadku przewlektych infekcji lub
nowotworow oraz ze starzeniem immunologicznym.

Limfocyty T CD57+: 1,1 - 36,4%; 36 - 954 kom/pl

Ll i L Komérki NK CD57+: 1,4 - 16,7%: 36 - 439 kom/jl

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu BLF

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym pierwotnych
Znaczenie kliniczne niedoboréw humoralnych, szczegolnie pospolity zmienny niedobér
odpornosci (CVID - common variable immunodeficiency).

W badaniu identyfikowane sg gtéwne subpopulacje limfocytow B zwigzane z
dojrzewaniem odpowiedzi humoralnej, w oparciu 0 obecno$¢ antygenow
réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej populacji komérkowej.
Badane sg populacje: limfocyty B (CD19+/CD20+); limfocyty B pamieci
(CD19+/CD27+); limfocyty B pamieci - strefy marginalnej
(CD19+/CD27+/IgD+/IgM+); limfocyty B pamieci - po przetaczeniu klas
przeciwciat (CD19+/CD27+/IgD-/IgM-); limfocyty B pamigci - tylko IgM
(CD19+/CD27+/1gD-/IgM+); limfocyty B przejsciowe
(CD19+/CD38+/CD24++); plazmablasty (CD19+/CD38+/CD24low); limfocyty
B niedojrzate (CD19+/CD21-); limfocyty B dojrzate (CD19+;CD21+); limfocyty
B1 (CD19+/CD5+); limfocyty B2 (CD19+/CD5-); mtode formy limfocytow B.

Interpretacja wyniku

RBME (CD19+/CD10+).
Wartosci referencyjne Zatacznik na koficu dokumentu.
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu LIB

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Monitorowanie leczenia immunosupresyjnego anty-CD20 (rituximab),

Znaczenie kliniczne niedobor CD19.

W badaniu oceniana jest populacja limfocytow w oparciu
Interpretacja wyniku 0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komdrkowej. Badana jest populacja limfocytow B: CD19+ i CD20+.

Wartosci referencyjne Zatacznik na kofcu dokumentu.
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu 40L

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki z heparyna (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Niezwiocznie dostarczy¢ do laboratorium. Test musi zosta¢ wykonany na
Stabilnos¢ materiatu Swiezej, heparynizowanej krwi petnej w celu uzyskania odpowiednie;
ekspresji CD40L na aktywowanych komorkach CD4.

Badanie ma zastosowanie jako test funkcjonalny w diagnostyce zespotu

Znaczenie Kliniczne hiper IgM (X-linked hiper-Igh)

W badaniu oceniana jest ekspresja ligandu CD40 na powierzchni limfocytow
T (CD3+, CD4+), bezposrednio w krwi petnej przy uzyciu optymalnych
warunkow stymulacji

Interpretacja wyniku i okreslonych przeciwciat monoklonalnych. Brak ekspres;ji

i funkcji biatka CD40L jest zgodny z zespotem hiper-IgM sprzezonym z
chromosomem X. CD69 jest markerem aktywacji komérek T i stuzy jako
kontrola pozytywna.

CD40L po stymulacji: 87.5 - 89.1 %

Ll i L CD69 po stymulacji: 98.5 - 99.3 %

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Krew przyjmowana jest od poniedziatku do $rody,

Miejsce i godziny pobran w $rode do godziny 12.00.
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Skroét/Kod profilu CD40

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki na EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdInych zalecen.

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Znaczenie kliniczne Badanie ma zastosowanie w diagnostyce zespotu hiper IgM (typ 3).

W badaniu oceniana jest ekspresja antygenu CD40 na powierzchni
limfocytow B (CD19+). Brak ekspresji

Interpretacja wyniku antygenu CD40 na powierzchni limfocytow B jest zgodny

z zespotem hiper-IgM (typ 3). Genotypowanie CD40 jest wymagane do
postawienia ostatecznej diagnozy.

Wartosci referencyjne Ekspresja CD40: obecna
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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Skroét/Kod profilu NK

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zyIna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym wrodzonych i
Znaczenie Kkliniczne nabytych niedoboréw odpornosci, chordb autoimmunizacyjnych oraz w
monitorowaniu leczenia immunosupresyjnego.

W badaniu oceniana jest subpopulacja limfocytéw w oparciu
0 obecnos¢ antygendw réznicowania (CD), charakterystycznych dla dane;

(ISP e populacji komdrkowej. Badana jest populacja komaérek NK (CD3-, CD56+,

CD16+).
Wartosci referencyjne Zatacznik na kofcu dokumentu.
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu NNK

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane jest w algorytmie diagnostycznym wrodzonych i

= nabytych niedoboréw odpornosci oraz choréb autoimmunizacyjnych.

W badaniu oceniane sg komaérki NK w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komérkowej. Badana jest populacja komérek: NK (CD3-, CD56+,
CD16+); NKT (CD3+, CD56+, CD16+), NK CD56bright (CD56bright,
CD16neg), NK CD56dim (CD56dim, CD16pos), NK aktywowane wczesne
(CD25+), NK aktywowane pdzne (HLA-DR+).

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne Zatacznik na kofcu dokumentu.
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu BAT
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)

Zaleca sie, unika¢ ogdlnoustrojowo podawanych lekéw przeciwalergicznych,
takich jak kortykosteroidy, kwas chromoglikolowy (DSCG) przez co najmniej
24 godziny przed pobraniem probki krwi.

Przed wykonaniem badania nalezy upewnic sie, ze mineto co najmniej jeden
do dwdch tygodni od wystapienia reakcji alergicznej i co najmniej 6 tygodni
po wystapieniu reakcji anafilaktycznej.

Przygotowanie pacjenta

Probka krwi petnej jest stabilna do 48 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiatu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane w kierunku diagnostyki natychmiastowej alergii,
Znaczenie kliniczne bedace uzupetnieniem tradycyjnych testow wykrywajacych specyficzne IgE i
testow skornych, monitorowanie procesu odczulania.

W badaniu oceniana jest warto$¢ procentowa komorek bazofili ulegajacych
aktywaciji (degranulacji) pod wptywem specyficznego alergenu w oparciu 0
obecnos¢ antygendw réznicowania (CD), charakterystycznych dla danej
populacji komérkowej. Stan aktywacji bazofili okreslany jest przez ekspresje
antygenu CD63 (marker aktywacii). Lista dostepnych alergenéw dostepna w
laboratorium.

Interpretacja wyniku

Jady owadow: >=10%

Alergeny wziewne: >=15%

Alergeny pokarmowe: >=10-15%
Mieszanka barwnikéw spozywczych: >=5%
Dodatki do zywnosci: >=5%

Inhibitory ACE: >=6%

Srodki przeciwbélowe: >=5%

Wartosci referencyjne Antybiotyki: >=5-7%

Srodki odkazajace: >=5%

Beta-blokery: >=6%

Srodki kontrastowe: >=5%

Srodki do znieczulenia miejscowego: >=5%
Srodki miorelaksujace: >=5%

Inhibitory pompy protonowej: >=5%
Substancje pomocnicze: >=5-6.5%

Czas oczekiwania: Do 2 dni roboczych

Badanie dostepne tylko z oddziatéw szpitalnych, niedostepne w
punktach pobrarn UCK. Konieczny wczes$niejszy kontakt z pracownig celem
Miejsce i godziny pobran ustalenia dostepnosci alergendw. Krew przyjmowana jest od poniedziatku do
pigtku,

w pigtek do godziny 12.00.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatgcznik nr 49 do PZ-PL-02

Edycja 3

Skroét/Kod profilu RLU
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Ubogoleukocytarne preparaty krwi: UKKP i UKKCz (1 ml)

Przygotowanie pacjenta

Nie dotyczy.

Stabilno$¢ materiatu

Preparaty krwi sg stabilne do 48 godzin od usunigcia leukocytow.

Znaczenie kliniczne

Badanie wykonywane celem kontroli jako$ci krwi ubogoleukocytarne;.

Interpretacja wyniku

W badaniu oceniana jest ilos¢ resztkowych leukocytow
w preparatach krwi: UKKP i UKKCz na poziomie zapewniajacym kontrole
jakosci krwi ubogoleukocytarne;.

Wartosci referencyjne

<3,3 WBC/pl dla jednostki krwi o objetosci 300 ml

Czas oczekiwania na wynik

Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Badanie dostepne dla RCKiK Gdansk. Krew przyjmowana jest od
poniedziatku do piatku,
w pigtek do godziny 12.00.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu FCXM_HF
Metoda Cytometria przeptywowa

Zywy spokrewniony dawca: krew zylna pobrana do probowki EDTA (min. 6
Materiat ?rlzl.ariy dawca: krew zylna pobrana do prob6wki

EDTA (min. 12 ml).
Biorca: krew zylna pobrana do probéwki ,na skrzep”.

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiatu przechowywana w temperaturze pokojowej (18 - 26 st. C).

Nie zamrazac!

Badanie ma zastosowanie przy doborze immunologicznym do przeszczepow

CUEl I 40 narzadowych i komdrek krwiotworczych.

W badaniu oceniana jest obecno$¢ przeciwciat IgG w surowicy biorcy
swoistych dla antygenéw HLA na limfocytach dawcy. Wynik raportowany jest
Interpretacja wyniku osobno dla limfocytéw T i B, wyrazony jako dodatni lub ujemny. Wykazano,
ze dodatni FCXM zwigzany jest ze ztym rokowaniem dla przezycia
przeszczepu u chorych zimmunizowanych.

Negatywny wynik FCXM $wiadczy o standardowym poziomie ryzyka

Wartosci referencyjne . .
immunologicznego.

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Termin wykonania badania nalezy wczes$niej uzgodni¢ telefonicznie. Materiat
nalezy dostarczy¢ bezzwtocznie po pobraniu do godziny 10:00 do
laboratorium (bud. CMN, parter, Laboratorium Immunologii i Transplantologii
Klinicznej).

Miejsce i godziny pobran
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu DHR

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki z heparyna (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 24 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze pokojowej (18 - 26 st. C).

Nie zamrazac!

Badanie przesiewowe/pomoc w kierunku diagnostyki wrodzonych lub
Znaczenie kliniczne nabytych niedoboréw odpornosci, ze szczegdlnym wskazaniem na
przewlekig chorobe ziarniniakowa (CGD).

W badaniu oceniana jest zdolno$¢ granulocytéw do produkciji reaktywnych
form tlenu (ROS) pod wptywem stymulacji mitogenem PMA, oraz bakteriami
E.coli. Jesli granulocyty wykazujg niski wybuch tlenowy po stymulacii
zaréwno E. coli, jak i pozytywna kontrolg reakcji (PMA) wskazuje to na
niedobor mieloperoksydazy (MPO) lub rzadziej wystepujaca przewlekig
chorobe ziarniniakowg (CGD). W przypadku gdy, granulocyty stymulowane
E. coli wykazujg niski wybuch tlenowy,

a granulocyty stymulowane kontrolg pozytywna (PMA) wykazujg wysoki
wybuch tlenowy, wskazuje to na defekt aktywnosci fagocytarne;
granulocytow. Wynik przedstawiany jest jako odsetek granulocytow, ktére
wykazywaty wybuch tlenowy po stymulacji E.coli. Dodatkowo podawany jest
wskaznik stymulacji (SI) obliczany jako warto$¢ komorek zaktywowanych
podzielona przez komdrki niezaktywowane, ktéry opisuje ,site produkgji

Interpretacja wyniku

ROS".
- . DHR %: 90-100%
Wartosci referencyjne DHR SI: >75
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Wszystkie Punkty Pobran UCK. Krew przyjmowana jest od poniedziatku do

Miejsce i godziny pobran pigtku, w pigtek do godziny 12.00.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu MPO_DEF

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane w kierunku diagnostyki pierwotnych

i wtdrnych niedobordw odpornosci, ze szczeg6inym wskazaniem na niedob6r
MPO. Znaczenie w diagnostyce réznicowej z przewlektg chorobg
ziarniniakowg (CGD).

Znaczenie kliniczne

W badaniu oceniana jest wewnatrzkomoérkowa ekspresja mieloperoksydazy
w granulocytach i monocytach w oparciu

Interpretacja wyniku 0 zdolno$¢ swoistych przeciwciat monoklonalnych do wigzania sie z
determinantami antygenowymi ekspresjonowanymi przez leukocyty. Znaczny
spadek lub brak ekspresji mieloperoksydazy wskazuje na niedobér MPO.

Wartosci referencyjne Ekspresja MPO: obecna
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu LAD

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki z heparyna (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze pokojowej (18 - 26 st. C).

Nie zamrazac!

Badanie wykonywane w kierunku diagnostyki umiarkowanego lub ciezkiego
Znaczenie kliniczne niedoboru leukocytarnych czastek adhezyjnych, LAD (ang. Leukocyte
adhesion deficiency).

W badaniu oceniana jest ekspresja kompleksu CD11/CD18 oraz CD15 w
oparciu 0 obecnos¢ antygendw réznicowania (CD), charakterystycznych dla
danej populacji komérkowej, przy uzyciu optymalnych warunkdw stymulacii i
okre$lonych przeciwciat monoklonalnych. Pacjenci z LAD wykazujg
zmniejszony odsetek neutrofiléw z ekspresjg antygenéw CD11/CD18 w
przypadku LAD typu 1 lub CD15 w przypadku LAD typu 2.

Granulocyty CD18: 91-100%
Granulocyty CD11a: 97-100%
Wartosci referencyjne Granulocyty CD11b: 96-100%
Granulocyty CD11c: brak referenc;i
Granulocyty CD15: 95-100%

Interpretacja wyniku

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej

Zatgcznik nr 49 do PZ-PL-02

Edycja 3

Skroét/Kod profilu 00K
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)

Przygotowanie pacjenta

Brak szczegoInych zalecen

Stabilno$¢ materiatu

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest
przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Znaczenie kliniczne

Badanie przesiewowe/pomoc w kierunku diagnostyki zaburzen
czerwonokrwinkowych, w tym sferocytozy wrodzone;.

Interpretacja wyniku

W badaniu oceniana jest oporno$¢ erytrocytow na lize

w $rodowisku hipotonicznym. Znaczace zmniejszenie liczby krwinek
czerwonych pozostatych po ekspozycji na wode dejonizowana, jest
wskaznikiem obnizonej oporno$ci osmotycznej. Dotyczy to szczegdlnie
erytrocytow sferycznych, ktére ze wzgledu na swoj ksztatt oraz niski
stosunek pola powierzchni do objetosci komorki, duzo szybciej lizujq
w Srodowisku hipotonicznym niz erytrocyty o prawidtowej budowie.

Wartosci referencyjne

% RRBC: >=17%

Czas oczekiwania na wynik

Do 2 dni roboczych

Miejsce i godziny pobran

Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu SFERO

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiafu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Znaczenie kliniczne Badanie wykonywane w kierunku diagnostyki wrodzonej sferocytozy.

W badaniu oceniane jest wigzanie specyficznego barwnika
fluorescencyjnego - 5-maleimidu eozyny (EMA) z biatkiem prazka 3 w btonie
komorkowej krwinek czerwonych. Obnizenie wartosci sredniej fluorescenciji w
tescie EMA w stosunku do kontroli $wiadczy o zmniejszeniu zawartoSci
biatka prazka 3 i/lub innego z biatek cytoszkieletu w btonie komérkowej
erytrocytow wskazujac na sferocytoze wrodzona.

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne RATIO > 0,8
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu MCP

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki EDTA (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Probka krwi petnej jest stabilna do 72 godzin po pobraniu, jesli jest

Stabilnos¢ materiatu przechowywana w temperaturze 2 - 8 st. C.

Nie zamrazac!

Badanie przesiewowe/pomoc w kierunku diagnostyki atypowego zespotu

Znaczenie kliniczne hemolityczno-mocznicowego (aHUS).

W badaniu oceniany jest odsetek granulocytéw wykazujacych
powierzchniowg ekspresje antygenu CD46 (MCP, ang. Membrane cofactor
protein). Granulocyty pacjentéw z aHUS wykazuja zmniejszong ekspresje
CD46 na swojej powierzchni.

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne CD46 > 50%
Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych
Miejsce i godziny pobran Wszystkie Punkty Pobran UCK w godzinach otwarcia punktu.

Strona 156 z 167



U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu TH1/2

Metoda Microfluidics METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)
Materiat Krew Zylna pobrana do probdwki ,na skrzep”.
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Surowice nalezy jak najszybciej oddzieli¢ od krwinek czerwonych.
Stabilnos¢ materiatu Surowica jest stabilna do 24 godzin po pobraniu, jesli jest przechowywana w
temperaturze 2 - 8 st. C, do 6 miesiecy w temperaturze -20 st. C.

Znaczenie kliniczne Badanie pomocnicze w ocenie réwnowagi cytokin Th1/Th2.

W badaniu okreslane jest stezenie cytokin (IL-2, IL-4, IL-6, IL-10, TNF-q,
IFN-y) w surowicy krwi. Cytokiny to hormonalne przekazniki odpowiedzialne
za wiekszos¢ efektow biologicznych w uktadzie odpornosciowym, takich jak
odporno$¢ komérkowa

i reakcje typu alergicznego. Cytokiny mozna podzieli¢ funkcjonalnie na dwie
grupy: prozapalne i zasadniczo przeciwzapalne, ale promujace reakcje
alergiczne. Cytokiny typu Th1 majg tendencje do wytwarzania odpowiedzi
prozapalnych. Interferon gamma jest gtowng cytoking Th1. Nadmierne
reakcje prozapalne mogg prowadzi¢ do niekontrolowanego uszkodzenia
tkanek. Cytokiny typu Th2 obejmujg m.in. interleukiny 4, 5i 13, a takze
interleukine-10. IL-10 jest cytoking o silnych wtasciwosciach
przeciwzapalnych, hamujaca ekspresje cytokin zapalnych, takich jak TNF-a,
IL-6

i IL-1 przez aktywowane makrofagi.

Interpretacja wyniku

INF-y: 0.17 - 1.14 pg/ml
TNF-a: 7.53 - 15.3 pg/ml
IL-10: 1.47 - 3.48 pg/ml
IL-6: 0.96 - 4.99 pg/ml
IL-4: 0.0 - 2.2 pg/ml
IL-2: 0.0 - 2.1 pg/ml

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik 10 dni roboczych

Krew przyjmowana jest od poniedziatku do pigtku, w pigtek do godziny
Miejsce i godziny pobran 12.00. Materiat musi by¢ zabezpieczony maksymalnie do 2 godzin od
pobrania, w zwigzku z tym pobranie jest mozliwe wytgcznie w CMN.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania IL-8_FC

Metoda Microfluidics METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)
Materiat Krew zylna pobrana do probéwki ,na skrzep”.
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Surowice nalezy jak najszybciej oddzieli¢ od krwinek czerwonych.
Stabilnos¢ materiatu Surowica jest stabilna do 24 godzin po pobraniu, jesli jest przechowywana w
temperaturze 2 - 8 st. C, do 6 miesiecy w temperaturze -20 st. C.

Badanie pomocnicze w zrozumieniu patogenezy zaburzen

s immunologicznych, zakaznych, alergicznych lub zapalnych.

W badaniu okreslane jest stezenie interleukiny-8 (IL-8)

w surowicy krwi. IL-8, znana réwniez jako CXCLS8, jest chemoking, ktorej
ekspresja jest zwiekszona w miejscach zapalenia, gdzie promuije infiltracje i
aktywacje neutrofili.

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne IL-8: 9.66 - 133.0 pg/ml

Czas oczekiwania na wynik 10 dni roboczych

Krew przyjmowana jest od poniedziatku do pigtku, w pigtek do godziny
Miejsce i godziny pobran 12.00. Materiat musi by¢ zabezpieczony maksymalnie do 2 godzin od
pobrania, w zwigzku z tym pobranie jest mozliwe wytacznie w CMN.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania IL-10_FC

Metoda Microfluidics METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)
Materiat Krew zylna pobrana do probéwki ,na skrzep”.
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Surowice nalezy jak najszybciej oddzieli¢ od krwinek czerwonych.
Stabilnos¢ materiatu Surowica jest stabilna do 24 godzin po pobraniu, jesli jest przechowywana w
temperaturze 2 - 8 st. C, do 6 miesiecy w temperaturze -20 st. C.

Badanie pomocnicze w zrozumieniu patogenezy zaburzen

s immunologicznych, zakaznych, alergicznych lub zapalnych.

W badaniu okreslane jest stezenie interleukiny-10 (IL-10)

w surowicy krwi. IL-10, dziata jako cytokina przeciwzapalna, hamujac
ekspansje i aktywacje komorek Th1i Th17 oraz promujac rozwdj
Interpretacja wyniku makrofagow M2 i komorek T regulatorowych (Treg). IL-10 wywiera dziatanie
ochronne, w tym ogranicza uszkodzenia tkanek w zapaleniu stawow i
promuje regeneracje miesni po urazie, ale przyczynia sie réwniez do
utrzymywania sie infekcji wirusowych.

Wartosci referencyjne IL-10: 1.47 - 3.48 pg/ml

Czas oczekiwania na wynik 10 dni roboczych

Krew przyjmowana jest od poniedziatku do piatku, w piatek do godziny
Miejsce i godziny pobran 12.00. Materiat musi by¢ zabezpieczony maksymalnie do 2 godzin od
pobrania, w zwigzku z tym pobranie jest mozliwe wytacznie w CMN.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skrot/Kod badania TNFa_FC

Metoda Microfluidics METODA IMMUNOENZYMATYCZNA (ELISA)
Materiat Krew zylna pobrana do probéwki ,na skrzep”.
Przygotowanie pacjenta Brak szczegoInych zalecen

Surowice nalezy jak najszybciej oddzieli¢ od krwinek czerwonych.
Stabilnos¢ materiatu Surowica jest stabilna do 24 godzin po pobraniu, jesli jest przechowywana w
temperaturze 2 - 8 st. C, do 6 miesiecy w temperaturze -20 st. C.

Badanie pomocnicze w zrozumieniu patogenezy zaburzen

s immunologicznych, zakaznych, alergicznych lub zapalnych.

W badaniu okreslane jest stezenie TNF-a (czynnik martwicy nowotworu alfa)
w surowicy krwi. TNF-a odgrywa centralng role w zapaleniu, rozwoju uktadu
odporno$ciowego, apoptozie

i metabolizmie lipidow. TNF-a promuje odpowiedz zapalng gtéwnie poprzez
sygnalizacje NF-kB, a hamowanie TNF-a okazato sie skuteczne w leczeniu
wielu chordb autoimmunologicznych. TNF-a jest rwniez obecny na
powierzchni komorki - zwigzany z btong TNF-a moze indukowac lize
sasiednich komorek nowotworowych i komérek zakazonych wirusem.

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne TNF-a: 7.53 - 15.3 pg/ml

Czas oczekiwania na wynik 10 dni roboczych

Krew przyjmowana jest od poniedziatku do piatku, w piatek do godziny
Miejsce i godziny pobran 12.00. Materiat musi by¢ zabezpieczony maksymalnie do 2 godzin od
pobrania, w zwigzku z tym pobranie jest mozliwe wytacznie w CMN.
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu LPM

Metoda Cytometria przeptywowa

Materiat Krew zylna pobrana do probéwki z heparyna (2 ml)
Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych zalecen

Niezwtocznie w dniu pobrania dostarczy¢ do laboratorium
Stabilno$¢ materiatu w temperaturze pokojowej. Test musi zosta¢ wykonany na Swiezej,
heparynizowanej krwi petnej.

Badanie ma zastosowanie jako test funkcjonalny w diagnostyce pierwotnych

Znaczenie kliniczne o . , e L . .
i wtornych niedoboréw odporno$ci oraz pacjentéw w immunosupresji.

W badaniu oceniana jest odpowiedz proliferacyjna limfocytow (CD45+),
limfocytéw T (CD3+) oraz limfocytow B (CD19+)

Interpretacja wyniku w odpowiedzi na aktywacje mitogenami (PHA, PMA, ConA)

i antygenami (CD3/CD28). Do wykrycia proliferujacych limfocytéw uzywany
jest marker Ki67.

Limfocyty CD45+ w odpowiedzi na PHA: 58 - 66%
Limfocyty CD45+ w odpowiedzi na PWM: 10 - 22%
Limfocyty CD45+ w odpowiedzi na ConA: 33 - 38%
Limfocyty CD45+ w odpowiedzi na CD3/CD28: 49 - 55%
Limfocyty T CD3+ w odpowiedzi na PHA: 92 - 96%
Limfocyty T CD3+ w odpowiedzi na PWM: 52 - 68%
Limfocyty T CD3+ w odpowiedzi na ConA: 80 - 94%
Limfocyty T CD3+ w odpowiedzi na CD3/CD28: 82 - 86%
Limfocyty T CD19+ w odpowiedzi na PWM: 81 - 90%
Limfocyty T CD19+ w odpowiedzi na ConA: brak referencji

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik Do 5 dni roboczych

Badanie dostepne tylko z oddziatéw szpitalnych, niedostepne w

Miejsce i godziny pobran punktach pobran UCK. Konieczny wcze$niejszy kontakt z pracownig
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U c :( Laboratorium Immunologii i Transplantologii Klinicznej Zatacznik nr 49 do PZ-PL-02
Edycja 3

Skroét/Kod profilu HPC_KREW /HPC_CYTAFE /HPC_SUT
Metoda Cytometria przeptywowa
Materiat Swieza lub mobilizowana krew obwodowa, $wieze produkty aferezy lub szpik

kostny pobrane do probéwki EDTA (2 ml).

Przygotowanie pacjenta Brak szczegdlnych zalecen

Niezwtocznie dostarczy¢ do laboratorium. Probki krwi petnej lub
mobilizowanej krwi petnej pobrane do probdwki

z antykoagulantem moga by¢ przechowywane przez maksymalnie 20
Stabilno$¢ materiatu godzin od pobrania w temperaturze pokojowej (18 - 26 st. C).
Pobrane produkty aferezy i materiat szpiku kostnego mozna
przechowywac przez okres do 24 godzin

w temperaturze (2 - 8 st. C).

Badanie ma zastosowanie w ocenie zapotrzebowania na dawki w
Znaczenie kliniczne przeszczepie komdrek macierzystych, ocena iloSciowa populacji komérek
CD34+ podczas mobilizacii.

W badaniu oceniana jest populacja hematopoetycznych komérek
progenitorowych (CD45+, CD34+), w oparciu

0 obecno$¢ antygenow réznicowania (CD). Badanie wykonywane jest w
standardzie technicznym ISHAGE International Society of Hematotherapy
and Craft Engineering, oznaczania komérek macierzystych
hematopoetycznych.

Krew obwodowa: 0.02 - 0.16%; 1 - 9 kom/pll
Produkt cytaferezy: nie dotyczy

Interpretacja wyniku

Wartosci referencyjne

Czas oczekiwania na wynik Do 2 dni roboczych

Badanie dostepne tylko z oddziatéw szpitalnych, niedostepne w

Miejsce i godziny pobran punktach pobran UCK. Krew przyjmowana jest od poniedziatku do pigtku.

Strona 162 z 167



Wartosci referencyjne — subpopulacje limfocytow

Pte¢ Wiek % kom/ul
KM 0-1lat 4.00 - 10.50
Limfocyty KM 1-4lat 2.00-8.00
KM 4-10lat 1.50-7.00
KM 10 - 120 lat 0.90 -5.00
KM 0- 60 dni 35 - 64 1.60 —4.00
KM 60 — 150 dni 35-56 1.80-4.00
KM 150 — 330 dni 31-56 1.40-4.30
KM 330 - 690 dni 32-51 1.30-3.40
CD3+CD4+ KM 690 — 1800 dni 28 -47 0.70-2.20
KM 5-11lat 31-47 0.65 - 1.50
KM 11-17 lat 31-52 0.53-1.30
KM 17 — 55 lat 31-59 0.42-1.50
KM 55-120 lat 32 - 67 043-1.51
KM 0 - 60 dni 12-18 0.56-1.70
KM 60 — 150 dni 12-23 0.59 - 1.60
KM 150 — 330 dni 12-24 0.50-1.70
KM 330 - 690 dni 14 -30 0.62-2.00
CD3+CD8+ KM 690 - 1800 dni 16 -30 0.49-1.30
KM 5-11lat 18-35 0.37-1.10
KM 11-17 lat 18-35 0.33-0.92
KM 17 — 55 lat 12-38 0.17-0.95
KM 55 - 120 lat 8-40 0.10-0.84
Indeks CD4/CD8 KM 0-120 lat 1.20-1.90
KM 0- 60 dni 53 -84 2.50 - 5.50
KM 60 - 150 dni 51-71 2.50 - 5.60
KM 150 — 330 dni 49-76 1.90 -5.90
KM 330 - 690 dni 53-75 2.10-6.20
CD3+ KM 690 — 1800 dni 56 - 75 1.40-3.70
KM 5-11lat 60-76 1.20-2.60
KM 11-17 lat 56 — 84 1.00-2.20
KM 17 - 55 lat 59 - 83 0.67-2.38
KM 55 -120 lat 49 - 87 0.61-2.25
KM 0- 60 dni 6-32 0.30-2.00
KM 60 - 150 dni 11-41 0.43-3.00
KM 150 - 330 dni 12-24 0.61-2.60
KM 330 - 690 dni 16 -35 0.72-2.60
CD19+ KM 690 — 1800 dni 14 -33 0.39-1.40
KM 5-11lat 13-27 0.27-0.86
KM 11-17 lat 6-23 0.11-0.57
KM 17 - 55 lat 6-22 0.01-0.52
KM 55 -120 lat 3-20 0.03-0.41
KM 0- 60 dni 4-18 0.17-1.10
KM 60 - 150 dni 3-14 0.17-0.83
KM 150 - 330 dni 3-15 0.16 - 0.95
KM 330 - 690 dni 3-14 0.18-0.92
CD16+CD56+ KM 690 — 1800 dni 4-17 0.13-0.72
KM 5-11 lat 4-17 0.11-0.48
KM 11-17 lat 3-22 0.07-0.48
KM 17 - 55 lat 6-27 0.10 - 0.67
KM 55 — 120 lat 6-35 0.11-0.65




SUT

Ple¢ Wiek % kom/pl
KM 0-1lat 4.00-10.50
Limfocyty KM 1-4lat 2.00-8.00
KM 4-10Iat 1.50-7.00
KM 10 - 120 lat 0.90-5.00
KM 0 - 60 dni 35 - 64 1.60 —4.00
KM 60 — 150 dni 35 - 56 1.80-4.00
KM 150 — 330 dni 31-56 1.40-4.30
KM 330 - 690 dni 3251 1.30-3.40
CD3+CD4+ KM 690 — 1800 dni 28-47 0.70-2.20
KM 5-11lat 31-47 0.65-1.50
KM 11-17 lat 31-52 0.53-1.30
KM 17 - 55 lat 31-59 0.42-1.50
KM 55-120 lat 32 - 67 043-1.51
KM 0 - 60 dni 12-18 0.56-1.70
KM 60 — 150 dni 12-23 0.59-1.60
KM 150 — 330 dni 12-24 0.50-1.70
KM 330 - 690 dni 14 -30 0.62-2.00
CD3+CD8+ KM 690 - 1800 dni 16 -30 0.49-1.30
KM 5-11lat 18-35 0.37-1.10
KM 11-17 lat 18-35 0.33-0.92
KM 17 - 55 lat 12-38 0.17-0.95
KM 55-120 lat 8 -40 0.10-0.84
Indeks CD4/CD8 KM 0-120 lat 1.20-1.90
SCD
Ple¢ Wiek % kom/pl
KM 0-1lat 4.00-10.50
Limfocyty KM 1-4lat 2.00-8.00
KM 4-10Ilat 1.50-7.00
KM 10 - 120 lat 0.90 -5.00
KM 0 - 60 dni 53 - 84 2.50-5.50
KM 60 — 150 dni 51-77 2.50-5.60
KM 150 — 330 dni 49-76 1.90-5.90
KM 330 - 690 dni 53-75 2.10-6.20
CD3+ KM 690 - 1800 dni 56 - 75 1.40-3.70
KM 5-11lat 60-76 1.20-2.60
KM 11-17 lat 56 — 84 1.00-2.20
KM 17 - 55 lat 59 - 83 0.67-2.38
KM 55 -120 lat 49 - 87 0.61-2.25
LNP
Ple¢ Wiek % kom/pl
KM 5-10 lat 60.2-74.6 515-931
KM 11-20 lat 42.4-66.3 277 - 796
Limfocyty T CD4 KM 21-40 lat 34.4-60.8 202 - 608
naiwne KM 41 - 60 lat 21.6-63.5 121 - 456
KM 61-75 lat 23.4-62.7 146 - 637
KM 76 - 120 lat 18.8-64.8 81-553




KM 5-10 lat 142-22.8 151 - 149
KM 11 - 20 lat 13.7-31.9 127 - 270
Limfocyty T CD4 KM 21 - 40 lat 19.7-33.1 139 - 264
pamieci centralnej KM 41 - 60 lat 13.1-40.1 92 - 341
KM 61-75 lat 23.0-43.1 166 - 449
KM 76 - 120 lat 19.8-44.0 120 - 346
KM 5-10 lat 74-17.2 82 - 166
KM 11 - 20 lat 11.8-26.2 83 - 206
Limfocyty T CD4 KM 21-40 lat 12.7-32.0 81-254
pamigci efektorowej | KM 41 - 60 lat 8.6-32.3 59 - 321
KM 61-75 lat 14.3-354 120 - 334
KM 76 - 120 lat 12.5-38.3 79 - 291
KM 5-10 lat 14-54 16 - 67
. KM 11 - 20 lat 14-78 14-76
:-;:’r‘::’n";?l: e Y 21-401at 12-88 10-93
sréznicowane KM 41 - 60 lat 1.4-137 11-102
KM 61-75 lat 1.7-8.1 6-70
KM 76 - 120 lat 1.3-7.0 8-59
KM 5-10 lat 49.1-78.8 369 - 578
KM 11 - 20 lat 48.8-72.9 205 - 465
Limfocyty T CD8 KM 21-40 lat 35.3-68.3 153 - 357
naiwne KM 41 - 60 lat 252-54.4 86 - 257
KM 61-75 lat 10.5-31.7 52-119
KM 76 - 120 lat 42-41.6 20-148
KM 5-10 lat 0.9-9.3 6-63
KM 11 - 20 lat 1.0-11.4 11-60
Limfocyty T CD8 KM 21-40 lat 2.6-10.6 12 - 66
pamieci centralnej KM 41 - 60 lat 47-275 19-93
KM 61-75 lat 46-14.2 19-93
KM 76 - 120 lat 3.1-221 14 - 69
KM 5-10 lat 3.8-13.8 26-114
KM 11 - 20 lat 5.3-18.6 35-111
Limfocyty T CD8 KM 21-40 lat 9.1-25.7 40 - 140
pamigci efektorowej | KM 41- 60 lat 3.1-354 15-162
KM 61-75 lat 22.0-38.5 68 - 261
KM 76 - 120 lat 7.1-39.6 40 - 205
KM 5-10 lat 11.0-32.6 82 - 246
. KM 11 - 20 lat 13.0- 30.4 68 - 207
l';:':f’n‘m: b8 Ik 21-401at 121-37.1 46123
aréznicowane KM 41 - 60 lat 11.3-40.1 39-212
KM 61-75 lat 21.3-55.0 84 - 345
KM 76 - 120 lat 26.7-67.6 61-449
RTE
Pte¢ Wiek % kom/ul
M 0-17 lat 19,4 -60,9 50 - 926
K 0-17 lat 25,8 -68,0 170 - 1007
KM 18 — 25 lat 6,4-51,0
RTE KM 26 — 55 lat 6,4-417
KM 56 — 99 lat 6,4-277
M 18 - 70 lat 42 - 399
K 18 - 70 lat 42 -832




BLF

Wiek
1-18 lat 19-111 lat
[%] [ullkom] [%] [ul/kom]
Limfocyty B (CD19+); 4,3-23,2 92-792 2,8-174 90-539
Koekspresja (CD19+/CD20+); 4,2-24,1 85-768 3,2-16,8 95-581
B pamieci (CD19+/CD27+); 4,6-49,1 9-136 6,3-52,8 18-145
B pamieci: marginal zone/non switched
(CD19+/CD27+/IgD+/IgM+); 0,2-18,0 1-43 1,7-29,3 4-85
B pamieci: class switched (CD19+/CD27+/IgD-/IgM-); 1,9-30,4 5-74 2,3-26,5 7-61
B pamieci: tylko IgM (CD19+/CD27+/IgD-/IgM+); 0,3-13,1 1-38 0,0-5,3 0-12
B przejsciowe (CD19+/CD38+/CD24++); 7,6-48,6 14-230 1,2-50,7 2-139
Plazmablasty (CD19+/CD38+/CD24low); 2,9-51,8 8-275 4,1-42,2 7-153
Niedojrzate limfocyty B (CD19+/CD21-); 0,2-5,5 1-26 0,2-8,6 1-22
Dojrzate limfocyty B (CD19+/CD21+); 94,5-99,8 | 89-780 92,1-99,6 | 85-533
LIB
Ple¢ Wiek % kom/pl
KM 0-60 dni 6-32 0.30-2.00
KM 60-150 dni 11-41 0.43-3.00
KM 150-330 dni 12-24 0.61-2.60
KM 330-690 dni 16-35 0.72-2.60
Limfocyty B CD19+ | KM 690-1800 dni 14-33 0.39-1.40
KM 5-11 lat 13-27 0.27-0.86
KM 11-17 lat 6-23 0.11-0.57
KM 17-55 lat 6-22 0.01-0.52
KM 55-120 lat 3-20 0.03-0.41
Limfocyty B CD20+ | KM 0-99 lat 5.0-22.3 0.074-0.441
NK
Pleé¢ Wiek % kom/pl
KM 0-60 dni 4-18 0.17-1.10
KM 60-150 dni 3-14 0.17-0.83
KM 150-330 dni 3-15 0.16-0.95
KM 330-690 dni 3-14 0.18-0.92
Komoérki NK KM 690-1800 dni 4-17 0.13-0.72
KM 5-11 lat 4-17 0.11-0.48
KM 11-17 lat 3-22 0.07-0.48
KM 17-55 lat 6-27 0.10-0.67
KM 55-120 lat 6-35 0.11-0.65




NNK

Pte¢ Wiek % kom/ul
KM 0- 60 dni 4-18 0.17-1.10
KM 60 — 150 dni 3-14 0.17-0.83
KM 150 — 330 dni 3-15 0.16-0.95
KM 330 - 690 dni 3-14 0.18-0.92

Komorki NK KM 690 — 1800 dni 4-17 0.13-0.72
KM 5-11lat 4-17 0.11-0.48
KM 11-17 lat 3-22 0.07-0.48
KM 17 - 55 lat 6-27 0.10-0.67
KM 55-120 lat 6-35 0.11-0.65

Komdrki NKT KM 1-99 lat 0.9-151 19.7 - 3444

ggfg:'e%h ’ KM 1-99at 5.0-32.5

CD56dim / CD16pos | KM 1-99 lat 47.0-94.5

Komérki NK

aktywowane - KM 1-99 lat 0.0-0.5 0.0-10.0

wczesne

Komorki NK

aktywowane - KM 1-99 lat 02-7.28 3-99

pézne




