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1. Zusammenfassung
4. Material, Methodik, Vorgehen

In dieser Arbeit wurde der automatisierte LIAISON® XL
Chemilumineszenz-Immunoassay zum Nachweis von Legionella-
Antigenen mit dem routinemassig eingesetzten BinaxNOW™-
Schnelltest verglichen. Hierzu wurden 174 Urinproben von
stationaren und ambulanten Patientinnen und Patienten
untersucht. Die diagnhostische Leistungsfahigkeit wurde anhand von
Sensitivitat, Spezifitat und Cohen-Kappa-Koeffizient beurteilt. Nach
Uberprifung der diskrepanten Resultate erreichte der LIAISON® XL
eine Sensitivitat von 87,87 % und eine Spezifitat von 100 % (k =
0,78), wahrend der BinaxNOW™ eine Sensitivitat und Spezifitat von

Untersucht wurden 174 Urinproben von stationaren und ambulanten
Patientinnen und Patienten (Prospektiv und Retrospektiv). Die Proben
wurden parallel mit dem manuellen BinaxNOW™:-
Immunochromatographie-Schnelltest und dem automatisierten LIAISON®
XL Chemilumineszenz-Immunoassay (CLIA) untersucht. Die diagnostische
Leistungsfahigkeit wurde anhand von Sensitivitat, Spezifitat und Cohen’s
Kappa beurteilt. Diskordante Resultate wurden anhand weiterer
mikrobiologischer Befunde, PCR bzw. Kultur, Referenzlaborresultaten aus
Bellinzona und der klinischen Plausibilitat Gberpruft. Die Ergebnisse

jeweils 100 % aufwies. Die geforderte Sensitivitit von 90-100 % wurden anschliessend statistisch ausgewertet. Fur die Beurteilung galten
wurde beim LIAISON® XL somit nicht erreicht. Die Ergebnisse am |FIK eine Sensitivitat von 90—-100 % und eine Spezifitat von >85 % als

sprechen daher gegen eine vollstindige Einfiihrung des LIAISON® XL Anforderungen.
in die Routinediagnostik. Eine abschliessende Entscheidung durch
das IFIK steht noch aus. [ <
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2. Einleitung
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Legionella pneumophila ist ein gramnegatives, strikt aerobes, *
intrazellulares Stabchenbakterium und Erreger der -
Legionarskrankheit. Die Ubertragung erfolgt hauptsachlich Gber
kontaminierte Aerosole. [1] Der am IFIK eingesetzte BinaxNOW™- o R
Schnelltest weist im Urin ausschliesslich Antigen der Serogruppe N7 P N’ | it Anticorper gegen L pneumophia |
1 nach [2], wahrend der LIAISON® XL zusatzlich weitere |
Serogruppen erfassen kann. Gleichzeitig ermoglicht er eine
automatisierte und standardisierte Diagnostik [3]. Im Rahmen
dieser Arbeit wurde daher die diagnostische Leistungsfahigkeit
des LIAISON® XL im Vergleich zum BinaxNOW™ untersucht.

3. Ziele und Fragenstellungen

L. pneumophila Antigen
| aus Urinprobe

Abb. 1: Funktionsprinzip CLIA, (EUROIMMUN Medizinische
Labordiagnostika AG,( o. J.) —adaptiert

5. Ergebnisse/ Resultate

Tab 1: Savic. B, (2026), Direkter Methodenvergleich der
diagnostischen Leistungsfahigkeit. Eigene Darstellung, medi. —
adaptiert

Ziel: Evaluation der LIAISON® Chemilumineszenz-Technologie auf
dem LIAISON® XL zum Nachweis von Legionella- und S.

nach Diskrepanzprifung

e

pneumoniae-Antigenen aus Urinproben und Priifung, ob die ABONE AL = Senstvi o AT
automatisierte Methode die bisherigen BinaxNOW™-Schnelltests LIAISON® XL Spezifitit 100 % 100 %
ersetzen kann.

BinaxNOW™ - Sensitivitat 100 % 100 %
Fragestellungen:
1.Sind die Resultate des LIAISON® XL Legionella Assays statistisch BinaxNOW™ = Spezifitat 100% 100%
mit dem BinaxNOW™ vergleichbar? Cohen's Kanpa B o7

2.Sind die Resultate des LIAISON® XL S. pneumoniae Assays
statistisch mit dem BinaxNOW™ vergleichbar?

3. Erzielt der BinaxNOW™ oder der LIAISON® XL Legionella
Assay nach Uberpriifung der Diskrepanzen statistisch bessere
Resultate?

4.Erzielt der BinaxNOW™ oder der LIAISON® XL S. pneumoniae
Assay nach Uberprifung der Diskrepanzen statistisch bessere
Resultate?

5. Konnen die evaluierten LIAISON® XL Assays die bisherigen
BinaxNOW™ Schnelltests ersetzen?

LIAISON® XL vor Diskrepanzprufung:
Sensitivitat 70,73 % - Spezifitat 100 %

LIAISON® XL nach Diskrepanzprufung:
Sensitivitat 87,87 % - Spezifitat 100 %

Die Sensitivitat verbesserte sich nach der Uberprifung also von 70,73 % auf
87,87 %, erreichte aber weiterhin nicht die IFIK-Anforderung von
mindestens 90 %.

6. Diskussion
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Abb. 1: Funktionsprinzip CLIA, EUROIMMUN Medizinische Labordiagnostika AG. (o. J.).
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ChatGPT wurde zur sprachlichen Uberarbeitung und Unterstitzung bei der

Abbildungsgestaltung (Abb.1) und Tabellen Adaptierung (Tab.1) eingesetzt; die fachliche

Verantwortung liegt bei der Autorin.

Der LIAISON® XL zeigte nach Uberpriufung der diskrepanten Resultate eine
starke Ubereinstimmung mit dem BinaxNOW™ (k = 0,78). Mit einer
Spezifitat von 100 % erfullte er die IFIK-Anforderung, die geforderte
Sensitivitat von mindestens 90 % wurde mit 87,87 % jedoch nicht erreicht.
Vier urspringlich falsch-negative LIAISON® XL-Resultate wurden
nachtraglich als positiv beurteilt, davon drei durch das Referenzzentrum in
Bellinzona und eines mittels positiver Sputum-PCR bestatigt. Ein Vorteil des
LIAISON® XL liegt in der Automatisierung und Standardisierung, wahrend
die langere Bearbeitungszeit von rund 1 h 20 min gegenutber etwa 15 min
beim BinaxNOW™ einen Nachteil darstellt. Zusammenfassend kann der
LIAISON® XL den BinaxNOW™-Schnelltest unter den vorliegenden
Bedingungen nicht ersetzen, da die geforderte Sensitivitat nicht erreicht
wurde.
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