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Untersuchung Ergebms/ Referenzbereich (F) OEQhkert ZAnRm.

Borrelien-IgG-EIA 1. 5. >131 U/ml
Tacerpretation €A Rorrelien-{aGs
nagativ - < 20 U/ml
Graubereich - 20 - 24 U/m)
pogiciv . > 2¢ U/ml
Borrelien-IgM-EIA 1. S. 11 . U/ml
Interprecation €Qr sorrelien-IgM:
,‘lagllciv = ¢ 20 U/ml
Graubereich n 20 - 24 U/ml
pooitiv = > 2¢ U/ml

pie von uns durchgefdhrren Borrelien-Elisa-Suchtesrte erfassen
21le in Furopa vorkommenden Genospezies und sind

pehr sengitiv eingescellc

Insbesondere schwach positive IgM-Ergebnisse sollten daher
durch einen Borrelien-IgM-Westernblot bestatigt werden.

Der in vorherigen Untersuchungen verwendete IFT-
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Timnoarwn Mefbearsicha ven 1 0D liegt.

Der Bafund {st mit einer chron. Borraliose verainbar.
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