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O /5oR PEUTSCHER PLATZ Diagnostischer Pfad

Antiphospholipid-Syndrom (APS) *

mindestens ein klinisches Kriterium erfullt **
und mind. 3 Punkte aus den klinischen Bereichen

Labordiagnostik **
(maximal 3 Jahre zwischen der Labortestung und dem klinischen Ereignis)

Lupus-Antikoagulans’ (LA) Anti-Cardiolipin? (aCL) Anti-B,-Glykoprotein I
(s. Rlckseite) IgGligM (ap2GPI) IgGrigM
alle Laborkriterien 1-3 Laborkriterien
Wiederholung nach
r mind. 12 Wochen
negativ positly und
mind. 3 Punkte aus dem
Laborbereich
4 l
- passagerer Nachwels bel riiegen ei
kein APS Infektionen, Insbesondera bei e R
alteren Erwachsenen oder
Kindermn
- bel hamatologischen
Neoplasien
- medikamenteninduziart
- Interferanzen
(2. B. Rheumafaktoren,
Kryoglobuline)

* Primédres APS ohne Grunderkrankung, sekunddres APS im Rahmen von anderen Grund-

erkrankungen (z. B. Autoimmunerkrankungen, Malignome) oder medikaments induziert.

** APS-Klassifikationskriterien siehe Ruckseite

1) im Citrat-Blut
2)im Serum

© copyright MVZ Labor 28 GmbH

DP_25_Antiphospholipid-Syndrom, verifiziert: 08/2024



S\ LABOR DEUTSCHER PLATZ

SV LEIPZIG
Diagnostischer Algorithmus im Labor 28 bei Anforderung
von Lupus-Antikoagulans (Citrat-Blut)
1. Screeningtest 2. Screeningtest
| |
PTT
(LA-aaensmv) URVVT
X A
v v v ’
unauffallig auftallig auffallig unauffaliig
v v
Plasmatauschversuch Phospholipidzugabe
A A
v v v v
unauffallig auffallig auffallig unauffaliig
v ¢ ¢ mind. en Test auffallig ¢ ¢ v
Lupus-Antikoagulans negativ Lupus-Antikoagulans positiv Lupus-Antikoagulans negativ

Gewichtung der APS-Klassifikationskriterien (ACR/EULAR, 2023)

Klinische Doménen Punkte

Vendse Thromboembolie (VTE)

- mit hohem VTE-Risikoprofil

- ohne hohes VTE-Risikoprofil

Arterielle Thrombose

= mit hohem kardiovaskuldren Risikoprofil

- ohne hohes kardiovaskulares Risikoprofil

Mikrovaskuldre Manifestationen

- vermutet

- etabliert

Schwangerschaftskomplikationen

- 2 3 konsekutive Frihaborte (< 10+0 SSW) und/oder Fruchttod In der 10+0 bis 15+6 SSW
- Fruchttod in der 16+0 bis 33+6 SSW ohne schwere Praeklampsie oder Plazentainsuffizienz
- schwere Praeklampsie oder schwere Plazentainsuffizienz < 34«0 SSW mit/ohne Fruchttod
- schwere Praeklampsie und schwere Plazentainsuffizienz < 34+0 SSW mit/ohne Fruchttod
Herzkiappen

- verdickt

- Vegetationen

Thrombozytopenie (mind. 20-130 G/I)

Labordomane
(Abstand < 3 Jahre zum klinischen Ereignis)

Lupus-Antikoagulans (LA) - ohne Interferenz mit Antikoagulantien
- ginmalig positiv

- parsistierand positiv {2x im Abstand von 2 12 Wochen)

aCL und/oder ap2GP! (ELISA) - 2x im Abstand von 2 12 Wochen

- nur IgM: mittel bis hoch positiv fiir aCL und/oder ap2GPI

- lgG: mittelhoch positly fir aCL und/oder aB2GP1

- lgG: hoch positiv fiir aCL gder ap2GPI

- lgG: hoch positiv fur aCL und ap2GPI|
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