
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

      
 
 
 
S-CDT: Methodenumstellung und neue Entscheidungsgrenze 
 

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen, 

ab sofort wird die Bestimmung des Carbohydrate-deficient transferrin im Serum (S-CDT) zur 

Erkennung von chronisch erhöhtem Alkoholkonsum mit einer anderen Methode durchgeführt. Bei der 

hierbei zum Einsatz kommenden Kapillarelektrophorese kann die Asialo- und die Disialofraktion zur 

Berechnung des CDT-Anteils analytisch spezifischer von den übrigen Transferrinfraktionen 

abgetrennt werden. 

Die aktuelle Entscheidungsgrenze für die neue Methode bezogen auf Transferrin, ges. (Serum) lautet: 

S-CDT:  bis 1,2 % 

 

Die mit der bisherigen Methode durchgeführten Bestimmungen werden zukünftig durch den Zusatz 

„Immuno-T.“ gekennzeichnet (S-CDT(Immuno-T.)). 

Materialbedarf (1 ml Blut (Serummonovette)), Anforderung wie bisher.  

 

Mit freundlichen Grüßen 

 

 

gez. Prof. Dr. K. Brand        Prof. Dr. R. Lichtinghagen 
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