PAKIET NR 8

zalacznik nr 8

Wybrane badania laboratoryjne 7 zakresu dysfunkcji ukltadu immunologicznego

Czas oczekiwania Przewidyw Cena
L.P. NAZWA BADANIA na :vymk badania ana roczna jednostkowa ‘Wartos¢ brutto
/ podany w ilos¢ badan brutto za 1 (kol.4 x kol.5)
dniach badanie
1 2 3 4 5 6
ANCA (II F) przeciwciata przeciw antygenom 30
| cytoplazmy neutrofilow (c ANCA)
ANCA (II F) przeciwciata przeciw antygenom 30
2 cytoplazmy neutrofilow (p ANCA)
3 |ANCA facznie (pANCA, ¢ ANCA) 30
4 APCA-kom.Oktadzinowe z6t.C 15
ASCA -Saccharomyces cerevisiane 70
5 [acznie( IgA)
6 ASCA IgA -Saccharomyces cerevisiane [gA 70
7 ASCA IgG -Saccharomyces cerevisiane IgG 70
g Autoimmunologiczne zapalenie mézgu 10
9 |Biatko Bence-Jonesa w moczu i surowicy 10
10 |C-3 Dopetniacz 30
11 |C-4 Dopetniacz 30
Choroba Crohna (badania
w kierunku przewlektych choréb zapalnych jelita
grubego (choroba Crohna.ulcerative colitis): -
ASCA-IgA Saccharomyces cerevisiae IgA 10
- P/c p/komorkom kubkowym jelita w kl. IgG
- P/c p/komoérkom zewnatrzwydz. trzustki w kl. IgG
o P/c pANCA w kl. IgG
13 |ENA-profil 1
GBM p/c przeciw blona podstawianej 10
14 |kigbuszkow nerkowych
15 |IgE sp. — alergeny 400
16 |IgG 4 podklasa 5
LKM — p/c przeciwmikrosomom watroby i 70
17 |nerki
18 |P/c anty DNA (SLE) 10
19 |P/c anty GAD IgG 10
20 [P/c anty histonowe 5
21 |P/c anty SCL -70 5
22 |P/c anty Sm 5
23 |P/c anty Sm/RNP 5
24 P/c Beta 2 glikoproteinie IgGi IgA 10
75 |P/cds DNA 5
P/c jadrowe anty Jo-1 5
26 Ja y
27 |P/C p. antygenom jajnika met. ITF 10
P/c p. mieloperoksydazie w klasie IgG 100
28 |(pPANCA) met. Elisa




29 P/c p. plemnikom SPAK (ASA) 10
30 P/C p. wyspom trzustki met.IIF(ICA) 5
P/C p.czynnikowi wew.Castle,a i p. 5
31 |kom.oktadzinowym zZotadka APCA
1 P/c p.jadrowe ANA.AMA.ASMA 90
P/c p.proteinazie w klasie IgG met. Elisa 40
34 P/c przeciw Akwaporynie 4 met. II f 10
35 P/c przeciw deaminowanej gladyna A 30
36 [P/c przeciw deaminowanej gladyna G 30
P/c przeciw deaminowanej gladyna lgcznie (
IgG 30
37 |'8 )
38 |P/c przeciw receptorom Ach 30
39 P/c przeciwjadrowe ANA profil (ANA 3) 50
40 P/c przeciwptytkowe 10
Panel jelitowy (IIF) p.ciala p. komorkom
zewnatrzwydzielniczym trzustki, p.p. 10
41 Komoérkom kubkowatym jelit, ASCA.ANCA
47 Panel pokarmowy maka i migso 10 alergenow 10
43 |Panel watrobowy LKM1+AMA 10
Panel watrobowy pelny
( ANA2,AMA,ASMA ,anty LKM, anty LSP, 10
44 anty SLA) met. IF DID
45 [PPJ przeciw centromeron ACA met. ELISA 5
46 Przeciwciata endomysium IgA 150
47 |Przeciwciata endomysium IgG 50
48 |Przeciwciata endomysium tacznie ( IgG IgM) 50
49 |Przeciwciata gladynowe IgA 12
50 |Przeciwciata gladynowe IgG 12
51 |Przeciwciata gladynowe tacznie (IgG IgM) 12
52 |Przeciwciata kardiolipidowe IgG 40
53 |Przeciwciata kardiolipidowe IgM 40
Przeciwciata kardiolipidowe tacznie ( IgM 40
54 |1gG)
Przeciwciata p. mitochondrialne (AMA typ 60
55 |M2(IIF)
Przeciwciata p.jadrowe (ANA1) test 10
56 |przesiewowy
Przeciwciata p.jadrowe ANA9( typ Swiecenia 600
57 miano)
58 |Przeciwciata przeciw antygenom tozyska (IIF) 5
Przeciwciala przeciw mig$niom gladkim 5

59




Przeciwciata przeciw migsniom poprzecznie 1
60 prazkowanym i przeciwko mig$nidwce serca
61 Przeciwciata przeciw migsniowce serca 1

Przeciwciata przeciw wyspom trzustki,

komorkom migdzywyspowym trzustki i 1
62 |kubkowatym jelit

1

63 |SS-A
64 SS-B !
65 Transglutaminaza IgA 30

Transglutaminaza IgG 30
66
67 Transglutaminaza tacznie (IgA, IgG) 30
68 Badania tkankowe (IgG, IgM, a-C3) 10
69 P/C p endomysium i gliadynie w kl IgG, IgA 20
70 P/C p pnp pecherzyca paraneoplastyka 20
7 P/C p gangliozydom (IgG) 20
- P/C p kardiolipinowe (IgA) 5

P/C p mikrosomom watroby i nerki (anty 20
73 |LKM1) metodg IIF ELISA
74 P/C p kinazie tyrozynowej metoda RIA 20
75 P/C p pempphigus i pomphogoid IgG 20
76 P/C p MOG i akwaporyna -4 metoda IIF 20
7 Panel watrobowy A-LKM, A-LSP, A-SLA 20
8 GBM i btonie pecherzykow ptucnych 20
9 Panel neuroimunologiczny 20

Ogélem warto$¢ pakietu

*/czas oczekiwania na wynik badania liczony bedzie od momentu odebrania materiatu przez Oferenta od
Zamawiajgcego lub od momentu dostarczenia materiatu przez Zamawiajgcego do Oferenta do momentu
dostarczenia wyniku do siedziby Zamawiajgcego

miejscowosé, data

Podpis osoby reprezentujacej Oferenta
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