Untersuchungen, Datum: 31. Oktober 2022, Seite: 1

Kunden:
Tiere: Karline, Katze, Europaisch Kurzhaar, 01.05.208®, 13 Jahre 6 Monate

Behandlungen: 30.10.2022, iilsa®, Station
IDEXX InterLink® / IDEXX InterLink®, 30.10.2022 11:47

Laborergebnis

Parameter Wert Von Bis MaBeinheit

Klinische Chemie

Harnstoff (UREA): 27,7 BT 12,9 mmol/l
Kreatinin (CREA): 274 71 212 pmolfl
. Harnstoff-Stickstoff/Kreatinin-Verhaltnis 25

| (BUN/CREA):

' Phosphat (Phos-): 1,82 1 2,42 mmol/l
* Alanin-Amino-Transferase (ALT): 558> 12 130 nkat/l
| Aspartat-Amino-Transferase (AST): 95 0 48 nkat/l
| Alkalische Phosphatase (ALKP): 73 14 111 nkat/l

i -

IDEXX InterLink® / IDEXX InterLink®, 30.10.2022 11:53

Laborergebnis i Rl e e T
Parameter Wert Von Bis MaBeinheit

Hadmatologie

- Erythrozyten (RBC): 4,89 6,54 12,2 511
Hamatokrit (HCT): 20,6 30,3 i 52;3 Il
| Hamoglobin (HGB): 7:1 9,8 16,2 mmol/I-
Mittleres Erythrozytenvolumen (MCV): 42,1 35,9 537151
' Mittlerer Hamoglobingehalt der 14,5 11,8 17,3 fmol 4 = 3
Einzellerythrozyten (MCH): i
Mittlere Hamoglobinkonzentration der 34,5 28,1 35,8 mmol/l C e ;
Erythrozyten (MCHC):
Erythrozytenverteilungsbreite 22 15 270
(Variationskoeffizient) (RDWc):
Retikulozyten (%) (%RETIC): 0,3 %
Retikulozyten (Anzahl) (RETIC): 15,6 3 50 G/I
' Leukozyten (WBC): 16,03 2,87 17,02 G/I
' Neutrophile (%) (%NEU): 74,1 %
' Lymphozyten (%) (%LYM): 18,2 % :
 Monozyten (%) (%MONO): 5,7 % : |
. Eosinophile (%) (%EOS): 1,9 % ’
' Basophile (%) (%BASO): ' 0,1 % x
Neutrophile (Anzahl) (NEU): 11,88 2:3 10,29 M/l
| Lymphozyten (Anzahl) (LYM): 2,91 0,92 6,88 M/l
{ Monozyten (Anzahl) (MONO): 0,91 0,05 0,67 M/l
Eosinophile (Anzahl) (EOS): 0,31 0,17 1,57 M/l
: Basophile (Anzahl) (BASO): 0,02 0,01 0,26 M/l
Thrombozyten (Anzahl) (PLT): 383 151 600 G/l
Mittleres Thrombozytenvolumen (MPV): 15,8 11,4 21611
 Thrombokrit (PCT): 0,61 0,17 0,86 I/l v
Sonstiges
’ R‘EFIOH‘(‘;B:?R:‘ e : = : 16,4 13,2 20,8 pg

Sonstiges » : SErman e



Untersuchungen, Datum: 31. Oktober 2022, Seite: 2
Kunden: :
Tiere: Karline, Katze, Europaisch Kurzhaar, 01.05.2009, 13 Jahre 6 Monate

Behandlungen: 30.10.2022, e, Station

. Anamie ohne Retikulozytose - wahrscheinlich nicht-regenerative Andmie; pra-regenerative Anamie in Betracht ziehen.

Monosytose ~ Entzindung in Betracht ziehen (wenn Lymphopenie, Giukokortikoid-Reaktion in Betracht zihen).




Untersuchungen, Datum: 31. Oktober 2022, Seite: 3
Kunden: AsenianmsAnke Rokleben:Wiche

Tiere: Karline, Katze, Europaisch Kurzhaar, 01.05.2009, 13 Jahre 6 Monate
Behandlungen: 28.10.2022, ‘liimsi® Niereninsuffizienz

' Anamie ohne Retikulozytose - wahrscheinlich nicht-regenerative Anamie; pra-regenerative Anamie in Betracht ziehen. i
Anamie ohne Retikulozytose - wahrscheinlich nicht-regenerative Anamie; pra-regenerative Anamie in Betracht ziehen. 1
Diagnostische Interpretation fiir den TT4-Wert < 10 nmol/| subnormal 10 - 60 nmol/l normal 30 - 60 nmol/l Grauzone bei

alten oder symptomatischen Katzen > 60 nmol/I vereinbar mit Hyperthyreose BeiKatzen sind subnormale T4-Werte nahezu
ausschlieBlich auf eine nichtthyroidale Erkrankung oder eine Uberbehandlung fiir Hyperthyreose zuriickzufiihren. Aftere Katzen mit ‘
typischen klinischen Symptomen und T4-Werten in der Grauzone leiden mdglicherweise unter friiher Hyperthyreose oder einer i
gleichzeitigen nichtthyroidalen Erkrankung. Hyperthyreose kann bei diesen Katzen durch zusétzliche Durchfithrung eines freien T4 (fT4)
“Tests oder eines T3-Suppressionstests nachgewiesen werden. Nach einer Behandlung mit Methimazol sinken die T4-Werte im |
Allgemeinen an das untere bis mittlere Ende des Referenzbereiches. i
Anamie ohne Retikulozytose - wahrscheinlich nicht-regenerative Anémie; pra-regenerative Anamie in Betracht ziehen.

Diagnostische Interpretation fiir den TT4-Wert < 10 nmol/Il subnormal 10 - 60 nmol/l normal 30 - 60 nmol/l Grauzone bei
alten oder symptomatischen Katzen > 60 nmol/I vereinbar mit Hyperthyreose Bei Katzen sind subnormale T4-Werte nahezu i
ausschlieBlich auf eine nichtthyroidale Erkrankung oder eine Uberbehandlung fiir Hyperthyreose zuriickzufiihren. Altere Katzen mit |

‘typischen klinischen Symptomen und T4-Werten in der Grauzone leiden méglicherweise unter friiher Hyperthyreose oder einer
gleichzeitigen nichtthyroidalen Erkrankung. Hyperthyreose kann bei diesen Katzen durch zusatzliche Durchfiihrung eines freien T4 (fT4) |
“Tests oder eines T3-Suppressionstests nachgewiesen werden. Nach einer Behandlung mit Methimazol sinken die T4-Werte im

| Allgemeinen an das untere bis mittlere Ende des Referenzbereiches.

S.G. =
Animie ohne Retikulozytose - wahrscheinlich nicht-regenerative Anamie; pra-regenerative Anamie in Betracht ziehen. {
Diagnostische Interpretation fiir den TT4-Wert < 10 nmol/I subnormal 10 - 60 nmol/l normal 30— 60 nmol/l Grauzone bei
alten oder symptomatischen Katzen > 60 nmol/| vereinbar mit Hyperthyreose Bei Katzen sind subnormale T4-Werte nahezu
ausschlieBlich auf eine nichtthyroidale Erkrankung oder eine Uberbehandlung fiir Hy perthyreose zuriickzufiihren. Altere Katzen mit
typischen klinischen Symptomen und T4-Werten in der Grauzone ieiden moglicherweise unter frither Hyperthyreose oder einer ;

gleichzeitigen nichtthyroidalen Erkrankung. Hyperthyreose kann bei diesen Katzen durch zusitzliche Durchfithrung eines freien T4 (fT4) |
“Tests oder eines T3-Suppressionstests nachgewiesen werden. Nach einer Behandlung mit Methimazol sinken die T4-Werte im !
Allgemeinen an das untere bis mittlere Ende des Referenzbereiches. i
S.G. = {
Hamoglobinurie oder Myoglobinurie in Betracht ziehen. |
Anamie ohne Retikulozytose - wahrscheinlich nicht-regenerative Anémie; pra-regenerative Andamie in Betracht ziehen.
Diagnostische Interpretation fiir den TT4-Wert < 10 nmol/I subnormal 10 — 60 nmol/l normal 30 - 60 nmol/l Grauzone bei |
alten oder symptomatischen Katzen > 60 nmol/I vereinbar mit Hyperthyreose Bei Katzen sind subnormale T4-Werte nahezu i
ausschlieBlich auf eine nichtthyroidale Erkrankung oder eine Uberbehandlung fir Hyperthyreose zuriickzufiihren. Altere Katzen mit
typischen klinischen Symptomen und T4-Werten in der Grauzone leiden mdglicherweise unter friiher Hyperthyreose oder einer
gleichzeitigen nichtthyroidalen Erkrankung. Hyperthyreose kann bei diesen Katzen durch zusatzliche Durchfithrung eines freien T4 (fT4) |
“Tests oder einés T3-Suppressionstests nachgewiesen werden. Nach einer Behandlung mit Methimazol sinken die T4-Werte im {
Allgemeinen an das untere bis mittlere Ende des Referenzbereiches. !
S.G. = i
Hamoglobinurie oder Myoglobinurie in Betracht ziehen. |

. UPC-Verhiltnis = Urinprotein geteilt durch Urinkreatinin (UPRO/UCRE)Priifergebnisse soltten gemaB dem Krankheitsort, der Persistenz
von Proteinurie und dem Grad an Azotdmie beurteilt werden. LOKALISATION: Proteinurie konnte eine prarenale, renale oder postrenale |
Ursache haben Prarenal: Auf Bence-Jones-Protein, Myoglobin, Hamoglobin untersuchen Renal: Den Grad an Azotamie bestimmen
Postrenal: Urinsediment auf Hamorrhage, Entziindung und Infektion untersuchenPERSISTENZ: Die Persistenz von Proteinurie durch i
Wiederholen des UPC-Verhéltnisses bei drei weiteren Untersuchungen im Abstand von mindestens zwei Wochen

| bestimmenUNTERSUCHUNG:  Nicht-azotédmische und persistente Proteinurie mit inaktivem Urinsediment (Katzen und Hunde): UPC !
<0,5: Keine signifikante Proteinurie UPC >=0,5<1,0: Erfordert weitere Uberwachung UPC >=1,0<2,0: Proteinurie UPC {
>=2,0: Signifikante Proteinurie ~Azotdmische Katzen und persistente Proteinurie mit inaktivem Urinsediment (Katzen): UPC <0,4: |
Keine signifikante Proteinurie UPC >=0,4: Signifikante Proteinurie ~Azotdmische Hunde und persistente Proteinurie mit inaktivem ‘

Urinsediment (Hunde): UPC <0,5: Keine signifikante Proteinurie UPC >=0,5: Signifikante ProteinurieHINWEIS: In schweren i
Fillen von chronischer Nierenerkrankung kann das UPC-Verhéltnis abnehmen. Dies liegt darin begriindet, dass bei ansteigendem

‘ Plasmakreatinin und Verringerung der Anzahl der fpn@ionsfa_higgn Nephronen das AusmaB des Urinproteinveriusts reduziert ist.

i
H

i

IDEXX InterLink® / IDEXX InterLink® / Wiederholung, 28.10.2022 21:43

Laborergebnis L Sl s ke

Parameter Wert Von Bis MaBeinheit

. Klinische Chemie

Harnstoff (UREA): 49,1 8:7 12,9 mmol/I
VPhqspvrv\';tSPh_os,m-): S 3,35 1 2,42 mmol/l
Sonstiges

PHOS, UREA: Die Testergebnisse fiir den letzten‘Du;cr;‘Ivé;J‘fﬁaeé Ahétygééerétes wurden mit dem Verdiinnungsfaktor fir eine {
\(erdUnnqng von 1zu6 multipliziert.




Untersuchungen, Datum: 31. Oktober 2022, Seite: 1
Kunden: Aselfiammeanke; Rolleben-Wishe

Tiere: Karline, Katze, Européisch Kurzhaar, 01.05.2009, 13 Jahre 6 Monate
Behandlungen: 28.10.2022, g, \iereninsuffizienz

IDEXX InterLink® / IDEXX InterLink®, 28.10.2022 18:22
bsiebe i b e

Parameter Wert Von Bis MabBeinheit

| Klinische Chemie

' Harnstoff (UREA): > 46,4 5,7 12,9 mmoll
' Kreatinin (CREA): 299 71 212 pmol/
| Alanin-Amino-Transferase (ALT): 262 12 130 nkat/!
Alkalische Phosphatase (ALKP): 60 14 111 nkat/l
' Glukose (GLU): : 7,68 3,95 8,84 mmol/l
| Gesamtprotein (TP): 520 5 &
. Albumin (ALB): 30 23 39 g/l
; Globulin (GLOB): 62 28 51 g/l
Albumin/Globulin-Verhéltnis (ALB/GLOB): 0,5
- Hdmatologie
. Erythrozyten (RBC): 5,16 6,54 12,2 T/
| Hamatokrit (HCT): 21 30,3 52:3::/1
 Hamoglobin (HGB): ' 7,4 9,8 16,2 mmol/!
Mittleres Erythrozytenvolumen (MCV): 40,7 35,9 53,1 fl
' Mittlerer Hamoglobingehalt der : 14,3 11,8 17,3 fmol
| Einzellerythrozyten (MCH):
Mittlere Hamoglobinkonzentration der as.2 28,1 : 35,8 mmol/l
Erythrozyten (MCHC):
Erythrozytenverteilungsbreite 20,7 15 27 %
. (Variationskoeffizient) (RDWc):
Retikulozyten (%) (%RETIC): 0,2 ’ %
Retikulozyten (Anzahl) (RETIC): 11,4 3 50 G/l
; Leukozyten (WBC): 16,89 2,87 17,02 G/I
Neutrophile (%) (%NEU): 84,3 : %
Lymphozyten (%) (%LYM): 1.7 e
Monozyten (%) (%MONO): 2,6 %
: Eosinophile (%) (%EOS): 1,2 %
Basophile (%) (%BASO): 0,2 %
' Neutrophile (Anzahl) (NEU): : 14,24 2,3 10,29 M/l
| Lymphozyten (Anzahl) (LYM): 1,97 0,92 6,88 M/l
| Monozyten (Anzahl) (MONO): 0,44 0,05 0,67 M/l
Eosinophile (Anzahl) (EOS): 0,2 0,17 1,57 M/i
- Basophile (Anzahl) (BASO): 0,04 0,01 0,26 M/
 Thrombozyten (Anzahl) (PLT): 427 151 600 G/I
Mittleres Thrombozytenvolumen (MPV): 16 11,4 21,6 fl i
Thrombokrit (PCT): 0,68 0,17 0,8 Il
- Urinanalyse &
i pH-Wert (pH): 6 S
. Protein (PRO): neg g/l
| Glukose (GLU): neg mmol/| x
: Ketonkérper (KET): neg mmol/| f
- Urobilinogen (UBG): norm pmol/l
Bilirubin (BIL): neg umol/I
Bluthamoglobin (BLD): 50 ' iy

' Urin-Protein (UPRO): 0,51 : g/l



Kunden:
Tiere: Karline, Katze, Europaisc

Behandlungen: 28.10.2022 «sifi@ie, Niereninsuffizienz

Urin-Kreatinin (UCRE):
| Urin-Protein/Kreatinin-Verhéltnis (UPC):
: Erythrozyten (RBC):
. Leukozyten (WBC):
| Bakterien: Stabchen (BACr):

: Bakterien: Kokken (BACc):

; Epithelzellen: Plattenepithel (SqEPI):
Epithelzellen: Nicht-Plattenepithel (‘nsEPI):
Zylinder: Hyaline (HYA):

" Zylinder: Nichthyaline (nhCST):

| Kristalle: Calciumoxalat-Dihydrat (CaOxDi):
| Kristalle: Struvit (STR):

' Kristalle: unklassifiziert (CRY):

Kristalle: Ammoniumbiurat (BIURAT):
Kristalle: Bilirubin (BILI):

i Endokrinolégie

Gesamtthyroxin (TT4):

Sonstiges

 RETIC-HGBSR:

0,36
1,41

10 /HPF
3 /HPF

Nichts
festgestelit

Nichts
festgestellt

Nichts
festgestelit

73=:5 /HPE

Nichts
festgestellt

Nichts
festgestellt

Nichts
festgestelit

Nichts
festgestellt

Nichts

festgestellt

Nichts

festgestellt

Nichts
festgestelit

13

16,7
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urzhaar, 01.05.2009, 13 Jahre 6 Monate

10

13,2

.Lid

HPF
HPF
HPF

HPF
HPF

HPF
HPF

HPF
HPF
HPF
HPF
HPF

HPF

60 nmol/l

20,8 pg

—

Sonstiges




