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Die Eetikulozytanzahl Sollta imeer inm Tusammeniang mit dem Scharegrad der
Alamic LIterpretisrt warden

lozytenful) :

Dap Diffszantialblutbild wurda b ermtallt.

KLINISCHE CHEMIE 2

15.08. erhaiten]
130811673 mnemganaz-m,
®

Gukase 25-7.77 mmaliL N —

IDEXX SDMA T 0-14 pgidl N E— E—
Kreatinin 141.44 7856-20332pmoll [T W T 1
Hamstoff 1142 E71-135mmell [T TT ]
Phosphat 14 0,3- 2.2 mmollL I I S S
Calcium 23 22- 29 mmollL | I I I
Magnesium 0e 0.8- 1.1 mmoliL I I S —
Natrium 151 147 - 158 mmoliL I I —
Kalium 43 3.3-5.8 mmollL | — ——
Chiorid 115 108 - 128 mmoliL | ——
Besamitsiwesill 74 58-87 giL  E—— ——
Albumin 33 27 -44 gL I S —
Giobulin “ 28-54 gL — T T 17
Albumin/Globulin 0,80 > 057

Quotient

AT B4 27-175 UL IS N I
AST 41 14-T1UL IS N S E—|
ALP 36 12-73UL —T & T 1
GGT “1 0500 o-5u8

Shibat e | 0-11u8 —m 17
{GLDH)
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Edirubin gesamt - 5,24 pmollL [ | | | |
Cholesterin o 222-851 mmalll | I | ]
Triglyzeride £ 0.24-438mmoll [ I ]

Creatin-Kinase 52 - 542 UiIL HI I | | ]

3 Sowchl ol SOMA- als auch dic Ereatinfitkomzantration gind niche rhank,
&8 1isgt varmitlich aina guts Hisranfunktion ver. Bai Elinischan Verdacht
aut
eina Mierenarkramkung ampfehlan wir rusitziich ine umfassands Urinanalysa.

Cholesterin (olchbeins normalgewichilge Katzan): < Z00 mg/dl

Triglyzerida {rlchterna normlgowichtige Katzem): 21 - 100 mg/iol

ENDOKRIN

10,3 - 60,40 nmollL [ [ | I ]

137 - 288 pmolL I |

3 Harren mit einer T4-Eomrentration oberhall gaE RefErenzharaichm tmd
typischer Symptomatik lalden mit grofer WahrscheinlichEait an sinar
Eyparth
Bal Slteren Extzan mit typlocher Symptometik simar Hyperthyraoss und simar
T4-Konzenkration im Crauberaich sollten gleichrsitlge nicht thyrecidala
Erkrankungen umd dic Varabraichmg bastimmter Medikamanta abgaklirt oder
sin
FProhstagivm der Erkrankung in Betracht gezogean wardan. WAT cmpfahlen

boncnfalls aina Machtestung inm 3-8 Wochen odar evtl. dic Hestimming daes

frolen T4 mittels Dialyscvorfahran.
Eatzen mit ciner arnicdrigtan Td-Eoozantration laidon meist an ainer micht-
thyrecidalan Erkrankung (HTI) oder sind im Rabmon dar
Hyparthyreces-Thar=pic
therdosiart .
Wicdarbolta T4-Komzontratiomen im umteran Reforenzbaraich schlican das
Vorliogen afinar Hyperthyreoss weitgohand aus.
Bal einer Therapie mit Methimazol lisgen dis T4-Konzentratiomen normaler-
walna im unteren Rafaranzhersich

0.8 ug/dl subnormal
0.8 - 4.7 ug/dl normal
2.3 - 4.7 ug/al Craubereich bai alten und symptomatischan Katzan

ug/dl warainrhar mit Eyperthyraoss
'Ewacmlmg.l!u:m' vom ug/dl zu mmolfl: x 12.87

b Eitte beachten Sta, dass die Refersnictervalla for Froktosamin sufgrind
sinas Ecaganzicnwachecls am 24 06,2019 anqopssst wurdan.

Notizen

Anmerkungen Matarial: Sarum, EDTA-Blut, Ausstrich
Vat Mad Labor SmbH, Division of IDEXX Laboratorics
Standort Lidwlguburg:
Merikastrassa 28/3
D-71€3€ Lutwigsburg

Standort Laipzig:
Druckarcistrasss 4
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