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Jezeli 1 z przeciwciat jest ‘podwyzszone’, wyniki testu mozna uznaé za dodatnie, a u pacjenta mozna
zdiagnozowac IBS.

Jezeli oba przeciwciata nie s3 ‘podwyzszone’, wyniki testu mozna uznaé za niewskazujace na IBS po
zakazeniu. W takim przypadku konieczne moga by¢ testy.

5 CAP ibs-smart™ to test opracowany w laboratorium (LDT)
ACCREDITEDY. przeprowadzony w certyfikowanym laboratorium przez CLIA.
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Anty-CdtB Anty-winkulina Wynik Interpretacja

Podwyzszony Niepodwyzszony Dodatni + Wynik Sugeruje niedawne zapalenie/niezyt zotgdka i/lub jelit.

+ System odpornosciowy zareagowat na toksyne CdtB za pomoca przeciwciat.

+ Badania wskazujg, ze przeciwciata anty — CdtB swigdczg o zaburzonym
mikrobiomie jelitowym.

+ U pacjenta wystepuje zwiekszone ryzyko pézniejszego zakaznego zapalenia jelit.

Niepodwyzszony Podwyzszony 3 Dodatni « Pierwotne zapalenie zotgdka i jelit mogto wystgpi¢ dawno temu.

» OdpowiedZ immunologiczna, wzrost antywinkulin — mogto dojs¢ do zaburzenia
mikrobiomu jelitowego.

+ Na podstawie obpublikowanych danych, uwaza sie, ze podwyzszony poziom
antywinkuliny wskazuje na powazniejszy stan oraz przewlekty charakter choroby.
(Autoimmunizacja zwykle rozwija sie 3-4 miesigce po infekcji) .

- Ponadto, istniejg dane, ktére sugeruja, ze u pacjenta wystepuje zwiekszone ryzyko
pézZniejszego zakaznego zapalenia jelit.

Podwyzszony Podwyzszony Dodatni + OdpowiedZ immunologiczna zwalcza toksyny za pomocg przeciwciat i powoduje

wzrost antywinkulin.

+ Ten profil sugeruje prawdobodobng niedawng infekcje niezaleznie od tego czy jest
to infekcja poczatkowa lub wtérna.

+ Na podstawie opublikowanych danych uwaza sieg, ze podwyzszony poziom
antywinkulin wskazuje na ostrzejszy przebieg i przewlekly charakter choroby

Ponadto istniejg dane sugerujace, ze u pacjenta wystepuje wieksze ryzyko
pézZniejszego zakaznego zapalenia jelit.

- Ponadto, istniejg dane, ktére sugeruja, ze u pacjenta wystepuje zwiekszone ryzyko
péZniejszego zakaznego zapalenia jelit.

Niepodwyzszony Niepodwyzszony | Niewskazujacy + Pacjent moze nadal mie¢ IBS, jednakze bez charakteru poinfekcyjnego.

+ Dodatkowe badania mogg pomdc okresli¢ inng przyczyne wystepujacych objawow.

Potencjalne biedy:
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QNS - llo$¢ niewystarczajgca < 1 mL krwi
QNS - llo$¢ niewystarczajaca
Wiek proébki > 5 dni
Niewtasciwa tuba do pobrania krwi
Niewtasciwy rodzaj probki
Przekracza zgtaszany zakres ZESTAW DLA
Konieczne moga by¢ dalsze testy S
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DIAGNOSTYKA ZESPOLU JELITA
DRAZLIWEGO: IBS-D, IBS-M
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