1. Testa nosaukums

HELICOBACTER PYLORI IGA
HELICOBACTER PYLORI 1GG

2. Angluval.

Helicobacter pylori IgA
Helicobacter pylori IgG

3. Iss raksturojums

H. pylori kolonizacija kunga glotada ciesi korelé ar gastritu un peptisku ¢alu un
tiek uzskatita par riska faktoru kunga véza attistiba. Pacientiem ar H. pylori infekciju
novéro izteiktu antivielu veidosanos.

4. Metode - ELISA.

5. Stobrina markéjums, asinu uzglabasanas laiks, izmekléjamais materials

* Markéjums - sarkans, dzeltens, zils, zal$ vai violets stobrins.
e Asinu uzglabasanas laiks:

o ledusskapt (2-8 °C) serums vai plazma - Iidz 3 dienam;

o sasaldéts (-20 °C) serums vai plazma - ilgakai uzglabasanai.
e Izmekléjamais materials - serums vai plazma.

6. Referentas vértibas

Negativs < 10 U/ml

Rezultatu interpretacija
Negativs < 10 U/ml

Robezvértiba 10-15 U/ml

Pozitivs = 15 U/ml

Pozitivs testa rezultats norada par H. pylori specifisku antivielu klatbatni, tacu nelau;j
noteikt, vai to célonis ir aktiva infekcija vai arT asimptomatiska H. pylori kolonizacija,
t.i., pozitivs rezultata, nepierada gremosanas trakta slimibu. Ta ka H. pylori antigéni ir
[idzigi campylobacter antigéniem, ir iespéjami viltus pozitivi rezultati, ja ir izveidojusas
antivielas pret otru izraisitaju. Negativs testa rezultats norada, ka antivielu pret H.
pylori nav, vai ari to koncentracija ir tik nieciga, ka nav nosakama. Dalai pacientu (2-7
%), kuriem ir diagnosticéta infekcija, var bat negativs IgG rezultats, bet pozitivs IgA
rezultats. Ari antivielu veidosanas dinamika péc antibakterialas terapijas ir atskiriga,
tapéc ieteicams paraléli noteikt abu klasu antivielas.

Rezultati vienmér jainterpreté, nemot véra pacienta slimibas veésturi, kliniskos
simptomus un citus datus.
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