Uwaga:

Informacje zawarte w niniejszej ulotce maja charakter wytgcznie pogladowy
oraz edukacyjny i nie moga stanowi¢ podstawy do podejmowania decyzji
dotyczacych podjgcia lub niepodjgcia leczenia lub innych procedur
medycznych. Interpretacji wynikéw badan powinien dokonywac lekarz.
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Wejdz na diagnostyka.pl

Nieinwazyjna
alternatywa dla
biopsiji watroby
FibroTest/FibroMax

Diagnostyka*



FibroTest i FibroMax

FibroTest i FibroMax to badania stuzg-
ce do nieinwazyjnej diagnostyki wa-
troby. Stanowig alternatywe dla biopsji
watroby. Wynik badania powstaje na
podstawie wykonania badar bioche-
micznych, ktére nastgpnie analizowane
sg przez specjalistyczny program kom-
puterowy.

FibroTest przeznaczony jest dla Pacjentéw z przewle-
ktym WZW B i WZW C. Stuzy do oceny:

+ stopnia zwtdknienia watroby

+ stopnia aktywnosci martwiczo-zapalnej o podtozu wiruso-

wym (HCV, HBV).

FibroMax przeznaczony jest dla Pacjentéw z:

+ chorobami watroby o podtozu metabolicznym (zespoty
metaboliczne: cukrzyca, hipertriglicerydemia, hiperchole-
sterolemia, otytos¢),

+ chorobami watroby o podtozu alkoholowym,
+  zprzewlektym WZW B i WZW C.
Wiarygodnosci wyniku

1. Wykonanie badania u pacjenta nalezy odroczy¢

w sytuacjach, ktére mogtyby zmodyfikowa¢ wyniki

FibroTestu:

+ nasilona hemoliza (atak malarii, leki powodujace hemolize
takie jak rybawiryna, azatioprina), ktéra moze wptywac na
obnizenie poziomu haptoglobiny i podwyzszenie poziomu

niezwigzanej bilirubiny

+ ostre zapalenie watroby w przebiegu: zakazeri wirusowych
(nadkazenia HAV, HBV, HCV), choréb autoimmunizacyjnych

lub wywotane lekami,

+  masywna martwica watroby, ktéra moze prowadzi¢ do du-
zego wzrostu aktywnosci transaminaz i stezenia bilirubiny

catkowitej,

+ ostre zapalenia towarzyszace infekcji bakteryjnej lub wiruso-
wej (zapalenie drég oddechowych lub moczowych) — moze

powodowac duzy wzrost poziomu haptoglobiny,
+ cholestaza zewnatrzwatrobowa, np. kamienie zoétciowe.

2. Dla prawidtowej interpretacji wynikow, przed wyko-

naniem badan niezbedne jest zgtoszenie:

+  przewlektej hemolizy szczegdlnie u pacjentéw z proteza za-

stawki,
+ zespotu Gilberta,

+  stosowania inhibitoréw proteazy wykorzystywanych w tera-
pii HIV, mogace podwyzszac poziom bilirubiny niezwigzanej

(Indinavir, Atazanavir) lub GGT i ALT (Ritonavir).

' Jezeli ktérys z powyzszych punktéw dotyczy Ciebie,

o koniecznie zaznacz to na druku zlecenia!

3. Interpretacja wynikdw nie zostata zwalidowana

u pacjentéw po przeszczepie watroby

4. Interpretacja FibroTestu zostata zwalidowana dla

pacjentéw po przeszczepie nerki.

5. U pacjentéw z uposledzeniem funkcji nerek lub

dializowanych FibroTest ma dopuszczalng war-
tos¢ diagnostyczna, jakkolwiek jest ona nizsza niz
u pacjentéw po przeszczepie

Przygotowanie do badania

\& Na pobranie krwi zgtos sie na czczo (13-14 godzin

od ostatniego positku).



