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Immunitatsnachweise

Anforderungsbogen COVID-19

Llks2  SARS-CoV-2 . S [Jas60 Troponin, NT-proBNP, D-Dimere §,CPs  Die Stoffwechselprofile klaren nach Ausschluss von differ-
IgG-Antikérpernachweis (quantitativ) entialdiagnostisch relevanten Faktoren, Virusreaktivierungen
:\QIG'hAmiK@fper gegen SARS'?/QV? qulin u. Auto-Antikdrperbildungen weitere Ursachen, beschreiben

achweis vorangegangener Virusinfektion Folgen fur den Organismus und bieten damit konkrete
(nachweisbar ab 14. - 21. Tag nach Symptombeginn). Llkest - EBV-VCA-IgM, -IgG, EBNA-IgG s Angatzpunkte far ei?]e mogliche personalisierte Therapie.
Sehr hohe Spezifitat (99,63%). ELISpots zur Abklarung reaktivierter Viren . .

Ok43  Neutralisierende (schiitzende) S [Ikees5c PCS-Reaktivierungsscreen scrowacps 640 Long-/Post-COVID Basis-Profil
Antikorper ELISpot zum Nachweis der haufigsten [EXP) T928" siehe Hinweis, S, 2Hep @@
Quantitativer Nachweis schiitzender IgG-Anti- akuten Reaktivierungen (EBV, CMV, VZV) Beinhaltet 43 Parameter, die einen Uberblick
kérper gegen SARS-CoV-2 nach vorangegang- J k260C EBV-ELISpot 3CPDA/ACDB BEH Uber Katecholaminstoffwechsel, Tryptophanstoff-
enen Infektionen oder Impf ungen.Ideal zur L K242C CMV-ELISpot 3CPDA/ACDB E& wechsel, relevante Cofaktoren, Methylierungsstoff-
Uberprufung eines humoralen Impfschutzes. L K355C  Influenza A-Fluoreszenz-ELISpot 3CPDA/ACDB Ef wechsel, Parameter zur Uberpriifung von Mito-
Erfasst alle bisher bekannten Mutationen. CJK27iC HHV6-Fluoreszenz-ELISpot  3CPDA/ACDB EE chondrienfunktion, NO-Bildung, Fettsaurever-

. s . [Jke36c VZV-ELISpot 3CPDA/ACDB Ef brennung sowie interstinalen Risiko- und Ein-

Dl ks4eA Zelluldre Immunitat bei Nachweis [Jk221c HSV1+2-Fluoreszenz-ELISpot 3CPDA/ACDB EE flussfaktoren bieten.
SARS-CoV-2-spezifischer  3CPDA/ACDB E@

T-Zellen L .

Fluoreszenz-EliSpot: Nachweis erregerspezi- Lfe«2  Long-/Post-COVID Midi-Profil

fischer T-Effektor- und T-Gedéachtniszellen [Jps75c PCS-Autoantikérperscreen S T928" sighe Hinweis, S, 2Hep @@, 2EDTA

gegen SARS-CoV-2 und Coronaviridae als Prothrombin, b-GPI (beta-2-Glycoprotein ), Enthalt zusétzlich zum Basis-Profil:

Hinweis auf eine vorangegangene COVID-19- MPO (Myeloperoxidase), Protease 3, TG (Thyroglo- weitere Cofaktoren und relevante Mineralien:

Infektion und maéglichen Hinweis auf eine RUC“E)ZT(Zg gggﬁ;ﬁigﬁs:ﬁ% rg&%ggtgﬁiﬂ]g' - Folsaure, - Zink, - Selen (VB), sowie

bestehende zellulare Immunitat. GM-CSF (GranuIozyten-Makrophagen-KoIoniey- - Fettsaurestatus (VB)als gefaBprotektiven Faktor

stimulierender Faktor)
Impfreaktion bei mMRNA-Impfstoffen [Jre44 Long-/Post-COVID Komplett-Profil

T928" siehe Hinweis, S, 2Hep @@ 2EDTA, TBiot

L1050 CAST Impfstoffzusitze 260 B8 (10800 GPCR-Autoantikirper Basis Enthalt zusatzlich zum Midi-Profil:
Polyethylenglycol, Polyethylenglycol DMG [ p8ot1 Angiotensin-ll-Rezeptor-1 AT1R- AK

Zur Uberprifung der Hypothalamus-
Hypophysen-NNR-Achse:

- Cortisol-DHEATagesprofil sowie, - GABA und
- Glutamat als weitere Neurotransmitter.

[[] D802 Endothelin-Rezeptor-A ETAR-AK

[[] D803 Betal adrenerger-Rezeptor-AK
Long-COVID / Post-COVID (PCS) [[] D804 Beta2 adrenerger-Rezeptor-AK
[[] D805 Muskarinerger Cholin-M4-Rezeptor-AK

[Jpsio  GPCR ergédnzende AAK

[J p811 Alphal adrenerger-Rezeptor-AK S IR -

[ D812 PART-AK (Thrombinrezeptor) S ' Wir bitten um schnellstmégliche '
S
S
B

DL LBV

[Jct90 Blutbild, CRP, Ferritin, BZ, Krea, S, NaF, EDTA [ D813 CXCR3-AK Nachsendung der Urinprobe (T928).
GFR, GOT, GPT, GGT, Cortisol basal [1p365c ENA-Screen Ohne Vorlage aller Untersuchungsmaterialien

Cr00  Schilddriise Basisprofil (TSH, {13, fT4) & (SSA, SS'B, Jo-1, SCL.70, UTRNP, ds DNA, CENP-B) B knnen Auftrége nicht abgeschlossen werden! Il

Erklarung des Patienten:

x % (LTI
covo

I_ S = Serum; Hep = Heparin Vollblut; NaF = Natriumfluorid Vollblut; CPDA/ACDB = CitratTransportmedium; CPg = gefrorenes Citratplasma; T = spezielles Testset; B& = Expressversand erforderlich; @@ = lichtgeschiitzt; _I



