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MVZ Labordrzte Singen VIRCHOWSTRASSE 10c

78224 SINGEN
PROF. BLESSING & KOLLEGEN TEL. 07731 995-60
FAX 07731 982-6831
WWW.LABOR-BLESSING.DE

LABORATORIUMSMEDIZIN, KLINISCHE CHEMIE, MIKROBIOLOGIE, VIROLOGIE, INFEKTIONSEPIDEMIOLOGIE, IMMUNOLOGIE, MOLEKULARBIOLOGIE,

MOLEKULARE GENETIK, HUMANGENETIK UND STOFFWECHSELANALYTIK

EMPFINDLICHE UNTERSUCHUNGSPARAMETER

Die folgende Liste enthalt die haufigsten Untersuchungsparameter, bei denen eine besondere
Probenbehandlung (z.B. Kihlung) erforderlich ist, um optimale Ergebnisse zu erhalten. Da hier nicht alle
Parameter aufgefihrt werden konnen, verweisen wir ausdricklich auf unser ausfihrliches
Untersuchungsprogramm, wo Sie weitere Informationen auch zu seltenen angeforderten Parametern
finden.

Allgemeines:

- Bitte die Hinweise zum Untersuchungsgut bei den einzelnen Untersuchungen beachten. Unser
Abholdienst nutzt gekihlte Transportkisten, es ist jedoch zu bertcksichtigen, dass die Dauer des
Probentransports je nach Tour einige Stunden betragen kann (unsere Abholdienste treffen i.d.R.
zwischen 12:00 und 14:00 Uhr im Labor ein).

Falls Spezialrohrchen benétigt werden, kdnnen diese im Labor angefordert werden.

- Wenn gefrorenes Serum oder Plasma erforderlich ist, Untersuchungsgut schnellstméglich nach der
Entnahme abzentrifugieren und Plasma oder Serum gleich einfrieren und gefroren ins Labor
transportieren.

- Wiederholtes Auftauen und Einfrieren der Probe ist unbedingt zu vermeiden.

- Ggf. vom Labor Kiihlbehalter fir den Transport anfordern (Material darf vor dem Eintreffen im Labor
nicht auftauen).

- Die Art des Materials ggf. auf dem Rohrchen vermerken, z.B. "S" fur Serum, "P" fir Plasma (Serum
und Plasma z.B. lassen sich optisch nicht unterscheiden!)

- Bei Bedarf (z. B. wenn in der Praxis keine Zentrifuge vorhanden ist) kann die Blutentnahme natirlich
auch bei uns im Labor durchgefihrt werden (tel. Vorankiindigung erbeten).

- In Zweifelsfallen bitte tel. Ricksprache mit dem Labor halten.

Probenentnahme und Aufbewahrunag:

Serum gefroren:

Venoses Vollblut entnehmen, mind. 20 min gerinnen lassen (jedoch nicht langer als 2 h), zentrifugieren,
Serum abpipettieren oder abgiel3en, in ein Rohrchen ohne Zusétze tberfihren und gleich danach bei -20°
einfrieren.

EDTA-Plasma gefroren:

EDTA-Monovette direkt nach der Entnahme zentrifugieren, Plasma abpipettieren oder abgielRen, in ein
Roéhrchen ohne Zusétze tberfliihren und gleich bei -20° einfrieren.
Citratplasma gefroren:

Citrat-Monovette direkt nach der Entnahme zentrifugieren, Plasma abpipettieren oder abgiel3en, in ein
Roéhrchen ohne Zusétze tberfiihren und gleich bei -20° einfrieren.

Falls keine Citrat-Monovette zur Hand alternativ ein Teil Na-Citrat (3.13%) mit 9 Teilen Vollblut mischen
(z.B. 0.2 ml Citrat plus1.8 ml Vollblut), gleich zentrifugieren, Plasma abpipettieren und bei -20° einfrieren.
24-h-Urin, angesauert:

10 ml HCI 10% ins Urinsammelgefaf? vorlegen (bereits fertig portionierte HCI kann im Labor angefordert
werden). Bitte keinen Eisessig und keine Borsaure benutzen, es sei denn, es ware ausdricklich
angefordert.

Am 1. Tag morgens um 8 Uhr Blasenentleerung (in die Toilette), danach Beginn der Sammelperiode:
vollstindige Sammlung des Harns in das Sammelgefal3; am 2.Tag morgens um 8 Uhr letzte
Blasenentleerung ins Sammelgefals.

MV 504-1 Beilage 05 Empfindliche Untersuchungsparameter, Mai 22
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" MVZ Laborarzte Singen

. PROF. BLESSING & KOLLEGEN

EMPFINDLICHE UNTERSUCHUNGSPARAMETER

Untersuchung:

Untersuchungen (alphabetisch)
Material

Bemerkungen

Urin nach der Sammlung mischen und ein Aliquot von 10-20 ml (je nach Untersuchung) in ein normales Urinréhrchen
geben (Sammelmenge auf R6hrchen und Schein vermerken!).

5-Hydroxy-Tryptophan im Urin:

5-S-Cysteinyl-DOPA
ACTH:

Aldosteron

Aldosteron im Urin:
(freies Aldosteron,
Aldosteron-18-Glucuronid,
Tetrahydroaldosteron)

Ammoniak (NH3):

Anti Xa-Aktivitat (LMW-Heparin)
Antioxidative Kapazitat (ACU/ACL)

AT Il

Bilirubin im Fruchtwasser:

Biotin im Serum

Cl-Esterase-Inhibitor (Aktivitat):
Cl-Esterase-Inhibitor (Konz.):

Calcitonin:

Carnitin im Sperma:

CH-100 (Gesamthamolytische
Komplement-Aktivitat):

C-Peptid:

Cyclo-AMP im Plasma:
Cyclo-AMP im Urin:
ELI-Spot-TBC bzw. -Borrelien

Erythropoetin:

24-h-Urin angesauert, 5 ml
(gesammelt tiber 5-10 ml Eisessiq)

EDTA-Plasma gefroren, 2 ml
EDTA-Plasma gefroren, 1 ml

Unzentrifugiertes Material ist ungeeignet!

Serum, 1 ml

24-h-Urin gefroren (ohne Zusatze!), 20 ml

EDTA-Plasma gefroren, 1 ml

Unzentrifugiertes Material ist ungeeignet!

Citratplasma gefroren, 1 ml

Serum gefroren, 1 ml

Unzentrifugiertes Material ist ungeeignet!

Citratplasma (gefroren), 2 ml

frisch gewonnenes Fruchtwasser, 1 ml,

Stabilitat nicht genau bek.

Signifikanter Abfall bereits
nach 1h bei RT

Bei RT bis zu 24h stabil

Signifikanter Abfall bereits
nach 15 min bei RT

Bei RT bis zu 4h stabil

bei RT < 1h stabil

Bei RT bis zu 8h stabil

lichtgeschitzt (z.B. Versandgefa® mit Alufolie umwickeln)

Serum gefroren

Citratplasma gefroren, 2 ml

Citratplasma oder Serum, gefroren, 1ml

Serum gefroren, 1 ml

Sperma gefroren, 1 ml

Serum gefroren, 1 ml

Serum gefroren, 1 ml
EDTA-Plasma gefroren, 1 ml
24-h-Urin gefroren, 5 ml

frisches Heparinblut 15 ml

Serum gefroren, 0.5 ml

2

Stabilitat nicht genau bek.

Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 6h stabil

Signifikanter Abfall bereits
nach 1h bei RT

Stabilitat nicht genau bek.
Bei RT bis zu 8h stabil

Bei RT bis zu 6h stabil
Stabilitat nicht genau bek.
Stabilitat nicht genau bek.

ungekihlt transportieren!
(Fahrdienst entsprechend
informieren)

Bei RT bis zu 6h stabil
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MVZ Labordrzte Singen

PROF. BLESSING & KOLLEGEN

EMPFINDLICHE UNTERSUCHUNGSPARAMETER

Untersuchung:

Untersuchungen (alphabetisch)
Material

Bemerkungen

Gerinnungsfaktoren:
Faktor II:

Faktor V:
Faktor VII:
Faktor VIII:

Faktor Vlll-assoziiertes Antigen:
(von Willebrand-Faktor-Antigen)

Faktor VIl Ristocetin Cofaktor:
(von Willebrand-Faktor funktionell)

Faktor IX:
Faktor X:
Faktor XI:
Faktor XII:
Faktor XIII:

Citratplasma gefroren, 1 ml
Citratplasma gefroren, 1 ml
Citratplasma gefroren, 1 ml
Citratplasma gefroren, 1 ml

Citratplasma (gefroren), 1 ml

Citratplasma (gefroren), 1 ml

Citratplasma gefroren, 1 ml
Citratplasma gefroren, 1 ml
Citratplasma gefroren, 1 ml
Citratplasma gefroren, 1 ml

Citratplasma gefroren, 1 ml

D-Dimere (Fibrinogenspaltprodukte): Citratplasma, 1 ml

Gastrin:

Glucagon:

Histamin

Serum gefroren, 1 ml

EDTA-Plasma gefroren, 2 ml

(mdglichst 2500 kIU Trasylol auf 4 ml
EDTA-BIlut zugeben)

Unzentrifugiertes Material ist ungeeignet!

Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 3h stabil
Bei RT bis zu 8h stabil

Bei RT bis zu 8h stabil

Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 6h stabil
Bei RT bis zu 4h stabil
Bei RT bis zu 8h stabil
Bei RT bis zu 2h stabil
Bei RT bis zu 1h stabil

EDTA-Plasma, 2 ml oder Urin gefroren,10 ml Bei RT bis zu 1h stabil

5-Hydroxy-Indolessigséure (5-HIES):10 ml 24-hUrin angesauert (10 ml HCI 10%

Insulin

Katecholamine im Plasma:
(Adrenalin, Noradrenalin)

Katecholamine im Urin:
Adrenalin im Urin:
Noradrenalin im Urin:
Dopamin im Urin:

Lactat
Lupus-Anticoagulant:

Metanephrine im Urin:
(Metanephrin, Normetanephrin)

NSE (Neuron-spezifische Enolase):

ins Sammelgefald vorlegen, kein Eisessiq)
Serum, 1 ml

EDTA-Plasma gefroren, 4 ml

Unzentrifugiertes Material ist ungeeignet!

10 ml 24-h-Urin angeséauert (10 ml HCI 10%
ins Sammelgefal vorlegen, kein Eisessiq,
keine Borsaure)

Na-F-Blut, 1 ml
Citratplasma gefroren, 2 ml *

10 ml 24-h-Urin angesauert (10 ml HCI 10%
ins Sammelgefal vorlegen, kein Eisessig

Serum, 1 ml
Unzentrifugiertes Material ist ungeeignet!
3

Bei RT bis zu 24h stabil
Bei RT bis zu 1h stabil

Bei RT bis zu 8h stabil
Bei RT bis zu 4h stabil

Bei RT mind. 24h stabil



NEXUS / CURATOR | MVZ Laborérzte Singen | Dok.-Nr. 6014 | Version 3 vom 10.05.2022 | Giiltig bis: 09.05.2027 | Seite 4 von 4

MVZ Labordrzte Singen

PROF. BLESSING & KOLLEGEN

EMPFINDLICHE UNTERSUCHUNGSPARAMETER

Untersuchungen (alphabetisch)

Untersuchung: Material Bemerkungen
Osteocalcin: Serum, 1 ml Bei RT bis zu 24h stabil
PAI (Plasminogenaktivator-Inhibitor) Citratplasma gefroren, 2 ml Bei RT < 1h stabil
Parathormon (intakt): Serum gefroren, 1 ml Bei RT bis zu 6h stabil
Parathormon related protein: EDTA-Plasma gefroren, 1 ml Bei RT bis zu 1h stabil
Protein C (Aktivitat): Citratplasma gefroren, 1 ml * Bei RT bis zu 4h stabil
Protein S (Aktivitat): Citratplasma gefroren, 1 ml * Bei RT bis zu 4h stabil
Renin EDTA-Plasma gefroren, 1 ml Bei RT bis zu 1h stabil

Unzentrifugiertes Material ist ungeeignet!

Serotonin: Serum gefroren, 1 ml Stabilitat nicht genau bek.
alternativ auch gefrorenes EDTA-Plasma
moglich (Serum ist jedoch vorzuziehen)

Serotonin im Urin: 24-h-Urin angeséauert und gefroren, 10 ml

Tumornekrosefaktor (TNFa) Serum (gefroren), 1 ml Bei RT bis zu 8h stabil
(Serum muf3 innerhalb von 2 h abzentrifugiert
werden, Vollblut ist ungeeignet)

VIP (Vasoaktives intest. Peptid): EDTA-Plasma gefroren, 1 ml Bei RT bis zu 1h stabil
Vitamin A (Retinol): Serum, 1 ml (vor Licht schitzen,

z.B. Versandgefall mit Alufolie umwickeln)
Vitamin C Serum gefroren, 2 ml Bei RT bis zu 3h stabil
VMS (Vanillinmandelsaure): 10 ml 24-h-Urin angeséuert (10 ml HCI 10%

ins Sammelgefal vorlegen,
kein Eisessiqg, keine Borséaure)

*  thrombozytenarmes Citratplasma, d.h. mindestens 15-20 min bei 3000-4000 U/min zentrifugieren
RT Raumtemperatur
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