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r-Pro
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Leber
Alkalische Phosphatase
AST (GOT) . 30 un <141 PHO
ALT (GPT) 119 ui <76 PHO
y-GT 22 un <80 PHO
GLDH :g 0 td;: <1 PHO
gy s <96 PHO
B:’:rr:;::: g::itmt Die Untersuchung konnte leider nicht durchgefihrt we rde?ti@ei das Bt ra
. o 0.60 pmol/l <239 PHO
Bilirubin indirekt nicht berechenbar RECH
Fettstoffwechsel )
Cholesterin 5.19 7 mmolf 3.49-699  PHO
Niere
Kreatinin 82.3 pmol/l <150 PHO
Harnstoff 6.03 mmol/l 32-82 PHO
S,aetz:rr:'yw ' 145 mmol/l 140 - 155 ISE
i + 5.6 e Y mmol/l 35-5.2 ISE
ga:“‘,m 226 \ mmol/ . 230300 PrO
alcium * : \ RECH
. : 2.71 mmol/l
korr. auf Albumin) _ A g
caleum { Hypalbumindmien féhren Zu falsch niedrigen Calcmm-Werter;\.” Be; Qrmedrfgtem Albumin ist 4
, 2 ium-Wertes notwends. fooi
deshalb eine rechnerische Korrektur des Calcm:n el e v, G X &
436 | mmol/ 068-168  PHO
Phosphat + "y 4
¥ 4 PHO
Kohlenhydratstoffwechsel 080 mmolf 39 53,
Glukose e b er falsch niedriger Glukosewerte
Zur Vermeidung paRIA/yliScr bedfng.l. rter Proben (NaF-Blut).
emplehlen wir die Verwendung stabllisierte
ich di®
funktionsstorung empfehien wir gusatziich
Bei Kiinischem Verdacht auf s °2 lt-'ebelgttilonste:r,ts
' ines Gallensaurestimu
Durchfthrung € 28-46 PHO
I 17.0 o 575 8 PHO
proteinstoffwechse b 8 gl
Alpumin +
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Ibumin
Albumin absolis o 149 P
> ’ a Yo 46
a-Giobulin 16 7 1-621 KEL »
/! ” ”
; Globulin absoi %0 ‘?-; 1:3 : ;l/'a 7 i
-Globulin 1% 1 - Kk »
. + ) Q/! .
p.((:lobulm ahsolut . 31,1 %, 11&9 1230 . ﬁgfu
y-Globulin AN i 9-20. »
y-Globulin absolut ¢ 24 4 3{ . 7.-18 RECH
Alb ; * 20 ¢ ’ 57-163 KEL »
umin/Globulin OUO“QM . 80: gl‘ 3. 12 RECH
7%
‘ 067-099 RECH

Elektrophorese - Kurve
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Vektor-(ibertragende Erkrankungen 8ideuropa
Vektor-Ubertragende Erkrankungen Nordeuropa
02 Ratio <08 EA °*

Ehrlichia canis-Ak
Negallv, es Ilassen sich keine Anliktrper nachwelsen

Iogisches Ergebnis schiiel! aine Infektion mit Ehtlichian in oinem frohen
klinischem Verdacht auf eine akute Infek tion empflehien wir

lut, Bel negativem serologiachen Betund und e/nem kurz 2uvor
demischen Geblel emplehlen wi tudem oine

Ein negatives sero
Erkrankungsstadium nicht aus Be/
e/ne PCR-Untersuchung aus dem D
stattgefundenen Auslandsaufenthall In einem &n

Nechuntersuchung In 6 Monalen
<08 EA °

Anaplasma phagocyt -Ak o6 Ratio

Negativ, s lassen sich keine Antkérper nachwelsen
Infektion mit Ansplesma phagocytophikim n

E/n negatives serologisches Ergebnls schiiehit @ine it
einem f1unhen Erkiankungsstadivm nicht skher aus Be/ kiinischem Verdecht suf eine 8
Infektion empfehlen wir daher eine PCR-Untersuchung aus dem Biut
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Babesia cans Ax Ergebnis Einhert o "3arg 04 08 201
. .nlm!.r'h uw
14 TE oce
Das E fraghch e e
rgeonis istin Abhangrs
keft v
Verdecht aut en 99 on Anamnese und klinisc
Blutausstrich v : akule Infektion solite der direkte Erreqer. e T bairteilen Bay
Bl et nd‘oder mittels PCR S healatre gernachweis mikroskopisch im
ontrofirert werden. werden. Der fragliche Antikorpertiter sointe in 2-3
Hepatozoon canis
MHe negativ
patozoon canis-DNA wurde njc h t ngchgewlesen g
Leishmania spp.-AK 05 |
Brte beachten: geénderter Referenzberéich Ratio <08 EIA .
2’29::;;:_: el:s;sen sich keine Antikorper nachweisen.
Leishmaniose e?;?ekljagrl;sgceh/eni( irg;pnis schliel3t eine Infektion mit Leishmanien nikht aus, da dre
onszeit autwei : :
gn{IkOIper el ol oot eist In einer frahen Infektionsphase konnen
ei negativem serologischen Befu d ei
¢ ] nd und einem Kurz zuvor statt
e i ‘ gefundenen Ausland.
endemischen Gebiet empfehlen wir daher eine Nachuntersuchung in 6 Monaz::‘”enma” .
Dirofilaria immitis-Ag i
Mikrofilaria spp. :23:::: s '
Mikrofilarien-DNA n ic ht nachgewiesen. sl
MIK "

nicht nachweisbar

Blutparasiten
pie eines Giemsa-gefarbten Blutausstrichs

Untersuchungsmethode. Mikrosko
Blutparasiten pefallen sind, sehr schnell lysieren, solte die Untersuchung nur
lutabnahme hergestelt und luftgetrocknet wurden.

mit Ausstrichen erfolgen, die direkt nach der B
Blut sind zusatzlich Kapillarblutausstriche ideal (2.8. Ohrmrand).

Neben Ausstrichen von venésem
- einen Befall mit Blutparasiten peweisend. Negative Ergebnisse

Positive Ergebnisse sind fu

schiiessen einen Befall nicht aus und sind bei bestehen
Antikorpertiter- (Babesien,

Ebhrilichien, Leishmanien) oder Antigenbestimmung (Dirofikarien) bzw. Biopsien

und Lymphknotenpunktlon (Ehriichien, Leishmanien, Trypanosomen) weiter abzuklaren.

Da Blutzellen, die mit

dem Verdachtzu wrederholen bzw. durch
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Untersuchung Ergebnis Einheit Referenzbereich Methode
Zecken-Profil (Blut)

Anaplasma phagocytophilum negativ PCR. {2

Anaplasma phagocytophilum-DNA nic ht nachgewsesen.

Ehrlichia canis negativ PCR i
Ebprlichia canis-DNA nic ht nachgewiesen.

Babesia/Theileria spp. negativ PCR °
DNA von Babesia species / Theileria species nicht nachgewiesen.

Borrelien-1gG 10 u/ml <8 EA °

Borrelien-igM + 22 U/ml <8 EIA =%

Beurteilung fur IgG und IgM: Der Nachweis der IgM Antikorper bei grenzwertigen IgG Antikérpern
sieht man vor allem in einer Frahphase der Infektion. Eine weitere Differenzierung zwischen einer
echten Borrelien-Infektion, einer Kreuzreaktion mit anderen Spirochaten oder einer impfung kann

nur Gber einen Immunoblot erfolgen.

Referenzbereich:

<8 U/ml negativ
8-12 U/mi grenzwertig

>12 U/ml positiv
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Anamnese.
Material: 1x EDTA-Blut, 1x Vollbiut
Untersuc N ,
hung Ergebnis Einnhett Refererzom s s~ Mermcce
Biutbild, kiein
Leukozyten 79 e]] 60-128 soy
Erythrozyten 6.42 T 60-572 =:':'
Hamoglobin - 124 g/ 137 -203 =cy
Hamatoknt 0.42 11 0.L0-C%3 RECH
MCV 65.8 fl €0-77 v
HBE (MCH) - 19.3 09 21-27 RECH
MCHC - 29 .4 ¢/dl 32-36 RECH
Thrombozyten + 537 GA 120 -500 FC
CHr (Retikulozytenhamoglobin) - 1.33 frrcifl 1.82-177 FCHM
Ein erntearigtes CHr (Relikulozytenhamogiobin) findet sich vor aliem im Rahmer, er.es echien
(Blutverlust, alimentér) oder eines funktioneilen Eisenmangeis (Foige vcn Entziundurgen) scu®e
bei Hunden mit Lebershunt und bel bestimmien asiatischen Hunderassen (2.8. Akita und Srite
Inus, Chow-Chow etc.). Fur die weitere Differenzierung raten wir Zur Besimmung ces CRPs urd
zur Korrelation mit den sonstigen kiinischen Befunden.
Retikulozyten abs. ‘% 110 G/ <60
Elsenstoffwechsel
Eisen . 10.4 pmol/i 113-340 PHO
Leishmania spp.-AK 0.4 Ratio <08 EIA

Brtte beachten: geanderter Referenzbereich

Negativ, es lassen sich keine Antikérper nachweisen. | o
Ein negatives serologisches Ergebnis schliet eine Infektion mit Leishmanien ncht aus, ca dre

Leishmaniose eine lange Inkubatfonszeit aufweist. In einer frihen Infektionsphase konneh

Antikorper noch nicht nachweisbar sein.

i ' f fundenen Auslandsaufentrait ®
f oqischen Befund und einém kurz 2uvor stattge ‘

L e tersuchung in 6 Monaien

einem endemischen Gebiet empfenien Wir daher eine Nachun

- Standort Hamourg)
Mit kollegiaten Gruten - vatdier durch Diplom-Diologin InS Straube (Laborieiung

Rechnung an. Praxis

.nlw&ﬁl\bﬁ-« Inwa—.-mltwaw

n, W) Hemberg, § LOR 1IN M Derda “)u"'"m

EVWLAB PS40

\ Unwssuchung bet SYWLAS vet ¥) Augebory ¥ Lavermes

X

T 3




