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A-01

YALUTAZIIONE DEL SISTEMA COULTER GEN+B

G. Couio, E. Tagnin, M. Floveani, U. Gaspa
Laberatocio di Biochimica Clinica, Azienda Senitaria, Bolzano

Feapa del lvoro

Il Bisteme Conztter Gen S & on anelizzatore ematologico di noove generazione. L'intradnzicne df
dne nuovi brevedi, Cenlier Intellikinetics. (sirodandizzazicne della lattora nelle diverse cendizioni
ambieatali) & Conlter Accngmte (move sisten di soglie discrivmnenti per una mipliore
cnatterizzazione celinlare), che migliomne 1= presarioni 421 madolo VC8, condocone ad an
sumenta Jell'efficienza aperativa Scopo del lavore & sioto di valntare la precisione, 1'accuratezza =
la sensibilith clmica del sistema,

Materiali & Merodi

Sono steti apalizzati pibh carpioni provenienti da woa popolazione mists di pexient interni
ospedalizzat] ed estemi antulitoriali. E' stata spodiata 1a precizione (B df WBC, RBC, HgB, MCY,
RDAW, PLT {1 =PLT da 283 a 320, 2 =PLT da 90 a 118, 3 =PLT da 1d » 15 x 109, MPY,
NeutrofilVNE, Linfociti/LY, Monociti/M0, Ecsinoflli/BD & Bawfili/BA, replicando 10 volte 20
exmpionl (Tab, 1.2)1. L scouratezzn (A) di NE, LY, MO, EO ¢ BA & stata, valutata s 200 campion,
in confremits al microrcopio come metoda di riferiments (NOCLY H20-A) (Teb. 2). Inoltm s 500
eapioni sono sk valolali, in base a criteri 4 posilvith modfologica, ln semsibilith ($EH), la
specificith (SPE), i) valare predittivo positivo (PVP) & nepative (PYN) ¢ I'efficlenzs (EFF) degli
allarmi atrumnenteli (Blaatisl, Linfociti Atipici/2, NRBC/3, IMM-NEX, Aggregati PLT/S) (Teb, 3)2.

Rlserltan]
Tab.1 oy Tah2 F A TihJd ] F E) 4 k)
| WHC | 1) NE | 2xp®eig | 231" EB BEY | 750 ) M4 | BT | B3
RBC % LY [zamfeyj | gipee SPE | %54 | B3 [ M4 | 927 ) HRI
Hel =1.9% MO [ Zamegg | sy FYF | 430 | 529 | FoF | 217 | 355
LTV <1, B) |axp%cip | 411 YN | 994 h | 95 | oEa | sea
RCA =2.3% BA (a2 | g™ BEF | 957 | 719 | P52 | ¥14 | SRS
FLT-1 1 4%
FLT-2 =5, B ® CociTicloniz o Varks o
FLT-3 <14.0% ° Devimrane Simndand
WY =23 ™" Drifferonas H Modls
Costrtustond

La buons scenrabeazs ded risultati, In specificith ¢ In sensibilith degli ellanmi, portano ud pon besan
percentale i revivioni di formmle al mioroscopie, grrantendo slevats prodottivith, efficisnea nel
Laboratorio ed miit clinlea

Eibliografia
1 Matsima K, Morigwto M, Pojicaes 5. Precisioc end of white blocd <ell differsntiation
ihymanmmdhlmdﬁallmlﬂu,ﬂimhnﬂrm 10999:47T{43:153-E.

Ficard F, Gicquel C, Mamet L, Guesrm M, Levy IP. Preliminery svalnation of the new
Wwﬂmﬂnﬂmmns in & onlversity hoepital. Clin Chem Lab Med 1999:37(6):
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A-02

Corvelprinne metedologlea di due sirumienti satomaticl per Ia dederminarione delin
Yelacith di Eritrossdimentaciens (VES)

A M V. Bresris, B Lovero, G Cacea®, N. Fomsinl
* Fecnico di Laboratorio U0, Patologin Clinica |
Thith Opemtiva Petongds Clinjca T Aziends Ospedaliers “Ohigp Foliclinico Consarrdaels™ - Barl

Introderiee | by viosith & oirecd necidaos & nonsiéeost m sl indiosor: Sosmalriogion, beactyi mpoifion od isdicto H
cicprcis & pi ol wculf © cosled A vl @ woche  wiileoso oome perealce por B owitoegpio 3 ool malekds
rrmnatiche g alovos Sevipwiiche (movie 3 Hodgldls sy Ohirs o dedixionls motndo Wioskugmm anono chlscate como polodo d
ciforisncnio, mcamons vl sono resiiicgio el 33 JWbroeti prinedp wim koo,
Sxwpo del Lavora! Scopa del st s & confrowoee § valor delle VES obeacti eon dee sestzmsior! seinmecl: TRST 1 (RIRHE
mmﬂuﬂ-mmmwﬂmmmm quethizthve & I sremsin, VEE —
it (THanon Ddagroetion Sonesc rl} che miltbees noe srie di gooppi apiociotionod (iviodtio] & S imedeior) ohe yog st [ Hdin

sl g 1 ol il 12 trmsiesdons 8 huce.
Moteriall ¢ Mictedhamn ot soslicti o 75 corapion d snges peslevad &y Dol pon ciorogescs peningls (fianom ot
Pl 2 cvosdoiy, swoplaslichs ant ) Sosg st wtilieest] 7 campionl il magna;

n)  wangec bnken i peitety vesolsineor oom metioomgelenis K4 EDTA st ieosin o strenenis THET 1

B sepe inloo in prevets vacin tow soiioomgolsc Bndis Clmtn anslicoo sollc sinoeoin Dicec Ve — Wstic.
E sinpy vifwiaix In corrciacines waindniogios, 1 peooisiono snetitios (ru 7 cusplen] sapilonti 10 volic) o huﬁlﬂﬂmp:ﬂ
Hivuiail

Corrulagias redosiplogicns VES Makc 7 TESTI
r=q32 Feaay

Conclaslonl: s banos pstisiam moindologics, milssyiole alls oo combesing srenoniskc i Haems TEST 1 ndéoono
ooidomris 1o sioatsrhio Seimonz afshabids woll‘orgerbossions: el lpleshione oo alin Sl "o, ol ‘pitton d
o] oo gl o 1) Erwrn ez #f cceoaions mmabiihc . D e paric 0 moo utilbens dive seeti oombleio sl W 0ot ek
Ol b ool ol ey i 2ifstiominy ool i A timitencte: e weo e i plieits irbivpotariows del riethed
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A-03

IL DOSAGGIO DEALI ANTICORP1 ANTFTRAMSGLUTAMINAGE MELLA
DIAGHNOGTICA DELLA CELIAGHIA

V. Mamy®, Q. Albaluatt*, C. Glovansso*, 5, Babbinl, Q. Glembaitalome®, M. Vertuin®

* Dipartiment: d| Madioine d| Laboraiorio, © Divielona d Pediaiia, ASLA- Chisvarees, Oapadala Civle,
Lavagna

Framassa

La diagnastica slemicgica della collachla o beam mula e In [mmuncfiuoreacenza (FA] degll
armicarpl antiendomislo-igh o aulla feerta in Immunoareimatica [ELISA) dagll anteomi antlglssiine-
K3 8 IgA. Aecartsmente & siato Introdolio in commemio un test IMmunoenzimatico “ant-
transglumines’™, cha par b sus carsiaretiche d buorss senslhilth, tsolls sandamdrazdons o
possible autorrmzions porsantirebba d individuane b provaiaas dels maktis nella popolazione
Salmormuticca @ nal paziantl alfetl da dvarsl tpl d patologla ma ssee meanfastaron| gastrointestingll.
Bcopo dal noatro levoro & quelc df confrontare questa nuova matadica ELISA oon FIFAL

Mutwialf g Mstook

Abblarmo sslarionats 151 pazient {66 adulll o 58 barnbinl) affsil sl nosto labomtons per sospatto
dinkm £l malgtits collaca o collad In follow-up. Su d es=l abbiamo sssguko fn IFA B ricarca dagll
antzoml an- srdamisia {EMA) wtikzzando verrinl con subsiralto szafago dl scimmia - Ditla Biomed.
Sane shali gquindl anakerall par B ricenca dogli artieond amigieding Igh (AQA5-4) - Dita Bouty & &
ricarca dagli wlicerpl antHanaghaminasl { (TG-IgA) - Ditte. Eunoapital.

e
THpA varso BMA (0151 coel)
Sarmlblika Spacificih Valove prediiivo | Valor preditive | Effkianaa
poaiiig nagativo
1009% 1% 48% 100 B1%
Diacusainne 8 Sonafualord

Il tast ca nol oonsicsmio mostra una buona eifesutds dagnostica. Va fcomdats che dal 13 el risulisi
faln| positivt 7 avewanc yalof bordading {ira & @ 7 LIA) & B amno oslled [0 deta. Questo sugyerdrabbs
L ivaluiszione del valors d cut-ofl & Putlllzzo degl anb- 1A ooma fest pil sonablie degll BMA nel

monitoraggic dol pazond cellacl
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A-04

VALUTAZIONE M DUE EIT PER IL DOSAGGT) DELLE IxA-ANTI-
TRANSGLUTAMINASI

M. Silvenius, L. Cardone, ). Mariott, B, Migall
1.0, Labwstearia Anelivi, Oupedale 8.0, ¥akdamno, Azlends UEL 8, Amzzg

Seapa del lavarg
nmmmﬂﬂﬂmmWMﬂmmﬂwmm

lﬂimpllgh = IgCt puti-gliadine (ACEA) ¢ mlla ficrion deghi eoticoepl. mmli-endomdsio (AMA). L'indiviconzions
mmmmmhmmmmwmmmwmmm
coune test 37 sareening alternniivi alls crovy degli EMA. Obleitivo del sowtr stotio & valotare In performence. d
dus Evexxi kit dizgnostici per 1 dosaggic delle IgA amii-tramsghiwminar  come marder dells sderopatie sensbili
al glatime.

Mixierial & Maiodi

Soun stat pelexionati 54 elerl da 0o gy di oltee 180 soggect & cul erene siat dchiesti gli scani AGA @ EMA
per ol peoaibile mylatts celiaca, In base sl pamsmets] snanmestici o clinici sonc siati clasd fies 12 sogpett come
cafiaci (aleond eonfirneti con 1n bicpeia imiectianale) & 52 soggcti com distrbi geeroenteried pewcrici noo
ticonducibili a inollaranza ol ghotios. So toth § sen del pzieati sono sintl deleroionti 1o IgA Fariche totdl, #li
AlGA s EMA Qmmdwmmmﬁmmnmmanumnﬂnﬁmm
diverss. Boowmb] 1 test soto peopoati per 3l dosaggio quel- goantititivn delle IgA, not~T3. Sia 11 Tet A che il
teat B st bt imomgnoenzimaticd ed oilresss 1 erima (TG cogtine & pozzett] pec micomiiniszions,

Rirghati
Melin Fig. 1 & rapprescaists la divtritwrdons dei &4 slerl fn base alls ermcentmzgions e implepede cote cut-off
(Hisew: in grmaciio) § valor consighias] Aalls ditic.

i L Ciaird st sl cpryprow

La seaadhilith ¢ Iy ppecificiih del Test A wmo deoliow rispettvamente §1,6% ¢ 34,61%, del teat B 84,5% ¢
¥B.07%: i PVP ¢ NVP sano par il Tewt A STE9% 2 97,7% o por il Test B 20.90% c 96,22%. In base alla
mmﬂlm&nﬁilﬁﬂmﬂlﬂ:ﬂﬁmMﬁﬂMuwmﬁdﬂ
el mest, abisiwma caloolaio ta probabdtics port-test el Test A (=39.1%) o del Test H (=32 48%). 11 oomern ded doxt
necesaar] par nbtenec: una dipgmosi pogitive & moto visnn per enirambi i Test A o B, rispeitivimeots 1,31 e 1.21.

roncEation
Entrambhi | test pur sveado wor boona perfarmence conplesnive, f base i nost detl malin limiteti & proveniont
da ooa prpolazione Stecogence ¢ iem solezionatm, pon mgghmeons i specificith o 1a censihillth par a7 100% deghi
La isgpsrs diforazy frm i dos test & probabiloeents da impoare all’zphiopo sntgonico evidenzie, infes
Cinterazions fra ghindine ¢ TG gea neoepitopl con cafatierintiche antigemiche dvese. Corbrmente Jo fotmre
moatifiche: wcmiche, come 1'oso de Calcin per siobilzzare U'sotipene tresghusminesi adeorble Al poexeit,
potrebbarn miglincare ohariommente 1'afficianys &t tont sl ogpi o commentie & fawarin: 1n ricaca delle IgA anti-
1T come merker i averning per Ja malatin calises,
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A-05

RICERCA ANTICORFI ANTINOCLRO: CONFRONTO FRA LA METODICA 1EA
E 3 TESTS IMMUNOENZIMATICI

Bassetti D., Modean M., Cacisghi P,
Dipartimento Diagnastica di Laboratario-Microblologin, Ospedale §. Chisra, Trento

Imﬂmm'muﬂnﬂhmmmnanm mucomticoepd, sulla loro
caratterizzaricne malecolare ed il riconoscimento dﬂwiﬁm
m&&mwm&mwmm
richiestn di teats per la rilevarions 3 qoesti metiti ed henne ladotho voa proliferszione di nmove
mmmmﬁmﬁnﬂm'ﬂmhmmﬁmﬁml
(ELISA), i pome altemative all'immonofmarescenra indiretta (IFAY, considereta al
moments il metodo di riferimento per la ricercs ANA.

Scopo dal lvorn

In guestn ricerca & stata offetmats 1 reffronto aealitico tes la metodies TFA e 5 kil BLISA nella
determinarions di ANA per In disgnostica coutinaria delle malattie awtoiroomnitarie sistenyche

Marinil « Metodi

Soao siat feetati 0. $00 sieri di parienti con di MAIS, afferenti pressa il Laboratrio di
Microbiologia dell"Owpedale 8. Chiara di Treato: & stats cffetnata la ricerca ANA con metodo IFA
milireando come subetrato cellule Hep2 flasats con aceone secondo 1a direttiva NCOCLS della ditta

KEallestad (maniafluor-Sancfi Pasteur) & con 5 kits ELISA delle seppenti ditte:
1) Senofi Pasteur: 2) Radita; 3) Biochemn; 4) DHaSarin; 5) Inova.

Rleultan

B simia effettunts uos valuterione di concordanza fra IFA o ELISA in genemle @ fa i risnltati
positivi ¢ pegativi delle determinazioni; & stita Inolrs clevma ly concordanys perceninale fra i vard
patterna finoroscopici ed § risltati rilevatl con i 3 texts ELISA (v. tsbella).

ELIEA FPasbwr Radim Biochema DiESorin Imora
IFA + % + O% + Ch + % + C%
Homoge-
OB 53 B3R i 9L6% 8 B33% | %N A% | 3 3%

&0

Specklad 49 | 43 B7.THR | 4B 990% | 3T T5i5% 47 959% | 41 ELE
20
19

Noclaolar 15 3% 13 Ba% 9 45% 12 ol ( 4 2%
Ceatromens 13 100% | 17 894% & 31,5% 1B M.7% (19 100%
Chioplasmaatic 1B | 1 B8,B% 18 1005 7 3%,B% 17 4% | 15 B3.2%
MND 5| 4 g 5 100 2 4R T 4 1 4046
¥erious 4 2 % 4 100% 3 Tk g 25%
Conclusiont
L'indagine ba evidenzing la netin supericritd dalla matodics IFA, come =5t di screening, o al
oty ELISA, peraliro vad e divemificati per subetoato antigenice wilizzato. In base loro
obe oEd Dot Lid ibuire, dogine o 3o livel

all'ideanificrione anhgenica dells specifleith anticorpali, rilevate al teat 3 screcning,
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A-06

VALORLI ALTI DI OMOCISTEINA TOTALE: CONFRONTO CON UN
IMMUNODOSAGEIO IN FLUORESCENZA POLARIZZFATA KD IN HPLC

M, Moci, E. Barone, M. Cassloggin, A. Tincati, R. Ramans
B.0. Ospedali Gallicra, Leboratorio di Analisi Chimico-Cliniche & Microbialogichs, Genava

Scopa del lavoro

Vakai alti di omocisicioa costibdscong ym Gittewe di tischio in eelaxione allo stato
trexnbofilico efo a patologie cardiovmteolart. Abbjamo gk avuto ocessione in alira sede (XTI
Congreaso SIMEL - Roma 1999) di valutars il antomatizzeio FPLIA {Fluorescence
Polarizetion Immuno-Assay) omocisteing {IMX, Abbott Laboratories), valkdandone
sensibilitd, acoumierza, precisions; un recents incontro d “ad hoc Stady Group™ ha
segnalate, come ipotesi da verificare, la posaibilitd che il kit HIA possa sottodtimare i valori
al di omocisteinn rspetto al dosaggio m HPLC come metoads di nferimentn, 8 semberairy
wmmmimmmw

alti di omocintzing

Materiol ¢ Metodi
T vakwi normali stabiliti nel nostro Iabormtonio per ia deteopmazione dell’omocistsins sono:
<16 pmol/L pei maschi e < 13 wmol/L nelle fermmine.

1 sieri i 37 soppeiti {gruppo A), tesiati per la detesyrivasicss dall’enocisedng con il ke
FPIA Abbott, con valori a 30 , 8ono stati confronteti con i doseggi per lo
measo analis con metodo (Bic- Leboratories). tra questi soggetti sooo aiabi
uktzriommente considerati quelli con valod sopre 40 pmol (groppo B, composto da 20

sDgpetii).
L'dmmama:ﬁlmmhmﬁsﬁmm_pﬂhm&ﬁ
valori, lo studio della comelazione, 1l -teat Anova per il confromto del dadi.

Risaadicsss
La regresslone lincare evidenzia un boon coefficiente di comslexions (r = 0.970) ncl
conironio o metodo FPLA ¢ HPLC: |'equezione & rimltata: FPIA = 4.864 + 0,851 + HPLLC.
11 comfromta della dstilorione dei valori tra i meindi evidenria 1 amtamemto shmile ta i doe
metedi sla nel A (metodo HPLC: media = 40,908; val. min = 20,7; val. max = 108;
metodo FPLA: = 319,681; val. oin = 20,10; val. max = 95,2) che oel puppo B
(metodo HPLC: medis = 53,470; val. min = 38; val. max = 108; matodo FPIA: media =
51,175 val. min = 40.5: val. max = 95,2) comes dmostrato nells curee <) distribnzions & d

I t-test Anrva non indica differenze significative tra i due metodi, %a nel groppo A (media
dalle diffsranze = 1,227 5.D. delle diffarenze = 4,720: p =0,123), sia nal proppo B (mndia
dzlke differenze = 2,295; 8.1, delke differcnze = 3,768; p = 0,(87).

e cone & Contlusioni
Dt dati ottemxi, pur conslderando k= Hmitar dimeasiont del campione esamimaten, alla
difficola nel reperie valod molio alfi di omocistens nella postra cagistics, 51 pud

che il metode FPLA IMX Abbolt costihrisce una valida alimmativa al metodo HPLL, snche
{p:r mﬂmdﬂnﬂﬂhmm valorl 30 pmol #
A COMNg a

nna maggior manualith noo devrebbero mficiare 1a validitd del rismlisto.
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A-07

VALUTAZIONE DEL TEMPO DI PROTROMBINA 8L STRUMENTAZIONE
PORTATLE RAFDFONT™ TOAG

- Lebharaiorio d Chimica cinfca anl Emariniogla, Cepaciala San Bordolo, Viceza

b - Civisions di Camliolngis, Cepedals Chvile, Lagnago [VIR)

¢ - Laboriorio l Chimiica Clnlca a'Microbiclogia, Clapedcls Thrle, Log mago TVR)

Scopo dal Lavora

Numamsl sirumentl point of cans vengono mcantemenie popost anche par Ffuso domicliers del
monticmaggic dells jempls anficoaguilant! ol Ao scopo d validare 'affidebdth aallca « la
commaguama aificacia tempadtica amicoagularte, ahhlamo valitals und di ouest alaeoy [ Rapidpoint™
Coag Chiron Lid Hong Kong) per la determirasiano dolfiNR o conpioni o ssngud inkie, sinstein o
non.

Alalarind 2 Melock

Gamplonl d sengua Imlem climtato: 51 camplonl db sangue cimtats (3.8%) d pezlan In Lorapia
anicoagulants orale (ACO) o 38 controlli aano stali misenadi con 1 caaguiarein Repldpain™ Coeg con
cards PT-ONE® (15 0,92) & successivameimie cantrifuga & misurat au caaguiomeins STA-Roek (Roch
Ciagnostica-Siago, Indanapolia) par i confronto.

Carmnpicnl d sangos Fboro non cliratalh: T8 paciearl o A00 o 20 ol controll sono sl sofiopofl &
pellovo d sangue per Fasatuzions immaediata &al Tarmpa 4 Prolnornbine su Repidpalini™ con cads PT-
NC® (151 = £,95). Immediatarmante: dopa un canpions ol 2ergus dirsieio i sislo Invisio o eborsiodo par
Ia clatemnina one ol SONTRonto e cos ukawtng CABD00, [Ded-Eal i)

Fiioeialf __ _
Tegmesione Biand & Aliman
"R Equadone Gy Meda Col. d-2a  Cod.2a
INR meda d+2s £D, D)
(0,005)

Rapidpoint™ Cong v3 STA- 084  y=0Bx+ 033 0,80 013 OST da-OBa04
ack 0,38 182  datimu 208
(Gangua Inaro cirataky) X
Rapidpoint= Coag va 08 y=088&+ DAZ 0,27 +008 -ON0 da-OTEe-Dd45
CABGN0 (Bangua inteno nom 0,08 114 daDBRalXN
cilrskain)
Disaosxions o Corpsion

Iimwulalhﬂdpdnr‘ﬂnqmmbhmﬂmntww o
con sangua citmtala cha non, derivants da un accomtiva sonsibiith dafls tromboptasing oitrrgha TF
sl inkericors alla 092 dchiwaial. Pur iimosiin une buona comelarione, Tuso d sangue ciiatalo
prosomia uney pandenra < 0.50 & una diferemra meda d 0,58 INR. Un fsultalo con quasto alstanmsa
potrebbe sesers 0.7 INR pli besec & 1,8 INR pli aito rfepetio 8 quela dabarminaic con srumentasiona d
labomatorio atendand. La diferenza meda od || engs d difenenza ulilends sangue interno non ciretaio
ona Iwace meno dranmmatel (027 INR. son nayge 4al 08 5 1,2 INR sl ais desminerios
clica). Lulizzpd ssngue Tilem non dirstalo & anche 1 pii prabalile In un o domilciiam. Tidnon
mlmﬁﬂMMImdwhwmmlmhuﬂ
nan
Lutiizzo d sangue non climeiato deve sssers prederiko alfuso d sangue da provetta. 1 benedico di un pily
comxic 8 dedcaly coninolio dal ivelo d enficeogulaziona offeiio da queall sislemi cove eeslans
WMHWWIMM&WMH i sixiams pud exaam
proposin par H monlinraggio turarts 1 mantarimanio In range erapsuliog, manie i eomssrions 3 aragls
per INR mupsriod g 3 nanemitans dl mbsrsrions pil) sccursin
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A-08

IMPIEGO DELLA CTTOMETEIA CAPILLARE NELLA ROUTINE
D LABORATORIO

8. Parco, G. Buno, P, Campanato, F. Vascotto, S. Pelizzaro, R. Giorging, R. Simaone
Dipartimente Servizi, IRCCS Burlo Garediokn, Trisste

Pregietie

Limplego della citomeiria capillare & stata dimostrato  valide, accurahy o ripetibile in mumeroas
ezperienze nell'applicazions miomatica del conteggio dei lmacocit texddid & dalls caliule CID34+.
Yiene penanto smpliata 1a posdbilith dell'uwo routinatis dallTmagn 2000 Immmeor sia ne
cootolli di qualith degli emocomponenti che nal monitoraggio del "tming” di mecolta delle
celluke saminali e cordonali, specie in giornata prefestiva e festiva.

Material ¢ Matod!

11 conteggio cellulare in citametria capillee avviene in vn volume definiio d nh caplloe
rettangolare che contiens il finorocnamo specificn, atando un raggico lser & 633 nm prodomto da
un laser elio-neon. L'immagine cletmonice ¢ analizain da on sofiware specifico ¢ ke cclinke
cvidenziale sono clessificate snlls base della loro fomoa, colare ed infemsitd di {lucrescenza,
mmmduqummmMaﬂméﬂhmammmdﬂnmhh

"in stasi”, che 5000 cosi contate dinsttrnents in wm volones definiio dal capllare, [ 'intensith dells
fhorescenza emeasa & controllata ds un crstallo posto fra i doe fotomoltiplicatori.

Risultaii

Nella nostm espericnza 1 citometria capillare ¢ sista dimosirais comelare per la comta  Jencocitaris
in camern di Nageatte con un x2 &i (.98, Por quanio rigoands il dosaggie delle CDA44- abbimno
confrontato 1 dati obenotl con 1a cdionesirda 8 flussn, oostro metode d dferimentn Facscalibur
Beckion Dickinson), <d il aiftema Pro Count Per quanto rignanda le raccolte in aferesi le due
metodiche haomo wne discrets comelamione (ne0.9757); la mite di  regressione del grafico au
sacca di raccoltn mostra invece noa softestima, pit evidente pec i valari elevati, del contzggio in
cikwnetria capillare (r={0.8533). La linexrity in citometriz 3 flusso preseats v r=),9975, in
cikwnetiria  capilboe o r=0.9954. Per quato rigmanda ¥ odosaggi s osamgme condomale 1z
comrelavione m dieri campioni & stata deflo 0.8498.

ronclisioni
Mclla nostra esperienza di cltometria capillsre, sembrano molto importanti la manualic
dellopemiore, 1a cometia taratura delle pipetic automatiche 8 volumne variabile, i ponmli moncusa,
specie per i dosaggio delle CD34+, in quenio ogni cepillwe confiene 2.2 microlion di un
campione dilpitn 1:3 (30 Pl di sangoe + 90 Jul di lgeide di lisi) € lo scemper opers 50 voa
framone A capillare, il che spiega la difficolth di epportars aleoni datt s campiomi
particolarments poverd dl ceilnle.
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mnm.nnm&umm.nmmmammnm
Lamﬂ.hnnmﬂﬂ.,ﬂadn]mn.'ﬁupﬂv., {Hampietro O, 'HmmE,WPHML

U.0. Amallal Chimcg Climichs = Lﬁmbhlujirhl * Cantro par 1o Malsitle Memboliche o dei
Ricamhiv, Aziends Owpedalicra Ploana — Pisa; *Laborutorko Analld sevions Tossicologia, Prato.

L'HbAlc repprescota vn efficacie parametmo di valutaxions & lungo ttomine della ghicemia ¢ tepecchia,
in pazlenti com stabitizato & cosnte metsbolsmo glecdics, 1a memeorls glicemica dells ultime 3/4
pettlinane, Socpa ded nostro Irvero & stam 1a valoterions ultipls, in 52 pazizati dabeticd 3 tipo 1 & 2,
i metodi divemst per 12 determinazione deiln emoglohina glicats. Abbdamo coafreminto, in una verifics
fncroclata, 1 noste! metndi 4 deteeminazicmes dell'HbAle (HPLC- Biorad e Hitacki 917- Rochs} conmm
meicdo che ascgme mmemmmmﬂlpnﬂ:dﬂ'ml’mﬂﬂdﬂ
camplone in cuvetts.

Materiall & metodl

La matodica meesz n confoato {Cobes Integra — Enche) & in grado & dsterminare da 1'amoglobina
(atiraverso une rearlone di tipo colormetrics) che I"HbAle (miirrands anticorpi menockaal! associu
4 particelle di lattice), L'Fitachi 917 dsierming IHbALC in buse ad mm st immmuaclogien-
turbdthmestrica di inikizione (TINA) tu sangue intere emolizzato manuatmeats da ua operatore, mentre
il camplane per I'HPLC deve agsere trattato per 30 mingl] con emolisante 1 37°C. Tn ogmma delle serie
analitiche somo stat fneri fo clascon sromento controlli (normale & prtologica) fornhti dalls ditte
produntrci.

Rimoltatl

I dxnltab oan stati molio soddisfucentl,

Metodiche a confronto coeff. & cormelicone
HPL{C — TIna Duent {gerie 1) [ 84
Tina Quant — Cobas Integra {sexie I} 0.97
HPLL — Cobeasx Integra (serie 3) 057

CORRELAZIDNE HYALc

14
12
10

- % » 2 : x5 B B A 5 ¥ ¥ E % B &
DETERMINAZIONI

Concmsfonl
Monostante I"HFLC reppresenti sempre ia metodica i riferimento qoeste solurioni rppreseatanc
un’pitima slternativa nella gesthome labocatoristicn degf esamd relathvi ol parients dizbetico,
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PROTEINE SPECIFICHRE U] ANALTZZATORE DI CHIMICA CLINICA MODULAR
L. Malloigl, A Lecchets, P Torind, B, Valliad, B, Luchettl, L. Bossl, B, Innoccatt
U.0. Anslisf Chimico-cliniche & Microblologiche, Azicnda Crpedaliers Pissna

1 consolidamenta anallien so stazion] 3 Lavore multparametriche ha portats negli wltlmi anni nel nostro
laboratorio al unz concentrazirns delle analic deatinate tradizionalmente 3 seitor dedicatl, al fine d
oitimirears |2 dsorss di peraonale, il pumero df provette da prelievo, i tampd 4 refertazimme & plabalmenta
1 coat! ¢ esercizio del luborutorio stessa.

Abbiamn valutstn 1*insedments delle proteine apecifichs nells rontime ginmaliara del setiors di chimica
cHnica, Nel presents Javoro vengono sresentat] 1 fisultatl otbeout! In fase & valutarleme H sicmmd ded pin®
Eignificativi purametri routinarl delle proteine specifichs su! sixtema Modular (Roche Dingnostics).

MuterisH e metodi

Le perfocmance analidehe 4 6 teata, IgA, T3G, IeM, Touwferrio, ASLO (tholo andsreptolsinico), CRP
{proteina C reattiva)}, gono stale comperate con il metodo in usa (Nefedometro ENA I, Dade — Babming)
shudisndone le performence ansHdche. I tegle utllirzatl sol sistema Modular miilizsns In metodics
inmmnoturbidirwinics con resgeati promti all' wse direttamente posiionebili ot vaao ceagent] dello
sirumenhy. I tests suddetd weagona calfbratl coa standard muldparameitico conteaeate tutti gli analiti. T
controlli di goalita' Moomali & Patologici meati sons moltiparemetrici ¢ sono stat] utllerat] per tutt] | testa,

La tobelln pegocnts mogin le cormlarion con il sistema oefelometico sttuslments [ wee.

ARATITA RUMERC CAMPION COEFF. CORRELAZIONE
gd 151 0.575
IgA 131 0.591
g 131 0060
il 132 0.593
AELDQ 40 0.081
TRAMSFHARINA 48 0065

Conclesiomi

T dali prexentsrl faona parte & un lavoro prellminare sthislment= in como; la mancanze dif akoie
wmm{mmmmmmw}a&mm

atiuale oo oumero insofficiends i vakod da mclodens in woa valutezions signifcstive, 11
mmwummmmwwﬂmmm
specifiche collegate ai vantagpi opecativi dati dalls possibilita* dell* ¢secamione di dett tests In voa
normale routine di chimies clindes ublizzendn un® wndca provetts dil eangus semzn necesnita” di dedicare
ciaorse df persoonle in sethod spocific del labomiorio, ddocends i tempd 4l daposta coa un mdghare
pecvizio pér 1" ubtéaen affeconte & con una diminaxone marcats def costi & Spemdzio.
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DOSAGGIO FROTEINE URINARIE ; CONFRONTO TRA METODI

G .Foggi, A Famcesdiin , 5.Bosa , P.Cappelleiti
Dicartt di Medicins. di Laboratorio , Laboratoric di Patolegia Clins
Azipnds Ospedaliers “S. Marin degli Angeli *, Porderons

Scops del levoro: valutare ln performance anatiiics del matado per Ia datermmazions dalls
proteine nrilars con Beosstonio clorora (1) in controno o il metedo 4l Rossa d
Pircgallolo (2} .

Maiesinli ¢ metedi: 130 caompiani i urine , ghenti sl nostoo Laboratowio per i dogaggio della
protaimuria , sono giali teketi siz con il mainde n uxo { Rooe di Piregallole ) zia con metodo
turbidimatrics a1  Benostonip ¢krure { UACFE Boshrnpewr Mpnoheing | sotranbi g0
mnunetta Cobas-Fara | al fine 4 vahtame ko corelazione. Pool di ooine con walod, &
proteinuria can due bvelli - il 1°, 0.77 gL il II° 1.567 go/l. - sonc stafi snalizzati venti voite
per valutare Ia cipetibilith nella serie o weati aliqrote stoccate 6 —20° sono state utilizvate per
Ia ripetibilith tra o serie .

Rippltat! :La comelazicns fra i metodiche in opotto ha dato i segrenti riemisti ;

Eetta i regresoiane y = 0,96x-0,04, od il cosfficiente di comelazione ¢ = 0995

{ grafico 1)

Frelnlns wisaris
lyrireraiy e eeslell

Homma piogmiiois gy

11 CV nella cerie é rizakato pari a2 1,27% pec il P livello s a 0, %4%pec it 11°. 1 CV tm 1o necie
drigutataparia 12,6 % per 1 I livello g 9.29% per il 10,

Conclosiom: Su campion di urina nativa , I cormelurions fra i doa metodi & buona , anche ge
corthanandenti con Roseo 4i Pirogallolo. La ripetibilici melfs serie @ moko boans ; quells tra ie
serie acceifabils tenuin conto dal tipo di conpione iologico malizaio . 1l meindo aominato
appare valido ai fini della determinarions delle protaing yrinaris , con Punice atenzions sl
pomsibali imbizioni dell"estarasi colinica od acetilcelimca da camy —over (3)

RibYagrallx:

1)}Twata T, MNishikeze 3. Clin Chap 1979, 2513179,

2) Waotanabe N etal . Clin Cham 1995 32/8: 1392-4,

3) Zaman Z &t 2l Bar ] Clin Chem Clin Biockam 1997; 2MEX6(3-607
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CICLOSPORINA: COMPARAZIONE TRA DUE METODI
Menchsiti A, Lucchetti A., Maista C., Severini L., De Iewo K., Roasi L., Imocest B,
V.0, Annlisi Chimico Clindche & Microbiologiche 1, Azienda Cupadalicra Pisama, Pisa

Seopn del lavero

La ciclosparina 2 tn endacapeptide ideofobico ciclice di ocigine fongina con proprietd immune-

aoppreasive, che sembra influire sl metabalismo dei Hnfocitl T-helper e dei linfociti T-soppressor

indeholendo il gisteme Immmmitario. Le e propeicth ne farmo un farusco modta efficace per i

mﬁmﬂmmcpﬂhﬁduﬁmuu'mﬁémdﬂngﬂ;;m
traplanti d'orgeno. Scopo del presenis lavoro & st quello di comparam metodi

:ﬂwmnmudlh‘mipihdiﬁnﬂnduﬁhm‘ i nella diagnostica di Ishoratorio.

Maeriali ¢ Metod

La comparazione ha coinvoltr l¢ merodiche Ciclosporiva CEDIA s anelizzaicme astomatico
Hitachi 917 (Roche Diagnustica) ¢ Cicloeporina FPIA (Abbott) s enalizzatore automatico Axsym
[Abbott Tragnostics), La prima metodice otilizze un t=st immmnolegkco enrimatico in fass
pmogenes ofenuta con tecnologia del DNA ricombinante: |'enzime besterico [-galactoridasi &
chingo genaticarnents in 2 frammenti inattivi, che nelle rearione si riassocinoe epon X in
nna forma enzimaticamecie aitiva che acinde mn mubsirate geocrando una vedezions di colore
misurate spettrofotometricaments. La seconds metodica otilizz invece oo dosagpio immunologico
a flugrescenza eon loce polarizzata (FPLA).

Sone si uilizmti 135 camploni di ssague intere con anticoagnlamte EDTA, pretrstted
manmalmente per it metoda Roche con soluzione smolizeante ed agitazions oecoanica per 3-3
aecandl, solnrione solubilizzante e soluzion: precipitante con nltmcentrifogazions per 5 minud per
il metodo Abbott,

Risulicti
La comelarions dei dor metodi sy 135 campioni enalteznti in doppio ha fornito ottimi risolidi
(R= 0.349),

| COBRRELAZIONE CICLOSPORINA
I 800
N s
. o 600 | *
i § 400 - o * ., »
5 »
By wi"“
i.: ’ ﬂ' T T T T '
E 0 100 200 300 400 500 500 00
| AXBYH
E [ - -

La misurazione delle concentrazioni di cicloxporine nel sangpe intero rappresenta, inxiems ad altri
dati di laboratorio ¢d sl valnazione clinica, il slsteran migliore per ottimizzare 1°immono-
soppeeasions ¢ per mimimizzare gli effett collaterali nel caso di tapiante di ccguomi. ‘ _
Le comrelazions dei doe metod] & rislae oiiime, come ai pud dedurre dad detl sopm riportati.
Pertento sntrammbi sono wtllizzahili attimamente nel quotidiano Josaggio della ciclosporine
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VALUTAZIONE ANALTTICA DFLLA DETERMINAZIONE IgA ANTI-TRANSGLITTAMI-
NAE] TISSUTALE IN PAZIENTI CON SOSPETTO DI CELLACHIA

Beactti D., Alfonsi P., Semer 8.4, Caciagli P.

iparti Diagnostica di Laboratorie — APSE — Trenlo
m-msﬂmm

Il contribnto della Medicine di Labovatsrio oelln clindca della malatia celiacn (MUC) B

recentements ai B diffias In i di ificare anbicorpl IgA verso I ;‘poc:ﬂoa
dell’endomixio, costituito dall’snzime oansghotaminssd, L clevate scngibilith e i qﬁum
determinezlone potrehbere renders pilt agevale la ricerca di marcatord =i ici della M.C,
teahtandosi f oo metodics immMoncenzimatica, In grado anche di oyviare alls & di ardine
etico & pratico d3 reperice substint] coetituiti da endonvislo H primati.

Scopa del lavoro
mmmmwmmmmmmmﬂm
‘Oupednlz

dihﬂuuwl IgiﬂhimdiTm,iih.pmmdmuadmwh:ﬂmﬂmim
richiesta di EMA.

Maeriall & Metodi

Sone stz valutati 293 pazienii con sospett di M.C. disting in tre groggd in beac allcth: groppo A
(=<2 amy), 0 63 soggett: B (2-14 a) 0. 154 : C[:-ldm},n.'rﬁu%

Mii pazienti sona siaies sxegmite 1n ricerca di IgA con il ki della dita e |a ricerca di

IgA (TG con 1 kit En-TG della ditta Enroapital.

Risuliat

Nel gruppo A #i evidenziav voa concordanza ded 100% fra i fmited delle doe metodiche, con 2
positivith. sicralopiche, confermate da biopata inmtetinale; nel gruppe E s rilevavano 23 positivita
copcerdant, une discordanzs HMADSE TGP, doe discordanze EMAPOE {TOGMHE in altetant
pazenti con deficit di IgA; nel gruppo € 30 positivith 2000 riolade concotdant ¢ 1 discordanza
Heﬂun;:mn i adlmnhellnhnmiﬁnndn] i ic xierologico di pexiend celiaci in dieta
rientrava momnitorppio in
glutino-priva: in eesi i evidenziava un pi precocs decremedito dei tiol anticorpali EMA, rlapetto
Plla valmzioas i — irarp 110, i oot 1 5

Conclaxioni

L'intredpzione dells meerca IpA anti 103 probahilments muterd, =l fronie delln medicma di
Inhretonia, |'algoritme disppastico della malattis celiaca: detrnninaricne moetra alevaia
seaxililith & specificith s pella fase diagnostica che oel -op dells amlwiin sbessa Molio
mmmmmﬂnﬁnhclgﬂndm andonno a scomparire ¢ Igh EMA samoma
udlierate cone tests supplettivi a prosima commereislizzazione di kits IgA & IgG enti-
trynagintamivasi umane (AT,




110 Riv Med Lab - JLM, Vol.1, S.1, 2000

A-14

MESSA A FUNTO DI UN NUOVO METODO HPLC FER LA DETERMINAZIONE DELLA
OMOCISTEINA CON DERIVATIZZAZIONE ABD-F: CONFRONTCO CON LA TECNICA
IME ABBROTT

G. Coppa, AR. Buufigli, L Testa, A. Gannibin, B Teata

Lal 0 Analisi. Osoedsle Regionzle. A Certre i Binchimmica. Dinarti Rivect
INRCA, Ancona, Istiuto 4 Clinica Medica, Universith 4 Anccoa

Pronecse

E' ommai nito come 1'iperomocisieinemia sia un faitore indipsedente di rischio candiovascolare.
La determimarione dei Livelli di cmocisteing, sin a digiono che depe carice orale di metionina, &
quindi divenuin ona importedte procedura diagnosticn, che richiedw metedi mpidi, precin e
accnrati, Ouegto Invong dessrive oo move metada HPLC per In determiparions Jell'omociateina
in plesma citreto con derivatterezions ABD-F & rilevazions floorimeirics. Tals metodo & atatn
inoltre comparate con 1a tacnica IMx Abboit

Materiall ¢ Metod

T gruppi tiolici xono prima ridoiti con tris-carbossietilfosfina & quindi decivattzrati con 7-finomo-
2,1 3-benzoxadiarolo-4-mifonamide (ABD-F). Snccessivemente ie proteine some precipite con
acido perclorico al 60%. S0 W di eovranatante scne guindi inieitli n un sigems HPLC. La
coloona utilizzata & uoa Georsis C18 150x4.6 rum (4um). La fase mobile # costitmita da EH2POH
5 mool/l. contemente acebomitdle ¢ ivopropamolo. 11 detector fluorimetrico & poitaic a
lambdaFX=385 nm ¢ IambdaEM=315 nm, Per la comparazione a neodi 136 campiond aomo
stati analizenti sia con il metodo HPLC che con il doxaggio immwomalogico in flocreacenza
polesizzain TMx Abbott

Rixultmi

Il limite di xemaibilith & risnltate 0.1 pmol/. La corva di calitezriene & lineare n=l ranpe 0.1-400
umolL. La precisione within-day & rismltats inferiore & 4.2%. meote la day-to<dey infeciore a
55%. I cecuperi maolotl ottenotl da cwnpdont soppkoentsti con stimdard poro sooo  sempre
maggiord Jdel %%, Epage i normmalith vabrtato so 1200 peazient: 5-15 pmolL. Lomocisteina
determinate con il matods TMx Ahbatt ha mostrata 1ma sattostime del 12% rispetto sl noates
meindo (y(TMx)}=02T8x(HPFLCH0.583; r=0.878).

Conclusions

La tris-carbossietil-fosfine & stata prefeciiz alla wi-n-butil-foafina = al sodicbarpidmro peiche
preeenta il vantaggio di eesers solubile in koua formendo mm soricne atabile. L'ARD-F & stak:
acelto in quanto reagiece con i gruppi SH pidl velocemente degli aliri denvalizzanti. E' da
aottolineare che il pH di tale reazione & critico per tobt | benrofomazani: perimentalments abbismao
dimostats che levorando a pH 8.5, cooow sggecito in letbrxiora, I'ABD-F nom reagiace zolo con i
Fuppl SH ¢ la reazione & specifica sole ad vn pH declsanwnie plh clevatn,

In copciusione il postro metode ha mostrito und boone affidebilith complemsiva ¢ gt mudi
effetimati hanno evidenzisto In pecessith di  standardizzere l= metndiche di  dosaggla
dell* omocisieina.




Riv Med Lab - JLM, Vol.1, S.1, 2000 111

A-15

IMFIEGO DELLA METODOLOGIA IMMUND-ONE (BAYER DIAGNCETICS) FER 1L
DDSAGGIC DEI MARCATORI CARDIACT NELL'AMBITO DELLA RAZIONALIZZA -
ZIONE DELLE RISORSE ALL'INTERND DEL NOSTROQ LARORATORIO

8. Amni®, C. Fiare®, N. Ricciandi®, F, Feoesti®, M, De Prd®, L. Manchicre®, P, Rixeotti®

“Lahoratorio di Patologia Clinica, Gedatrico, Azienda IS8 16, Padava
*Hrerione Sanftaria, Arienda Veartna

Introduzione

Naoll>umbite della rezicnelizzazione delle risorse all*interno del nogim labamioric abbdama variato
In procedura per 1'snalisi del marcstor cardiaci: Troponina L Mioglobine, CE-ME in
conceatmazions di massa. Lo scopo del nostm Ievorn & statn la vahmtazione di ol nuove
owiods Ji dosagpio dei marcatord candisci, procadendo ell* ntibizzo  dell'Imomng- oa,
sirnmenty gid presemie nel nostroe isbemtorie cd utilizzate por I'anelici @i ormoni o marcatori
tomoeali.

Mareriali & Metodi

Souo siati accolti 102 campioni di siare [41 marchi (40.19%, eth medin 76,8 annd) ¢ 61 femmine
(59.50%, cth madia §3.9 anni}] de pazicati ospedalizzati, per i quaki le Troponing I, I Mioglobinoa
e il CK-ME eranc richiesti sie come conting che in regime di nrgenca. Inofire, la verifica ded
limniti di riferiments, soae stati raccol 109 cumpiond di siera [60 maschi (55.04%. o3 media 70.8
anni} & 49 fempmoloe (44.95%, etd media 71.1 anni)) da pazienti ambalatorinli sclezionat in base i
seguenti criteri: o soperiore ai G wonl, non affeiti da petologio candische e mmscalard,

it o 1mmunadosagio

sandwich con enti paliclonali direttl coatro i diverti soxmenti delle proteine candieche e poi m
Immmmo-gne {Bayer Diagnostics) hasato mvece sn una determinazions serimoimmunometnca di
tipe sandwich con sepamzione magnetica di dpo competibiva {MSA).
Resnirari
Stucdle dell'imprecisione: hitra-ron [CK-MB (n=10): x=2.87 DS=i}.563 Cy=2.19%:;

i ina {n=12): X =55.97 DE=0.483 ol CV=086%; cTnl { : Xml 57 ngiml.
DE=D.046 ngiml, CV=292%]; Between-nm [CE-ME (pm=l7): ¥=2.29 ngml, DS=0.12,
C¥m3.2%; phina (o=l19): x=46.93 ngfml, DS=1.04 ngiml., CVei.13%; Tol g=19
=195 ng/ml, D8-0.11 nglml., CV=5.64%]. Sewclbititd analitice (0° 10 replicati delio ST 0)
confermano quelle indicat: dall’azienda: CE-MB=0.1 ng/ml., Mioglobins=1.3 ngfml.; ¢Tal=0

98% percentlle): per <Tal=tuthi < 0.1 ng.r'ml.,d]::'lﬁnglnhu[i:l:l D) 42.02 & 273 ngfel » per
1]

; significative tm i sessi: < .1 ng/mL m‘ggm I {x €.50 nghml 30
:Ep"]:::L per la Miagla [ﬂ-ﬂn;l;ﬂ% p<40 ngﬁan;rm- il CE-MB [-l:{‘:i.ﬂ opfmL), Qpos), <
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LIATSON® CKMB: development of 4 chesillwminsscsnce CKMB ansay for use on the fully sntnmated
LIAISON® ramilom necoes umalyser

Cagalip P!, Giontini I', Bugatti A, I¥Amica ¥?
'Byk Gulden Hulie, Cormana, Italy; Sngtro Mediaal, Broymma, Sweden

Aimg

Azute myocardial infarction (AMT) is traditionalty disgnosed naing WHC cxieblished criteris. These are:
patisnt climice] histary {prolonged chest pain), sbanrmal eléctiocerdiogram (BCH) and asmys for increased
kvl of serum enryroe and protein markers, In practice, serial messmenesiits of senom markees am often
required to confirm meonoluyive data obiained from the patisat’s BCG o ambiguos sytiptorms derived
from emall mfwrcts or uirtable engine. Crorent tecdmologies employed for these mearnrements often present
problems with vpecificity and sensitivity, precision, and time nequired o obiin remtis. This st factor can
caues daleys of many hours in diagnosis and may kead to thrombolytia therspy cither admimstered
mneecssrily or withheld m meonficmed AML The salvage of the cerdiac muscls by meang of finmbolytic
agmnts or conenary translitingl angioplasty is only effective when erterinl recaralisation iz achieved within
few haurs after AMI. We report the develapment of 2 new ohesmiluminescent CEMB immunoassay for the
rapid diagnosix of AMT. This pasay dewign is fast end simple, and this immemochemityminsscent systam will
give relinkle, senn{tive psaaye of serom markery for AML

Materiale and pecthods
CREMH is measurad from 100 pl serym samples using & af CEKME hmmmoazexy. 1ike all TTALSON
essays, [TATSON CEMEB uses paramagnetic particles for separation acd sohuinal-baged

chamihuminsecences far the detemuibnation of the mmunseamplex. Tho senam sample is ineubated with 20 1
coxted paramagnetic particles and 270 pl amey buffer and isoluminel-labelled manoclonal antibody for 10
Iuin prior o the wash eyele, Chemiluminescence & measmred after subecquently adding two starter reagents
{200 pl reap. } to the immmoocomplex. Sample conoenrations arc calculaed usng & stored wagicr corve
reqplfhoated with two calibmtnrs for each Jot of reegents. Firet resnlts aan b obtzined in approx. 20 min. The
aseay w2 ket up beth an nathre séra or poolz, pathelogice! and normel, and en standards snd caliboators
prepered with pure CEMB in a synthetia ditnent. The: master curve covers the range from 0 fo SO0 ng/ml.

Rexults
mmmmmunt_-.r defined as the valne exceeding the messuring signel of the 0 standard by 3
stamdiard devietions — was determined st concentrations of (:20-0.23 ng/ml. Within-assay precieion is <10%
OV far CEMB 1-4 pgiml, <79% CV fix CEMB =4 ng'm). Inter-sassy peecigion is <15% CV for CEMB 1-4
og/ml, <10% CV for CEMRB >4 ng/ml. Samplea run oo LIAISON CEKMB show & gaad linearity apon
dibution; +/- 10% of the theonstical sample value. The high-dose haok affept was foond et 5,000 og/ml No
inerference waa szen by chalesterol (up to 600 me/dl), trigtycarides (up to 4,000 mgidl), heemoglotdn {up to
200 myg/dl) and biktrubin {up to 60 mpdl}. A preliminaty comrelation study (ne26) showed the following

correlation cosffcicnts and skipes, resp.: 0.99, 1.57 with Dade Stratus®, 0.97, 1.57 with Dade RXL
Dimension®; 0.59, 1.16 with Roche .
Concligion

In conclugion, LIAISON CEMB is a relishle and fast asary for folly automated determination of strum mass
CKMH. .
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LIATSON® Trepanin I - Jevelnpasat of & highty saaaittvs smiomated chemiwming coes
immenneosy for the determinatine of Tropaain T

Oed M, Neseabi C, Amtivern B, Schlett R, Mack M
Byk-Sengtec Diegnnstice, Dietzenbach, Genmany
Aim

for the new fully antonmied, mndom accees LIAISON® immumosseay amatyscr. Duc to the fuet that healthy
persons do not shaw sy detevtabls amount of andiac Troponin I (Tol) in the serm, the major poal of the
aspay developrent was to achieve the kranest posaible 975 paccotile Tor deiiikad healthy persoiis and o vexy
good discrimination from this point ta be able ta recognise patients with minor myooerdiel dermage. The
LIATSON Treponin I asxay ueee a3 combimation of 2 monoclona] entibody (solid phase) and pffinity-purifiad
polyclonal antibody (tracer] together with & new resombinent sntigen s gandard material {az 23-110 lnked
to cTC). The antibodies ueed are sperific for the moat stabls reglon of the ¢Tnl maolecole (aa 30-110).

Malericls and methods

A specially designed aniqie Reagent Inpegral oontaine the specific reagentz; the en-boand stebility of these
reagents is given over a leng period (2 weeks). The amay works with a 2-paint oalibeated manter corve. 100
ul sample js added to 200 yl tmoer and 20 pl sntihedy-coated magnetic particlez. Afber 10 min icubaton the
particiea wre separuted, washed end the chemilominsscent dgnal ia geoerated by the injection of two ready-
to-nse trigger solotlons, The tme to the firt result ia only 15 oo,

Results

The asasy writh an extendsd simnderd mng= up to 100 ng/ml shows oo detcotables ctoas-renctivity to skeletal
Troponin 1, cardizc Troponin T, and cardlac Tropontn C («20.05%). Onehundradendrixty normal blood
dators showes) n 97.5 peroentile of <2.02 ng/ml. The malytical scsitivity determined with <0.005 ngfml
(2} end the functicnal sensftivity (CV belowr 209¢) <0.00 wre excellent. The amszy shows wery good within-
run CVs (D.04-70 ng/ml: <5 %), batween-ron CWe {0.04 ngiml: <15%, 5.3 ngfml: 4%, 70 ngfml: <73%),
Linearity {d <109} mid recovery (4 <10%) In a prelimimery gtody on 50 patisms with acote coponary
mynutreme LIATSON Troponin T was ablc to detect all paticnts with acute myoosndial inferction and unstable
mgice pectocrts and showed o goed carrelation to DADE Stratus, DADE Dimension, CHIROM ACS 180 and
AHROTT Axgym.

Corerdoordon

In suencrary, the LIATSON Troponin I esesy together with the new LIAISON inmmmosnalyser i & very
rapid, accurate mmd highly sensitive method for the quamitaive detanmimation of total Troponin Iin serun
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VALUTAZIONE DEL COAGULOMETRO CA-7008 SYSMEX: DATI PRELIMINART
M. Nigoli®, A. Triemi*

" Laharatorio di Analisi Chimiso-Clinishe o Bmatologiche, Qspedale Civile Magiors, Verona
* Daxit 8.p.A. Comaredn, Milano

Scopn del Levar

Scope dol nostra lavoro & qoalin dl vahoee Uattendibilifh xoplition » |» pecfomence del coagolomers SYSMEX CA
7000 (Syxmex Co Eobe Japan) distfbuito dalls ditts DASIT Misan, In particalae & wools ot

oraris per Alngnln teat & i condixdeorn di sorenyle roptine, mpreciions nells sevie o f2 e serie, oo bl Sef risubat]
del test PT su pazievt tn tompda antieoapnisnts omils {TAQ), perfwmenes S6l deters 5o test spociali (Proteing C,
Proteina £, Dimare I¥), siabilis dei reaganti usstl. In guedto Invoro presentiame | dat relathvl al primi tre putdi.

Materiali ¢ Metod!

Fer 1n produttivitd cowia (Jobells 1), shblamo malizzts 100 campion] delln montne per sadmta, procesowioli &
negaite, & caloalanda § templ in oinnti: (A) dello stert al 1* firukate, (B) dal 1° allulthne Hisoltnto & (C) 11 empo &
campionameno. 1 el eseguid sono: PT, APTT, FT4+aPFTT, FBA Clwm, AT, FI+APTTHFBGHATIIL [
mwmﬁmmmm

Per I"imprecivione nelln seriz (tabells 2], shivdwmnn miHeostn un peol d pluwri di pradenti n TAD per PT o 0FTT 2 1m
]:l:ioldlpllnmdlpmnhwmhhmdll px PT. aPTT, FB{, ATI. Son0 sixie esepuble 20 detrerviresion
OOMAMWCTRTSL TSNS P et

Prx I'imprecislone tra e sarie (mbells 3), abbiema esaminein per 5 & due i liofili con valord el
saorovale & ncl pebclogicn, pwhﬂﬁimﬂhuhﬂnmpmﬂn’ } mmﬁwmmmplm

Par I'attend[blTth ded riqubteli gl PT 4u pezienti in TAQ sbbiame amlizaio In 3 glond 113 plasml dl pesbent
provenlenti dal noxire contro per Ia templa anticospalanis: ohile ¢ abbismp eaodromiate i et con quelll ptenut] dal
ey babewwthinn che impiege tromboplarting e stromeniedions divers

Ripstrectt
Pradottivits - abedls 1

21 ]
21 14

B
100 PT 21
20
15 iz 00
41
&0
44

100 aFTT
100 FT+L00RETT
100 FBG
10DATIO
10 FT+20 aFTT+50) FEG+HM ATIN

22 Loa
&0 LD
iz 250

L-F- LR F. R |

FTacc
X MEDK) 124
cy .42
DA 0.05

— Flawma Hoflln

PT st APTT sco| FEG ATIM%
X MEA0 12,82 BN 12k2
oy A ] 0.39 217

FA-

ng 0.08 0.19 91
Attenichilith del PT wu paripat] In TAG

el oonfhnemn del dat] ahblams ofetoby o déah) percentoals medio dol —3.11%.

Discanwione « £ omchorioed

Anche s In oxvistic fin qui Dcoetts downk eserd completuts, il CA 7000 5] & dinveo oo strumesto d abisvics
malitica, Jo prove di imprecislone nells sarls = to Le sarle hanme fornitg dati del botie roddisfacant], otkno
ﬂnn&umdnldm&lptn-mn'mﬂ
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VALUTAZIONE DI UN NUOVO EISTEMA SEMIAUTOMATIOD POLIVALENTE PER
L’ANALISI T METABOLITI URINART E PLASMATI(E, .

L Leamndi, 8. Gotea®, F. Manno®, L. Sinmks, G.B. Cherchi
Laboraterio di Ansli, Ospedale Civils 85.ma Anmmaxiata, Sascari. Norex Bicresarch®,

Soopa dal krvarn,
Mettate 2 punto un sisterns & HFLC polivalente, versatile e di facile ntilieny, por Iy detenmimazione di
metaboliti urimeri & plasmatici che fino 2 ora richiedono hmghe & pomplesse procedurs enalitiche.

Moterioll £ Mesodi.
ﬂﬂlﬂ,m:mﬂhmmmnmﬂﬂﬂﬁnﬁmm a oolonns
mukipls modello Hewlstt Packand, complatamenie gestito da compuier, carptteriernto do ridotticginn
volumi morti pre-colomits, devata preciziote nella formazions del: gradieste od clovata samaibilid dal
sisoansa i detenzions. La stramente. § termostecato ¢ dotaio di antocampionsiom-prepsrwhore robotico
{Tecm) in grado & affimpry I"'identifcaxions: ded campioni-tamite-lattors di oodios n.harme, & rivelatom
spattrofotomaTico UV-Vie a Inpharss d’onds warinhils per ia detecoinarions di sminoscidi e vitarmine,
o di rivelators amperometrioe par I determinazione di cxtecolcidi & caincolamine. La eommutaxions o
i vari slnenii & fim ls diverse colonite separstive necoouari par i divers tipi di soalisi gvviane in modo
completoments sntonatico & geetita e m sepiware originale Murex Bicrosaarch, mediants. on xistema i
oleltrorealwals.

Ristieats.
{irarie al sistana imovativo di alnizions, 1'analési dei catecolacidi urinari quaki acide vanilmsmddioo
(VMA), acidnS-idrosstindolacetico (5-HIAA), scido onwrvanillica (HVA) vieos condolta in medo
complatamente subomatico safl'urine non purificets, me coltante acidificeta @ diluita ol teeepoos di
cor; il processs viens completats in circa 20 minoti. L'soalisi delle cmtecolamine urinarie qoali
cpipefrina (E), morepineiiing (NF), metancfiina (MN), nomwtansfring (NMY), dopemina
'[D{IPAJ, serolonine nececuits i o dadic & purifiarione s colonnine con nesiin ad sltn efficos
put amsare ooadotta s pleema o siere o nelle udns, previa darivatizaTions con oppoitand . cXamofone o
consdnis I delerminarions i on'nnice ooma dei 20 amincacidi netwali pin omibna, cbmolling &
wetionim soifomide. Scegliendo mel sofwere di gostione o specifico & pit breve progmmma di
ehririong, 5 pud effettmare ache b determinazione dail*idrosipmoling. uringria, dopo avr compinto b
ione acida del campions ¢ la denvatizazions come per gli aliri aminoacidi. Il xisama parmatte
anche di doware Je viceming liposolubili A, E, B.

Conclition.

1l software inovativo consents la completa pestione in semirtomationo del sisema, 1 mfrtazions e
I"archivisrioos dei feultati La disponibilith di oolonss nniipts permatte di supecars Js indaginoss fasi di
prpamzione e i tempi mocti i anakisi diverse. 11 ssiena & samplice rapido od ecoromica & pnd eesers
facilmpnts ntilizzate mehe par 1o stndio dells varimti emoplohinichs s per la wisars Gell'HbA,,.
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VALUTAZIONE DELL'ANALIZZATORE PFER URINE AUTTON MAX AX-42180
K. D Rosa, (3. Feoel, L. Caanl, B, Cappellett

Dipartimenta i Medicina di lsbaratoclo, Labomeoric i Padologin Cliniea, Azienda Ospedaliers
“S. Maria degli Angeli”, Pordenone

FPremesse

Lz diagnostica urinaria # fortementes discors ned spod conlenuti scientificl ad smaliici, ma reyin
o deghi i pi richisei dai clinici,e quind; ita di i . i con '

il profilo dells precisions, sccuraterza « i particolere della aensibilit (minima concentrazione
rlevabile) dsi principali pacometel vrinach,

Marod

I sistema AX-42E0 £ stata testete (20 vole) con peol 3 wine aspative addizionst di quantith
conoscinte J4i plbvmine, ghheagia, globmll g, emoglobins, lepcocii. Metodi & confronto:
roas0 di pirogallalo s Cobas Fam {(Roche) per ke pootedne; csochinasi o Azom (Bayer) per i
ghocogio; Combar 3 tes. (Rochs} per emagiobing; ¢onta in camera 4 Thome pec globmll ross o
lencocit. Le preparazioni sono staks enalizzate anche s Aflay (Bayer),

Risulac

Avtioa Max AX-4280 rivele pells wrine addizionate : 10 mg/dl. di albuming (20 vohs sn 20);
W mgtdL di ghocosio (200200, 25 lencocitl (20420), 50 emawiefpl. (12740, G05 mgidl. Ji
emoglabdne (17/20), con pecfortance aimili o miglior di Atlas.

Conclurioni

Aution Max AX-4280 ha dimostralo wn'oima performence per Is  determinasions
delfslbumine, sopmaimite satto il prafila della senwibilith, ¢ molto boooa per il glocosio.
L'eeierasi loucocitaria {polimorfonucleati} hs mostrato nna minima coancontazions rilevabils
cmazde, gimile o gqoélla di Atlas, non & adegnata alle disgmosticn della microematuria. Avtion
Max AX-42B0 »i & dimostrato uno strumento di eleveta qualith anelitics, particolacmente ned
confroptl ded paramastri chirndci utlli (proteine o glocosio).
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VALUTAZIONE MULTICENTRICA DELL'ANALIZZATORE FER URINE AUTION MAX:
I DATI ITALIANI

. Ferral, L. Canal, R. De Bosa, P, Cappeiletti

Dipartimento di Medicing di Lahamincio, Laborutarie di Patokogia Chnics, Aziends Ospedalisrs
“Santa Maria degli Angeli", Pordenpns

Pramecie

Il move stromento pee I'analisi chimico-fixica delle wrine Awstion Max AX-4280 defls Menarini &
sixto valutaio de una Muolticenirica in cui erano preesnti il Dipartineato df Medicing di Labomstorio
dell'Ospedale Univerwitaeio di Exoven (Belgio), il Laborstorio Contale del Consorsio Saniterio di
Terrsar (Spagha) ¢ U Dipartiments dl Medicina di Laboratorio, Laboratocio 3 Patologia Clindca
delPAzienda Ospedalicra di Fondencne (Imlin}.

Afmturinil & Matod!

Il protocolle di vahitazione ha preso in esame la precidone nelle & tra e saris, Uacoomtezrs come
confrento con metodi di riferimenis {erochinaxi; benzetonio clonme o rosza di pirogellnk; coata
in enmem ¢ UF 100), In sensibilith (detection himir), Bnearitd, camry-over, doft ¢ praticabilit
aecando |e linee-pnide snpgerite dalla lsttaratnm (Scand I Clin Lab Invest 1989;49:689-98 ¢ J Clin
Cham Clin Biochem 1985;23:471-92).

Risultati
Vengono qui proseunteti i dati italiani della Valutazione Multiceotrica. Per toiti 12 i parametri 1a
precisione {2 LHvell) nella & oa Jo serde & molio booma & non seisle drift. L'accoratexza par glocosio,
proteine, emarie & leucocid & molte buona, Per qoestl paranetd & il Peso Specifico non v & carry-
over, |s linearith rispets tnita Mambita enaliico descritte, 1y sensibdlith & tnona; albomins 13 nghdL.,
gheesic 35 mgiAdl, emoglobipn 20 rbe/pl, lescocld 28 kodpl, PS 100G, Non significative
ntark & i il i da ipereli I

Conclusioni

Antion Max & un aoalizestore pec urine completanwaris putometico con caderos omria (effetina)
di 225 camplond, moltd robnite (désmn problema i 6 mesl di oeo), di facils ofilizo, dotain di
posizione elat & con performance wnalitiche di asxoluto valome, anche coafrontaio con 1e precedents
valutazion opersts dal nosire groppo so sirumenti d=lla sieexa ditta & di die dite, sopratiuiin per i
paramelri effettivamente utili quali Je proteine, I'smoglobina & i lencocHi .
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LIAISON® C-papilde: Development of n chemilusrimescent C-Pepilde peny for the wee o the fully
sntomated LIATSON? vandom accens analyser

Sznder P H, Hanitwch 8, Bcklett B, Mack M
Byk-Sangtec Diagnostica, Dietanbach, Germerny
i .

The measarement of C-pepiids criginally rendered & muitable altemative to monitor B-cell secrckny activity
ity dimbetic patients with bigh prevalence of amti-insulin antibodics. Additionally, the deteominabion ef C-
pepbide concentrtions provides an estimate of the endogenous innlin sccretion it the presence of exagenmis
inzilin. One of the moet commen applicationa of C-peptide wasays however is the monitoring of roridaal B-
cell asoretory capweity in fype 1 diabetes patients during the procces of inotune destroction of B-calla, We
describe a C-peptide assay for use on the LIAISON® analvger.

Materials and methods

Cl-peptide in meanaed with a ane-step arti-C-Peptide sendwich immunoassay using teed motocional
antibodies. ‘The 50 ul gample is incobated with coated magnetio particles mid isohaomino] 1zbelled tacer
antibodiea 10 tutes price to the wasling stepe. Chemilumincacinss 18 mepsoned sfter subsequently adding
twro Bterter reagemix to the inmiahocomplex, Sample comommtrations e calculxted using a stored master
curve onlibrated to the international reference materfal IRR, C-peptide, 8445 59, Firet requls cam be cbinined
in wpprox. 15 min.

Rexuies

The asaay ranges from 0-30 ngfml. Analytical scnaitivity in <0.05 ng/ml (25D)). Within-agsay precision: <5%
betwemn 0-5.0 ng/ml and <6% for conoanirations betweett 5.0 and 30.0 ng/ml. Frier-aseay precision valoex
<X% between 0-5.0 ngfmi, <5% for conoentrations between 5.0 mmd 30 ng/inl. Samples nm on the LIATSGN
C-peptide aaany shaw pood linsarity upon dilution: +-10% of the theoretical sample vahw. No HDH effeat
waz found up to 200 ng/iml, No crass-reantivity with homen insulin could be detected. Cross-reactivity o
szrum samples with ertificially increased protnmilin sonoentmdion (500 g proimulin /ml) could be detectad.
Fusting concentrations of promaulin however are typkeally caly 1-Z% of C-peptids concentration and
themafore, the crose-reactlvity s of na olinical signifimnce, Correlation cxperinoenty with commercial C-
poptide assays are in progrees.

Conchuslon

In cancloeion, LTAISON C-Peptide 13 8 mapid and relishle ssay for the eutometsd determination of serum C-
Peptide.
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LIAISON® Sangtec®100, a new awtomated chemihminescence inmnsosasy for tee determination of
S100D protein

Hipgibag L', If Amicn ¥, Pisa RE', Mack M*

'Esugter: Medice], Bromme, Sweden
*Byk-Sangtec Dingnostica, Dictzentach, Gamumy

dim

The calciom binding protein 31008 i expressed in astrogliz cells, as 2 dimer of the subonit 51008, The
firmily of 5100 proteins consists of 19 members, of which & 1008 is cne. The protedn is shewn to ba a marker
of bruin damage. mmmﬂmﬁmmmmmmumm
in amsoointion with cardine arrest and in patients with severe s well ny miner head injury. Prticnts with
progressive melimoma disense also show clevated setun concentrations of §100H. Sangtz=c100 detecty
SHXB, and is pow availeble fir the fully autometed LIATSON systern which is based oo paramagnetic
prrticles u solid phase and & tracer ertihody Iabedled with an isohoning] derivative.

Mipteriah ond methods

The sy 1tsca the same antibodics as the reference method LIA-maf® Sengtec100 and is 8 two-step
sarkdwich esgay with e totel moubation time of 200 min. Time to fret result i about 35 min. Date reduction is
dene with & marer cutve afir recelibration with two calibretor provided with the Reagent Integrat,

Resulls

LIAISON Bengtec100 covers a concentration mnge up to 3 g/1 , with a typical within-ssssy precision
below 5%, mid a between-amuy nrecinion below 10%. The analytical sensitivity is 0.013 g/l, defined as the
intercent of three swndard dewiatiots of zero binding from the stendard aorve. Linearity in normadly within
+10% of the theoreticz] sample valoe, High-doss haak ia ot deteoted up to 2,700 g1, The cut-off,
evaluaied by messiring 201 Hlood donor samples, was fond to bo (.15 g1 for the 95 perceotile. The
meac conccntretion of S100B in this group was 0.087 g/l . All samplag hed & poncentratinn prester than
002 gl
Ammﬂmﬂmlmmﬁnuﬂﬂmm-mﬂimlmml
cormelation coefficient of 0.9% wnd a slope of 1.04 by linear regressdon melysis of sanples within the assay
rangs, and 0.97 {carrelation) and 096 {(slope) for sunples with concentrations below 1 gfl.

Concision

LIATSON Sanpizc1{{) offers a mapid, relinhle and precise method fot' the fully automnted determination of
S100B snd cowrelaten well with LIA -t Sangtec100.
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LIAIBON® fPRA: Developmemt of an alternative method for the determrimation of fres FSA on the fully
automated chemitorminesesnce LIAISON® hoomnosssy amalyser

Huch M, Juttg E°, Framkovia B!, Lwer ¥, Mack M

'Byk-Sangtec Diagnostica, Distzenbach, Crermany
I niversitQsldinik Cherité Berdin, Geommiry

Aim

LIAISON® fPSA is & rapid, fully suomated inmmumrassay designed to be nim on the LTATSON inxrumamsay
analyser, The: LIAISON fP8A assay ix s modificatinn of the aiready sstablishod LIAISON PSA asexy, a two-
step, two-Eits imrmmoluminomedrio asary naing twa highly specific moneclonel sntibadisa. The pombinstion
of thesa entibadies llows i squimolar detection of free PSA and the PSA-ACT complex. To elkow the
detection of fres PBA, a specific antibody has heen added oo the reagents (ACT-FR. reageat, Scantibndiea
Labaratory, Semtee, [75.4) which procipitatos the PSA Linked to ACT. Thus, only nen-ACT baved PSA
participates in the reaction.

Misterialy and methods

50 1 seram spmple in incubated with mntibodyv-coated naramagnetio particles (Dynabeads™ and ACT-FR
reagent. After 2 washing-atep the isaluminal Iabelled tracer antibody is added and the fina] imrmmocoeplex
is formaxd. The chemiluminescent signal 8 gencrated by the addition of mrizr reagents. Sempie
concentrations ere caloolated naing & stared master eorve recalibraied with two calibrators. Firet resulis cen
be obinined after 25 min.

Resule

Samples with maxinmm analyte concentrations of 25 ng/m] can be measured without dilution. Within-assry
C¥a ¢ typiczally found below 5% uang ertificial controls with PRA concentrations 0.8 ng/ml Precislon
prafilee based on duplicate determingtion of native acrum sacplos (meen free PSA concantration = 1.36
ng/mi} show a mean within-asuy CV of §.2%¢. 56 serom sarmples (24 BPH, 32 PUA) wers uned for
comparetive meanrements with eetablished fPSAPSA sanays (Elerays, LLAISON), The BOC mlysis was
performed on the basis of £t FSA ratios, using sermples with a total PSA value between 3 and 10 ng/ml.
Arcapunder the curve wias found to be gimilar for all three methada: LIATSON (ACT-PR teghnalogy):
0.876 (SE=0.069), Elaomys: 0.R35 (SE=0.0B0), LIALSCN (common vergion): 0.847 (SE=0.075)

Conclusion
In concheion, the firet experiments with the sitemetive methad for the determintion of fee PSA on the

LIATSON immmumossasy anahyser reveal a good tectnical performance and an excellent comparability to th
establiahed methods tested.
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Hesaltx from external svaingtion of LIAISON® Anti-TPO and Antl-Tg wanys im ihe folly antomated
cheflumiineacete LIAISON® immmacamay analyzer

Bach M', Bidlingmaler M?, Horommn BT, Mack M

‘Byk-Sangieo Diagnostics, Diczenhach, Gemusy

*Endokrnclogie, Klinikam Innenetasdt der LMY Mimchem, Germeny
*Kliniache Endokrinalagie, Universithtskdinilum Bosen, Germany

"current address: Innore Medizin, Kraigkrankenhans. Lidenzcheid, Gameny

dim

The LIATSON® Anti-TPO mad Anti-Tg nasays were evalmted by two Ieboratorics.

Mizzeviale and methods, Resslte

Precivion studics wone parformed with three pool sera with analyte concentrations ranging between 30 and
430 TU/m] (Anti-TPO) and between 50 and 77 IVm] (Anti-Tg). Madiaes of intra-assxy CVa were found <
7.0% (Aoti-TPO) snd < 5.9 % {Anti-Tg}. These resnlts were confimmed by precision profiles based oo
doplicate determinations of ottive: serum samples. Inter-aseay Vs were gencrally frand betweon 8 and 16%%
depending an the melyte concantration of the mmples Dilotion experiments were performed using nudive
samples and the odgioal kit duent Bocovery valoes were typically found between 58 and 116 % (Anti-
TR0 aned between 20 mmel 1109 {Anti-Tg). Both esrays ehowed comparable resulix for perom, heparinised
plasma and EDT A, plasmes. A slight trend towards lower valoes was observed when oftrated plasms was used
a8 armple materiel. Methid comparicon sidies wems performed by 4-field analysie on the basie of aut-off
indices veoms the corespending Imowlite immunoassrys (DPC) and the Syneliss mommosssays
(Pharmeaiatlpjohn}. All mathdz showed similar regults with regpect to specifisity. However, the
LIALSON and the Immmlite naseys revealed o higher nensitivity for the detestion of patienta with
Hashimoto's thyroiditic and Graves” disease than the Synelisa asaays. The clinical differeatiation of the two
LIATSON amayn wan investigated in a proup af 384 aubjects (xpparently bealthy:193, Hashimoto's
thyroiditin: 61, Griees' discae: 130):
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Canclucion

The LIAISON sysicm offern good practioability and climically adequate performance charsateristics for the
thyrmid antrirmmmns essye teeind




