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Anderungshinweise: Anderungen unter Punkt 3: neue AbnahmegefaRe bzgl. DFZ (basic,
Transfix) und JCV-AK-Bestimmung.

Erganzung des Opus::L Kommentars bzgl. manueller Nachforderungen nach arztlicher
Rucksprache (NFKom)

Zielsetzung:

Diese Verfahrensanweisung soll die Qualitat im Bereich der Praanalytik verbessern. Zur Praanalytik
gehodren die Gewinnung, der Transport, die Lagerung und die Aufarbeitung des Untersuchungs-
materials vor der eigentlichen Analyse. Der Uberwiegende Anteil der Praanalytik findet beim
behandelnden/einsendenden Arzt statt. Alle Fehler/Stérfaktoren in der praanalytischen Phase haben
Einfluss auf das Analyseergebnis und erschweren damit auch die Befundinterpretation. Fehler sollten
deshalb auf jeden Fall vermieden werden. Die Liquor- und Labordiagnostik Neurologie des
Universitatsklinikums Minster stellt deshalb jedem Einsender Informationen zum Einsenden von
Probenmaterial unter http://klinikum.uni-muenster.de/index.php?id=6791 zur Verflgung.

Verteiler: 1. Original: QMB
2. Labor (Intranet)
3. Labor 05.708 (zur Verwendung)

Anlagen: 1. keine

Zugehorige Leistungsverzeichnis_ LN

Dokumente: AM_LN_Arbeitsablaufe
AM_LN_ OpusL

VA_LN_Auftragslaboratorien_PML
VA_LN_Auftragslaboratorien_Stécker
FB_LN_Auftragslaboratorien
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http://klinikum.uni-muenster.de/index.php?id=6791

1 Zustandigkeit

Die Verantwortlichkeit fir den ordnungsgemafRen Probeneingang und die Auftragserfassung, sowie die
Unterverteilung der Proben in die Abteilungen, liegt in der Verantwortlichkeit der MTA des

Arbeitsplatzes.

2 Untersuchungsanforderung

Die Anforderung von Laborleistungen erfolgt entweder Uber das entsprechende ixserv Formulare im
Orbis (,N-Neurologie®) oder dem entsprechenden Anforderungsbogen der Liquor- und Labordiagnostik
Neurologie.

2.1. Untersuchungsanforderung mit ixserv.4 aus dem Orbis

Eine Anleitung zur Laboranforderung mit ixserv.4 aus dem Orbis findet man unter Orbis_Info-
Bereich_Aneitungen_Laboranforderung ixserv/Order-entry: ,kurz und knapp* und Bedienungsanleitung
(Zentrallabor, Virologie, Neurologie). Die Felder Punktionszeit, Punktionsort und Verdachtdiagnose sind

obligat. Ansonsten kann der Auftrag nicht angelegt werden.

Punktionszeit Punktionsort sonstiger Punktionsort Tel.-Labor: 48183
7] (( DAKKS Rohrpost-N.: 1821

[daMM.yyyy HHmm 1 ( ) o Ohrpost-Nr.:

& | ¥ Rrucker:Hilfe

wightige Hinwgise

Klinische Angaben

Verdachtsdiagnose/ Bemerkungen

infektios 2x Ruckstellproben-Etiketten Liquor
2x Rockstellproben-Etiketten Serum

Liquordiagnostik: Liquor & Serum

Liquor 2 x3 ml Serum 7,6 ml
@ standard Liquordiagnostik Albumin
Profil-Neurochirurgie 1gA, IgM, 16
Zellzahl Oligokionale IgG Banden
Albumin Glucose
197, 1gM, 1gG
Oigokionale IgG Banden
Gesamtprotein
Glucose Liquor
Laktat
Bilirubin
Hamoglobin
Demenzmarker

Durchflusszytometrie (DF): Liquor & EDTA-Blut

Basispanel (mind. 3 mi Liquor) Annahmezeiten far die Durchflusszytometrie:
n nner
Lymphompanel (mind. 5 mi Liquor) B e

Freitag
8:30 - 14:00 Uhr

3 Glaserprobe zum Ausschluss einer SAB &-Trace Protein (500 i Sekret) *
(3N, Liquorrahrehen mitje 1 mi Liquor) -Trace Protein (1 mi Liquor) *
Laktat- Ischamie Test (5 x 7,5 mi Serum) * -Trace Protein (7,5 mi Serum) *

BSG (2 ml Blut, BSG Monovette) *

* nicht DAKKS akkreditiertes Verfahren
Fett markierte Parameter sind Bestandteil der Notfalldiagnostik.
Infektioses Probenmaterial muss mit dem infektios Etikett gekennzeichnet werden.

Neuronale Antiksrper-/PNS-Diagnostik

Liquor 4 ml Serum 7,5 ml
Verlaufsuntersuchung Erstmanifestation
Verdachtsdiagnose
i o
Kieinhirnsyndrom Kieinhirnsyndrom
Stift- Person- Syndrom und Spekirum Stif- Person- Syndrom und Spektrum
Morvan- Syndrom, , Krampus- Morvan- Syndrom, . Krampus-

Methodik, Zielantigene

IFT Gewebe: (Darm, Hippocampus, Pankreas, Zerebellum)

IFT Zellen: (AMPA-R (GIUAT/GIUA2), CASPR2, DPPX, GABA(b)-R, GADSS, LG|1, NMDA-R (Glu1a), Tr(DNER), Zicd)

Immunoblot: (Amphiphysin, CRMPS/CV2, GADSS, Hu (ANNA-1), PNMA2 (Ma2/Ta), Recoverin, Ri(ANNA-2), SOX1, THONER), Titin, Yo (PCA-1), Zicd)

Verdachtsdiagnose
Neuromyelitis optica (NMO) und Spektrum Neuromyelitis optica (NMO) und Spektrum
Methodik, Zielantigene
IFT Gewebe: (Darm, Hippocampus, Pankreas, Zerebellum)
IFT Zellen: (AQP4, MOG)

ixserv Formular ,,N-Neurologie*
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2.2 Untersuchungsanforderung mit den Anforderungsbogen der Liquor- und
Labordiagnostik Neurologie
Die Anforderungsbdgen der Liquor- und Labordiagnostik Neurologie kdnnen Uber die Druckerei des

Universitatsklinikums Minster bestellt werden.

Liquor- und Labordiagnostik ;

Neurologie UKM

Klinik fiir Neurologie bwall

mit Institut fiir Translationale Neurologie Manster

Direktor: Univ.-Prof. Prof. h.c. Dr. med. Heinz Wiend!
Patientenetikett einkleben Medizinische Laborleitung:

PD Dr. med. Gerd Meyer zu Horste

Wissenschaftliche Laborleitung: Dr. rer. nat. Catharina Grof3

Ebene 05 West / Raum 708

Tel. 83 48 183 (( DAKKS
Tel. 83 46 818 (Ruckfragen DFZ) Deutsche

Rrociserungsstel
Rohrpost 1821 DML13071.0400

Datum: 14. 10. 2021

Dieses Feld unbedingt ausftillen!

Verdachtsdiaghose Arzt/ Tel Nr.

= LP = VD

Punktionszeit Punktionsort
Bitte Einsenderetikett hier einkleben Liquordiagnostik: Liquor & Serum
||| || ||||| I| || = Zellzahl™ Hier A-Etikett des Doppeletiketts einkleben
anhangendes P-Etiketts auf die zugehérende Probe keben)
Albumin* A [ImRnRERn
Liquor- und Labordiagnostik 55220000 0010 02.05.51
" Neurologie 1g9G, IgA, IgM* MUSTERMANN, WERNER e

Liquor

Laborintern Oligoklonale 1gG Banden™

Hier A-Etkett des Doppektikels einkieben
Liquor Nr.: Gesamtprotein® nhéingendes P-Etiketts auf die zugehérende Probe kleber

N e

fr— "
—— Datum / Uhrzeit: * |55220000001002.05.51
I Glucose MUSTERMANN, WERNER

0 Beschaffenheit: Laktat* Liquor

N Liquor Serum
= o Kar = normal Bilirubin® chengehis Pk af 44 sigvende e K]
e il ficmisch timogioiin® A 0RO
=, i =i lpamise meogiotin 552200000010 02.05. 51

X o MUSTERMANN, WERNER

== blutig — ikterisch Bemenzmarker® Serum
— xanthochrom =  hamolytisch

Durchflusszytometrie*: Liquor & EDTA-Blut

Gerinnsel Hier A-Etikett des Doppeleticets einkleben
anhangendes P-Etiketts auf die zugehérende Probe keben)

hamolytisch Basispanel T A TR B R G WA |
gl NI
{mind. 5 ml Liquor})

Glucose 8: Spez. Panel: quor

i i Hier A-Efikett des Doppeletiketts einideben
(mind. 3 ml Liquor) P-Etiketts auf die zugeharende P robe kleber

Bilirubin:

Annahmezeiten fir die Durchfiusszytometrie: T e

Hamoglobin: Montag - Donnerstag
3 5 |55220000 001002.05.51
8:30 - 15:00 Uhr MUSTERMANN, WERNER
Laktat: Freitag
8:30 - 14:00 Uhr EDTA

Zellzahl Sonstige

Lymphozyten: — 3-Gla Probe zum A hl einer SAB*
(3 Nr. quuorroh rchen mit e ml quuor) Hier A-Etikett des Doppeletiketts einkleben
+s-Trace Protein (500 u| Sekret) anhangendes P-Etiketts auf die zugehérende Probe eben)

Erythozyter: T NI

55220000 0010 02.05.51
Sonstige; BSG (2ml Blut, BSG Monovette) AV R A

Bakterien:

Granulozyten:

Anmerkungen:
* DAKkS akkreditiertes Verfahren
Fett markierte Parameter sind Bestandteil der Notfalldiagnostik.

Infektidses Probenmaterial muss mit dem Infektiés Etikett gekennzeichnet
werden.

Anforderungsbogen Liquor-und Labordiagnostik Neurologie
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Etikett einkleben oder Patientendaten eintragen

Daturn: 10. 04. 2021

Geburtsdatum

Dieses Feld unbedingt ausfiillen!

[Ja

Vorname

[le

Liquor- und Labordiagnostik

Neurologie

Klinik fiir Neurclegie

=

UKM

mit Institut fiir Translationale Neurclogie Muaster

Direktor:

Univ.-Prof. Prof. h.c. Dr. med. Heinz Wiendl

Medizinische Labotleitung:

PD Dr. med. Gerd Meyer zu Horste

Wissenschaftliche Laboreitung:
Dr. rer. nat. Catharina C. GroB

Ebene 05 West / Raum 708
Tel. 83 4 81 83 / Rohrpost 1821

JCV/PML - Diagnostik

(( pAKKs

Deutsche
Akkreditierungsstelle
D-ML-13021-04-00

Arzt / Tel.Nr.

Abnahme: Datum und Uhrzeit

Aktuelle Therapie mit Natalizumab

I:‘ ja I:‘ nein

—
—l l:‘ Diagnostikanforderung bei Verdacht auf PML/Ausschluss einer PML
—ﬂ
— ® JCV-Antikdrper Status {Unilabs Kopenhagen und Universitat Disseldorf)
= ® JCV DNA (PCR} {Unilabs Kopenhagen und Universitit Dusseldorf}

i ® JCV-spezifischer Antikdrperindex (Al} aus Serum/Liquor {Universitat DUsseldorf)
=r\ Bitte ein groRes Patientenetikett zusétzlich beilegen!
=m x !
— Gesicherte Diagnose: l:' 8 I:‘ namn Diagnosedatum:
—(

N 3 F
= PML Verdacht: l:l la I:‘ N&iN  grste Symptome Datum:
—
=Y

il
==
= D Diagnostikanforderung unter Natalizumab Therapie

Durchfuhrende Person Tel-Nr.:

Beginn der

Zyklus:

Therapie:

{Monat/Jahr}

Hier A-Elikett des Doppeletiketts einkeben
anhangendes P-Etiketts auf die zugehdrende Prabe kleben)

A 00 AV

552200000010 02.05.51
MUSTERMANN, WERNER

4 ml Liquor

Liquor

Hier A-Etikett des Doppeletiketts einideben
anhangendes P-Efiketts auf die zugehtrende Probe klebes

A 0000 O

552200000010 02.05.51
MUSTERMANN, WERNER

7,5 ml Serum

® JCV-Antikdrper Status {Unilabs Kopenhagen)
® Bestimmung der L-Selektin Signatur (Forschungslabor Neurologie}

Bitte den L-Selektin-Signatur-Anforderungsschein mit ausfiillen und der Probe beilegen!

Serum

Hier A-Etikett des Doppeletiketis einkleben
anhangandes P-Etiketts auf die zugehdrende Probe deben)

A [0IRNT RN

552200000010 02.05.51
MUSTERMANN, WERNER

7,5 ml Serum

Serum

Hier A-Etikett des Doppeletiketts einkleben
anhangendes P-Etiketts auf die zugehdrende Probe Meben)

A 100 A O

55220000 0010 02.05.51
MUSTERMANN, WERNER

7,5 ml EDTA

EDTA

Hier A-Etikett des Doppeletiketts einkleben
P-Etiketts auf die zug P

AL 0 AR O

55220000 0010 02.05.51
WUSTERMANN, WERNER

7.5 ml EDTA

EDTA

Die Liquor- und Labordiagnostik Neurologie fihrt die Analytik nicht selber durch, sondern verschickt das
Material an die angegebenen Laboratorien!

Offnungszeiten:
Montag - Freitag, 8:30 - 16:30 Uhr

Transport der Proben via Rohrpost oder Botendienst:

Alle Probengefaiie missen zusammen mit einem Fliefifuch in eine verschliefbare Plastikitte gesteckt werden.
Das Untersuchungsmaterial kann zusammen mit dem vollsténdig ausgefillten Anforderungsschein mit der
Rohrpostanlage Nr. 1821, dem Botendienst oder personlich wéhrend der reguléren Offnungszeit der Liquor-

und Labordiagnosfik Neurologie ins Labor geliefert werden.

Kriterien fir die Ablehnung von Untersuchungen:

Die Laborleitung behalt sich die Maglichkeit vor, in den folgenden Fallen die Annahme des Aufirags abzulehnen:

- Probenmaterial nicht eindeutig gekennzeichnet
- Nicht ausreichend Probenmaterial vorhanden
- Liquor ist zu blutig
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Zu verwendende Réhrchen:

Liquor:

.

CSFiLiquor 4 ml
(PP R&hre 13 ml)

SAP 2071763
{SAP 2003054)

Serum-Gel 7,5 ml

SAP 2052310

EDTA 7,5 mi

SAP 2000608

Anforderungsschein JCV/PML-Diagnostik

Stand: 18.11.2024



Patientenetikeft oder Patientendaten Liquor- und Labordiagnostik

&
a Nachmame: Neurologie
o Bennams Klinik fr Neurologie
. mit Institut fiir Translationale Neurclogie
s Yomame Diraidor: Uorecet
g . Univ.-Prof. Prof. h.c. Dr. med. Heinz Wiendl
5 Geburtsdatum: Medizinische Lahoreung:
3 PD Dr. med. Gerd Meyer zu Horste
Strafte, Haus-Nr. Wissenschaftiiche Laborleitung:
Dr. rer. nat. Catharina C. GroR
PLZ /¥Wohnort
Ebene 05 Weet / Raum 708 (I
Fallnummer Tel. 83 4 81 83/ Rohrpost 1821 franir
Neuronale Antikérper-/PNS- Diagnostik
Abnahme: Datum und Uhrzeit Arzt / Telefonnummer
Bitte angeben:
Ligquor entziindlich?: MRT pathologisch?: EEG pathologisch?:
O ja a ja O ja
Q nein a nein O nein
— B O unbekannt O unbekannt O unbekannt
=d\ Tumor bekannt?: Erstmanifestation (Monat / Jahy): Verlaufsuntersuchung?:
— O ja. At O
—
Q nein O nein
=" O unbekannt O unbekannt
—
= Aufgrund der héheran Sensivitét 1 x Serum-Monovette (7,5ml) 1 x Liquorprabs (4ml}
— () bitten Wir maulich“ um fole"de Hier A-Etikell de= Doppelefike s emkieben Higr &-Etikell des Doppelelikells sinkieben
—_— Materialeinsendung: anbéingendes P-Efikells auf die 2ugshErends Probe Kleher) antéingendes P-Eliketis auf die zugehérends Probe Kieberi)
=
—_— A O AR A NV O AR
=E 5522000000100 o] 5522000000100 41
] MUSTERMANN, WERNER MUSTERMANN, WERNER
=, Serum Liquor
—
——1

Verdachtsdiagnose: [Methodik, Zielantigene]

Enzephalitissyndrom/Paraneoplastisches Syndrom:
Panenzephalitis Limbische Enzephalitis Basalganglionitis Hirnstammenzephalitis Myelitis Radikulitis/Neuritis

[} O O O O O
IFT Gewebe™: [Darm, Hippocampus, Pankreas, Zerebellum]; IFT Zellen™®: [AMPA-R {GIuA1/GluAZ), CASPR2, DPPX, GABA(b}-R, GADSS,
LGI1, NMDA-R (GluN1a}, Tr(DNER}, Zic4]; Immunoblot™: [Amphiphysin, CRMPS/CV2, GADES, Hu (ANNA-1), PNMAZ (Ma2/Ta),
Recoverin, Ri(ANNA-2), SOX1, Tr{DNER), Titin, Yo (PCA-1), Zicd]
Kleinhirnsyndrom:
IFT Gewebe™: [Darm, Hippocampus, Pankreas, Zerebellum]; IFT Zellen™: [AMPA-R {GluA1/GluAaZ), CASPR2, DPPX, GABA(b}-R, GADSS,
LGI1, NMDA-R (GluN1a), Tr{DNER), Zic4]; immunoblot*: [Amphiphysin, CRMPS/CV2, GADES, Hu (ANNA-1), PNMAZ (Ma2/Ta),
Recoverin, Ri(ANNA-2], SOX1, Tr(DNER), Titin, Yo (FCA-1}, Zicd]
Stiff- Person- Syndrom & Spektrum:
IFT Gewebe™; [Darm, Hippocampus, Pankreas, Zerebellum]; IFT Zellen*: [AMPA-R {GluA1/GluAZ), CASPR2, DPPX, GABA(b)-R, GADES,
LGI1, NMDA-R (GluN1a), Tr( DNER}, Zic4]; Immunoblot*: [Amphiphysin, CRMPS/CV2, GADSS, Hu (ANNA-1), PNMAZ (Ma2/Ta),
Recoverin, RilANNA-2), SOX1, Tr(DNER), Titin, Yo (PCA-1)}, Zicd]
Morvan- Syndrom, Neuromyotonie, Krampus- Faszikulationssyndrom:
IFT Gewebe™: [Darm, Hippocampus, Pankreas, Zerebellum]; IFT Zellen™: [AMPA-R {GluAl/GluAZ), CASPRZ, DPPX, GABA(b)-R, GADSS,
L6111, NMDA-R {GluM1a), Tr{DNER), Zicd]: mmunoblot®: [Amphiphysin, CRMPS/CV2, GADSS, Hu (ANNA-1), PNMAZ {Ma2/Ta),
Recoverin, Ri(ANNA-2), SOX1, Tr{DNER), Titin, Yo (PCA-1), Zicd]

Neuromyelitis optica (NMO) & Spelktrum:
IFT Gewebe™: [Darm, Hippocampus, Pankreas, Zerebellum]; IFT Zellen™: [AQP4, MOG]

Anmerkungen:
* DAKKS akkreditiertes Verfahren

Neuronale Antikérper-/PNS -Diagnostik
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3 Art und Menge des Untersuchungsmaterials

Fir das Notfall- und Grundprogramm der Liquordiagnostik bendtigen wir zwei durchnummerierte
sterile CSF/Liquor Réhrchen (SAP 2071763) (bzw. PP-Rohrchen; SAP 2003054) mit je 3 ml Liquor und
eine zeitgleich abgenommene 7,5 ml Serum-Monovette (SAP 2052310). Die fiir das Grundprogramm
entnommene Liquormenge reicht aus, um eine zuséatzliche Bestimmung der oligoklonalen IgG-

Banden (OKB) und Demenzmarker durchzufiihren

-1|

L

Fur die Durchflusszytometrie bendtigen wir:
- Basic Anforderung (Transfix): ein steriles Transfix CSF Réhrchen (TF-CSF-L, SAP: 1037243))
mit idealerweise 3 ml Liquor und ein zeitgleich abgenommenes Transfix PB Réhrchen (CTC-
TVT-09, SAP: 1037244).

ettt D
¢ =%

- Lymphom Anforderung: ein steriles CSF/Liquor Réhrchen (SAP 2071763) (bzw. PP-
Roéhrchen; SAP 2003054) mit idealerweise 5 ml Liquor und eine zeitgleich abgenommene 10
ml EDTA-Monovette Blut (SAP 2000608)

Fur die B-Trace-Protein-Bestimmung bei Verdacht einer Liquorrhoe benétigen wir ein Réhrchen mit
500 pl Sekret.

Fur die Bestimmung der Blutkorperchensenkungsgeschwindigkeit (BSG) bendtigen wir eine 2 ml
BSG/ESR-Monovette Blut (SAP 2000606).

' = -
esa/ésn (N

Fir den Laktat-lschamie-Test bendtigen wir finf 7,5 ml Serum-Monovetten (SAP 2052310, Basalwert,
1 Minute, 3 Minuten, 5 Minuten, 10 Minuten)
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Fir die JCV-AK-Bestimmung/ -PCR-Nachweis bei Verdacht einer PML benétigen wir eine 7,5 ml
Serum-Monovette (SAP 2052310), ein VACUETTE® ROHRCHEN 3,5 ml CAT Serum (Greiner 454067)
und 3 ml nativen Liquor. Bitte zusatzlich den Anforderungsschein JCV/PML-Bestimmung ausfillen. Die
Durchfuhrung der Analyse erfolgt durch Unilabs und/oder die H.H Universitat DUsseldorf. FUr genauere
Angaben siehe VA_LN_Auftragslaboratorien_JCV.

]

Fir die Neurale AK- und PNS-Diagnostik sollten idealerweise 4ml nativer Liquor und eine 7,5ml
Serum-Monovette (SAP 2052310) eingereicht werden. Bitte zusatzlich den Anforderungsschein fir die
Neuronale AK-/-PNS-Diagnostik ausfullen.

Alle Probengefalle missen zusammen mit einem FlieRtuch in eine verschlieBbare Plastiktiite gesteckt
werden.
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4 Gewinnung von Blutproben

4.1 Blutentnahmesysteme

Es kénnen nur Serum-Monovetten und EDTA-Monovetten verwendet werden. An dieser Stelle sei
darauf hingewiesen, dass sich in einer Serum-Monovette kein Glykolysehemmer befindet, daher werden
die Glukosewerte unter Vorbehalt herausgegeben. Auf dem Befundbogen im ORBIS erscheint
automatisch der Zusatz ,Ergebnis unter Vorbehalt, da auf Grund der verwendeten Probenréhrchen die

Stabilitdt der Glukose nicht gewahrleistet ist”.

4.2 Vorbereitung

a) Order-entry mit ixserv.4 aus Orbis

Nach der Freigabe des Laborauftrags im Orbis wird fir jedes im Auftrag befindliche Material automatisch
ein Etikett gedruckt. Vor der Blutentnahme werden die bendtigen Entnahmerdhrchen mit dem
entsprechenden Patientenaufkleber versehen.

Testfrau, Theodora
*0l.01.00 CHIRURGIE

N
NI

151000086301 PNR: 55612757
Serum 7,5 ml

<
o
o
o
-
w
o
Y

Bei infektiosem Material missen die Probengefalle zusatzlich mit dem ,Infektios“-Etikett versehen
werden! Dies kann Uber ixserv angefordert werden.

b) Anforderung liber den Anforderungsbogen der Liquor- und Labordiagnostik Neurologie

Vor der Blutentnahme werden die bendtigten Entnahmerdhrchen mit dem Patientenaufkleber (P-
Etikett) versehen. Die entsprechenden Anforderungsaufkleber (A-Etikett) werden auf den
Anforderungsschein geklebt. Bei infektidsem Material mussen die Probengefdlle zusatzlich mit dem

,Infektios‘“-Etikett versehen werden!

Alle Probengefalle missen zusammen mit einem FlieRtuch in eine verschlieRbare Plastiktite gesteckt
werden.
Folgende Bedingungen gelten grundsatzlich bei der vendsen Blutentnahme:

+  UbermaRige Stauung vermeiden.

. Monovetten moglichst vollstédndig beflillen und mischen.
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4.3 ProbenstorgrofRen des Serums
Da hamolysierte, lipamische und ikterische Proben mit den Analysen interferieren konnen, werden diese
ProbenstérgrofRen in das Opus::L System eingepflegt und erscheinen anschlieBend als Kommentar

unter dem entsprechenden Parameter auf dem Befundbogen im ORBIS.

Normales Serum:
e  Strohgelbe Farbung.
Lipamisches Serum:

e  Milchig-weilRe Tribung, die durch Lipide entsteht.

e  Hervorgerufen durch eine Stérung des Fettstoffwechsels oder durch Blutenthahme
unmittelbar nach einer fettreichen Mahlzeit.

e Das Vorhandensein ibermaRiger Mengen an Lipiden in einer Probe fiihrt bei vielen
Bestimmungen zu physikalisch-chemischen Interferenzen wie Inhomogenitat (Trennung in
wassrige und fetthaltige Phase) und/oder Veranderung der optischen Eigenschaften (durch
Tribung/Inhomogenitat).

Ikterisches Serum:

o Dunkelgelbe, braune oder gelbliche Farbe, durch eine abnorme Erhéhung des Bilirubins.

e  Bilirubin ist das Abbauprodukt des Hamoglobins. Hervorgerufen durch u.a. durch
pathologische Veranderungen in der Leber.

o lkterisches Serum kann optische Interferenzen hervorrufen.

Hamolysiertes Serum:

e Je nach Grad der Hamolyse orange-rote Farbe.

e Hamolyse entsteht durch die Zerstérung der Erythrozyten, dieses kann innerhalb der
Blutgefalie (intravasal; Andmien, Transfusionszwischenfalle etc.) und nach bzw. bei der
Blutentnahme (extravasal) vorkommen.

e  Durch Ubergang intraerythrozytarer Bestandteile kann es zu optischen Interferenzen,
Stérungen von enzymatischen Nachweisen, und Konzentrationserh6hungen bestimmter
Stoffe kommen.
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5 Gewinnung von Liquor
5.1 Vorbereitung

a) Order-entry mit ixserv.4 aus Orbis
Nach der Freigabe des Laborauftrags im Orbis wird fir jedes im Auftrag befindliche Material automatisch
ein Etikett gedruckt. Vor der Liquorpunktion werden die bendtigen Entnahmeréhrchen mit dem

entsprechenden Patientenaufkleber versehen.

Testfrau,Theodora
*01.01.00 CHIRURGIE

N
I

151000086307 PNR: 55612757
Liquor

EGIET "S07E0]

Bei infektidsem Material missen die Probengefafie zusatzlich mit dem ,,Infektiés“-Etikett versehen

werden! Dies kann Uber ixserv angefordert werden.

b) Anforderung liber den Anforderungsbogen der Liquor- und Labordiagnostik Neurologie

Vor der Liquorentnahme werden die bendtigten Entnahmeréhrchen mit dem Patientenaufkleber (P-
Etikett) versehen. Die entsprechenden Anforderungsaufkleber (A-Etikett) werden auf den
Anforderungsschein geklebt. Bei infektidsem Material mussen die Probengefélle zusatzlich mit dem
»Infektios“-Etikett versehen werden! Alle Probengefale missen zusammen mit einem FlieRtuch in
eine verschlieBbare Plastiktiite gesteckt werden. Auf dem Anforderungsschein muss unbedingt die
Punktionszeit und der Punktionsort notiert werden. Geschieht dies nicht, wird es ins Opus::L System
eingepflegt. Bei unbekannter Punktionszeit wird der Liquorbefund ,unter Vorbehalt“ im ORBIS
abgebildet. Des Weiteren sollte die Telefonnummer des punktierenden Arztes und die
Verdachtsdiagnose des Patienten auf dem Anforderungsschein vermerkt werden, um eine adaquate
Validierung des Labors zu gewahrleisten und die Kommunikation zwischen dem Laborpersonal und

dem Arzt zu bewahren.

5.2 Blutiger Liquor

Bei blutigem Liquor sollte eine Entnahme in 3 Réhrchen (hnummeriert in der Reihenfolge der Abnahme)
erfolgen. Nimmt die Intensitdt ab, spricht dies fir eine artifizielle Blutbeimengung. Bei
gleichbleibender Intensitat kommt differentialdiagnostisch eine SAB in Frage.

o Eine artifizielle Blutbeimengung kann eine artifizielle Erhdhung des Gesamteiweil’es im
Liquor und der Quotienten (Qaib, Qige, Qiga, Qigm) im Reiberdiagramm zur Folge haben. Am
starksten betroffen ist in solchen Fallen das IgM. Befunde oberhalb der Diskriminierungslinie
im Reiberdiagramm missen daher im Falle einer artifiziellen Blutbeimengung unter
Vorbehalt betrachtet werden.

o Bei artifiziell blutigen Liquorproben kann die Leukozytenzahl auf Grundlage der
Erythorzytenzahl naherungsweise korrigiert werten (Subtraktion von 1/ul Leukozyt pro
1000/l Erythrozyten).
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5.3

5.4

Stark  artifiziell blutige Liquorproben verfalschen die Ergebnisse der
Durchflusszytometrie durch artifizielle Beimengung von Leukozyten aus dem peripheren
Blut. Dies kann zu Veranderungen im Immunzellprofil fhren und ein solcher Befund sollte -

wenn Uberhaupt- nur unter Vorbehalt rausgegeben werden.

Stabilitat der Parameter

Der Probenversand zur Bestimmung humoraler Parameter kann in der Regel ungekunhlt
erfolgen, wenn die Bestimmungen unmittelbar nach dem Versand durchgefiihrt werden.
Die Zellanalytik sollte innerhalb von 1 h erfolgen, da nach 2-stiindiger Lagerung der
Liquorprobe bei Raumtemperatur die Zellzahl durch Autolyse unkontrollierbar abnimmt.
Dies betrifft insbesondere die Granulozyten und Makrophagen.

Die Aufbereitung der Probe fiir die Durchflusszytometrie sollte ebenfalls innerhalb von 1h
erfolgen, da es ansonsten durch die Autolyse bestimmter Lymphozytenpopulationen wie
z.B. B Zellen zu Verschiebungen im Immunzellprofil kommen kann. Friihe
Aktivierungsmarker konnen durch den Zellstress ebenfalls hochreguliert werden.

Glukose und Laktat sind bei 4°C im zellfreien Uberstand bis zu einem Tag stabil. Im
nativen Liquor sollte die Glukose und Laktat Bestimmung innerhalb von 1 h nach
Abnahme erfolgen.

Fiir die Proteinanalytik aus dem zellfreien Uberstand kann der Liquor bei 4°C fiir
mindestens eine Woche aufbewahrt werden.

Albumin und lg im Liquor (und Serum) sind bei 4°C mindestens eine Woche stabil.
Einfrieren bei -20°C ist fur Ig problematisch. Je nach Analysemethode kann die IgA- und
insbesondere IgM-Bestimmung im Liquor der langer als eine Woche gelagert wurde
beeintrachtigt sein. Diese Problematik ist beim Enzymimmunoassay nicht geben

Fir die Bestimmung der OKB muss Liquor und Serum simultan enthommen werden
und sollte maximal eine Woche bei 4°C aufbewahrt werden. Fir eine langerfristige
Lagerung empfiehlt sich Einfrieren bei -20°C oder -80°C. Dies hat allerdings einen Verlust
der Sensitivitat um 20% zur Folge.

Zur Bestimmung der Demenzmarker oder von Zytokinen sollte der zellfreie
Liquoriiberstand bei -80°C gelagert werden. Liquorproben bei kurzemTransportweg
uneingefroren (bei langerem Transport einfrieren) schnellstméglich an das Labor
versenden. Um Verluste v.a. beim 3-Amyloid1-42 zu vermeiden Polypropylen-Rdhrchen
verwenden. 3-Amyloid1-42ist bei 4°C nur wenige Tage und hTau bei 4° C bis eine Woche
stabil. Daher wird bei Anforderung der zellfreie Liquortiberstand in PP-Réhrchen bei -80°C
bis zur Bestimmung gelagert

Die Messung der Blutsenkung (BSG) sollte innerhalb von 2 h nach Abnahme erfolgen.

Storfaktoren, die zu falsch positiven/negativen Messergebnissen im
Reiberschema fiihren konnen

Artifizielle Blutbeimengung: Siehe Kommentar 5.2
Eine Plasmapherese kann durch ,kiinstliche* Erhéhung der Ig Quotienten, eine ,falsch

positive” intrathekale Ig Synthese zur Folge haben. Daher sollte nach erfolgter
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Plasmaphrese mindestens 48 h (Zeitraum, um das Gleichgewicht zwischen peripheren
Blut und Liquor wiederherzustellen) werden, bevor eine erneute Liquorpunktion
durchgefiihrt wird.

e Im Gegensatz dazu fuhrt die Gabe von Ig zu einem ,falsch negativen* Ergebnis im
Reiber Diagramm. Die Liquorpunktion sollte aus diesem Grund ebenfalls friihestens 48

h nach letzter Ig Gabe erfolgen.
6 Transport der Proben

Ort: Zentralklinikum, Turm West, Ebene 05, Raum 708

Kontakt: Tel.: 0251 - 83 48183
Tel.: 0251 - 83 46818 (bei Rickfragen zur Durchflusszytometrie)
Fax.: 0251 - 83 48181

Offnungszeiten:

Montag - Freitag, 08:30 — 16:30 Uhr

AuRerhalb dieser Zeiten steht der Rufbereitschaftsdienst zur Verfiigung. Die Telefonnummer der
diensthabenden Kollegen kann uber die Info (Tel. 0251 83 48001) erfragt werden oder fiir die

Mitarbeiter der Klinik fiir Allgemeine Neurologie im Intranet eingesehen werden.

Annahmezeiten fiir die Durchflusszytometrie:
Montag — Donnerstag, 8:30 — 15:00 Uhr, Freitag, 8:30 — 14:00 Uhr

AufRerhalb dieser Zeiten wird keine Durchflusszytometrie durchgefihrt!

Versand via Rohrpost oder Botendienst:

Das Untersuchungsmaterial kann zusammen mit dem vollstandig ausgefiilliten Anforderungsschein mit
der Rohrpostanlage (Nr. 1821; dann unbedingt im Labor telefonisch Bescheid sagen!), dem
Botendienst (auf der Versandtasche "Liquor" und "Notfalltransport" ankreuzen) oder persénlich
wihrend der regulidren Offnungszeit der Liquor- und Labordiagnostik Neurologie ins Labor geliefert

werden. Der Liquor sollte innerhalb einer Stunde nach Abnahme im Labor ankommen.
Da die Transportzeiten mit der Rohrpost und dem Taxi von der LWL Klinik < 1 h betragen und die Proben

bei RT in diesem Zeitraum stabil sind, kann von einer quartalsmaRig stattfindenden

Temperaturiberwachung der Rohrpostanlage und des Taxi Transportes abgesehen werden.
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7 Kriterien fur die Ablehnung von Untersuchungen

Die Laborleitung behalt sich die Méglichkeit vor in den folgenden Féllen die Annahme des Auftrages

abzulehnen.

7.1 Probenmaterial ist nicht eindeutig gekennzeichnet

Der anfordernde Arzt (oder bei nicht Erreichen die Station) wird informiert

a) Konnen die Proben eindeutig einem Patienten zugeordnet werden, werden die
richtigen Etiketten zugeschickt und von den MA aufgeklebt, bzw. die
Bearbeitungsnummer wird telefonisch erfragt und die Rohrchen manuell beschriftet.

b) Sind die Proben nicht eindeutig zuzuordnen, werden sie verworfen.

Der Vorfall wird durch einen entsprechenden Freitext Kommentar im Opus::L System

dokumentiert und auf dem dafiir vorgesehenen Formblatt (FB_LN_Fehlerdoku)

festgehalten.

Werden die Réhrchen verworfen, wird der Auftrag im Opus::L System storniert und der

Kommentar AStoTel ,Anforderung storniert nach tel. Absprache®, in das Opus::L System

eingepflegt.

7.2 Nicht ausreichend Probenmaterial vorhanden

a)

Ist geniigend Probenmaterial fir das Grund- und Notfallprogramm der
Liquordiagnostik vorhanden, wird nur dieses durchgefiihrt und die restlichen
Anforderungen storniert. Der Kommentar A-STORN ,Anforderung storniert, da nicht
genugend Probenmaterial vorhanden® wird in das Opus::L System eingepflegt.

Reicht das Probenmaterial auch nicht flir das Grund- und Notfallprogramm der
Liquordiagnostik aus, wird nach Riicksprache mit dem behandelnden Arzt bzw. dessen SV
entschieden, welche Anforderungen primar durchgefiihrt werden sollen und die restlichen
Anforderungen werden storniert. Der Kommentar AStoTel ,Anforderung storniert nach tel.
Absprache” wird in das Opus::L System eingepflegt.

Fir die Durchflusszytometrischen Untersuchungen bendétigen wir pro Analyse mind. 3
ml Liquor (fir das Lymphompanel idealerweise mind. 5 ml Liquor). Ist nicht genligend
Probenmaterial vorhanden, wird nur das Basispanel im Liquor durchgefihrt. Wurde ein
Lymphompanel mit angefordert wird dieses bei zu geringer Liquor-Probenmenge nur im
peripheren Blut durchgefiihrt. Bei vorliegender Pleozytose kénnen ggf. Probenmengen < 3
ml hergenommen werden. Die Entscheidung hiertber obliegt dem Labor. Ist nicht
genlgend Probenmaterial fiir die durchflusszytometrische Untersuchung vorhanden, wird
der Kommentar A-STORN ,Anforderung storniert, da nicht gentigend Probenmaterial

vorhanden® in das Opus::L System eingepflegt.
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7.3

7.4

7.5

Liquor ist zu blutig

Die Zellzahlbestimmung wird storniert und der Kommentar ZZB ,Zellzahlbestimmung nicht
mdglich, da Material zu blutig“ in das Opus::L System eingeflgt.

Die durchflusszytometrischen Untersuchungen werden storniert und der Kommentar DMB
~Durchflusszytometrie nicht méglich, da Material zu blutig“ in das Opus::L System

eingepflegt.

Zeitraum zwischen Liquorpunktion und Aufarbeitung des Probenmaterials

>1h

Durch Autolyse kénnen v.a. die Messergebnisse der Zellanalytik (Zellzahlung,
Durchflusszytometrie), der Glukose und Laktat Bestimmung beeintrachtigt werden.
Das Labor entscheidet in diesen Fallen, ob es noch sinnvoll ist eine solche Analyse
durchzufiihren. Wird eine Analyse trotz Uberschreiten der Transportzeit durchgefihrt,
werden die oben genannten Parameter nur unter Vorbehalt rausgegeben und der
Kommentar PZ1 ,Zeitraum zwischen Punktion und Probeneingang >1h" in das Opus::L
System eingepflegt.

Wourde keine Punktionszeit auf dem Anforderungsschien angeben, werden die Analysen
zwar durchgefihrt, die Werte aber nur unter Vorbehalt mit dem Kommentar PZ

~Punktionszeit unbekannt, Befund unter Vorbehalt* freigegeben.

Eintreffen der Probe fiir die durchflusszytometrische Untersuchung nach
Annahmeschluss

Das Probenmaterial fiir die durchflusszytometrische Untersuchung muss Mo-Do
spatestens bis 15.00 Uhr und Freitag spatestens bis 14.00 Uhr im Laboratorium
eingetroffen sein.

Nach diesen Annahmezeiten werden in der Regel keine durchflusszytometrischen
Untersuchungen mehr durchgefuhrt und die Anforderung wird storniert. Im Opus::L System
wird der Kommentar DMS ,Durchflusszytometrie nicht moglich, da Material zu spat*

eingepflegt.
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7.6 Eintreffen der Probe fiir die durchflusszytometrische Untersuchung im
Rufdienst

Waéhrend des Rufdienstes, d.h. nach der reguldren Annahmezeit fur
durchflusszytometrische Untersuchungen sowie am Wochenende, wird keine
Durchflusszytometrie durchgefuhrt.

Die Probenetiketten werden trotzdem eingescannt.

Die Anforderung wird mit A-STORN (,Anforderung storniert®) storniert.

Als Grund fur die nachtragliche Stornierung wird in das Opus::L System der hierflr eigens
eingefiihrte Kommentar ,kdd“ (Bezeichnung: ,keine Durchflusszytometrie aul3erhalb der
Dienstzeiten®/ Erklarung: ,keine DurchfluRzytometrie wahrend des

Rufbereitschaftsdienstes®) eingepflegt.

7.7 Nachtragliche Stornierung bereits angenommener Anforderungen

Seite 15 von 17

Da eine zweite Liquorpunktion in der Regel vermieden werden sollte, sind wir stets
bemiiht die Liquoranalysen auch im Falle von zu geringen Probenmengen, artifiziellen
Blutungen etc. durchzufiihren.

Daher kann es vorkommen, dass Anforderungen in gewissen Fallen nachtraglich storniert
werden missen (z.B. wenn durch zu geringe Zellmengen im Liquor oder eine zu starke
artifizielle Blutung keine validen Aussagen bei der Durchlusszytometrie getroffen werden
kdnnen).

Die Anforderung wird storniert und der Kommentar A-STORN ,Anforderung storniert...“
unter Angabe des Grunds fiir die nachtragliche Stornierung wird in das Opus::L System

eingepflegt. Die betreffende Anforderung wird dem Einsender nicht in Rechnung gestellt.
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8 Tabellarische Kiurzelubersicht

Die untenstehende Tabelle enthalt die am haufigsten benutzten Kommentarkirzel in der
Auftragserfassung und Arbeitsliste.

KURZEL ERKLARUNG
A-noMESS Analyse wird derzeit nicht gemessen
ASTORN Anforderung Storniert
AStoTel Anforderung storniert nach tel. Absprache
DMB Durchflusszytometrie nicht méglich, da Material zu blutig
DMS Durchflusszytometrie nicht méglich, da Eingang zu spat
FREITEXT handische Eingabe von Informationen
<dd Keine Durchflusszytometrie aul3erhalb der Dienstzeiten/
Keine DurchfluRzytometrie wahrend des Rufbereitschaftsdienstes
Mokei Kein Material im Labor eingetroffen
-kein
(Beispiel: kein Serum trotz angeforderter Untersuchung)
M-ZW zu wenig Material fiir die angeforderte Untersuchung
Pz Punktionszeit unbekannt, Befund unter Vorbehalt
PZ1 Zeitraum zwischen Punktion und Probeneingang >1h
Sto- Anforderung storniert (mit Grundangabe)
UNTEN Ergebnis liegt unterhalb des angegebenen Wertes
Z7B Zellzahlbestimmung nicht méglich, da Material zu blutig
Extremwert telefonisch mitgeteilt am (Datum, Zeit und Name wird
ExtTel automatisch eingetragen (Bsp.: 15.09.2020 um 09:57 Uhr durch Max
xtTe

Mustermann)). Der Name der benachrichtigten Person muss als
Freitext eingepflegt werden.
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Extremwert konnte auch nach mehrmaligen Versuchen nicht telefonisch
ExtNTel mitgeteilt werden. (Datum, Zeit und Name wird automatisch
eingetragen) (Bsp.: 15.09.2020 09:57 Uhr Max Mustermann))

Intrathekale 1IgG Synthese telefonisch mitgeteilt am (Datum, Zeit und
IntSynTel Name wird automatisch eingetragen) (Bsp.: 15.09.2020 09:57 Uhr Max

Mustermann))

Kein Serum im Labor eingetroffen. Nach Riicksprache versehentlich
faAnf Standardprofil angefordert. Bestimmungen aus Serum entsprechend
aAn
storniert. Bestimmung der Oligoklonalen Banden ohne Serum nicht

maoglich und entsprechend storniert.

9 Tel./ mundliche Nachmeldung von Laborunter-
suchungen

e  Fir eventuelle Nachforderungen werden bei ausreichend vorhandenem Probenmaterial die
Liquor- und Serumproben flr eventuelle Nachforderungen bis zu 2 Wochen bei 4°C gelagert.
(Zur Stabilitat der einzelnen Parameter bei unterschiedlichen Lagerungszeiten siehe auch 5.3)

e Probenversand fiir Nachforderungen in anderen internen oder externen Laboren kénnen per
Telefon, per Mail oder auch persoénlich erfolgen und werden im Laborbuch der Liquor- und
Labordiagnostik Neurologie (05.708) und dem digitalen laborinternen Probenverschickungsbuch
dokumentiert.

e Laborinterne Nachforderungen kénnen per Telefon, per Mail oder auch persénlich erfolgen. Die
Anforderungen werden entsprechend vom Laborpersonal im Opus::L Systemnachgefordert
bzw. angelegt. Entsprechende Nachforderungen werden Opus::L System und auf dem Befund
automatisch mit einem Kommentar hinterlegt. (NFKom = Nachforderung: Amyloid durch ,MA)

am um Uhr.)

10 Quellen

Ausgewéhlte Methoden der Liquordiagnostik und Klinischen Neurochemie; Hrsg. Deutsche
Gesellschaft fiir Liquordiagnostik und Klinische Neurochemie. 4. Auflage 2020.

Neurologische Labordiagnostik; Hrsg. B. Wildemann, P. Oschmann u. H. Reiber, Thieme Verlag, ISBN
3-13-136591-9, 2006

LADR (Laborérztliche Arbeitsgemeinschatft fiir Diagnostik und Rationalisierung) http:.//www.ladr.de
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