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Wynik badania 2200 GI Effects™ - Kompleksowy profil – badanie kału 

Wyniki nierównowagi funkcjonalnej 

   Niska potrzeba 

leczenia 

 Opcjonalna 

potrzeba leczenia 

 Umiarkowana 

Potrzeba leczenia 

 Wysoka 

potrzeba leczenia 

 
Wspomaganie 

trawienia 

Wspomaganie stanów 

zapalnych 

Wspomaganie 

mikrobiomu 

Potrzeba stosowania 

prebiotyków 

Leczenie 

przeciwdrobnoustrojowe 

 

ZABURZENIA 

TRAWIENIA I 

WCHŁANIANIA 

ZAPALENIE DYSBIOZA 
ZABURZENIA 

METABOLITÓW 
INFEKCJE 

 

     

B
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Tłuszcz w kale 

 

Wydzielnicze IgA 

 

Odchylenie 

referencyjne 

 

Całkowite SCFA 

 

Całkowita 
liczebność 

 

Elastaza 

trzustkowa 
Kalprotektyna 

Wynik IAD/metan 

Stężenie n-maślanu 

 
Infekcja 
pasożytnicza 

Produkty 

rozpadu białek 

Eozynofilowe 

białko X 

Całkowita liczebność 

SCFA (%) 
Bakterie 
chorobotwórcz
e 

  Obecność krwi 

utajonej 
PP Bakterie/Drożdże 

Beta-glukuronidaza 

 

PP 
Bakterie/Drożd
że 
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• Enzymy 

trawienne 

• Betaina HCl 

• Sole żółciowe 

• Uważne nawyki 

żywieniowe 

 

• Dieta eliminacyjna 

/ badanie 

przeciwciał IgG 

wrażliwości na 

pokarm 

• Wsparcie błony 

śluzowej: Babka 

Płesznik, Althea, 

Aloes, DGL, et c. 

• L-Glutamina 

• Kwercetyna 

• Kurkuma 

• Omega-3 

 

• Pre- / Probiotyki 

• Zwiększ spożycie 

błonnika 

rozpuszczalnego  

• Zwiększ odporność 

na skrobię 

• Zwiększ ilość 

fermentowanej 

żywności 

• Pilnuj pór posiłków 

nie częściej niż co 3 

godziny 

• Pre- / Probiotyki 

• Zwiększone 

spożycie błonnika 

pokarmowego 

• Ogranicz skrobię 

• Zwiększ ilość 

warzyw 

blanszowanych 

• D-glukaran 

wapnia (dla 

wysokich 

beta-

glukuronidaza) 

• Antybiotyki 
(jeśli jest to 
uzasadnione) 
• Ziołowa terapia 
przeciwdrobnous-
trojowa 
• Ziołowe leczenie 
przeciwpasożyt-
nicze (jeśli jest to 
uzasadnione) 
• Saccharomyces 
boulardii 

IAD*  Dysbioza związana ze stanem zapalnym 
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 Wynik wariancji odniesienia**  

Względna liczebność bakterii komensalnych  

 
     - 50%     - 25%        + 25% 

 

Bacteroidetes Phylum 

 

Wzrost Bacteroides spp. i Odoribacter spp. widoczne w dietach 

zwierzęcych; Prevotella zwiększona dietą roślinną. 

Firmicutes Phylum 
Zawiera wielu producentów maślanu; większość gatunków reaguje na 

diety roślinne; Faecalibacterium spp. działa przeciwzapalnie. 

Actinobacteria Phylum 
Bifidobacterium zwiększa się dzięki dietom roślinnym; Collinsella może 

być prozapalna i jest podwyższony przy diecie zachodniej. 

Proteobacteria Phylum 
Niektóre gatunki mogą mieć działanie prozapalne; E. coli żywi się 

prostymi cukrami i jest niższa u osób na diecie roślinne. 

Euryarchaeota Phylum 
Methanobrevibacter smithi i jest związany z produkcją metanu i dietami 

bogatymi  w węglowodany. 

Fusobacteria Phylum 
Niektóre Fusobacterium spp. może działać prozapalnie i zwiększa się 

na dietach o niskiej zawartości błonnika i wysokiej zawartości tłuszczu 

Verrucomicrobia 

Phylum 

Akkermansia spp. jest zaangażowany w integralność błony jelitowej i 

może być zwiększony przez polifenole i prebiotyki 

   

Względna liczebność porównuje ilość każdego z 7 głównych typów bakterii ze zdrową kohortą. Może to wskazywać na szersze różnice w profilu mikrobiomu jelitowego pacjenta. 

Niektóre interwencje mogą promować lub ograniczać poszczególne typy, gdy jest to klinicznie uzasadnione. Więcej informacji na temat modulacji bakterii komensalnych poprzez 

dietę i składniki odżywcze można znaleźć w przewodniku po testach stolca Genova. *** Około 75% zdrowej kohorty miało poniżej wykrywalnego poziomu względnej liczebności: 

Methanobrevibacter smithii. 

   

  
 

* Progresywna skala rankingu oparta na zastrzeżonym algorytmie Genova, który odróżnia zdrowe i niezdrowe wzorce komensalne 
** Całkowita liczba bakterii komensalnych (PCR), które są poza zakresami referencyjnymi dla tej osoby. 
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2200 GI Effects – Całościowe badanie kału   

 Metodologia: GC/MS, metoda automatyczna, EIA  

 

 Wynik 
Rozkład kwintylowy  Zakres 

referencyjny 

 
 

  

 
Trawienie i wchłanianie 

Elastaza trzustkowa 1 †  

          

>200 mcg/g 

Produkty rozkładu białka (łącznie *) 
(Walerian, Izomaślan, izowalerian) 

1.8-9.9 mikromol/g 

Tłuszcz kałowy (ogółem *) 
3.2-38.6 mg/g 

Triglicerydy 
0.3-2.8 mg/g 

Długołańcuchowe kwasy tłuszczowe 
1.2-29.1 mg/g 

Cholesterol 
0.4-4.8 mg/g 

Fosfolipidy 
0.2-6.9 mg/g 

 Stan zapalny i immunologia 

Kalprotektyna † 

     

<= 50 mcg/g 

Eozynofilowe białko X (EPX) † <= 2,7 mcg/g 

Wydzielnicza IgA <= 2,040 mcg/mL 

 
Mikrobiom przewodu pokarmowego 

Metabolity  

Krótkołańcuchowe kwasy tłuszczowe (SCFA) 
(Całkowite*)  
(octan, n-Maślan, propionian) 

     

>=23.3 mikromol/g 

stężenie n-maślanu >=3.6 mikromol/g 

% n-maślan 11.8-33.3 % 

% Octan 48.1-69.2 % 

% Propionian <= 29.3 % 

Beta-glukuronidaza 368-6,266 U/g 

  
* Całkowita wartość jest równa sumie wszystkich mierzalnych części. 
† Wyniki te nie są reprezentowane przez wartości kwintylowe. 
Testy zostały opracowane, a ich charakterystyki wydajności określone przez Genova Diagnostics. O ile nie zaznaczono inaczej poprzez ◆, testy nie zostały  

uregulowane przez amerykańską agencję d.s. żywności 
i Administracja Leków. 

 
 
Metodologia: DNA za pomocą PCR 
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Metodologia: DNA za pomocą PCR 

Mikrobiom przewodu pokarmowego 

Bakterie Komensalne 
Wynik 

CFU / g 
stolca 

Rozkład kwintylowy Zakres referencyjny 
CFU / g stolca 

 

Bacteroidetes Phylum 

   

Bacteroides-Uniformis 

 

 

<=9,5E8 

Phocaeicola vulgatus <=8,3E8 

Gatunki Barnesiella  3,0E6-2,9E8 

Gatunki Odoribacter <=9,5E7 

Gatunki Prevotella 6,6E7 – 3,8E9 

Firmicutes Phylum    

Anaerotruncus colihominis/massiliensis 

 

 

<=2,0E7 

Butyrivibrio crossotus <=3,3E7 

Gatunki Clostridium <= 1.5E7 

Coprococcus eutactus <=1.2E8 

Faecalibacterium prausnitzii 1,1E6 – 1,1E9 

Gatunki Lactobacillus <=1,6E6 

Gatunki Pseudoflavonifractor 1,3E4 – 2,9E7 

Gatunki Roseburia 3,6E5 – 4,6E8 

Ruminococcus Bromii <=1,5E9 

Gatunki Veillonella <=4,1E6 

   
Actinobacteria Phylum    

Gatunki Bifidobacterium 

 
 

4,6E5-2,6E8 

Bifidobacterium longum <=1,3E8 

Collinsella aerofaciens <=1,3E8 

Proteobacteria Phylum   

Desulfovibrio piger 

 

<=5,4E7 

Escherichia coli <=7,5E6 

Oxalobacter formigenes <=1.1E7 

Euryarchaeota Phylum    
Methanobrevibacter smithii 

 

 <=2,0E7 

Fusobacteria Phylum   

Gatunki Fusobacterium   <=1,8E5 

Verrucomicrobia Phylum   

Akkermansia muciniphila  >=8,5E3 

 
 

 

  

 

- wynik powyżej normy  - wynik poniżej normy  
Szarościowa część paska raportowania kwintylowego reprezentuje proporcję populacji odniesienia z wynikami poniżej granicy wykrywalności. 
Wyniki komensalne i wartości zakresu odniesienia są wyświetlane w komputerowej wersji zapisu naukowego, gdzie wielka litera „E” wskazuje wartość 
wykładnika (np. 7,3E6 oznacza 7,3 x 10⁶ lub 7 300 000). 
Współczynnik Firmicutes / Bacteroidetes (stosunek F / B) jest szacowany przez wykorzystanie najniższych i najwyższych wartości zakresu odniesienia 
dla poszczególnych organizmów, gdy wyniki pacjentów są podawane jako <DL lub> UL. 
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Metodologia: Kultura / Spektrometria masowa MALDI-TOF MS, zautomatyzowane i ręczne metody biochemiczne, system Vitek® 2 Identyfikacja drobnoustrojów i 
podatność na antybiotyki 

Mikrobiom przewodu pokarmowego ** 
Na ludzką mikroflorę mają wpływ czynniki 
środowiskowe oraz konkurencyjny ekosystem 
organizmów w przewodzie pokarmowym. Znaczenie 
patogenne powinno opierać się na objawach 
klinicznych. 

Dodatkowe bakterie 
Niepatogenne: Organizmy, które należą do tej kategorii to te, 
które stanowią normalną florę komensalną lub nie zostały 
rozpoznane jako czynniki etiologiczne choroby. 
Potencjalny patogen: Organizmy, które należą do tej kategorii, są 
uważane za potencjalne lub oportunistyczne patogeny, gdy 
występują w silnym rozroście. 
Patogen: Organizmy, które należą do tej kategorii, mają dobrze 
rozpoznany mechanizm patogeniczności w literaturze klinicznej i 
są uważane za znaczące niezależnie od ilości, która pojawia się w 
kulturze. 

 

 

 

 
 

 

   

   

** Wskazuje testy przeprowadzone przez Genova Diagnostics, Inc. 63 Zillicoa St., Asheville, NC 28801-0174 
A. L. Peace-Brewer, PhD, D(ABMLI), Lab Director - CLIA Lic. #34D0655571 - Medicare Lic. #34-8475 
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Parazytologia** 

Mikroskopowe badanie parazytologiczne kału (O&P) jest w stanie wykryć wszystkie opisane pasożyty przewodu 
pokarmowego. Organizmy wymienione w ramce reprezentują te powszechnie występujące w mikroskopowej analizie stolca. 
W przypadku wykrycia organizmu, którego nie ma na poniższej liście, zostanie on zgłoszony w sekcji Dodatkowe wyniki. Aby 
uzyskać obszerne informacje o wszystkich potencjalnie wykrywalnych organizmach, odwiedź stronę: 
 www.gdx.net/product/gi-effects-comprehensive-stool-test  

Rodzaj / Gatunek  Wynik  

Nicienie - glisty   

Ancylostoma/Necator (Tęgoryjec)  Nie wykryto  

Ascaris lumbricoides - Glista ludzka Nie wykryto  

Capillaria philippinensis  Nie wykryto  

Enterobius vermicularis - Owsik ludzki Nie wykryto  

Strongyloides stercoralis  - Nicień węgorek jelitowy Nie wykryto  

Trichuris trichiura - Włosogłówka  Nie wykryto  

Cestoda - Tasiemce   

Diphyllobothrium latum - Bruzdogłowiec szeroki  Nie wykryto  

Dipylidium caninum - Tasiemiec psi Nie wykryto  

Hymenolepis diminuta  Nie wykryto  

Hymenolepis nana - Tasiemiec Karłowaty Nie wykryto  

Gatunki z rodzaju Taenia  Nie wykryto  

Trematody - przywry   

Gatunki Clonorchis / Opisthorchis  Nie wykryto  

Gatunki Fasciola / Fasciolopsis buski  Nie wykryto  

Heterophyes / Metagonimus  Nie wykryto  

Gatunki Paragonimus  Nie wykryto  

Gatunki Schistosoma  Nie wykryto  

Pierwotniaki    

Balantidium coli - Szparkosz okrężnicy Nie wykryto  

Gatunki Blastocystis  Nie wykryto  

Chilomastix mesnili  Nie wykryto  

Gatunki Cryptosporidium  Nie wykryto  

Cyclospora cayetanensis  Nie wykryto  

Dientamoeba fragilis  Nie wykryto  

Entamoeba coli - Pełzak okrężnicy Nie wykryto  

Entamoeba histolytica (Pełzak czerwonki/ )/ E. dispar  Nie wykryto  

Entamoeba hartmanii  Nie wykryto  

Entamoeba polecki  Nie wykryto  

Endolimax nana  Nie wykryto  

Giardia  Nie wykryto  

Iodamoeba buetschlii  Nie wykryto  

Gatunki Cystoisospora  Nie wykryto  

Trichomonads (np. Pentatrichomonas) Nie wykryto  

Dodatkowe wyniki   

Białe krwinki  Nie wykryto  

Kryształy Charcot-Leyden Nie wykryto  

Inne ustalenia infekcyjne    

   

** Wskazuje testy przeprowadzone przez Genova Diagnostics, Inc. 63 Zillicoa St., Asheville, NC 28801-0174 
A. L. Peace-Brewer, PhD, D(ABMLI), Lab Director - CLIA Lic. #34D0655571 - Medicare Lic. #34-8475 

http://www.gdx.net/product/gi-effects-comprehensive-stool-test
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Parazytologia 

Metodologie: DNA za pomocą PCR, Sekwencjonowanie nowej generacji 

Parazytologia PCR - pierwotniaki ** 
Organizm Wynik Jednostka  Spodziewany wynik 

Gatunki Blastocystis  

 

femtogramy / mikrolitr C&S stolca Nie wykryto Nie wykryto 
Gatunki Cryptosporidium 
parvum/hominis 

kopie genomu / mikrolitr C&S stolca  
Nie wykryto Nie wykryto 

Cyclospora cayetanensis kopie genomu / mikrolitr C&S stolca  Nie wykryto Nie wykryto 

Dientamoeba fragilis kopie genomu / mikrolitr C&S stolca  Nie wykryto Nie wykryto 

Entamoeba histolytica kopie genomu / mikrolitr C&S stolca  Nie wykryto Nie wykryto 

Giardia kopie genomu / mikrolitr C&S stolca  Nie wykryto Nie wykryto 

 

 

Dodatkowe wyniki 
Metodologia: Testy immunochemiczne kału  (FIT) 

 Wynik Oczekiwany wynik  

Krew utajona w kale ◆ Negatywny Negatywny  

Kolor †† Brązowy   

Konsystencja†† Lużny   

†† Wyniki uzyskane z danych wejściowych pacjenta. 
Testy zostały opracowane, a ich charakterystyki wydajności określone przez Genova Diagnostics. O ile nie zaznaczono inaczej poprzez ◆, testy nie zostały 

uregulowane przez Amerykańską Agencję ds. Żywności i Leków. 

Peptyd z rodziny zonulin 

Metodologia: EIA Wynik Zakres referencyjny Ten test jest przeznaczony wyłącznie do użytku 
badawczego. Genova nie zapewni wsparcia w zakresie 
interpretacji wyników testu. Ten test nie wykrywa zonuliny. 
Praca Schefflera sugeruje, że zestaw IDK może wykrywać 
peptyd z rodziny zonuliny, taki jak properdyna. 
Nieopublikowane dane Genova wykazały, że obecne wyniki 
zestawu IDK były powiązane z biomarkerami zapalenia 
stolca i profilem dysbiozy związanej ze stanem zapalnym. 
Charakterystyka działania Peptydu z Rodziny Zonulin 
została zweryfikowana przez Genova Diagnostics, Inc. Test 
nie został zatwierdzony przez Amerykańską Agencję ds. 
Żywności i Leków 

Peptyd z rodziny zonulin, kał  22,3-161,1 ng/mL 

 

Komentarz  laboratorium 

 

 


