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Empf
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Untersuchung

Vitamin D (25-OH)

Albumin
Serumelektrophorese:
Albumin (EL)

Alpha 1-Globuline (EL)
Alpha 2-Globuline (EL)
Beta 1-Globuline (EL)
Beta 2-Globuline (EL)

Beta Globuline,
gesamt (EL)

Gamma Globuline (EL)
Vitamin B12

C-reaktives Protein
Ferritin

Folsaure
*Immunelektrophorese
Immunglobulin A
Immunglobulin G
Immunglobulin M
Blutbild
Hamoglobin
Erythrozyten
Hamatokrit

HBE

MCV

MCHC
Leukozyten
Thrombozyten
AFP

LH

FSH

Ostradiol
Prolaktin
Testosteron

Inhibin B

17-OH-Progesteron,
basal

SHBG

Freier Androgenindex

Wert
30.8 ng/ml

4.48 g/dl
folgt %
65.3 %
31%
9.4 %
6.0 %
4.7 %
10.7 %

11.5%
983 pg/ml

<0.2mg/l
52.4 ng/ml
17.6 ng/ml
NEGATIV
189 mg/dl
908 mg/dl
88 mg/di
folgt

13.6 g/d
4.20 M/pl
0.39 11
324 pg
93.3fl
34.7 g/di
2.9 k/pl
188 k/pl
2.2 ng/ml
<0.20 U/
<0.20 U/I
21 pg/mi
3.49 ng/ml
7.40 ng/ml
85.2 ng/l

0.68 ng/ml

41 nmol/l
63.3

Referenzbereich

30-100

3,50 - 5,20

55,8 - 66,1
29-49
71-11,8
4,7-72
32-6,5
79-137

11,1-188
180 - 914

0,0-5,0
18 - 350
4,0-20,0
negativ

70 - 500
700 - 1600
40-230

1356-17,8
4,40-5,90
0,40-0,53
28,0-33,0
80,0-96,0
33,0-36,0
3,9-10,9
140 - 330
0,0-9,0
4,0-10,0
1,27-19,3
0-50
50-14,0
2,7-10,7
25-325

0,77 -2,71

13,2-89,5
15-95

Kommentar

Starker Mangel: <20 ng/ml Mangel: 20-30 ng/ml Kein Mangel. 30-100
ng/ml Toxizitat: >100 ng/ml

Graubereich 145 - 180 pg/ml Mangel < 145 pg/ml Werte im Graubereich
noch nicht sicher pathologisch.

In der Immunfixation kein Hinweis auf eine monoklonale Gammopathie.

In einer Untersuchung von Hipler UC et al. (Akt. Dermatol 2001; 27: 273-
278) lagen die Inhibin B-Spiegel von Patienten mit niedriger
Spermienkonzentration (median 6,8 Mill. Spermien/ul) und Subfertilitat
im Bereich von 100 - 130 ng/l, Werte < 60 ng/l sprechen fir das
Vorliegen einer schweren Hodenfunktionsstérung mit starker
Beeintrachtigung der Spermatogenese (Kallmann-Syndrom, Klinefelter-
Syndrom) (Anawalt BD et al., JCEM 1996; 81: 3341-3345).



Untersuchung

Cortisol, basal

DHT

TSH, basal
freies T3
freies T4
Anti-TPO

Thyreoglobulin (hTG)

Thyreoglobulin-AAk

(TAK)
Sperma-Ak
CEA

PSA, gesamt

HCG, Tumormarker

Corticotropin (ACTH),

basal

Wert
157.7 ng/ml

781 pg/ml
0.071 miun
4.78 pmol/l
8.1 pmol/l
<0.25 IU/ml
0.49 ng/m|

<0.9 [U/mI

4.9 mu/100ul
3.26 ng/ml
0.318 ng/ml
negativ U/l
31.7 pg/ml

1 bis 75 von 75 Ergebnissen

Referenzbereich

250 - 990
03-42
3,63-6,3
70-21,1
<35

1,69 -50,0

0-3,9

<150
0,00 - 4,60
0,0-4,0
negativ

7,1-56,3

Kommentar

Referenzbereiche gemaR zirkadianer Rhythmik: morgens 50 -
250 ng/ml
nachmittags 20 - 120 ng/ml nachts 0 - 50 ng/ml

Bei Anwesenheit von Thyreoglobulin-AAk kann der gemessene
Thyreoglobulin-Wert falsch-niedrig sein.

Zur Sicherstellung der Validitat des Thyreoglobulin-Wertes erfolgte die
zeitgleiche Untersuchung auf Tg-AAK (ohne Berechnung).

Bitte beachten Sie die aufgrund technischer Probleme erforderliche
Umstellung der Messung auf den Immulite ab dem 13.12.2018.
Referenzbereich: morgens 8:00-9:00 Uhr: 5 - 60 pg/ml nachts: < 10

pg/ml
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