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1. Klinische Indikation

Analyt: Albumin im Urin

Albumin stellt das Leitprotein bei der Differenzierung der Proteinurie dar. Als negativ
geladenes Protein wird es nur in geringen Mengen glomerular filtriert und zu Gber 95%
rickresorbiert. Bei Defekten der glomerularen Filtrationsbarriere erscheint Albumin in
erhohter Konzentration im Urin. Die Erhéhung der Albuminkonzentration ist ein Frihindikator
der diabetischen Nephropathie. Die erhdhte Ausscheidung von Albumin im Urin ist dartiber
hinaus ein Indikator der allgemeinen Gefal3schadigung. Deshalb wird auch bei Hypertonikern
und Patienten mit anderen kardialen Risiken eine Uberwachung der Albuminausscheidung
empfohlen. Wegen der biologischen Streuung soll die Bestimmung in drei voneinander
unabhangigen Proben durchgefihrt werden.

2. Anforderung / Befundmitteilung

Anforderungsformular Laboranforderungskarte des Zentrallabors
oder Lauris Laboranforderungssystem

DKGNT-Nummer/-Punkte 3735/ 150
Probenart, -volumen Urin quantitativ, Monovette gelb, mind. 1 ml.
Versand ungekinhlt bis 1 Tag

Nachforderung nach der Probengewinnung 3 Tage
Haufigkeit der Untersuchung Mo. - Fr. 8 - 15 Uhr

Befundung nach Validation Uber KAS und / oder
Netzdruck bzw. Fax

3. Anforderungen an das Untersuchungsgut

3.1 Anforderung an die Patientenvorbereitung

Stress und kdrperliche Belastung vermeiden.
3.2 Entnahme, Transport

Zur Messung sollten frische Urine eingesetzt werden. Fir die Bestimmung von Albumin im
Urin eignen sich Spontan- und Sammelurine. Tiefgefroren gelagerte Urinproben sind flr die
Bestimmung nicht geeignet.
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Sammelurin:

Die Urinsammlung erfolgt in der Regel Giber 24 Stunden. Vor Beginn der Sammlung muss die
Blase entleert sein, aller Urin der Sammelzeit (einschliel3lich des Urins bei der
Blasenentleerung am Ende der Sammelzeit) kommt in einen Sammelcontainer. Die
Sammlung sollte in speziellen Behéltern (die den Inhalt vor Licht schiitzen) erfolgen.

Am Ende ist der gesammelte Urin zu mischen und anschlie3end eine Urinmonovette
abzufillen. Die Urinmonovette ist mit Angabe der gesammelten Urinmenge und der
Sammelzeit (falls abweichend von 24h) schnellst moglich ins Labor zu transportieren.

4. Prinzip des Untersuchungsverfahrens

4.1 Methode und Prinzip

Nephelometrie

Geréat: BN Prospec, Hersteller: Siemens Healthcare Diagnostics
4.2 Mogliche Storfaktoren und Fehlerguellen

Tribungen und Partikel in der Probe kdnnen die Messung stéren. Kénnen die Proben durch
Zentrifugation nicht geklart werden, werden sie von der Messung ausgeschlossen.

5. Referenzbereiche

Albumin im Urin: < 30 mg/24 Stunden
< 20 mg/g Kreatinin
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