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Schwangerschaft und Infektionsdiagnostik Labor Lademannbogen
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MUTTERSCHAFTSVORSORGE NACH ENTBINDUNG [ Gerinnungsstatus (Profil) CV| 3 Zink EP| MOLEKULARE =]
[ Blutgruppe EV| 3 Hamoglobin n. Entbindung EV [ Quick/INR cV| [ Zink 5| INFEKTIONSDIAGNOSTIK ==
[ Antikérpersuchtest EV| [ Enythrozyten n. Entbindung £V 1 aPTT CV| HUMANGENETIK Material / Entnahmeort: ==
1 HIV-1/2-Suchtest** S| EISENSTOFFWECHSEL 3 Fibrinogen cv| | bitte Einwilligungserklarung gem. | ==
[ Rateln-gG-AK S| 3 Ferritin S| AUTOIMMUNDIAGNOSTIK  GenDG mitschicken! ,_J 3 Chlamydien-DNA (Abstrich) A ==
[ Rételn-IgM-AK S| 3 Transferrin S| 3 ANA S| 3 Ersttrimesterscreening S (Abkldrung Infektion) [
1 TPHA* §| 3 Transferrin-Séttigung S| 3 ANCA (Profil) s (mit Begleitformular) [ Chlamydien-DNA (Urin) ~ EU i3]
[ Hepatitis-Bs-AG S| HORMONBESTIMMUNG I cANCA+PR3-AK S| [ AFP S (Abkldrung Infektion) =3
[ Chlamydien-DNA EU| 3 p-HCG S [ p-ANCA+MPO-AK S| INFEKTIONSSEROLOGIE [ HPV-Screening (high risk) A =]
[ Kleines Blutbild EV| 3 17-beta-Ostradiol S| 3 Phospholipid-AK (Profil) S+CV| 3 CRP S| 3 HSV-DNA A | |
[ GroRes Blutbild EV| [ Progesteron S [ Cardiolip.-AK (IgG/M) S| [ Streptolysin-AK S| 3 Mycopl.-genitalium-DNA A/EU 5=
[ Hémoglobin EV| 3 TSH-basal s I p2-Glyk-AK (IgG/M) S| T3 CMV-Serol. (IgG,IgM) S| 3 Mycopl.-hominis-DNA ~ A/EU =]
[ Erythrozyten EV| GLUKOSE-STOFFWECHSEL [ Lupus-Antikoagulans CV | 3 CMV-Immunitét (IgG) §| 3 N.-gonorrhoeae-DNA  A/EU [
** gof. weiterfihrende Diagnostik [ Glukose, niichtern NaF| 3 dsDNS-AK S| I Hepalitis-A-Serol. (IgG,IgM) S| [ Ureapl.-urea./parv.-DNA A/EU | |
LEBER [ Glukose, niichtern GE| [ ENA-Differenzierung (Profil) S| [ Hepatitis A, nach Impfung S| T Trep.-pallidum-DNA* A [ =]
1 GOT §| 3 Glukose, postprandial ~ NaF [ RNP S§| 3 Hepalitis-B-Serologie S| *Selbstzahler-Analyse! | |
3 GPT §| 3 Glukose (50 g), 60 min GE/NaF [ SmB S (HBs-AG,HBs-AK HBc-AK) KULTURELLE [
3 y-GT S| 3O Glukose-Toleranztest, — NaF [ SSA(52kD) §| [ Hepatitis B, nach Impfung | INFEKTIONSDIAGNOSTIK (2555
zusétzlich bei Verdacht auf: 75 g Belastung (Profil) [ SSA(58kD) S| 3 Hepatitis-C-AK §| Material / Entnahmeort: B
* HELLP-Syndrom [ niichtern NaF [ SSB 51 3 HIV-1/2-Suchtest** s{ _ =]
[ Thrombozyten EV 3 nach 60 min (75g) NaF| VITAMINE, SPURENELEMENTE [ Listerien-AK 5| 3 Mycoplasma-hominis-/ AU ||
[ Fragmentozyten EV 1 nach 120 min (75g) NaF | T3 Vitamin A ©AS| I Lues-Serologie (TPHA)* & Ureaplasma-Kultur ]
[ Haptoglobin S| 3 HbAtc EV| X3 Vitamin B1 oAEV| [ Parvovirus-Serol. (IgG,IgM) S| 3 N.-gonorrhoeae-Kultur ~ A/U/ =]
3 Antithrombin ¢V 3 Insulin S| 3 Vitamin B2 eAEV| [ Parvovirus-Immunitét (IgG) S| [ Path. Keime mit Resistenz A/U ==
» Schwangerschaftscholest: 3 C-Peptid oSn| 3 Vitamin B6 eAEP| 3 Roételn-Serol. (IgG,IgM) S| 33 p-hédm. Streptokokken AU i3]
[ Gallenséuren S| O3 HOMA-Index NaF+Sn| 3 Folséure oAS| [ Rételn-Immunitat (IgG) 5| WEITERE UNTERSUCHUNGEN 1]
* Schwangerschaftsfettleber GERINNUNG 3 Vitamin B12 eAS| [ Toxoplasmose-Suchtest** S| [ Urinstatus v ==
1 Glukose, niichtern NaF Thrombophile-Diagnostik un d“" 3 1,25-Dihydroxy-VitaminD S| [ Toxoplasmose-Immun. (IgG) S| 1 Urinsediment v 57|
3 Quick/INR oV Blutungsneigung s. Anforderungs- [ 25-Hydroxy-VitaminD ~ AS| 3 VZV-Serol. (IgA,IgG,IgM) S .
[ Antithrombin cv bogen "Gerinnung” (Homepage) [ Vitamin E eAS| [ Varizellen-lmmunitat IgG) S| ]
3 D-Dimere V| — ————| X3 Calcium 5| 3 TORCH-Serologie (Profil) S ergénzende Analysen und [
[ Kreatinin S| 3 D-Dimere cv| 3 Kupfer EP/S| ** gof. weiterfihrende Diagnostik Anforderungsformulare siehe ==
[ Harnséure 5| [ Faktor-VIll-Aktivitat CV| X3 Magnesium S www.labor-lademannbogen.de [ ]
[ niedermolek. Heparin cv| I Selen S i = ==

Material: A = Abstrich | CV = Citrat-Vollblut | EP = EDTA-Plasma | EU = Erststrahlurin | EV = EDTA-Vollblut | FW = Fruchtwasser | GE = GlucoExakt® | || |I| I IIHI I‘I| =

NaF = Natriumfluorid-Blut | S = Serum | Sn = Serum, niichtern| U = Urin | ® = gekiihlt| A = lichtgeschiitzt | n = Sondermaterial, bitte anfordern
0045 1043 05 ==
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