ZWECKBESTIMMUNG  Tabelle2: Envarlete Werte ung Testilder ds Visuel*" | 226 [ 94 1 95 1 90 [ 95 [o4 [ o7 [ 77 | @ 97 [ 99 [ o4 s INTENDED PURPOSE Adbitary [ neg. +, ++ isuaP 112602 08 [ 100 NUMATYTA PASKIRTIS o na. Sabygins | nom. +, ++ Nizualris " 2802 [ 68 [ 100 Analyticon Biotechnologies GmbH
als _In-vitro-Di ur g als vorlaufiger ["paacter | Erwar Einheit i Unlyzer® 1001 7 7 7 Urine test strip as an in vitro diagnostic medical device for use as a preliminary | ASC na. [mg/dL] neg., 20, 40 ICREAUrilyzer® 10| Slapimo tyrimo juostelé kaip in vitro diagnostikos medicinos prietaisas, skitas | ACR <30 mglg’ [mg/g] <30, 31-299, > 300 CREAUrH\{ZQrﬂ 100)
g -Test firr Diabetes, L BIL 33| % 8 9% 8 9% 9% screening test for diabetes, liver diseases, haemolytic diseases, urogenital and oL neq. 02,04 Procle 2605 | 98 | 100 naudoti kaip preliminarus diabeto, kepenu ligu, hemoliziniy ligu, urogenitaliniy. < 3.4 mg/mmol’ <3.4.35338 2339 IProbiert 2805 | 98 | 100 Am Mueh Ienberg 10
Storungen des Urogenna\lrakles und der Niere, sowie Stoffwechselstorungen | A g 114 mglLs Arbitrar NOMM., +, +4, 44+, ++++ Unlyzer“ 500 kidney disorders and metabolic abnormalities by the rapid 9/ 9., 0.2, 0- U 252 197 98 | 91 (1007 97 T100 85 T 100 98 T100] 97 | g8 ir inksty sutrikimy bei medziagy apykaitos sutrikimy atrankos tyrimas, greitai =24mg d =0 9 = 90 Vizualinis® o | 452 | 97 | 98 | 91 1100197 | 100 | 85 [ 100 | 98 | 100 97| 98
durch die schnelle der Parameter [mglL] 10, 30, 80, 150, 500 Prosi! 1576 95 74 98 75 95 95 of various ascorbic acid, blhrubm blood, creatinine, Abitrary neg., +, ++, +++ pusiau kiekybiskal nustatant jvairius askorbo ragsties, bilirubino parametry deri- Salyginis neig., +, ++ 351 04 Li ht nf I
Ascorbinséure, Biliubin, Blut, Kreafinin, G\ukose Kelonen Leukozyten, Mikroalbumin, Nitrit, pH-Wert, na Arbitrar norm.. + ++ glucose, ketones, leucocytes, microalbumin, nitrite, pH-value, protein, specific gravity and | BIL neg® [mg/dL] neg. 1,24 U”')’Ze'3 100 4445 | 95 | 99 | 97 | 98 | 94 | 99 | 83 | 94 | 99 |100| 95 | 99 nius, krauja, kreatining, gliukoze, ketonus, leukocitus, mikroalbuming, nitritus, pH verte, baltymus, | ASC na. [mg/dL] neig., 20, 40 Urilyzer® 100 4445 | 95| 99 | 97 | 98 | 94 | 99 | 83 | 94 | 99| 100 | 95 | 99 cntentels
Protein, spezi Gewicht und L Urin. AR =5 o7 i 3051295 3300 visuel’91 [ 452 [ 94 [ o7 |95 [ 96 | 93 [ 98 | 93 [ 98 | 95 [ 96 | 94 o7 in human urine. o] negy 7570 GLU [Proei¢ savitajj svor, ir urobilinogena zmogaus Slapime. o] ne\gyo2y 04 IGLU Pro?biei German
Das Produkt ist fiir den i Emsatz und kann in Umgebun = =90, 91-299,2 Urilyzer® 100| The product is designed for professional use and may be used in a e Unl zer® 500) Gaminys yra skirtas profesionaliam naudojimui ir ji galima naudoti paciento aplinkoje. — i \Urilyzer® 500|
verwendet werden. 9 9 < 3.4 mg/mmol” <34,35-33.8,2339 BLD |Pro?®i92 374 8 ‘ % |72 ‘ 8% ‘ 9% ‘ 9% |78 ‘ 9718 )95 All ugne test stnps %re usedpfur visual analysis. The éys(em urine test s(nps may also be used on BLD <5 EryluLs Arbitrary neg., +, ++, +++ pm}slv b 3092\ 95|98 | 97 | 98 | 95 | 98 | 84 | 95 | 99 |100| 95 | 98 Vizualinei analizei naudojamos visos Slapimo tyrimo juostelés. Sisteminés Slapimo tyrimo juostelés Salyginis neig., +, ++, +++ ProgA b 3092|9598 | 97| 98 | 95) 98 |84 95 |99 100 95 98 y - - -
Alle Urifesttrifen werden i e visuell Auswertung verwendeL. Die System Urlesisrefen kGnnen Arbilrar neg., +, ++ Uriyzer 500 14 | o3 o % % % % semi-automatic urine analyzers. [EryluL] neg., 5-10, 50, %300 isaP’ | 226 | 89 57 100 100 87 89 taip pat gali bUt pusiau Slapimo BIL neig.* [mg/dL] neig, 1,2, 4 Vizualinis?” | 226 | 89 57 100 100 87 89 www.ana Iytlcon -d lagn ostics.com
auch mit den werden ASC na. [mgldL] neg., 20,40 Pro?t For further details see the corresponding order information table 4. Arbitrary 10, 50, 100, 200, 300 Urilyzer"’ 100 Daugiau informacios rasite atitinkamoje 4 - oje uZsakymo informacijos lenteléje. [umollL] neig., 17, 35, 70 Urilyzer® 100 017, | o7 | 99 | 80 | 100 99 | 100 | 72 | 99 |97 | 100 | 97| 99
Weitere Einzelheiten finden Sie in Tabelle 4 zur Bestelliibersicht. [oll] neg., 0.2, 04 visuell?¢' | 2802 | 98 | 100 CREA 10-300 mg/dL’ [mg/dL] 10, 50, 100, 200, 300 KET 2172 97 | 99 | 80 (100 | 99 1100 | 72 | 99 | 97 | 100 | 97 | 99 & Salyginis neig., +, ++, +++ KET [Pro?2 "
e o2 R 0 s | SUMMARY AND EXPLANATION I TEYR TR Umyzerg - APIBENDRINIMAS IR PAAISKINIMAS L . . e
ZUSAMMENFASSUNG UND ERKLARUNG Bl s o - 1‘2 4 oot 5 1 The urine test sirips are semi-quantiative test systems for measuring various analytes in urine bia nor‘rn e = Projio 3090| 96 | 99 | 75 | 91 100 100 [95[99 |96 |99 Slapimo testo juostelés yra pusiau kokybinés tyrimo sistemos, skirtos jvairioms $lapimo analitéms Savaii o .’;O 106 200’ 0 IProdo 3090 96| 99 | 75| 91 100 100 | 95| 99 | 96| 99
Die L sind 2ur Messung von verschiedenen Analyten im neg. [mg/dL] neg., 1,2, wsue\la“’“ 252 | 97 [ 98 [ 91 11001 97 11001 85 [ 1001 98 [100] o7 o8 The measurements are used for the early detection of diseases of the kidneys, liver, metabolism, s ry SRR : AP 529 91 % & ) 97 92 matuoti. Pagal matavimus galima anksti aptikti inksty, kepeny, metabolizmo susirgimus ir bakteri- B 2yginis O R —— Mizualinis™' | 629 91 9 84 90 97 92 —_—
Urin. Die dienen der F von der Nieren, der Leber, des Stoff- [umol/L] neg., 17, 35,70 Urlyzer® 100 and bacterial urinary tract infections. As ascorbic acid in urine can affect the response of certain | GLU norm. [mg/dL] norm., 50, 100, 250, 500, 1000 = ?Eds IS‘aDtlear“{ \n(f:ekc%a; ASKObeO NQSII(S Stlﬁp‘me( Q‘a“ (Ufftf" ttﬁroskk?‘ kt'”H Pa’ﬁ”ae"l{ featcurg‘ CREA 10-300 mg/dL” | [mg/dL] 10, 50, 100, 200, 300 Uryzer® 100
wechsels und bakterieller Hamwegsinfektionen. Da Ascorbinsaure im Urin die Reaktion einiger Para- A . 4445/ 95 | 99 | 97 [ 98 | 94 | 99 | 83 | 94 | 99 {100 | 95 99 parameters, some CombiScreen® urine test strips have a test pad that indicates the ascorbic acid mmolL] norm., 2.8, 5.6, 14, 28, 56 (Urilyzer® 100 odel ant kai kuriy CombiScreen® Slapitno testo Juosteliy yra testo lauksls, kuriame rodoma askorbo I 09,4.4,88,17.7,265 nyze! ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ S c r ee n IVD
meter beeintréchtigen kann, ver'uggen einige CombiScreen® Urinteststreifen dber ein Testfe\dgwe\:hes BLD <5EryL® [;trir] ::g : ;;g .:.;(; =50 (GLU [Pro®s in urine. The C; PLUS test strips include ascorbic acid protection for the E\rb\trary] neg, (+) [lace], ¥, ++, ++7 LEU Pro%e- 126|911 92|89 | % % |B|w|Er]2|s|% rugsties koncentracija Slapime. CombiScreen® PLUS testo juosteliy kraujo ir gliukozés testo lauke- [Sm:mini]s o+ 4 T+t 1++e B LEU Pro\‘{”“ 1285]91] %2189 % B | M |8T]92 B8] %
die Ascorbinséurekonzentration im Urin anzeigt. Die CombiScreen® PLUS Teststreifen beinhalten einen Arbyt:la 109'5'0 100200 300 g”'!yzﬁ‘” 5001 3002 | 05 | 98 | 97 | 98 | 95 | 98 | 84 | 95 | 99 | 100 | 95 98 blood and glucose test pads. KET neg —trace’ Imgidl] neg” 0 [lrace]VZEvv 100,300 Uriyzer® 5001 496 | 79 65 100 100 66 79 liai yra apsaugoti nuo askorbo rigsties poveikio. 6L . ; qy/gL] 5100, 250,500, 1000 Urilyzer® 5001 195 | 79 65 100 100 66 79
Ascorbinséure-Schutz fiir die Testfelder Blut und Glukose. itrar , o0, 100, 208, 1o i ) b £9, T, Pro®! norm. mg norm, 99, 100, 290, 509, |Pro®!
TESTPRINZIPIEN CREA 10-300 mgfal’ [mg/d] 10.50. 100, 200, 300 pisuel”” 2 8 & 10 100 87 89 TEST PRINCIPLES “ [mmoliL] neg., 1.0 ftrace}, 2.5, 10, 30 isual?! 452 100 IIEiTrﬁ\s"(eMsgsPgelrwlailgtrAamefenolsu\fon ftaleino darinio, kuris kaip indika- [mmollL] nom, 28, 5.6, 14, 28, 56 izualinig? | 452 100 O 1 23
Albumin; er Test bt af e P eines PhileinDe- o) 1 09,44, 68.177. 265 kv bty ™oz |7 [ o9 | 0 |00 0 [10] 72 [0 | 7 [0 7 s Gervaie 5 ah ndsr Under 30t coniors, e baNg of o cye 1 Abum ads 58 | LEU | 0-0Loups | At | neg. b es e R EAIE ot alymo s apiino o, RugSg e Gk Sshndis a‘pb"f"'"“ o oot s g, () pedsaial L ot iver, 100 sors [ s | 90 Tabelle 4: Bestelliibersicht / Table 4: Order overview / 4 lentelé: Uzsakymo apzvalga / Ta6muua 4. O630p 3akasos / Tabelka 4: Zestawienie zamowien / 4. tabula
rivats als Indikator. Unter sauren Bedingungen filhrt die Bindung des Farbstoffs an Albumin zu einer oW . ?rb\/t;aL; nom., ;676:;5”0”5?0’ 5;000 Urilyzer® 500 ?lOUfgha”QeJm_w‘hgzt (‘0 t{ark IUVQSJOISZ he decol ion of the Til L Th N 5 EL‘:)”{“L] neg., =25, =75, =500 pH E‘T m‘:z 0 spalva pas\kelcla i$ Sviesios | tamsig turkio spalva. KET neig.— pedsakal [mg/d:?]L neig., :%[petgsak:ﬂ, 22551?3 ggo PH z:ﬁyzel‘a = . . . y p g u . p . . .
norm m norm., 50, 100, 250, 500, scorbic acid: The detection is based on the decolourisation of the Tilman's reagent. The ne jtra neg., pos rilyze! mmo neig., 1.0 [pédsakail, 2.5, 10, mHT& 3 .
ot Do st seni at o des Tilmans-Reagens. Die itvon [mgmol/L] nom., 2.8, 5.6, 14, 28, 56 o [30%0] % | %9 70] $1] 100 0 || %P presence of ascorbic acid is indicated by a change from grey-blue to orange. ) oH pHg4.5—85 5 5 g 5p.5 7.75,8,9 ot |%02| % [Saﬂygini]s ne:g + ++[p+++ ! powt %092 99 Pasitisanas parskats / Tabmuua 4: Mperneq Ha nopbykara
Ascorbinséiure wird durch einen Umschlag von graublau zu orange angezeigt. ADirAr neg (’ﬂ [tyracei P visuell®! 629 91 98 84 90 97 92 Bilirubin: Coupling bilirubin with a diazonium salt in an acidic environment produces a red azo dye. Abirary "ég' (*)’ [trvace]“" PR isual 226 35 7 % % 81 85 BLII"suTenasra llijglsr gJﬁotesrg:J‘eabgg:k:(lglgasu?gugggs;:nd\izeomc druska, susidaro raudonas azoda- | |y 0-10 Leu/pLs Levll) ne\gy ~'25 L.75 =0 Nizualinis?' | 226 85 72 9% 9 81 85
Bilirubin: Durch Kupplung des Bilirubins mit einem Diazoniumsalz im sauren Milieu entsteht ein rote - T Urilyzer® 100| The presence of bilirubin leads to a reddish-orange peach colour. & TR - IS, Jei yra biliruol va pasikeicia | rausvai oranzi R =29, 200, =
eyl An"xg:eghe,t von";,‘,,'ubm pi em'e,zm',‘“ch or;n‘gen e oo, nroler | ket neg~trace” [mg/dL] | neg., 10 trace], 25, 100, 300 LEU ot V| 1265 | 91 ‘ 9 |89 ‘ 93| 98 |98 ‘ 9 | 87 ‘ 92|93 )‘35 Blood: The actii and myoglobin in the presence of organic | PRO <15 mgldL® [mg/d] | neg. 15 trace]*", 30, 100, 500 bro omyzer” 100 550 | o4 | 96 | 75 | 100| 95 | 100| 77 | 99 | 92 [100| 94 | %6 Kraujas: vykstant ir mioglobino sidazés aktyvumo reaklel dayvauant | NIT neig. " Atbitrario | neig.,teig. bro omzer” 100) 550 | 94 | 96 | 75| 100 | 95| 100 | 77 | 99 |92 | 100 |04 | 96 e ole
Blut: Die F ktivitat des b und fuhrt in organi- [mmollL] neg., 1.0 [trace], 2.5, 10, 30 Urilyzer® 500 i > and a chromogen leads (0 a green dye. Intact erythrocytes are indicated by dot- o] neg., 0.15 [trace]", 0.3, 1.0, 5.0 o citus rodo spalvoti taskai antles‘tro laukelio, o her?os;:tméaaﬁ)zsrﬁi);?;bﬁfél \Ilslena\yle Zalia spal\;z- pH pH4.5-8° 566577589 \Urilyzer® 500] [0} e [0} 9 <
scher Hydroperoxide und eines Chromogens 2u einem griinen Farbstoff. Intakte Erythrozyten werden [ Awitar | neg,,++, +e+ Prov 1% 70 65 100 100 6 " ke discolouraton of the fest pad, haeroglobin or myoglobin by 3 lomogenaous green colour. ) 1000, 1.005, 1.010, 1.016, 1.020, 1.025, \riyzer” 500 580 | 93 | o7 | 72 |100| 96 |100 | 81 | 100| 91 | 100| 83 | o7 Gliukoze: aptkimas pagristas gliukozeés oksidazes, peroksidazes i chromogeno reakcia. Gluko- Salyginis | neg., (+) [pédsakai]", +, ++, +++ Prover - |5280| 93 | 97 | 72 /100 | 96 | 100 | 81 | 100 |91 | 100 |93 | 97 NO | NOQ @ O — @] LLi =] = = 2 T o O] Y}
durch punktformige Verfarbungen des Testfeldes angezeigt, Hamoglobin bzw. Myoglobin durch eine | LEU 0-10 Leu/pL: - ucose: The detection is based on the glucose oxidase-peroxidase chromogen reaction. The | SG 1.015-1.025° 1030 ro - — @ — () = — | L f— ¥ m
homogene grine Farbung. [Leu/pL] neg., =25, =75, =500 visuel'®! | 452 | 100 presence of glucose is indicated by a colour change from yellow to lime green to dark pes isuaPo | 452 | 89 | o7 f(eesob:wmq;ﬁg ;Sa;mi If(;:\l;eclg‘rgggt:)s %3;%20.? ; z;ﬁ:; zrz\laag L’ Ol] ;a;ﬂuswnaa mg‘ﬂarlo ;?3; ggalr‘vsau . PRO <15 mg/dL® [mg/dL] neig., 15 [pédsakai]**, 30, 100, 500 Nizualinis®®' | 452 | 89 | 97 >0 | 2o = < m o [h'd o > zZ ﬂ o o (%) S
) m : ic aci i ide i i i jtra NOMM., +, ++, +++, ++++ : - i sdsakail™ = =
Glukose: Der Nachweis basiert auf der Chi ktion. Die Anwe- | NIT neg Arbitrar neg., pos " U”|!’Zh$fz 100 5078 | 85 ‘ 99 gef';’:aﬁjgagjgﬁr"’gg"arl‘edx"::::g"‘ee':ggér‘g"ﬁh s‘gdﬂ:malr}\)tmpmsswde n an alkaline environment s 1y Uriyzer® 100 4544 [ g5 daro violetinés spalvos kompleksas (bandymas pagal Legal metoda’) o] neig., 0.15 [pédsakal]"", 0.3, 1.0, 5.0 Uriyzer® 100/ 4541 | g5 52153 o
senheit von Glukose wird durch einen Famumsch\ag von gelb {iber lindgrin nach dunkel aquamarin | pH pH4.5-8° 5,6,6.5,7,75%8,9 P! m @ - compl ple according to Legal’). . UBG <1 mg/dL [mg/dL] norm., 2, 4, 8, 12 56 |Pro? Kreati Tost t ksid kreatinino komplekso ak & 1,000, 1,005, 1.010, 1.015. 1.020, 1.025.| [5G [Pro®" DO~ | DWw
angezeigt. Arbitrar neg., (+) [trace]"™, +, ++, +++ Urilyzer® 500 Creatinine: The {est is based on the peroxidase-like acivity of a copper reatinine complex. This [Umol/L] norm., 35, 70, 140, 200 " korrena gk‘;‘:ss katzT\zajogag n:\vacsslrg:;gl , k?lzrglpvargs;(vsarlaﬁvaregsllnklgg‘a‘osrl%g;gl zaahoyéunt:lmslg s6 1.015-1.025° 0 T T \Urilyzer® 500|
Keton: Acetessigséure und Aceton reagieren mit Nitroprussid-Natrium in alkalischem Milieu zu einem s 9 P Pro?v)1 002| 99 complex catalyses the colour reaction from light green to dark blue-green ’ Legend for Table 2 - Urilyzer® 500 1545 | g4 mél e\a\ Zli Jase " y palvap ! — ; Progﬂ 1542 o4
violetten Farbkomplex (Probe nach Legal’). PRO <15 mg/dL® [mg/dL] neg., 15 [trace]**, 30, 100, 500 VisuelT 226 3% 7 % m & % Leucocytes: The test is based on the activity of released granulocyte esterases, which cleave ~Legen tor ‘a_ %I oy “Only for visual evaluati Pro?! v yr qTesQas agristas isiskyrusiy granulocity esteraziy, kurios skaido heterocikin] kar- Salyginis | norm, +, ++, +++, ++++ Glu PLUS 94501 50
gf:;:"&gm%g .I;?:t;?is‘;nda:::g%g:xé#aii ﬁgﬁgfhﬂ)QS'VAtfé‘?gefg%ﬁfer Kreatinin-Komplexes. (gL neg., 0.15 [irace]”, 0.3, 1.0, 5.0 Urizer 700 w0 ot Lon |72 [T am 1oL 77 Too Toa ol o1 b :wo\el o carboxylic acid ester. The cleavage product reacts with a diazonium salt to form  N-a.: not applicable; “Only for nly for visual Isua\“r‘@ 226 99 9% 100 9 100 99 lgsties eser, gk%y\gumo reakcﬁa Sltlﬁmo prodlt{ktul reagu%lant S dacono truska suswdaro UBG <1 mg/dL® {mg/ﬁ;ﬂ] norm, 25472 1‘2‘0 - ﬁ;;:,fmo 226 99 98 100 98 100 \ 99 u | | | |
i X Katalysiert di v rin bis du U 1.000, 1.005, 1.010, 1.015, 1.020, 1.025, 2o itrite: i ot i ; " (Urilyzer® 100) violetinis dazikiis. pmol norm, 35, 70, 140, 2906 |94 | 99 |72 | 91 |98 [100 | 77 | 95 | 96 | 100 | 96 | 99 P
Leukozyten: Der Test basiert auf der AKivit welche einen | SG 1.015-1.025° 030 PRO [Pro Nitrite: Colour test based on the sample according to Griess*. Any pink colouring is considered RESTRICTIONS el 2906 | 94 | 99 [ 72| 9 100 | 77 | 95 | 96 [100| 96 | 99 ) . ’ _ . UBG |Prodos Nitrit PL 4 - -
h spalten. Das reagiert mit einem D At o, ¥, 74, 74, ¥HeE Uriyzer® 500 5560 | 93 | o7 | 72 | 100 | 96 |100 | 81 | 100 | 91 | 100 | 93 o7 afostive rosult ingui I princpe, 3 Gefiie diagnos’s canot be made on the bsis ofndidual test st resls, | [ e Tty Cor¥mes pagal Griess melodai, Bet ok rausv spala floma 1oy RBCEUS MOTLE, -t vertninui; “tk viuaia vertina Uriyzer” 500 trit PLUS 94506 50
einem violetten Farbsloff rotrar nom,, ¥, *¥, 44, Pro?ot pH: The test paper contains a mixed indicator that shows clearly distinguishable reaction colours byt only in conjunction with other medical findings and the patient's medical history. As a result, rilyzer 1547 | 95 74 99 95 9% s ) 1547 95 74 99 95 9
s IPro? pH: testo popierije yra indikatoriy, kurie aiSkiai keicia spalva (nuo oranzings, geltonos iki turkio) 3 PLUS 94508 / 941 08 50 / 1 00
Nitrit: Farbtest auf Grundlage der Probe nach Griess". Jede rosa Farbung gilt als positives Ergebnis. | UBG <1 mg/dL [mg/dL] norm., 2, 4,8, 12 visuell?o | 452 | 89 | 97 g;%q;m’?ﬁz (tgsy(elgobv;;géuorﬁutﬁgeg:g(glg gr};lorrano%e;hfer!c;:‘nd‘sc;om? The test is particularly sensitive to targeted therapy can be initated. The effect of drugs or their metabolites on the test is not known Legend for Table 3a and 3b 5-9 pH verciy intervale. APRIBOJIMAI 3air 3b Ienleh'{ aaiskinimai: u . .
H: Das Testpapier enthalt einen Mischindikator, der im pH Bereich von 5 bis 9 deutlich imol/L] norm., 35, 70, 140, 200 3 in all cases. In case of doubt, it is therefore recommended to repeat the test after stopping the ~ Legend for ‘able 5a an ) ) ’ - ) 5 ) -
pReaknonsfargeg {von orange tber gelb nach trkis) zeugt P —— [umol/L] - g:gg)z‘er“ 100] 4544 % albumin. Other urine proteins react less strongly. The presence of proteins leads to a colour change on, However, the medication may only be di onthei ons of the attending * Roche test strip, ¥ Siemens test strips, 9 Arkray test strips, © Analyticon test strips, ¢ Analyticon rus, jei yra(ea?tt)au%mo Kit Slapimo ba\tyma\arg(alztsgjéb:ill(g:i.l:uk‘[a)‘glo §a|?yrma%a.‘r‘?as':zs¥ﬁ;%‘f l:g Galutiné diagnozé turi bati nustatoma ne tik pagal $lapimo testo juosteliy rezultatus, tadiau juos ;535"% s,l?,‘;{;‘t?oé?‘sgal:?msf‘?;m i:gglslgss Sgﬂwgﬁfsg%ltﬁﬁgﬁ Eﬁé‘:{:lag' Séigllfgssles%}; rllLr‘r?q 5+N PLUS 94535/ 94135 50/100 n n n n n n
Protein: Der Test beruht auf dem ,EiweiRfehler” des Indikators. Der Test reagiert besonders egende zu fabele & i di “aNur i die v from yellow to mint green. physician. Cleaning agents, and preservatives can affect the reaction of ~ clinical chemistry; Number = Number of studies geltonos | zalios méty spalvos vertinant kartu su kitais medicininiais rezultatais Ir atsizvelgiant | paciento ligos istorija, Tik taip gali  sicaigius '
gegeniber Albumin. Andere Urinproteine reagieren weniger stark. Die Anwesenheit von Proteinen fiihrt Ll Nur fiirdie Nur fiirdie visuelle Auswertung Unlg_ﬁer@ 500/ 1542 94 Specific grawty The test |?hbased on a colour change of the active ?#bstance from blue-greento  the test pads. Discoloured urine, especially high concen(ratlons of haemoglobin, bilirubin, riboflavin,  gensitivi Spemf‘ms svoris: testas pagristas veikliosios medziagos spalvos pasikeitimu is mélynai zalios | bti uztikrinamas tikslingas gydymas. Vaisty arba jy metabolity poveikis testui Zinomas ne visais . 5+ Leu kO PLUS 9451 7 / 941 1 7 50 / 1 00 - n n n n n n
zu einem Farbumschlag von gelb zu mintgriin. EINSCHRANKUNGEN Pro S e gnbaseed s ﬁn‘cglfcurobumo o ‘g‘a :lablrlng'ed diazonium salt (o urobilinogen, methylene blue or the presence of contrast media can lead to atypical discolouration Visual evaluation zaliai geltona, atsizvelgiant | joniniy komponenty koncemracuq slap\m_e atvejais. Todel, e kilty abejoniy, rekomenduojame pakartoti testa nutraukus vaisty vartojima. Valstq Jautrumas:
Spezifisches Gewicht: Der Test beruht auf einem Farbumschlag des Wirkstoffes von blaugriin nach isuell?! 226 99 98 100 98 100 9 g ping g of the test pads. Due to the non-constant composition of the urine (e.g. changing content of | oo i 1 opy Urobilinogenas: testas pagristas diazonio druska, susi-  Vartojama reikéty nutraukt tik nurodzius gydytojul. Valikiiai, plovikliai, Vizualinis vertinimas
griingelb in Abha ionischer im Urin. Grundsatzhch ist eine definitive Diagnose nicht auf der Basis einzelner Teststreifenresultate, sondem Urlyzer® 100 form a red azo dye. The presence of urobilinogen leads to a colour change from light to dark pink. - activators, inhibitors from sample to sample, changing ion concentration), the reaction conditions ~ -Mit OF ion (LoD) — . darant raudonam azodazikiui. Jei yra urobilinogeno, spalva pas‘ke,é,a i§ 3viesiai rozinés | tamsiai konservantai gali tureti ftakos testo laukeliy reakcijai. Pakitusi Slapimo spalva, ypaC didele hemoglo- Aptikimo riba (angl. Limit of Detection, LoD) 9 PLUS 94115 100 ] n ] n n ] n n
Urobilinogen: Der Test baswen auf der Kupp\ung Vonl i an ein mit anderen rztichen Befunden und der Krankengeschichte des Patienten zu UBG [prosie 2906 | 94 ‘ 9 | 72 ‘ 91 |98 ‘ 100 | 77 ‘ 9 | %6 ‘ 100 | 96 ’99 C G S are not always the same, so that intensity and colour shade may vary in rare cases®" Albumin: 22-29 mglL, ascorbic acid: 7.5-10 mg/dL, blirubin: 0.8 mg/dL, blood: 0-5 ery/jL, glucose rozing. bino, bilirubino, riboflavino, urobilinogeno, metileno meélynojo 22-29 mglL, askorbo ragstis: 7,5-10 mgfdL, bilrubinas: 0,8 mg/dL, kraujas:
20 einem roten h fihrt zu einem F von hell erste\len Infolgedessen kann eine gezielte Therapie eingeleitet werden. Die Auswirkung von Medika- : EFFE TIVE INGREDIENT ‘ o Albumin: Strongly alkaline samples can produce false-positive resuits on the albumin test pad®”. 30 mg/dL (CLASSIC) / 25 mg/dL (PLUS), ketone: 5-7.5 mg/dL, creatinine: 26-37 mg/dL, leucocytes: medziagai, gali netipikai pakeisti tyrimo pagalvéliy spalva. Dél nepastovios Slapimo sudéties (pVZ . 0-5 EW/IJL gliukoze: 30 mg/dL (CLASSIC) / 25 mg/dL (PLUS), ketonai: 5-7,5 mg/dL, kreatininas: 9+ |_ k PLU S 94250 / 94200 50 / 1 00
20 dunkel rosa. menten oder deren Metaboliten auf den Testist nicht in allen Fallen bekannt. Im Zweifelsfall wird deshalb Unlzyz‘er‘“ 500/ 1547 9% 74 99 95 9% % Albumin: Tetrabromophenolsulphonephthalein derivative 1.6 % Highly stained samples or samples with high blood concentrations may affect the colour reaction”.  15-20 leu/uL, nitrite: 0.06 mg/dL, protein: 10-15 mg/dL, urobilinogen: 1.8 mg/dL REAGENTAI nevienodo aktyvatoriy, inhibitoriy kiekio me kintancios jony reakcijos saﬁ'}/ 26-37 mg/dL, leukocitai: 15-20 Leu/yL, nitritai: 0,06 mg/dL, baltymas: 10-15 mg/dL, urobilino- (S1V] (o] ] u || n n u | n
empfohlen, den Test nach Absetzen der Medikation zu wi Ein Absetzen der Medikation darf Pro Ascorbic acid: 2,6-Dichlorophenolindophenol 0.7 % Ascorbic acid: Free-sulfhydryl drugs (e.g. Mesna, captopril, N-acetylcysteine) can cause false-  Limit of quantification (LoQ) Albuminas: tetrabromfenolsulfono ftaleino darinys - 1,6 % gos ne visada bina vienodos, todé! retais atvejais gali skirtis reakcijos intensyvumas ir atspalvis® genas: 1,8 mg/dL
WIRKSAME BESTANDTEILE allevdlngs nur nach g des Arztes erfolgen. Rei D Legende zu Tabelle 3a und 3b: . . i Bilirubin: Diazonium salt3.1 % ) positive results®. Albumin: 29 mglL, ascorbic acid: 10 mg/dL, bilirubin: 1.2 mgfdL, blood: 10 ery/uL, glucose: Askorbo rigatis: 2,6-dichlorfenciindofenolis — 0,7 % Albuminas: iriant stipriai Sarminius meginius, albumino testo laukelyje gali buti rodomas Klaidin- i riba (angl. Limit of Quantification, LoQ) 1 OSL PLUS 941 20 1 00 ™ ™1 ™ ™1 ™1 ™ ™1 ™ ™ ™1
" 9 und i | konnen die Reaktion der Testfelder beeintréachtigen. Ver- “Roche Teststreifen, » Siemens  Arkray ly © Analyticon Blood: 2.0 %, cumene 21.09 Bilirubin: False low or negative results can occur due to high concentrations of ascorbic acid 40 ma/dL (CLASSIC / PLUS). ketone: 20 ma/dL. creatinine: 54 ma/dL | tes: 20 leu/uL. nitrit Bilirubinas: di druska— 3,1 % gai teigiamas rezu\tatas357 ryski méginiy spalva arba didele kraujo gali turéti jtakos g
Albumin: Te"abfomphef‘O'SU' fon-Phthalein-Derivat 1,6 % Klinische Chemie; Zahl = Anzahl Studien Gl Gl idase 2.1 %: d Ogﬂ/ -tolidine hydrochloride 5.0 % 545, mg/dL ( ), ketone: 20 mg/dL, creatinine: 54 mg/dL, leucocytes: 20 leu/uL, nitrite ilirubinas: diazonio druska I k Albuminas: 29 mglL, askorbo ragstis: 10 mg/dL, bilirubinas: 1,2 mg/dL, kraujas: 10 Ery/pL,
07% farble Urine, hohe an H Bilirubin, Riboflavin, Urobilinogen, ° lucose: Glucose oxidase 2.1 %; peroxidase 0.9 %; o-tolidine hydrochloride 5.0 % (vitamin C), nitrite or prolonged exposure to light***. Elevated urobilinogen concentrations may 4o’ a1 “nrotein- 30 mafdL, urobiiinogen: 2.2 ma/dL Kraujas: tetrametilbenzidino dihidrochloridas - 2,0 % kumolo hidroperoksidas 21,0 % spalvos reakojal ; i 58YS PLUS 94109 100
il Dlazomumsa\za it oder das in von tteln konnen zu atypischen Verfarbungen der Sensl‘I éelor;e So%\um mlroplruhss(\dﬁzsg/“/ 7 increase the sensitivity czslhe test pad. Various urinary components (€.g. urinary indican) can lead 019 M@/dL, protein: 30 mg/dL, urobilinogen: 9 Gliukozé: gliukozés oksidazé - 2,1 %; 9%; Z50% ASk)be‘l’ fuas"tlsk‘vz‘s‘a‘ t(unnlys Ialsvxuq“rn‘erkaplo grupiy (pvz., Mesna, kaptoprilis, N-acetilcistei- g'(;‘ll(_ozi fo Tzd%g%ms/sdfg ‘TLUS) 3‘2)%"21‘30 rg%/dL kreanzng\as /gf mgfdL, leukocitai: u u u u u u u
i Testfelder fiihren. Durch die nicht konstante Zusammensetzung des Harns (z.B. Gehalt  YISuelle - reatinine: Copper sulphate 1.5 %; cumene h % fo atypical discolouration Automatic evaluation with the Urilyzer® 100 P 9 : nas), gali sukelt klaidingai teigiamus rezultatus” . . eufpL., nitritai: 0,10 mg/dL, baltymas: 30 mgidL, urobilinogenas: 2,2 mg
g‘\tnikose i 19 20 oé;% o-Tolidint 21@“{;0 % an Aktivatoren, Inhibitoren von Probe zu Probe, y it sind die Reaki sl s ('-/'me of ?be(ec1|on,7l.gP1)0 JoL, Biirubin: 08 mgleL., Blut 0-5 Eryl, Gluk heUCOC_{_lES hcifb';xy‘lc [ﬂhC]Id est?r 034‘;/01 glg/lﬁmlllfm s‘alt 0. %“1/09 o Blood: The resuls for the erythrocytes in the urine test strip and the sediment may vary, as Li‘:“()i:‘l:flz:(\;izifﬂ_:‘n) e © &?etgaﬁ:nggt%%ngrsﬁgaga—i 52°9n /lzumolo i -17% Blllru‘?masl %ell dideles asti)riéo rlgsties (vnbarmno o) mlmq"k?nsz??(r[a)cw#os gré:a I90 swegols Automatinis vertinimas naudojant Urilyzer® 100 Pro 7SYS PLUS 94110/ 94110A 100/ 150 | | | | u | | || | | | |
oy e T B . bedingungen nicht immer gleich, so dass Intensitat und Farbton in seltenen Fallen variieren kdnnen®!. umin: m \scorbinsaure: mg/ llirubin: 0.6 mg ut Ty/HL, Glukose: jtrite: Tetrahydrobenzo[h]quinolin-3-of , sulfanilic aci o lysed cells cannot be detected by the sediment analysis. False positive reactions can be caused L ISR, (TR . . ! poveikio gali bati gaunami Klaidingal mazi arba neigiami rezultatai 4l padidéjusios urobili- - Automatinis.vertinimas naudojant rlyzer_FR.E10.
o Namum 2rq % id 4% o Albur?ung Stark a\kallsch% Proben kénnen auf dem Albumin Testfeld falsch-positive Ergebnisse 30 mg/dL (CLASS‘C) /25 mg/dL (PLUS), Kelon 5-7,5 mg/dL, Kreatinin: 26-37 mg/dL, Leukozyten: pH: Methyl red 2.0 %; bromothymol blue 10.0 % by residues of cleaning agents containing peroxide or substances with oxidase activities in Aloumin: 41 mglL, ascorbic acid: 5-10 mg/dL, biiubi: 1 mg/dL, blood: 2:4 eryl, glucose kl?lﬁ’;;c‘tt:;r;ﬂaﬁgtselrﬁgoﬁ]et;ﬁgl?rzlsa 0854 "/;éj "17%1.'@;‘“% s([\)sz—nqng“/ nogeno koncentracijos gali sustiprinti testo laukelio jautruma, |vairds Slapimo komponentai (pvz., Aptikimo riba (angl. Limit of Defection, LoD)
Kreatinin: t lh 4%, Tetr 17% orzeugen’s’. Stark gefarble oder Proben mit hohen ionen konnon die 15-20 LeuluL, Nitit: 0,06 mgl, Protein 10—15mg/dL Urobilinogen: 1,8 mg/dL. Protein: Tetrabromophenol blue 0.2 % urogenital tract infections®? False negative reactions can be caused by formalin or high nitrite 30 Mg/dL (CLASSIC) / 30-35 mg/dL (PLUS), ketone: 2-4 mg/dL, creatinine: 45 mg/dL, leucocytes: 1 et iy o s indikatorius — 10.0 % Slapimo indikanas) gali nulemti netipine spalva®® Albuminas: 41 mg/L, askorbo ragstis: 5-10 mg/dL, bilirubinas: 1 mg/dL, kraujas: 2-4 Ery/uL, gliu- 11SYS PLUS 94100 / 94150 100/ 150 | | | ] | u n | n u n | n
',\;('r":” fen: G .0*‘}, @:‘50/ /:9 % beeintrachtigen’. A\b nn g b('-""l‘ﬁm o LoQ )y gL, Bt 0 Eylul, Glukose: 40 mgilL Specific gravity: Bromothymol blue 2.8 % concentrations®. The ascorbic acid influence was largely eliminated. From a concentration 25 leu/uL, nitrite: 0.10 mg/dL, protein: 20-25 mg/dL, urobilinogen: 1.5-2.0 mg/dL Ealtymas {sirabromienolio mélynasis \ndrkatonus 02% ol s Kraujas: ant $lapimo testo juostelés nustatytas eritrocity kiekis gali skirtis nuo nuosédose nusta-  kozé: 30 mg/dL (CLASSIC) / 30-35 mg/dL (PLUS), ketonai: 2-4 mg/dL, kreatininas: 45 mg/dL,
o o insa mit freien Mercapto-G 2.B. Mesna, Captopril, N-Acetylcystein! umin: 29 mg/L, Ascorbinsaure: 10 mg/ ilirubin: 1,2 m lut: 10 Ery/iL, Glukose: 40 mg Urobilinogen: Diazonium salt 3.6 % of approx. 25 ery/uL or higher, no false negative results are normally observed, even with high ~Limit of quantification (LoQ) 9 tyto kiekio, nes firiant nuosédas neaptinkama lizuoty Iasteliy. Klaidingai teigiamas reakcijas gali - leukocitai: 25 Leu/uL, nitritai: 0,10 mg/dL, baltymas: 20-25 mg/dL, urobilinogenas: 1,5-2,0 mg/dL
B ok 100% Koo B sontn Ergsuose vrsaenant oot € P v oI PLUS) Keton: 20 mgldL. Kieainin: 54 mglL, Lewkozten: 20 LeuL, Nii: 010 mg/dL, ascorbic acid concentrations. Albumin: 56 mglL, ascorbic acid: 10 mg/dL, bilrubin: 1.2 mg/dL, blood: 4 erylyL, glucose: P oy nesl ndkatorus =28 % stkelt valymo priemonés, kuriy sudefyje yra peroksido, ixuél arba medziagu turnciy oksidazes - Kiekybinio nustatymo riba (angl. Limit of Quanification, LoQ) 12SYS PLUS 94400 /94450 | 100/150 u u u u u " u u u = u
Spesifisches Gewigm Bromlhymo\l;lau 289% Bilirubin: Falsch né:e)drige oder negative Resultate kénnen durch hohe Kogzemr}a}\gnen an Ascor- - rotein: 39 mgidL, Urobilinogen: .2 mg ‘FNAR"(‘"tGS A(,ND PTRhEgAE;r |0N®S test st inended or sind . Glucoge7 Ealse DOS‘tﬂve reaclllons can be ?aU(?etd by rkeswdue? ‘cf c\eamtng agen‘ls congmmg 40 mg/dL (CLASSIC) / 35 mg/dL (PLUS), ketone: 4 mg/dL, creatinine: 54 mg/dL, leucocytes: [SPEJlMAl IR ATSARGUMO PRIEMONES ﬂ;m;@g’rbeasgréelugﬁteﬁ?mﬂge‘ﬁtl;la{clig‘a%kacémgo mggﬁ’ig’}?:k‘a"ﬁgv‘i’g"’ess::gé‘%”:;a ﬁ;suﬁ%".lnf:; Albuminas: 56 mg/L, askorbo ragstis: 10 mg/dL, bilirubinas: 1,2 mg/dL, kraujas: 4 Ery/uL, gliu- mALB / CREA 94025 25 = = =
o 8 g binsaure (Vitamin C), Nitrit oder durch léngere Einwirkung von Licht auftreten®®. Erhohte Uro- Automatische Auswertung mit dem Urilyzer® 100 Pro or in vitro diagnostic use. The CombiScreen® urine test strips are intended for single use. For ~ peroxide”. Drugs containing nitisinone® may lead to weaker or false negative reactions. Classic 30 gL, nitrite: 0.13 mgdL, protein: 25 mg/dL, urobilinogen: 2 mg/dL e = N e 't . ;o kozé: 40 mg/dL (CLASSIC) / 35 mg/dL (PLUS), ketonai: 4 mg/dL, kreatininas: 54 mg/dL, leukocitai:
Urobilinogen: Diazoniumsalz 3,6 % o h p € qutomatiscne uswertund mit dem.Jnilyzer- 100 F1o - h hriprsrie] 3 WL g/dL, p gldL, g g daug 25 Ery/uL arba didesnés koncentracijos, net ir esant didelei askorbo rugsties koncentracijai e i
en-| konnen die des Testfeldes verstdrken. Verschiedene Nachweis ren e Lil m[of Detection, LoD the safe handling of urine test strips and to avoid contact with potentially infectious substances, line: High concentrations of ascorbic acid (vitamin C) can cause false negative results®. PLUS line: ' i i " " M 5 ; e ug Tyl idesnes 1j0s, net ir es: idelel as| ugsties lal, 3 .
WARNHINWEISE UND VORSICHTSMASSNAHMEN Fernb o 28, Hamiar) onnen 2 tychen Ve ihrenss. Abumin 41 o, L )mg/dL Biiubin: 1 mg/dL, Blut: 24 EryluL, Glukose: 1o general working reguiations for (hé Iaboratory muat b6 obsarved Bo not fouch test pads.  The nfuence of ascorbic acid was largely elinated. From a glacose concentraion of approx. Automatic evaluation with the Urlyzer® 500 Pro E‘f}gg‘"ﬂ‘m K}gﬁn{":agu”;:'k;}bt?‘;’sbé'lsa%’f"egi;s'fo"‘Jﬁ‘gs“;z‘,‘;‘é“,",ngeef‘gyh’as;‘;ggssu“‘%’gjgzmg‘, paprastai nenustatoma Klaidingai neigiamy rezultaty, ) 30 LeulL, nitita: 0,13 mg/dL, baltymas: 25 mgldL, urobiinogenas: 2 mg/dL 3 93108A 150 . . .
” d fiir d Blut Die der ifens und des Sediments konnen variieren, da 30 mg/dL (CLASSIC) / 30-35 mg/dL (PLUS), Keton: 2-4 mg/dL, Kreatinin: 45 mg/dL, Leukozyten: Avoid ingestion and contact with eyes and mucous membranes. The stopper of the test pad box 100 mg/dL (5.5 mmol/L) or higher, no false negative results are normally observed, even with high  Limit of detection (LoD) uskrediamomis medziagomis, biina laikytis bendruy darbo laboratoroje aisykil. Nelieskite testo Sllukoze klaidingai telglamis Ireakcuas gali SUKEL'I‘ valikliy, kuriy. sudetyjekyra pe&ukswdo ‘IKIUCIGI Automatinis vertinimas naudojant Urilyzer® 500 Pro
Gebrauch vorgesehen. F den sicheren Umgang mit Unnles(strelfen und zur\s/‘grméjl&urfgnvon Kontakt lysierte Zellen durch die Sedlmen(analyse mcht nachgewiesen werden konnen. Falsch positive Reak- 25 Leu/L, Nitit: 0,10 mg/(?_L Prolfem 20-25 mg/dL, Ug:)b\lmogen 1,5-2,0 mg/dL cﬁr‘\ltjalns S non- toxlfctﬁmca(edbtas‘edtdeslccant :Iha( must ‘r;]ot be r‘emovetddl;eep oug‘of retach Iof aKsc‘orb\c agls corcl?nttratlons 4 ohthal ” deviati Joura tigh Ascorbic acid: 0-5 mg/dL, bilirubin: 1-1.2 mg/dL, blood: 5-6 ery/pL, glucose: 25 mg/dL (CLASSIC) laukeliy. Nenurykite ir venkite salycio su akimis ir gleivinémis. Testo juosteliy indelio kamstelyje \ea;s;:;(mbg rigsies (%;r;uno é‘:) koncemragl;g: ggllwdgzjgt?;;aunaml klazgﬁv;auf gelglgfﬂslliegﬁ‘tggle; Aptikimo riba (angl. Limit of Detection, LoD) , G P 931 0 4 1 OO - - -
= tionen kénnen durch Reste oder ‘mit Oxid: Ktivitét imit of Q children. Dispose of the used test strips, as well as any other contaminated disposable materials, etone: Fnhenyl ketones and pi alein compounds give a deviating colouration in higher oy ] itrite: ¥ in: - Askorbo rugstis: 0-5 mg/dL, bilirubinas: 1-1,2 mg/dL, kraujas: 5-6 Ery/uL,gliukozé:
mit potenziell infe sind die fr das Labor zu beach- po; Urogenitaltrakt- \niekllonen hervorgerufen werden* . Falsch negative Reaktionen kénnen durch A\bumm 56 mglL, Ascorbinséure: 10 mg/dL, Bilirubin: 1,2 mg/dL, Blut: 4 Ery/uL, Glukose: 40 mg/dL according to the procedures for infectious or potentially infectious products. It is the acid is not detected. False positive results might occur after /25 mgldL (PLUS). ketone: 0-5 mg/dL, leucocytes: 25 leu/lL, nitite: 0.13-0.15 mg/dL, profein: Yoﬁé naiﬁ‘l;iztﬁ: '“ﬁgﬂg’ofﬁ‘gﬁ{f u?;&g: %al(l.r{;as {f;@r‘sgg'ﬁgmf:n‘.'ﬁ‘ek:ms nepasiekiamoje Ve PLUS: askorbo rlgStes faka buvo i esmés pasaiita. Nuo mazdaug 100 mg/dL (5,5 mmollL) arba 25 mgldL (CgLASS\C) 125 gmg/dL (PLUS), ketonai: 0—59mg/dL \eulkocila\: 25 Lrgu/pLg nitritai:
ten. Testfelder nicht beriihren. Verschlucken und Kontakt mit den Augen und Schleimhéuten vermeiden.  £ormalin oder hohe Ni werden®. Der Einfluss wurde  (CLASSIC) / 35 mg/dL (PLUS), Keton: 4 mg/dL, Kreatinin: 54 mgfdL, Leukozyten: 30 Leu/uL, Nitit of each laboratory to treat and dispose of (or have lreated and disposed of) waste and waslewaler medication with rlfamplcln captopril, mesna or penicillamine'*“. 20-25mg/dL, urobilinogen: 16-2.0 mg/dL \njfekcwmq ir poler‘:clallal |nfekc|n|qglam|n|q il iiros. Kiekviena i alsako iz Jdesnes K net ir esant didelel askorbo rigSties koncentraciai, paprastai nenusta- {33 4 1 mgldL, baltymas: 20-25 oL, urobiinogenas: 1,6-2,0 mg/dL. ' GAK 93107 / 93107A| 100/ 150 ] | ] ] ]
Der Stopfen der Teststreifendose enthilt ein ungiftiges Trockenmittel auf Sikatbasis, das nicht entfernt weltestgehend bssemgt Ab einer Konzentration von ca. 25 ErylL oder hoher werden auch bei hohen 0,13 mo/dL, Protein: 25 mgfL, Urobilinogen: 2 mg/dL generated according to its nature and with local Creatinine: Highly stained samples or samples with high blood concentrations may affect the ~ Limit of quantification (LoQ) atlieky ir nuoteky tvarkyma, pagal Ju rasj ir pavojingumo laipsnj bei utiizavima pagal vietoje galio- oma Kaidingai neigiamy rezulaly, 35, Kiekybinio nustatymo riba (angl. Limit of Quantification, LoQ)
werden darf. Vor Kindem Entsorgen Si sowie keine falsch negativen Ergebnisse beobachet. safety data sheet is available for download on our www.analyti com. If a oolourreachcn7 The presence of cimetidine may cause false positive reactions’. Ascorbic acid: 5 mg/dL, bilirubin: 1.2 mg/dL, blood: 8 ery/uL, glucose: 30 mg/dL (CLASSIC) / ancias aisykles (arba Uz Kty subjekty {pareigojima varkyt bel utlizuoi Sias atiekas I nuotekas).  ere v csant didesnel fenilketony i flaleio junginy koncenlracial gaunama Kiokia spalva * ) &G AR JdL, bilrubinas: 12 mgldL. kraujas: 8 Ery/pL, gliukozé: 30 mo/dL
alle anderen kontaminierten Einwegmaterialien gemaR den Verfahren fir infektiése oder potenziell v Automatische Auswertung mit dem Urilyzer® 500 Pro Th ber of he sed d from th . itrite: > i J ! U subjekty pareigojima. Beta hidroksisviesto ragstis neaptinkama. Klaidingai teigiami rezultatai gali atsirasti po gydymo Askorbo ragstis: 5 mg/dL, bilrubinas: 1,2 mg/dL, kraujas: ry/uL, glivkoze: 30 mg GPK 93105 100 ] ] [} ]
gl g p Glukose: Falsch positive Reaktionen kénnen durch Reste hervorge- serious incident has occurred in connection with the product, please inform the e number of in the sediment may deviate from the teststrip 30 mg/dL (PLUS), ketone: 5 mg/dL, leucocytes: 30 leu/uL, nitrite: >0.15 mg/dL, protein S d | lite at i ternet 1 d Iyticon-dia- 9 " H ]
infektiose Produkte. Es liegt in der Ve jedes Lab fallende Abfalle und Ab - - (Limit of Detection, LoD) . . augos duomeny lapa galite atsisiysti 1S musy intemeto svetainés, adresu www.analyticon-dia-  ritampicinu, kaptopriliu, mesna arba penicilaminu’® (CLASSIC)/30mg/dL (PLUS), ketonai: 5mg/dL, leukocitai: 30 Leu/pL, >nitritai: 0,15 mgldL, baltymas:
infeki6se Produkte. Es liegt in der Verantwortung jedes Labors, anfallende Abfalle und Abwasser ent- pgn werden’. Medikamente mit Nitisinon® kannen zu schwacheren oder falsch negativen Reaklionen " . . if necessary, the competent authority of the country in which the users andor patients are based resul( as cell that have already been lysed are nol recorded in the sediment. Strongly coloured 25 mgldL, urobilinogen: 2 mg/dL nostics.com. Jei {vykti, su gaminiu susijgs rimtas incidentas, informuokite gamintoja ir prireikus o o p il
sprechend inrer Art und Gefahrlichkeit zu behandeln und entsprechend der Grtichen Bestimmungen 2u iy Classic Linio: Lohe. Konzentationen von Acsorbineaaro (Vitamin C) konnen falsch ne-gative Ascorbinsaure: 0-5 mg/dL, Biirubin: 1-1,2 mg/dL, Blut: 5-6 ErylL, Glukose: 25 mg/dL (GLASSIC) / ingredients (e.g. nirofurantain’) may affect the colour on the test pad. Boric acid = 1%, as well g E ooy [\ Y“l U g IF salies institucia. g Ja ir p! Kreatininas: rySki méginiy spalva arba didele kraujo koncemracua gali turéti {takos spalvos reakci- 25 mgldL, urobilinogenas: 2 mg/dL 931 20 / 931 20A 1 00 / 1 50
entsorgen (oder behandeln und entsorgen zu lassen). Das Sicherheitsdatenblatt steht zum Download Ergebr}wsse hervorrufen®. PLUS Linie: Der Einfluss von Ascorbinséure wurde weitesigehend besgemgt %g ?Sg/dl-h}f LGJSL i Keton. ? 6552"(‘)9/"5 dteukozyten. 25 LeuluL, Nitit: 0,13-015 mg/dL, Protein: NOTES ON EXPIRATION as drugs or nitisinone® may lead o weaker ~ Precision: ompetentinga naudotojo ir (arba) paciento Salies instituciia. JEN’ l?m(—.\ll as gaé\ sukeli k\a\d\n‘gmkle\g\arfai reak‘cuis e rod ‘ Tikslumas: 10SL - - - - - - - - - - -
mg/ robilinogen: mg/ i i i = 7 eukocitai: nuosedose nustatyty leukocity kiekis gali skirtis nuo testo juosteléje rodomo rezultato,
::ﬁn“;?:d’i‘;(g?r';"e“ge www.analyticon-diagnostics.com Z‘" Verfugung Fag;'méf:ﬂ'“&?ggﬁg?lm Abeiner Glukosekonzeniration von ca. 100 mg/dL (5,5 mmollL) oder héher werden auch bei hohen (Limit of Q LoQ) Do not use discoloured test strips. External influences such as moisture, light or extreme Or false nega(l)l;/:nr:racﬂcr_!s Falsoef g&%ts'vfor"?;‘:"l‘:gcﬁa rg:mﬁ%sw by contamination with vaginal 'F[’he data refer to e\{alzugnons IYV Te{rje (an a.dﬁ;?em concenlrar?on ﬁzld V.ﬁs t?‘\\oweg_'? sa td TJVI?TH NURODYMAI DEL GAMINIO PAZEIDIMY nes nuosédose neaptinkama gu%\zuotq \q;ltelu{ Kgmponenla\ su snpmJJ p\gmelntu (pvz., nitrofuran-  duomenys nustatyti vertinus rezultatus su galima gretimy koncentracijos matavimo laukeliy /93120B /50
gegebenenfalls die zustandige Behdrde des Landes, in dem 5|ch die Anwender und / oder Patienten  jeoton: Ke‘"eef?;%heﬁaﬂ\éigren Konzentrationen eine abwei (PLUS) Keton: 5 g//%LL ?”"Llibmyg ngg/fl' ,Blft ,35{”6"1? W?gﬁ’ go :ng/dlis(CLA/gEI%)/ g? mo/dL temperatures can lead to discolouration of the test pads and toa Nitrite: Negative results do not rule out significant bacteriuria, as not all infections with bacteria Dfreé::;fg‘swgres;gei.me ls;rasl?ips e;rrerglig;:‘o r;rsor: e(;:yp; g;r;.e 3 ‘:)“arallelredeete:meirrgt‘ion: :ve?: (N?naudoli(ne spalva pgk?nuslq leslokjuoslellq TZS'O laukeliai gali pall;elst\ spalva arba gali supras- - toinas’) gali turéti takos testo laukelio spalvai. Didesnis nei 2 1 % boro rigsties kiekis" ir vaistai su  paklaida. Serijos tikslumas: Lygiagretiai buvo atlikta 20 tyrimy naudojant C ” Slapimo SvYs / /
niedergelassen haben. - T r " ¢ . ¢ - eton: mg/dL, Leukozyten: 30 Leu/pL, Nitrit: >0,15 mg/ rotein: 25 mgl robilinogen: lead to nitrite production (absence of nitrate reductase). In addition, high diuresis can reduce the " i ' / . > 6t ju veiksmingumas dél iSoriniy veiksniu, pvz., drégmés, Sviesos arba arba gali sukelti arba Klaidingai testo juosteles i$ skirtingu seriju. Tikslumas kiekviena diena; 20 dieny i eilés lygiagregiai buvo
N chende Feroung®. [HHydroxybuttersaure vird icht erfasst, Falsch posiive Ergebnisse konnen nach STORAGE AND STABILITY retention llmepof urine in t(he bladder and lead to hlghly)dwluted urine 1hag1 prevents the assimilation performed with one batch of CombiScreen® urine test strps on 20 consecutive days. The accuracy neigiamas reakcias. Klaidinga teigiamus rezultatus gali sukeli uztersimas maksties sekretais*  atikii 3 tyrimai naudojant CombiScreen® 3lapimo testo juosteles i$ vienos partjos. Tikslumas 1SY 93100 /93150 100/150 u u u . u . u u u . u . u u

HINWEISE ZUM VERFALL

Verwenden Sie keine verfarbten Teststreifen. Extee Einfliisse wie Feuchtigkeit, Licht oder extreme

der Einnahme von Rifampicin, Captopril, Mesna oder Penicillamin auftreten''4.
Kreatinin: Stark geférbte oder Proben mit hohen i kénnen die F
trachngen7 Die Anwesenheit von Cimetidin kann falsch positive Reaktionen hervorrufen’.

beein-

Temperaturen konnen zur Verfarbung der Testfelder und zu einer
higkeit der Testfelder filhren.

LAGERUNG UND STABILITAT

Dose kiihl und trocken aufbewahren (Lagertemperatur 2-30 °C*)

*94025 CombiScreen® mALB / CREA, 94400 / 94450 CombiScreen® 12SYS PLUS: Lagertemperatur
2-25°C

vor Fe i extremen und extremen

Prazlsmn
Die Daten beziehen sich auf , bei denen ein als Ab-wei-
chung wurde. Prazwslon in Serie: Es wurden 20 parallele Besnmmungen mit drei verschie-

Die Anzahl der im Sediment ermittelten Leukozyten kann vom abwei-
chen da bereits lysierte Zellen im Sediment nicht erfasst werden. Stark gefarbte Inhaltsstoffe (z. B.
Nitrofurantoin’) kbnnen die Farbe auf dem Testfeld beeintréchtigen. Borséure 2 1 %*, sowie Medika-

denen Chargen von C
parallele Bestimmungen m\t emsrCharge von C
den Tagen wurde aus derAnzah\ der uberemsﬁmmenden Messwerte von

. Prézision von Tag zu Tag: Es wurde 3

mente mit Gentamicin®, Cephalosporine®,Tetracyclin® oder Nitisinon® knnen zu
falsch negativen Reaktionen fiihren. Falsch positive Resultate kénnen durch Verunremlgungen mit
Vaginalsekret *° oder nach Einnahme von Arzneimitteln mit Rifampicin verursacht werden™.

Nitrit: Negative Ergebnisse schlieBen eine signifikante Bakteriurie nicht aus, da nichtalle Infektionen mit

Aoy

kungen schiitzen. Bei Lagerung im Ori alter sind die bis zum auf-

Bakterien zur fiihren (Fehlen der Nitratreduktase). AuRerdem kann eine hohe Diurese

gedruckten Verfallsdatum haltbar. Stabilitét nach dem ersten Offnen der Teststreifendose: 5 Monate.

PROBENENTNAHME UND VORBEREITUNG

g von frischem, gut und nicht Harn wird empfohlen®. Proben vor
Licht schutzen Empfohlen wird der erste Morgenurin. Dieser sollte innerhalb von 2 Stunden getestet
werden. g von 24-Stunden-Urin ist nicht . Falls Proben nicht sofort gemessen
werden konnen, Proben bei 2-4 °C aufbewahren. Erlauben Sie den Proben vor dem Test R;

die it des Urins in der Blase reduzieren und zu stark verdiinntem Urin fiihren, der die Assi-
milation nachweisbarer Nitritkonzentrationen verhindert. Dariiber hinaus kann eine Diét mit niedrigem
Nitratgehalt und einer hohen Vitamin C-Aufnahme falsch negative Ergebnisse verursachen’“ Falsch
positive Resultate kdnnen bei alten Urinen auftreten (Nitrit-Bildung auf Grund von

derselben Probe berechnel Level 1 und Level 2.
Prézision in Serie (Level 1/2, visuell

Albumin: 100 %, Ascorbinsaure: 100 %, Bilirubin: 100 %, Blut: 100 %, Kreatinin: 100 %, Glukose
(CLASS\C/PLUS) 100 %, Keton: 100 %, Leukozyten: 100 %, Nitrit: 100 %, pH-Wert: 100 %, Protein:
100 %, Gewicht: 100 %, | 100 %

Prézision in Serie (Level 1/2, Urilyzer® 100 Pro

Albumin: 100 %, Ascorbinsaure: 100 %, Bilirubin: 100 %, Blut: 100 %, Kreatinin: 100 %, Glukose

(CLASS\C/PLUS) 100 %, Keton: 100 %, _Leukozytfg 100 %, Nitrit: 100% pH-Wert: 100 %, Protein:

tion) und in Urinen, die Farbstoffe enthalten (Pyridiniumderivate, Rote Beete)*® oder nach der Einnahme
von Arzneimitteln mit Rifampicin’®. Gelegentlich auftretende rote oder blaue Rander oder Ecken sind
nicht als positiv zu bewerten.

i und Wachstum im Urin nach der Probenentnahme knnen zu falschen

ratur (15-25 °C) zu erreichen und mischen Sie diese sorgfaltig®. Die Sammelgefae miissen sauber,
trocken und frei von Desinfektionsmitteln, Bioziden oder Detergens-Riickstanden sein. Keine Konser-
vierungsmittel zusetzen.

pH: Bakterielle
fiihren®.
nicht zu bewerten.
Protein: Falsch positive Befunde kinnen bei stark alkalischem Harn (pH > 9) und hohem spezifischem
Gewicht’, nach Infusionen mit P mit chlmn

rote Rénder in Nachbarschaft zum Nitrit-Testfeld sind

mit quartéren

oder nach der Einnahme von Arzneimitteln mit Rifampicin®® auftreten. Stark gefarble
z.B.

VORGEHENSWEISE haltigen Préparaten und durch Reste von Desil
Gut gemischten und frischen nativen Urin . Nur die Anzahl von

entnehmen und die Dose sofort wieder mitdem Ori fest kurz (ca.

12 in den gemi Urin ei Darauf a:hlen dass alle Testfelder mit Urin benetzt

sind. Uberschtissigen Urin iber die Kante des Streifens am Rand des SammelgefaRes abstreifen. Die
Kante des Streifes auf saugféhigem Papier abtupfen.

) konnen die Farbe auf dem Testfeld beeintrachtigen.

Spezifi sches Gewicht: Die Farbskala ist auf einen mittleren pH Wert des Urins von 6 optimiert. Starker
alkalische Urine® fiihren zu leicht erniedrigten, starker saure Urine zu leicht erhdhten Befunden. Glukose
und Hamstoff haben keinen Emﬂuss

fiir langere Zeit kann zu emiedrigten oder

Gewicht: 100 %, L
szls\on in Serie (Level 1/2, Un\yzel‘z 500 Proj
Ascorbinsaure: 100 %, Bilirubin: 100 %, Blut: 100 %, Glukose (CLASSIC / PLUS): 100 %, Keton:
100 %, Leukozyten: 100 %, Nitrit: 100 %, pH-Wert: 100 %, Protein: 100 %, Spezifisches Gewicht:
100 %, Urobilinogen: 100 %

Prézision von Tag zu Tag (Level 1/2, visuell

Albumin: 100 %, Ascorbinséure: 100 %, Bilirubin: 100 %, Blut: 100 %, Kreatinin: 100 %, Glukose
(CLASSIC / PLUS): 100 %, Keton: 100 %, Leukozyten 100 %, Nitrit: 100 %, pH-Wert: 100 %, Protein:
100 %, Gewicht: 100 %, Urobil

Prézision von Tag zu Tag (Level 1/2 Un\yzerE 100 Prc

Albumin: 100 %, Ascorbinsaure: 100 %, Bilirubin: 100 %, Blut: 100 %, Kreatinin: 100 %, Glukose
(CLASSIC / PLUS): 100 %, Keton: 100 %, Leukozyten: 100 %, Nitrit: 100 %, pH-Wert: 100 %,
Protein: 100 %, Spezifisches Gewicht: 100 %, Urobilinogen: 100 %

Prézision von Tag zu Tag (Level 1/2, Urilyzer® 500 Pro)

Ascorbinsaure: 100 %, Bilirubin: 100 %, Blut: 100 %, Glukose (CLASSIC / PLUS): 100 %, Keton:
100 %, Leukozyten: 100 %, Nitrit: 100 %, pH-Wert: 100 %, Protein: 100 %, Spezifisches Gewicht:

Store can in a cool, dry place (storage temperature 2-30°C*).
*94025 CombiScreen® mALB / CREA, 94400 / 94450 CombiScreen® 128YS PLUS: Storage
temperature 2-25°C

of detectable nitrite concentrations. In addition, a diet low in nitrates and high in vitamin C intake
can cause false negatives**®. False positive results can occur in old urines (nitrite formation due
to secondary and in urines containing dyes (pyridinium derivatives, beetroot)** or

Protect test strips from sunlight, moisture, extreme and extreme
fluctuations. When stored properly in the original container, the test strips are stable until the expiry
date printed on them. Stability after opening the vial for the first time: 5 months.

SAMPLING AND PREPARATION

Use of fresh, well d and . Protect samples from light.
The first moring urine is recommended. This shou\d be tested within 2 hours. Use of 24-hour urine
is not required'. If samples cannot be measured immediately, store samples at 2-4°C. Allow the
samples to reach room temperature (15-25°C) before testing and mix carefully®. The collection
containers must be clean, dry and free from disinfectants, biocides or detergent residues. Do not
add preservatives.

PROCEDURE

Use well-mixed and fresh native urine. Remove only the required number of test strips and
immediately close the container tightly again with the original stopper. Dip the test strip briefly
(approx. 1-2 seconds) into the mixed urine. Make sure that all test pads are wetted with urine. Wipe
off excess urine over the edge of the strip on the rim of the collection container. Dab the edge of
the strip on absorbent paper.

Visual evaluation: Keep the test strip horizontal (with the test pads facing upwards) during the
incubation period to avoid interference between the reactions of the different test pads. Compare

after application of drugs containung rifampicin'. Occasional red or blue edges or corners are not
to be considered positive.

pH: Bacterial contamination and growth in the urine after sample collection can lead to false
results®. Occasional red edges in the vicinity of the nitrite test pad are not to be evaluated.
Protein: False positive results can occur in strongly alkaline urine (pH > 9) and with a high
specific gravity’, after infusions with polyvinylpyrrolidone (blood substitute), during treatment with
preparations containing quinine and due to residues of disinfectants with quaternary ammonium
groups in the collection container or after application of drugs containing rifampicin“, Strongly
coloured ingredients (e.g. methylene blue) may affect the colour on the test pad.

Specific gravity: The colour scale is optimised for an average urine pH value of 6. More alkaline
urines® lead to slightly lower finding, more acidic urines to slightly higher findings. Glucose and
urea have no influence.

Urobilinogen: Formaldehyde or exposure to sunlight for prolonged periods of time can lead to
lowered or false negative values*. Beetroot® and other strongly staining substances can cause
false positive results.

PERFORMANCE FEATURES
The ics of Combil urine test strips were determined based on ana-

Iytical performance studies. For these performance studies, patient urine was used that was collected
durmg routine testing. The test performance of the CombiScreen® urine test strips was characterised

the colours of the urine test strip with the colour scale on the label 60 seconds after
(leucocytes 60-120 seconds). Discolourations more than 2 minutes after the start of the test are
of no significance. The visual evaluation should be done in daylight (or under daylight lamps),
but not under direct sunlight. Colours that cannot be assigned to the colour scale on the label or
discolourations that only occur at the edge of the test pad are of no significance.

Once the albumin and creatinine concentrations have been identified, the albumin-creatinine ratio

by their with available urine test strips. The performance of albumin and
creatinine was analyzed using an immunological albumin assay and an enzymatic creatinine assay?.
The accuracy of the urine test strip results was assessed in terms of their agreement with those of
the comparative methods.

Clinical performance:
Definitions:

was calculated from the number of matching readings from the same sample. Sample material
used: Urine controls level 1 and level 2

Precision in series (level 1/2, visual,

Albumin: 100 %, ascorbic acid: 100 %, bilirubin: 100 %, blood: 100 %, creatinine: 100 %, glucose
(CLASSIC / PLUS): 100 %, ketone: 100 %, leucocytes: 100 %, nitrite: 100 %, pH value: 100 %,
protein: 100 %, specific gravity: 100 %, urobilinogen: 100 %

Precision in series (level 1/2, Urilyzer® 100 Pro)

Albumin: 100 %, ascorbic acid: 100 %, bilirubin: 100 %, blood: 100 %, creatinine: 100 %, glucose
(CLASSIC / PLUS): 100 %, ketone: 100 %, leucocytes: 100 %, nitrite: 100 %, pH value: 100 %,
protein: 100 %, specific gravity: 100 %, urobilinogen: 100 %

Precision in series (level 1/2, Urilyzer® 500 Pro)

Ascorbic acid: 100 %, bilirubin: 100 %, blood: 100 %, glucose (CLASSIC / PLUS): 100 %, ketone:
100 %, leucocytes: 100 %, nitrite: 100 %, pH value: 100 %, protein: 100 %, specific gravity:
100 %, urobilinogen: 100 %

Precision from day to day (level 1/2, visual

Albumin: 100 %, ascorbic acid: 100 %, bilirubin: 100 %, blood: 100 %, creatinine: 100 %, glucose
(CLASSIC / PLUS): 100 %, ketone: 100 %, leucocytes: 100 %, nitrite: 100 %, pH value: 100 %,
protein: 100 %, specific gravity: 100 %, urobilinogen: 100 %

Precision from day to day (level 1/2, Urilyzer® 100 Pro

Albumin: 100 %, ascorbic acid: 100 %, bilirubin: 100 %, blood: 100 %, creatinine: 100 %, glucose
(CLASSIC / PLUS): 100 %, ketone: 100 %, leucocytes: 100 %, nitrite: 100 %, pH value: 100 %,
protein: 100 %, specific gravity: 100 %, urobilinogen: 100 %

Precision from day to day (level 1/2, Urilyzer® 500 Pro

Ascorbic acid: 100 %, bilirubin: 100 %, blood: 100 %, glucose (CLASSIC / PLUS): 100 %, ketone:
100 %, leucocytes: 100 %, nitrite: 100 %, pH value: 100 %, protein: 100 %, specific gravity:
100 %, urobilinogen: 100 %

SAUGOJIMAS IR STABILUMAS

Laikykite indel] vésioje ir sausoje vietoje (laikymo temperattira: 2-30 °C*).

*94025 CombiScreen® mALB / CREA, 94400 / 94450 CombiScreen® 128YS PLUS: laikymo tem-
peratiira: 2-25 °C

Saugokite tyrimu juosteles nuo saulés spinduliy, drégmes, ekstremaliy temperatary i ekstremaliy,
temperatiiros svyravil i testo juostelés tinkamai saugomos originaliame indelyje, jas galima
naudoti iki nurodytos galiojimo datos. Stabilumas atidarius buteliuka pirma karta: 5 mén.

MEGINIO PAEMIMAS IR PASIRUOSIMAS

Rekomenduojame naudoti Sviezia, gerai iSmaiSyta ir necentrifuguota Slapima?. Saugokite méginj
nuo 8viesos poveikio. Rekomenduojame naudofi pirmaj rytini s\aplmq Jj reikia istirti per 2 valan-
das. Negalima naudoti prie$ 24 val'. paimta $lapimo méginj'. Jei negame ikart tirti méginiy,
laikykite juos 2-4 °C temperatroje. Pries tirdami palaukite, kol méginiai susils iki kambario tempe-
rattiros (15-25 °C), o tada kruopsciai iSmaisykite juos®. Surinkimo indeliai turi bati $varts, sausi ir
be dezinfekciniy priemoniy, biocidy arba plovikliy priemaisu. Nedékite konservantu,

PROCEDURA

Naudokite gerai iSmaiSyta ir Svi lapinimosi pradZioje surinkta $lapima. ISimkite tik reikiama
testo juosteliy skaiciy ir iSkart gerai uzdarykite indel originaliu kamsteliu. Trumpam (mazdaug 1-2
s) imerkite testo juosteles | |sma\sytqslap|mq Stebekite, kad visi testo laukeliai pasidengty Slapimu.
Pasalinkite $lapimo penekhq nubraukdami juostelés krasta ant surinkimo indelio briaunos. Nusau-
sinkite juostelés krasta ant drégme sugeriancio popieriaus.

Vizualinis vertinimas: inkubacijos laikotarpiu laikykite testo juostele horizontaliai ({ virSy nukreiptais
testo laukeliais), kad baty iSvengiama netinkamy reakcijy tarp skirtingy testo laukeliy. Po panar-
dinimo praéjus 60 s (tiriant leukocitus 60120 s), palyginkite Slapimo testo juostelés spalvas su
etiketéje pateikta spalvy skale. Spalvos pasikeitimai pragjus daugiau nei 2 minutéms nuo testo
neturi reikSmés ir neturi bati vertinami. Vizualinj vertinima reikia atlikti dienos Sviesoje (arba po
dienos Sviesos lempomis), bet ne tiesioginéje saulés Sviesoje. Spalvos, kuriy negalima priskirti
etiketéje nurodytai spalvy skalei, arba spalvos pakitimai, atsirandantys tik testo laukelio kraste,

arba po vaistu, kuriy sudétyje yra rifampicino, panaudojimo®.
Nitritai: esant negalima atmesti nes ne Visos

apska\cwuolas pagal to paties méginio sutampan¢iy matavimo verciy skaiciy. Naudotos bandymo

bakterinés infekcijos sukelia nitrity gamyba (dél nitraty reduktazés trukumo) Be to, dél didelés
diurezés gali sutrumpéti Slapimo sulaikymo slap\mo pusleje laikas ir gali bati per daug praskie-
dziamas Slapimas, todél nitrit Laikantis dietos, kurioje
yra mazai nitraty ir daug vitamino C, gali bati nustatomi klaidingai neigiami rezultatai***. K\a\dmgal
teigiami rezultatai gali atsirasti dél seno Slapimo (nitrity susidarymo dél antrinio uztersimo) ir $lap-
ime, kuriame yra dazikliy (piridinio dariniy, burokéliu)** arba panaudojus vaistus, kuriy sudetyje yra
nfamplcmu‘3 Retkarciais pasitaikantys raudoni arba melyni krastai ar kampai nere\skla teigiamo
rezultato.

pH: laidingus rezultatus gali nulemti uzterSimas bakterijomis ir bakterijy augimas $lapime po mégi-
nio paémimo’. Retkarciais pasitaikanciy raudony krasty $alia nitrity testo laukelio nereikety vertinti.
Baltymas: Klaidingi teigiami rezultatai gali atsirasti esant stipriai Sarminiam $lapimui (pH > 9) ir
esant dideliam savitajam sunkiui’, po polivinilpirolidono (kraujo pakaitalo) infuzijos, gydymo pre-
paratu, kuriu sudétyje yra chinino, ir dél dezinfekavimo priemoniy likuciy su ketvirtinemis amonio
grupémis surinkimo konteineryje arba po vaisty, kunu}sudety]e yra rifampicino, vartojimo™®. Kom-
ponentai su stipriu pigmentu (pvz., metileno mélynasis®) gali turéti jtakos testo laukelio spalvai.
Speelf’nls svoris: spalvy skalé optimizuota vidutinei $lapimo pH 6 vertei. Tiriant labiau $arminj
Slapima’ gaunami $iek tiek mazesni, o rigstesnj Slapima — $iek tiek didesni rezultatai. Gliukozé ir
karbamidas neturi jtakos analizei.

Urobilinogenas: Klaidingai neigiamos vertés gali bati del arba ilgesnio

2lygio Slapimo tyrimai.
Serijos tlks\umas 112 lygis. vizualinis vertinimas)
Albuminas: 100 %, askorbo ragstis: 100 %, bilirubinas: 100 %, kraujas: 100 %, kreatininas: 100 %,
gliukozé (CLASSIC / PLUS): 100 %, ketonai: 100 %, leukocitai: 100 %, nitritai: 100 %, pH verté:
100 %, baltymas: 100 %, specifinis svoris: 100 %, urobilinogenas: 100 %
Serijos tikslumas (1/2 lygis. Urilyzer® 100 Pro
Albuminas: 100 %, askorbo rigstis: 100 %, bilirubinas: 100 %, kraujas: 100 %, kreatininas: 100 %,
gliukozé (CLASSIC / PLUS): 100 %, ketonai: 100 %, leukocitai: 100 %, nitritai: 100 %, pH verté:
100 %, baltymas: 100 %, specifinis svoris: 100 %, urobilinogenas: 100 %
Serijos tikslumas (1/2 lygis. Urilyzer® 500 Pro
Askorbo rigstis: 100 %, bilirubinas: 100 %, kraujas: 100 %, gliukozé (CLASSIC / PLUS): 100 %,
ketonai: 100 %, leukocitai: 100 %, nitritai: 100 %, pH verté: 100 %, baltymas: 100 %, specifinis
svoris: 100 %, urobilinogenas: 100 %
Tikslumas kiekviena diena (1 /2 lygis, vizualinia vertinimas;
Albuminas: 100 %, askorbo riigstis: 100 %, bilirubinas: 100 %, kraujas: 100 %, kreatininas: 100 %,
gliukozé (CLASSIC / PLUS): 100 %, ketonai: 100 %, leukocitai: 100 %, nitritai: 100 %, pH verté:
100 %, baltymas: 100 %, specifinis svoris: 100 %, urobilinogenas: 100 %
Tikslumas kiekviena diena (1/2 lygis, Urilyzer® 100 Pro)

saulés Sviesos poveikio®. klaidingai teigiamas rezultatas gali biti gaunamas dél burokéliy® ir kity
stiprios pigmentacijos medziagu.

EFEKTYVUMO CHARAKTERISTIKOS

Albuminas: 100 %, askorbo rgstis: 100 %, bilirubinas: 100 %, kraujas: 100 %, kreatininas: 100 %,
gliukozé (CLASSIC / PLUS): 100 %, ketonai: 100 %, leukocitai: 100 %, nitritai: 100 %, pH verté:
100 %, baltymas: 100 %, specifinis svoris: 100 %, urobilinogenas: 100 %

Tikslumas kiekviena diena (1 /2 lygis, Urilyzer® 500 Pro)

CombiScreen® §lapimo testo juosteliy yvumo isti is efekty-
vumo tyrimais. Siems efektyvumo tyrimams buvo naudojamas iprasty sveikatos patikrinimy metu
surinktas pacienty Slapimas. Testavimo naudojant CombiScreen® Slapimo testo juosteles efektyvu-
mas buvo vertinamas pagal jy atitikima su kitomis $Slapimo testo j émis. Albu-
mino ir kreatinino veikimas buvo analizuojamas naudojant imunologinj albumino tyrima ir fermentinj

Askorbo ragstis: 100 %, bilirubinas: 100 %, kraujas: 100 %, gliukozé (CLASSIC / PLUS): 100 %,
ketonai: 100 %, leukocitai: 100 %, nitritai: 100 %, pH verté: 100 %, baltymas: 100 %, specifinis
svoris: 100 %, urobilinogenas: 100 %

Visuelle Auswertung: wahrend der i mit den Testfeldem nach i 9 9 can be assessed as ,normal®, ,abnormal” or ,severely abnormal” using the interpretation table on {5 s ¢ i . neturi reik$mes ir neturi buti vertinami. Teisingumas:
oben) halten, um Interferenzen zwischen den Reaktionen der verschiedenen( Testfelder zu vermeiden. faolssmgeE?,ag‘éﬁs!gg&;ﬁ;ﬁ Rote Bee(es und andere stark farbende Substanzen konnen faisch 100 %, Urobilinogen: 100 % the container label. The ratio can also be expressed in milligrams of albumin per gram of creatinine W"a z;g:::ggggd ;g‘;ﬂ:\f&?gm@ﬁ{sao”ﬂgﬁ :tih?tz?)’]l aa)nalyt\cal method can detect as present  Accuracy: " . Nustacius albumino ir kreatinino koncentracija, galima_[vertinti albumino ir kreatinino santykj ‘l«elitg'l]no l\{“rg\&; S:zgmgﬂ;?ns;o Iuostelil rezultaty tslumas buvo vertinamas pagal jy afikima Patikrintas parametry, kuriems naudojama sertifikuota kontroling medziaga, tikslumas (pH verté).
Farben des Urinteststreifens 60 Sekunden nach Eintauchen (Leukozyten 60-120 Sekunden) mit der P 9 Richtigkeit: . . . . . [mag] (ALB [mg/L] / CREA [mg/dL] = (ALB/CREA)*100 [mg/g]) or as milligrams of albumin per i’ o quantification: Smallest quanity of the analyte that an analyiical method can measure The accuracy was tested for parameters where certified reference material is available (pH). pagal indelio etiketéje pateikta, interpretavimo lentele (,norma’, ,neatitinka normos" arba ,smar- Y‘Jl ” ‘U‘l U
Farbskala auf dem Etikett vergleichen. Verfarbungen nach mehr als 2 Minuten nach Testbeginn sind LE|STUNGSMERKMALE Die Richtigkeit wurde fiir Parameter getestet, bei denen zertifiziertes Referenzmaterial verfiigbar ist millimole of creatinine [mg/mmol] (ALB [mg/L] / CREA [mmol/L] = (ALB/CREA) [mg/mmol]) with  certain degree of measurement uncertainty (DIN EN ISO 18113-1:2013). H kiai nukrypsta nuo normos®). Santykis taip pat gali buti albumino vienam H pH o X o o ) .
ohne Bedeutung. Die visuelle Auswertung soll bei Tageslicht (oder unter Tagesli erfolgen, ) (pH-Wer). XJ: Sample is too diluted. Repeat the test with a new sample. PPA: Pasitve percentage agreement ( sensifivity® compared to a gold standard or a reference kreatinino gramui [mglg] (ALB [mg/L] / CREA [mg/dL] = (ALB/CREA)*100 [mg/g]} arba albumino  Savoky apibrézimai: méginiy pH vertéms nustatyti kaip kontrolinis metodas buvo naudojamas pH matuoklis. Lygiagreciai
jedoch nicht unter direkier Sonneneinstrahlung. Farben, die der Farbskala auf dem Etikett nicht Die L der C wurden auf Basis analytischer Leistungs- H Example of result interpretation: If a urine sample contains 10 mg/L albumin and 100 mg/dL creatinine, method). ApH meter was used as a reference method to adjust the pH values of the samples. 20 parallel miligramais vienam kreatinino milimoliui [mg/mmol] (ALB [mg/L] / CREA [mmollL] = (ALB/CREA)  Aptikimo riba: maziausias analités kiekis, i$ kurio dar galima statistikai pagristai nustatyti analitts ~ buvo atlikta 20 matavimy (vizualiai jvertinant, naudojant Urilyzer® 100 Pro, Urilyzer® 500 Pro) ir
dnet werden kb der Verfirb di Rand des Testieldes auftreten, sind ohne  Sudien bestimmt. Fir diese LE'S‘“"‘JSS‘“"'?” wurde Patientenurin Vef‘”e"de‘ der im Rahmen von L the albumin/creatinine ratio (10 mglg) is classified as normal (< 30 mg/g). A test resuit of 150 mg/L measurements were performed (visual, Urilyzer® 100 Pro, Urilyzer® 500 Pro) and then the mg/mmol buvimo fakta (DIN EN ISO 18113 1:2013). nustatytas atitikimas su anksgiau nustatyta pH verte. Buvo taikoma gretimo pH vergiy intervalo
zugeordnet werden kdnnen oder Verférbungen, die nur am Rand des Testfeldes auftreten, sind ohne Routinekontrollen gewonnen wurde. Die Test der C wurde wurde ein pH-Meter verwendet, mit dem die pH-Werte der Proben eingestellt - b p . NPA: Negative percentage agreement (,specificity* compared to a gold standard or a reference N . . " ty! yta pl g g p u
Bedeutung. el n g andel el o S wurden Es wurden 20paral\ele Messungen durchgefihrt (visuell, Urlyzer® 100 Pro, Urllyzer® 500 Pro) albumin and 200 mg/dL creatinine (75 mglg) is classified as abnormal (microalbuminuria) (31-299 method). agreement with the previously set pH value was determined. Here, an adjacent pH value range méginys yra per daug praskiestas. Pakartokite testa su nauju méginiu. analites kiekis, kuris dar gali bt statistiskai patikimai paklaida.
Nach der Idennmerung der Albumin- und Kreatini kann das Albumin-Kreatinin-Ver- - Sureh e mitim Hande . Albumin A e Leistung von und die Zum vorher pH-Wert bestimmt. Hierbei wurde ein mgfg). ORA: Overall rate of agreement (,diagnostic accuracy* compared to a gold standard or reference  Was allowed as a deviation. Rezultaty interpretavimo pavyzdys: jei $lapimo méginyje yra 10 mg/L albumino ir 100 mg/dL igmaluotas su tam iikia pak\a\da (DINEN 180 18113-1:2013).
héltnis mithilfe der auf dem Dy als ,normal’, ,abnormal* oder ,stark ﬁ‘rg';m‘nT:S:'Zi‘g""‘Slé’:z'dg‘é"&;‘ae%tde,| i i w,j:gg einem ihrer Uber- pH-Wert-Bereich als Table 1: Expected values of the albumin/creatinine ratio: method). kreatinino, albumino ir kreatinino santykis (10 mglg) yra normalus (< 30 mglg). Jei atlikus testa PPA: teigiamas atitikimas procentais (,jautrumas” palyginti su aukso standartu arba kontroliniu Atitikimas
abnormal* beurteilt werden. Das Verhéltnis kann auch in Miligramm Albumin pro Gramm Kreatinin rrzlwtden{m der 9 bewertet, _ Classification | Conv. unit 1Sl unit Indication for: PPV: Positive predictive value — proportion of samples with true positive test results out of the total Conformity gaunamas 150_?9”-‘[73‘17\!"1‘”0 ir 200 mg/d\-aﬁfezggﬂlﬂ? (75 mglg) santykis, toks santykis nukrypsta  metodu).NPA:neigiamas atitikimas procentais (,specifiskumas” palyginti su aukso standartu arba pH verté Vizualinis vertinimas Urilyzer® 100 Pro Urilyzer® 500 Pro
[mg/g] (ALB [mg/L] / CREA [mg/dL] = (ALB/CREA)*100 [mg/g]) oder als Milligramm Albumin pro Mil- . L (mglg) . number of samples with positive results. pH value Visual evaluation Urilyzer® 100 Pro Urilyzer® 500 Pro nuo normos (mikroalbuminurjos pozymis) (31-299 mg). g"é‘}{"lg"”é"ewdl:)‘k (osficientas (.d finis fiksl yaint Kso standartu arb 5 100% 100% 100%
|°| Kreatinin [mg/mmol)] (ALB [mg/L] / CREA [mmol/L|=(ALB/CREA) [mg/mmol]) angegeben werden.  Klinische Leistung: pH-Wert Visuelle Urilyzer® 100 Pro Urilyzer® 500 Pro Normal <%0 <34 NPV: Negative predictive value ~ proportion of samples with a truly negative test result out of the 5 100 % 100 % 100 % 1 lentelés legenda: albumino ir kreatinino santykio vertés: konlrollrﬁc ,;,%l&daul)l imo koeficientas (,diagnostinis fikslumas" palyginti su aukso siandartu arba 7 100 % 100% 100%
Be\sslslbfﬁrlztlgLI‘E‘rlgerglr:r\]sr:r&tg;ggggr‘\e%zlgndgr‘\gej:\r’?;;;:&e{(;‘ fnuge/EK\rgS:{m und 100 mg/dL Kreatinin Nar:hmllce?:grenze Kleinste Menge des Analyten, den ein Untersuchungsverfahren mit einem bestimm- 6 100 % 100 % 100 % As,r,:fma\ 51_299 ; 5;33 8 E?tz: n;mbcelr 9' slamp\es vilh ne;g?tn;;‘t%st results 7 100 % 100 % 100 % Klasifkacia (Kon(v. /v;ene- SI vienetas| Indkacios: PPV: teigiama prognozuojamoji verte — méginiu, kuriy tyrimo rezultatai s tkruju buvo teigiami, dalis 8 100 “/: 100 “/: 100 “/:
enthé, wird das Aloumin/Kreatinin-Verhéitns (10mglg) als nomal Kiassifizert (< 30 mgfg). Ein Tester-  ten als vorhanden kann (DIN EN IS0 18713-1:2013 7 100 % 100 % 100 % > TTYS oo able 3a: Clinical ata 8 100 % 100 % 100 % as (mg'g nuo bendro méginiu, kuriy rezultatai buvo teigiami, skaiciaus.
gbnis von 150 mg/L Albumin und 200 mg/dL Kreatlg\r?)us mglg) wird als abno(rmal o Quantifizi Kleinste Menge des Analy&en den ein Untersuchung)sverfahren mit einer B 100 % 100 % 100 % Hl')nh mal 2300 2339 I}\:Afirqr?\bymmuna‘ 2] Direct 5 > 5 Norma <30 <34 NPV: neigiama prognozuojamoji verté — méginiy, kuriy tyrimo rezultatai i$ tikrujy buvo neigiami, - pH verte nustatoma labai tiksliai.
eingestuft (31-299 mglg). bestimmten Messunsicherheit messen kann (DIN EN ISO 18113-1:2013). - - — ——— — abnormal oteinuria N & PPA (%) | NPA(%) | PPV (%) | NPV (%) | ORA(%) | The parameters pH value have high accuracy due to their high precision and correctness. Neatitinka normos 31-299 35338 dalis nuo bendro méginiy, kuriy rezultatai buvo neigiami, skaiciaus.
Tabelle 1: des PPA: Positive prozentuale Ubereinstimmung (‘Sensitivitat" im Vergleich zu einem Goldstandard oder ~ Der Parameter pH weist aufgrund seiner hohen Prézision und Richtigkeit eine hohe Genauigkeit auf. Automatic evaluauon During use, please read the detailed instructions for use for the | & S5 . . _ . N —_ Smarkiai nukrypsta nuo normos | 300 >339 Proteinurja | 32 lentelé: Kiiikinio efektyvumo duomenys (NIT) Me"°'°9'"'s atsekamumas: ) )
< - — . einer Referenzmethode). ) N . Metrologische Riickverfolgharkeit n the device evaluation, the test sirip is measured using | & B 23 Min. [Max.| Min. [Max.| Min. |Max. | Min. |Max.| Min. [Max.| Min. [Max.| Metrological traceability: ) ) - = = - y " Neér: pamatinio metodo, utinio standarto ar pan skirtos ana-
assifikation Konv. Einheit | SI Einheit | Hinweis auf: NPA: Negative prozentuale Ubereinstimmung (*Speziftét* im Vergleich zu einem Goldstandard oder g gibt keine Standard und kein Referenz- reflectance phutumetry The results are calculated autumamcal\y and presen(ed in the results g 3 ES There is no standardised reference method, international standard or reference material available ertinimas: prie i atidziai Vs aparato £ 2 o gliesioginé op, (%) NPA(%) [PPV(%) NPV (%) [ORA(%) Mtems §lapime, kurios baty su tyrimo Dél Sios
(mglg) einer Referenzmethode). matena\ fiir Analyten im Urin, we\chesfur/mnTeststvelfen verwendet werden kann. Aus diesem Grund report as The values p 0 the resp o = =E for analytes in urine to be used for/with test strips. For this reason, the metrological traceability of instrukcija. Vertinimui naudojant aparata testo juostele iSmatuojama reflektometrijos principu. © B8 £ atitiktis Slapimo pagaliuky kategorijy, uztikrina vidinés etaloninés
Normal <30 <34 RA: iiberei (,Di igkeit'im Vergleich zu einem wird die der derC Urin-Test- o?rtwhcenhtrauon rangesdswtwllarto the visual ?vafhtﬁtw%n Due:ﬁ the dlﬁerten}spectrampnc?\ prOpemest isual’>! | 452 | 98 [89]92| 99 [88]92[ 99 98 of the C urine dip sticks is ensured by internal reference Rezultatai apskaiciuojami ?/utgmatltsral‘( r Dale‘klaml‘( fezultattttsuvesttmeJe‘su lius'aut kLekybmtl‘u l&oni gEl 2 Nin. [Maks. Min. [Maks. Min. [Maks. [Min. [Maks.|Vin. [Maks. MinJMak Etaloninés med? naudojant auks tvarkos iSoriskai
oder einer Referenzmethode). R ien si i of the human eye and the measuring unit of the device, there is not always an exact agreemen - lertés atitinka panasius koncentracijos intervalus, kurie taikomi atliekan — = 2 2 QL kalibruota mat )
:?nim:)al 1 igggg 22;3;8 — PPV: Positiv pradiktiver Werl)— Anteil der Proben mit wirklich positiven Testergebnissen an der Gesamt- Sgﬁ'f:x'zef#m" ntere hoherer Ordnung bestimmt. wurden mit Hie between visually and instrumentally determined results. NIT g:‘éﬁﬁﬁ 100 1988 | o7 ‘ 98 (85 96|98 100 85| 99 | 96 | 99 | 97 ‘ %8 malerlals 'I;I;ea rhelfgehrzPCe materals ::zz determined by using extermally calibrated vizualy VEFED"“Q- \{(ltzﬂﬁ"f%l |r( aparatu ”‘é?‘?lyn VEZI:"B‘BIt ne visada UtkShal sutampa dél skirtingy Vizualinis?1 [ 89| 92 99 88 | 92 99 98 alibruota matavimo jranga,
ark abnormal | > Proteinuri zahl der Proben mit positiven Ergebnissen - . - Zmogaus akies spektrinio jautrumo savybiy ir aparato matavimo vienety. Urilyzer® 10f 1 7 ‘ 1 7 Simboliai / santrumpos
Automatische Auswertung: Bei g bitte vorher die ausfi G zument-  NPV: Negativer prédiktiver Wert — Anteil der Proben mit wirklich negativem Testergebnis an der Gesamt- - SYMBOLE / ABKURZUNGEN MATER|AGLS PROVIDED 'L]J;'O'Z)Zhﬁ"’ 500 3092 91 66|98 |90 |98 |45/ 9 | 91 |100 91 Symbols | Abbreviations RINKINYJE TIEKIAMOS PRIEM ONES INIT  Pro?®)2 98897 ) 98 | 85| 96 |98 | 100 | 85| 99 | 96 | 99 |97| 98 p
sprechenden Gerat Eeachlen Bei der ird derr isberi zahl der Proben mit negaflven Tesl‘ergebmssen‘ CombiScrean® ufne est strps CombiScreen® 8lapimo testo juostelés U”'!,Zﬁg 500 3097 91 66| 98 |90 | 98 | 45| 90 | 91 | 100 91 In vitro diagnostikos priemoné ® Tik vienkartiniam naudojimui
gemessen. Die Ei werden berechnet und im als Tabelle 3a: Daten zur Klinischen Leistung (NIT) In-vitro-diagnostisches Produkt Nur zum Einmalgebrauch MATERIALS REQUIRED BUT NOT PROVIDED In vitro diagnostic product For single use onl; Pro
Konzentrationsabstufungen dargestellt. Die Werte entsprechen den jeweiligen / | v . Table 3b: Clinical data A g p 9! ly RE|KAL|NGOS PR|EMONES KURIOS NETIEKIAMOS € Gami inka ES Red Parii
reichen, &hnlich zur visuellen Aufgrund der Eigen- 5 5 }E)\rerle PPA%) | NPACH) | PPV (%) | NPV (%) | ORA (% c E Das Produkt entspricht der européi- Chargenbezeichnun For automatic evaluation: Analyticon urine analyser for CombiScreen® system urine test strips (REF - The product complies with the - 3b lentelé: Kinikinio efektyvumo duomenys 0i23 aminys atitinka eglamenta. artijos numeris
schaften des menschiichen Auges und der Messeinheit des Gerétes ist nicht in jedem Fall eine exakte | 8 2 _ 2| Honkor- (%) (%) (%) (%) (6} | 10323 schen Verordnung. 9 9 UL0100Pro: Urilyzer® 100 Pro, REF UL0500Pro: Urilyzer® 500 Pro). 5 £ | Extended o o o o o it Batch designation RINKIN - _ _
£ 8 =5| danz . N - e ! " ° 55 PPA (%) | NPA(%) | PPV (%) | NPV (%) | ORA(%) | |0123 European Directive. i © Btina laikytis naudojimo
Ubereinstimmung zwischen visuell und instrumentell ermittelten Resultaten gegeben. 5 2 S ‘M i Tt i T i T v ‘M i ‘M Wh Gebrauchsanweisung beachter! keammer gglf)?suagw Cg’éYf°‘» Cgrgbls%%enk)unne controls (REF 93010: CombiScreen® Dip Check or REF | 5E I AI i ver(‘m:mul @nzlytlcﬁEO?|ggg“0 inall‘le; z:ggﬁ;(as ksﬂﬁasufg%%gﬂe%" | 55:57288 s 2o o liplestine PPAE) | NPACH) | PPV () | NPV (%) | ORA(H [T alkyl ) Prekés numeris
s 1] £ S | Min. |Max.| Min. |Max. | Min. |Max. | Min. [Max. | Min. |Max. | Min. [Max. ! : CombiScreen® Drop Check). T - 22 Follow the instructions for use! Article number saplmo testo juostelems (kodas ro: Urilyzer 10, kodas ro: Urilyzer 2 a 3 Htiktis b) b b b ) j
MITGELIEFERTE MATERIALIEN = === " 5 2 52 i i i £ g |==% ki
Combiasemnt Uriisstofon Visuel’' | 452 | 98 | 89 |92 | 99 |88 |92 | 99 8| |= Verwendbar bis wl  Hersteler QUALITY CONTROL §| 3 |Zg|Mn|MaxMn Max M. Max. Min. Max. (M. Max. Min. Max. (2 Usable uni Menufacturer Eollj(yb%sa Jonvoe ComiSeen i naz otas S3010: ContiSzen” Dip Crck S| 2 [ZSSNinMaks|Vin.[VaksVin. [Maks, Vin.|Maks|Nin. [Vaks. Vin. Wik 8 Galija ki wl  Gamintoes
Urilyzer‘*’ 100| ‘ ‘ L The function of the urine test strips should be checked with suitable quality control materials (e.g - o odas : CombiScreen® Drop Checl _ — Leistina laikymo temperatdra Importuotoias
ERFORDERLICHE ABER NICHT MITGELIEFERTE MATERIALIEN T 1, 1% 1988 | 97 | 98 | 85 | 96 | 98 |100| 85 | 99 [ 96 | 99 | 97 [ 98 | | [ Erlaubte ® lREF 9(301l0:‘(2tomb|‘85r%er‘|‘@ Dip Cg?ﬁk: RE‘F 9;01‘5: Clomggslt_:reenT(Drup Check) gcgv.:rd\ngﬁto te | o U'S_'Iia‘”’r;‘m 26131 97199 | 91199 | 71190 |79 | 9 | 78199182 01} |} Permitied storage temperature | @) Importer KOKYBES KONTROLE s nzTalln§J1'0‘ 2613 |97 99 [ 91| 99 |71 o0 |79 | o [78] o9 (82| 91| |4 y p @ portuotoj
tem L Unl zer® 500) Ursprungsland der Ware und Her- Inhalt ausreichend fiir aboratory's Internal guidelines and the applicable legal guidelines. It is recommended to periorm a rilyzel & rilyzel Prekeés kilmés Salis ir Pagami- Pakuotés turinio pakanka testui
(REF ULO100PTo: Ur\lyzerﬂ 100 Pro yl;EF ULO500PT0: Un\yzer* 500 Pro). System Proth 3002 91 66|98 | 90| 98 |45]090 | 91100 o1 i b Y Q Tes(unguer: ! o control measurement when using a new container or bafch of urine test strips**. Each laboratory is Pro®ie)1 2613) 95 | 98 [ 90 | 97 | 71|89 | 79|96 | 76|94 ) 81 ] %0 Country of origin of the goods and W Content suficient for x tests Slapimo testo juosteliy funkcionalumas turi buti tikrinamas naudojant finkamas kokybés kontro- Prober 261395 98 | 90| o7 | 7189 |79 ) 96 | 76| 94 |81 90 nimo data ¢ W atlikti x k. "
20 Qy RE " Dip Check oder REF o obliged to establish its own quality control standards. It is necessary to compare the resulting colour isuaPe | 2405 97 [100] 82 | 99 | 77 | 93 | 88 | 96 | 73 | 99 | 86 | 91 Date of \es pnemones (pvz., kodas 93010: CombiScreen® Dip Check; kodas 930k15 C?:mmScreen Drop Nizualnis®*-" | 2405 | 97 [ 100 | 82 | 99 | 77| 93 | 88 | 96 | 73| 99 | 86| 91 —
© " g development with the label, as atypical colour development may occur with some control materials. ir Sials teisés aklais . . ; %o .
93015: CombiScreen pr Check). Tabelle 3b: Daten zur Klinischen Leistung QE Produkt fir patientennahe Tests % Distributor The results should be within the defined ranges. fCR U;g!ﬁf’fg 100 3647 | 97 |100| 85 | 97 | 80 | 85 | 84 | 92 | 75 | 95 | 85 | 89 EE Suitable for near-patient use Distributor z}a((hl;(n kcnt:o\lljn[ nt\alawmq slu s\aplmtz testo Jlim:tﬁlemll(s \: n‘aujotm%ehr? arbé gamlmq‘ pam]oi”t fACR g:g\‘{llz)e‘f@ 100 3647 | 97 | 100 | 85 | 97 | 80| 85 | 84 | 92 | 75| 95 |85/ 89 Gaminys tyrimams prie paciento "Bﬁ Platintojas
iekviena laboratorija privalo parengti savo kokybés kontrolés standartus. Gauta spaivos pol
DQUFA thITAdTSLKONTROLI](E it a B. REF 93010: | & = 5| o PPA (%) | NPA(%) | PPV (%) | NPV (%) | ORA (%) @ Produkt nicht zur Eigenanwendung | [ Unique Device Identifier RESULTS AND EXPECTED VALUES Uryzer® 100l 4546 gp 85 % 89 o 92 bitina palyginti su elglkeptele pataikioris spavom,nes naudojant kai kurias Vonohngs prerones Urilyzer® 100 1546 | o o5 % 89 o 9 @ Gaminys néra savikontrolés Unikalusis priemonés ident-
C‘oemb:'gcr‘eogng%,p Check. REF 9530012 @omwacres@ Drop Check) gemé den m(tzemen Richtinien | & g §5| danz Each laboratory should assess the transferabilty of the expected values for its own patients and, if ~|yo» Pro®" @ Not for self use Unique Device Identifier gali biti gaunama netipine spalva. Rezultatai turety atitikti apibreztus intervalus. hsc Pro”” priemone fikatorius
. S £ £3 Die Probe ist zu verdtinnt, wie- necessary, determine its own reference ranges. The colour changes of the test pads correspond to (Urilyzer® 500) - \Urilyzer® 500 Méginys per daug atskiestas,
:,eesn l\j—ﬁggrzmugrdnd:ug r?%ﬁ:g:z%gregg‘sge‘gs‘lcm"nle” uberpruﬂ werden Es wird empfohlen bei Ver & 2 = | Min. |Max. | Min. |Max. | Min. |Max. | Min. |Max. | Min. |Max. | Min. |Max wcf Hinweis auf die Ableserichtung C derholen Sie den Test mit einer the analyte concentrations described in Table 2 PmZM 1546 %2 89 fad 85 % 92 e Note on the reading direction c Sample is too diluted, repeat the REZULTATAI IR PROGNOZUOJAMOS VERTES Progﬂ 3647 | 92 89 % 85 % 92 w2 Nuskaitymo kryptis pakartokite tyrima su nauju
Jedes Labor st dazu verpfichtet eigene Standards zurouamatskuntmue 2u ersellen. Es st notwendig, NisuelP>" | 2613 | 97 | 69 | 91 | 69 | 71| 60 | 70 | 66 | 78| 69 | &2 b neuen Probe. i ineari isual™' | 226 | 04 [ 95 | 90 ] 95 | 04 [o7 | 77 68 o7 [ 90| 04 [ 05 testwith a new sample R R i L i P L M R e LS Nizualiis?" | 226 [94] 95 | 90 [ 95 |94 ] o7 | 77] 85 [97] 99 [94] % megini.
die mit dem Etiett zu da es bei manchen Kontrolimaterialien 1AL |iilyzer 100] ®@® Visuelle Auswertung ASC Ascorbinsaure The linearity was tested over the entire measuring range. (Urilyzer® 100) O Visual evaluation ASC Ascorbic acid lenteléje nurodytas analiciy koncentracijas. (Urilyzer® 101 O Vizualinis vertinimas ASC Askorbo rigstis
20 inr aypschen Fatbentwcking kommen kann. D Ergebnsse solen et cer dfmrten projiet | %1819 |98 ) S0 ) 97 | 71| 89| 79| 6| 76| 4|81 0 | g Albumin BLD/Ery Biut/ Enythrozyten Table 2: Expected values and ranges of the difierent test pads of the urne teststip  BIL  Pro””" ™| % i % i % * | e Aburin BLD/Ery Blood/ Erythrocytes BIL [prov" il i % e % % | s Albuninas BLD/Ery Kraujas / eritrocitai
Bereiche liegen i - M: intervalas / tiesiskumas:
o \Visuell | 2405 | 97 |100 | 82 | 99 | 77 | 93 | 88 | 96 | 73 | 99 | 86 o1 BIL Bilirubin GLU Glucose Parameter | Expected value | Unit Measuring range Urilyzer® 5001 4576 95 74 98 75 95 95 BIL Bilirubin GLU Glucose tiesiskumas buvo testuojamas visame matavimo intervale. \Urilyzer® 500 1576 95 74 98 75 95 95 BIL irubi GLU Gliukozé
ERGEBNISSE UND ERWARTUNGSWERTE KR [Uryzer® 100 ; e pro” i ! Pro* o o
riyzer® 100 3647 | 97 | 100 | 85 | 97 | 80 | 85 | 84 | 92 | 75 | 95 | 85 9 CREA Kreatinin LEU Leukozyten 5 Arbitrary | norm., +, ++, +++, ++++ [91 | 452 | o4 | 97 | 95 | 9 | 93 | 98 | 93 [ 98 | 95 [ 9 | 94 [ o7 CREA Creatinine LEU Leucocytes 2lentelé: tiketinos jvairiy Slapimo testo juosteliy laukeliy vertés ir matavimo intervalai fzualiis? | 452 |94 o7 | 95| %6 | 93] 98 | 93| 96 | 95] % [94] o7 CREA Kreatininas LEV Leukocitai
Jedes Labor solte die Ubertragbarkeit der ewarteten Werte fur dle eigenen Patienten bewerten und Pro ALB 1-14 mg/L isual - Vizualinis® :
KET Keton H H-Wert [mg/L] 10, 30, 80, 150, 500 - KET Ketone pH pH value N A . KET Ketonai pH pH verté
seine eigenen der Testfelder ent- Urilyzer® 100) p ? 9 (Urilyzer® 100) — - Parametrai | Tikétina verté Matavimo | yatavimo intervalas \Urilyzer® 100) - Fra—
sprechen den in Tabele 2 beschriebenen Analytkcnzentrauonen s PO 1546 | 92 85 % 89 % 92 NIT Nitit SG isches Gewicht _ na. Arbitrary norm., +, ++ BLD |Prownez | 3714|851 95 | 72| 93 | 96 | 99 | 92 | 98 | 78 | 97 | 85 | 95 NITo Nitite SS Specific gravity \gelnetas BLD Proywoz | 3714|8595 | 72 93 | 96| 99 |92 | 98 | 78| 97 | 85| 95 N\T0 Nitritai Sg Specifinis svoris__ i
o Urilyzer® 500) PRO Protein ACR Albumin-Kreatinin-Verhéltnis ACR <30 mglg’ [mglg] <30, 31-299, = 300 Urilyzer® 500) PR Protein ACR Albumin-creatinine ratio ~ 5 alyginis NOM., +, ++, +++, ++++ Urilyzer® 501 PR Baltymas ACR Albumino ir kreatinino santykis
Messbereleh L ineartat gesamten Messbereich glestet, Pro? 6| 92 s 9 &5 9 9 UBG Urobil na. Nt <34mgmmol_| m £34,3533.8,233.9 Pro” 1546 9% 8 9 9% % 9 UBG Urobilinoge na.__ Notapplicable AB 114 mglL [molL] 10, 30, 80, 150, 500 Prov" 1546 % i 9 9 9 % | [use Urobil na nelai
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Die Gebrauchsanweisung kann in verschiedenen Sprachen auf der Homepage heruntergeladen werden. / The instruction for use can be downloaded in different
languages from the homepage. / Naudojimo instrukcijg skirtingomis kalbomis galima atsisiysti i§ mdsy interneto svetainés. / Ha Hawewm caitte AocTynHbl Ans
CKa4NBaHNSA VHCTPYKLW MO MPUMEHEHMIO HA HECKOMbKMX A3blkax. / Ha Hallem caiiTe BOCTYMHbI ANS CKaYMBAHUS MHCTPYKLMM MO MPUMEHEHNIO HA HECKOMBKNX
sa3bikax. / LietoSanas instrukciju var lejupieladét no masu timek|a vietnes dazadas valodas. / MHcTpykuumuTe 3a ynotpeba morat a 6baat U3TerneHu Ha pasnuyHm
€31LM OT HavanHata CTpaHuLa.

Grau hinterlegte Textpassagen wurden in der letzten { geéindert. / Text passages with a grey background were changed in the last revision of these instructions for use. / Pilkame fone pateiktos teksto dalys buvo pakeistos paskutin] karta redaguojant $ia naudojimo

instrukcija. /OparMembl TeKcTa, U306paKeHHble Ha Cepom (hoHe, Gbini aMeHeHs! B NOCNeHei pefiaKuyi AaHHOM MHCTPYKLUM No npumeHerwio. | Fragmenty tekstu z szarym tiem zostaly zmienione w ostatniej wersji niniejszej instrukcji obstugi. / Peleka krasa iezimétas teksta dalas i izmainitas pedgja
i CbC CBO TEKCTOBE Ca 6Ny IPOMEHEHN B MOCTIeAHaTa PERaAKUMS HA TE3U UHCTPYKLWM 3a yroTpe6a.
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e r:»o?cgya‘u”\l/ﬁxaam:a:r :JM:HEEMQ’(&S;,;"C R oMo eH. e in] orpu, 0.15 [vace]”, 03, 1.0, 50 Uiee 100 15| o cKiemne o oh wamary diem sod sowiskw alai Abitralny neg., (+) [trace]”, +, ++, +++ profo 3092) % katalizs krasu reakcijas diapazona no gaisi zalas idz tumsi zili zalai. NIT neg.” e8| neg., poz. Proon 5280 | 93 | 97 | 72| 100 | 96 | 100 | 81 100 | 91 | 100 | 93 | 97 Mlpn:: wn: TeCTLT 00 O0HOB2E2 H MYZOGHA H2 MEPORTTRCA DKTVEHOCT 1 KOMVERE O KDCTAM 1 Maut Tlo ycwoTperH#e | HOpH. +, ++, +++ +H+ Prosl 5280 | 93 | o7 | 72 | 100 100 | 81 | 100 | 91 | 100 | 93 | o7
akBaMapiH. 6 1.015-1.025° 1,000, 1.005, 1,010, 1.015, 1.020, 1,025, 1.030 | |86 Pro®" eton: Kwas acetooctowy i aceton rea%u]qz nitroprusydkiem sodu w $rodowisku alkalicznym, | PRO <15 mg/dL® [mg/dL] neg., 15 [trace]**, 30, 100, 500 Wwizualny’' | 226 85 72 9% 9% 81 85 Leikociti Tests balstas uz atbrivotu granulozitu esterazes akivitat, ka rezultata rodas H Ha5.6 5665775 8.0 = 252 |89 [ 97 TleBKOLYTU: TECTST 02 OCHOBABA Ha aKTVBHOCTTA Ha OCBOBOREHITE rpauynowmw ECVGPGSW YonTo paauemaT UBG <1mgidL® [mgidL] HopM, 2,4,8,12 lBusyanHo®' | 452 | 89 | 97
KeToH: AUETOYKCYCHas KMCTIOTa W aLeTOH BCTYNAIOT B PeaKuyio G HMTPOMPYCCHAOM HaTPHS! B LUeNouHOM d . . . d . tworzac fioletowy kompleks barwny (probka z odna z Legal?) ™ el Karbonskabes atzarojumi. Atzarojuma produkls reagé ar diazonija sali, radot violetu krasu. p pr4>¢ | 0000 1906097798 izuali "
cpee, (hopMUPYR KOMMNEKC (ONeT0B0ro UBeTa (npoba flerans ). NIOMIBOMBHO | HOPM., +, ++, +++, ++++ grwl;geﬁ 500 4540 o Kreatynina: Test jest oparty yna akty g o [g] neg., 0.15 [trace]**, 0.3, 1.0, 5.0 Urllme‘r“‘ 100 5080 | 04 | 96 | 75 | 100 | 95 | 100 | 77 | 99 | 92| 100 | 94| 96 1as testa qu Grisa paréuga gazes‘ \kwegs 1023 (omsjlr pozifvs rezultats. Brivinoteikla| 4) e, +4, 454 Uriyzer 100 15, % mmmousgﬁw:sﬁwmmmsgﬁzpmlm KicenvHa. MponykTeT Ha peanpa [umoll] Hopu,, 35, 70, 140, 200 - gnnhﬁer‘“ 100/ 4541 %
TecT 0CHOBaH Ha KOMIInekca Mefu v Kpeatuiuka. 3101 | UG <1 wrlan® [rlan] HopM., 2,4,8, 12 CEU Kompleks ten Katalizuje reakcj@ barwnqod Jasnozw\onego do ciemnoniebiesko- SG 1.015-1.025° 1.000, 1.005, 1.010, 1.015, 1.020, 1.025,| PRO Pro pH: Testesanas papiram ir jauktais indikators, kas pH vériibu diapazona no 5 Iidz 9 uzrada skaidri vértiba 9 T SG  pro? H e L|BeTeH TecT Bb3 0CHOBA Ha NPOGATa CHINACHO Griess'. BCAKO PO30B0 coouara JEEHERKM TG - ;
KOMINeKG KaTanuaupyeT peakLiio okpalMBaHWA, BO BPAMA KOTOPOW LBET MEHRSTCA CO CBeTNo-3eneHoro [wowoneln] | Hopw, 35, 70, 140, 200 pusyancheii® | 226 9 98 100 98 100 [ 99 zielonego. 1.030 \Urilyzer® 500 5580 | 93 | 97 | 72 | 100 | 96 | 100 | 81 | 100 | 91 | 100 | 93| 97 \zsmramas reakcijas krasas (no oranzas lidz dzeltenai un péc tam tirkiza krasai). PRO <15 mg/dL® [mg/dL] neg., 15 [zime]**, 30, 100, 500 \Urilyzer® 500| Kmncwreneu e3ynTar. " P h na: Cavo e, Cawosa . U"'Yz‘e’w 500 1542 9%
Hooumon o etore 3 T SO 0L ™ T Wrilyzer® 100] Leukocyty: ~ Tesi _perustuu helemsyk"s‘a h"l'happoesme‘ta ilkkovien  vapaiden Arbitralny NOMM., +, ++, +++, ++++ Proo1 Proteins: Tests balstas uz indikatora olbaltumvielu kldu. Tests pasi jutigi reagé uz albuminu. Citiem - T RT 1 1542 94 : ey i | Pro”
TleitkouuTel:  Tect OCH(ZgaH Ha_aKIMBHOCTA NeliKoUMTapHbiX acTepas, Kolllopble Katanuaupyior  [oscrerva kTabnaue 2: .1 3 UBG oty 2906 | 94 | 99 | 72 | 91 | 98 |100| 77 | 95 | 96 | 100 | 96 | 99 granylosy y )t T T roteins: 'e i ok voakci, Proteing Katoot past Qd' kg' ing no drelt [gL] neg., 0.15 [zime]**, 0.3, 1.0, 5.0 Pro pH: P ' OrPAHUYEHUA lanayano | 226 % % 100 % | %
pacljenneHue CroxHoro ahipa KACNOT! psna TouocT UBG <1 mg/dLs mg/dL] norm., 2, 4,8, 12 Wizualny?®1 | 45: 7 urina esosajiem proteTniem ir vajaka reakcija. Proteinu Klatbiitnes iespaida krasa mains no dzelte- iZual 5709 (01 K60 40
BCTYNAeT B PEaKLMIO C COMbI0 AMa30HNS, cﬁpaa}/ﬂ KPacsLee BELEeCTBO Woﬂemscm ugera. Urilyzer® 500 1547 % 74 % % % Azo(yn Te;{ot\ggznvyaggany na probie Griessa‘. Kazde rozowe zabarwienie jest uwazane za 9 mg I/L] 35,70, 140, 200 Uil ZerZ‘ 100 nas uz piparmétru zalu. SG 1.015-1.025° 1.000, 1.005, 1.010, 1.015, 1.020, 1.025, 1.030 |Z.ua|| : 226 99 98 100 98 100 ‘ 99 Torome Tecnflr (orop: 2 Teomar Kao npaBili, OXOFATGAHATa FWEMOA He G& MIOCTABA 553 CGHOBA CaMO Ha pe3yMTara oT TeGrTeHTTe, a Uiyze® 100 PO I Iy e JPOR U U DY e
mggaro r%i%‘f;g:o;gg LTBOG 'n;ew/:ly Ipucca *. Tect cuuTaeTcA MONOKUTENbHLIM MY OKPALLMBAHUN B OrPAHUYEHUSA Pro®! w¥| T 5 0 ek [umol/L] norm., 39, /0, 140, sG Proz“ 1541 96 Ipatnéjais svars: Tests balstas uz aktivas vielas krasu mainu diapazona no zili zalas uz zali dzeltenu Brivi noteikta NOMM, +, ++, +++, ++++ UBG g:gzg?f 100 2906 | 94 ‘ 99 | 72 ‘ 91 | 98 ‘ 100 | 77 ‘ 95 | 96 ‘ 100 ‘ 9% ‘ 99 Ha anBywyH. [IpyruTe YpVHHIA NIPOTEUHY PEAVpaT No-CriaBo. HAnMHMETo Ha MpOTEUHY BOZW 710 NpOMSHA Ha LieTa  BbB BPb3Ka C ADYTUTE MEAWLYHCKU KOHCTATaLWW W aHawHesaTa Ha nalyerTa. B pesynar Ha Tosa Moxe A2 |UBG |Pro?s?
0 B " n 6 3an3b: Papier tesfowy zawiera mleszan wskaznik, ktory pokazuje wyraznie rozroznialne kolor egenda do tabelk » . atkariba no jonisko dalinu koncentracijas urina veértiba v _ OT XKBITT HA MEHTOBO 36M1EH. e 3aN04He LINEHaCco4eHo NeveHue. He BbB BoV4KM Criyqavt € 13BecTeH epekTbT Ha NekapCTBata U TexHTe.
pH: Ha Gymare prcs cuaa Sngmnarop, ;: ;c;‘o%?g : pmanasore pHot 5409  Kak npaswno, Hmmﬁm&wﬂ%m";gﬁm s:p%Wzg‘gmmgﬁ:ﬂ‘;ﬁﬁiﬂmﬁ;ﬂmﬁ;ﬁ 3 ‘i“”e‘“”“ < ,{‘gzﬁ‘ a1 Siemens, ° T Arkray, @ T Analyticon, Eeal:cl od por yn ; M d OK Y Pw ZaklresleypH 0d5d09 Y .- nie dotyczy; *Tylko do analizy automatycznej; **Tylko dla analizy wizualnej g;g\a/ﬁef@ 500 1542 | 04 ‘UrI?h geni Testa iamatallr \Urobtl)h‘nogena skeiv&gnfsana ar stdamlilzetu diazonija sali, ka rez:;ltata UBG <1mg/dL® [mgiaL] o, 2.4.8,12 grilz'yz‘erﬁ 500 1547 | o5 74 % % % CrieuyicpysHo Terrio: TeCTbT C 0CH0BABA Ha CWIHHA Ha UBETa Ka AKTVBHOTO BELECTBO OT CYHBO-36TIeH Ha Xyt METR00MITH BbDXy Tecra. 3arosa npi Haﬂlﬂ““e Ha CbMHeHe %ng?f:%a TECTBT A2 ﬁhﬂ‘;ggg;g%ﬁ:;’aﬁg %"Da'yieﬁ 0 157 % 74 ® % %
TpoTemH: TecT 0cHOBaH Ha (GeNKOBOM OLLMDHE» VHVKGTOPA. TeCT-onocka HO UYBCTBUTENLHA K ameGywey,  G0NE3HH NalyienTa. B peayrbTare MOXET BbiT Ha4ATO LieneHapaier+oe TepanesTysecioe nevetvie. Brustie  ° Analyticon - Xumus roteiny: Test opary jest na ,bledzi {( wrazliwy na f iek iegita sarkana azokrasviela. Urobilinogéna klatbitnes iespaida krasa mainas no gaisas uz tumsi [umoliL] norm.. 35, 70, 140, 200 1o TO-3efIeH B ypuHara. Tlereria 3a 1267y 3a 1 3b:
Ha pe3ynbTabl U3BECTHO He BO BOEX CITyUasix. albuminy. Inne biatka w moczu reagujg mniej sllme Obecnose blabe prowadzi do zmiany koloru  QGRANICZENIA wizualny?! | 226 99 98 100 98 100 \ 99 roza krasu e 3a. un 3b. tabulas apraksts: YpoBunuHoreH: TecTBT ce 0CHoBaBa Ha camo cen OT IekyBaLLy niekap. PeakLUSTa Ha TECTOBOTO Mone MOXe fa Gbfle noanuska or e L Sau J0: . . .
B Clly4ae COMHEHI PEKOMEHIYETCH NOBTOPHTL TECTUPOBAHYE MoCrie OTMEHI : zzoﬁe 0 na mietowo-zielon! " x5 = 2. tabula apraksts: 2 Roche urina testsirémeles ® Siemens urina 8 o Arkray urina , 9 Analy- AeTeprexm N yputara, coobero Roche, Siemens, © Ay, Anelyfioon,  Analyticon
Xnenb: ki pec: Tect ootasa a wamenen:w D elecTea © CHHE-SeneHoro Ha seneo- I'Ipuenynunewapcmewhlxpﬁpenapﬂgyrsa Tover G npeweﬂ(uen TOMBKO 110 YKA3AHHIO NIEALLET BpaYa. HUCT BuayanHas ouetka Tzargwlascwe:y Test pol \gga na zmianie barwy substancji CZY”"eJ z niebiesko-zielonej na ﬁ?ﬁﬂ"'ﬁégkgfyéﬂua" awgéitfr‘ﬁéc ﬁﬁ:ﬂi’.u‘ﬂfﬁﬂﬁ%nﬁ E\?fasrtnalwr‘re\egog:ez%rrl\izy(ﬁgngllg‘ltorg UBG H,’g!ﬁ?:ﬂ 1001 2006 | 94 ‘ 9 |72 ‘ 91 | 98 ‘ 100 | 77 ‘ 95 | 9% ‘ 100 ‘ % ‘ 9 REAGEJOSAS SASTAVDALAS nav piemé *Tikai gtais izverteSanai; **Tikai vizualai izvértesanai ticon urina teststrémeles, @ Analyticon kiiniska kimija; Numurs= Pe(uunyw skaits v gggr‘ri; ﬂyfmmfw 20 Gapano Hanwmem 2 YPIEAMHOTEH 203 R0 OV 4 Leera o BUCOKATE Ha OunvpyouH, CMHBO UM KIVHVHa Xunust; Howep= Bpoit uacnepsarits
YpoBunuHores: Tect ocnoaan Ha i conblo  MoroLLve, cpef MoryT TOBMMATL Ha PeaKLyio TECTOBBIX Mpenen oBHapyxenws (Limit of Detection, LoD) zielono-zotta w zaleznosci od'stezenia skiadnikéw jonowych w m choroby pacjenta. Dopiero wowczas mozna rozpoczqc teraple celowana, V‘/’Vp&yw narkotykw lub U y26r® 500 Albumins: ftalskabes ina 16% HanM41eTo Ha KOHTPACTH BELLIECTBA MOXE [ 0BEfe A0 HETMIYHO oﬁeeuaemaaue Ha TECTOBMTE MOAONY.  GypcraymenmocT:
[Ma3oHNs), B KDACHOTO ugeTa_ Mpycy nonei. O Mo4a, 0COBEHHO BbICOKVE AnGymut; 22-29 wrln, ackopbukosas kcriora: 7,5-10 mrign, GunupyGus: 0.8 wrlan, Kposs: Urobilinogen: Test opiera sie na sprzezeniu urobilinogenu ze solg diazoniowa w ich metabolitw na test nie jest znan W ra aleca ri Xze 1547 95 74 99 95 9% Askorbinskabe: 2,6-Dihlorofenols 0,7 % |ER°BEZOJUM| R AKTUBHU KOMMOHEHTU [Mopary HEMOCTORHHYA CbCTAB Ha YpiHaTa (Harp. ce W MHIOATO- By oo olevia
BEAeT K I.lBETa CU D Ha P 3 y%gwuoreua METWIEHOBOTO CHHEro %m Hanvme KOHTPaCTHbIX Bemecra(morw NPUBECTA K aTAVSHOMY ™o riokosa: 30 rlgn (CLASSIC)25 mrlan (PLUS), keTow: 5-7,5 wrlan, Kpearvims gelu utworzenia czerwonego barwnika azowego. Obecno$¢ urobilinogenu prowadzi do zmiany sie zatem powtorzenie badajma po onlawmmu Teku. Lek moze b cjednak ko na i Bilirubins. diazom}a sals 3.1 % tikal uz - nav iespéjams notekt konkratu diagnozi: Se rezult A 16% puTe B p: npobu, ce Ha VioHM) ycnoawsnaaa MpOTU4aHE Ha peakuysTa %uu(wmnwmon LoD)
0BECLBEYBAHYIO TECTOBLIX MDOKNAZOK. V33 MEHSIOLLBTOCA COCTAEA MOWM (HAMDUMED, PA3HOE CONEPKHIE ., fioKosa: . :  KeTe " . dl_B \ k& Své imi i Gy 6% ,
AKTVBHbIE BELLECTBA aKTVBATOPOB, VHIGHTOPOB B OBPR3LiAX, KaMEHEHYE KOHLEHTPELIA UOHOR) TR DO 2 ST MG 26-37 mrian, nefikouwTs: 15-20 neiMkn, HATPUT: 0,08 Mrign, npoteus: 10-15 Mr/an, ypoBunuHorew arwy 2 jasnorbowe) na clemnorbzows zalecenie lekarza prowadzacego. Detergenty, $rodki myjace, dezynfekujace i konserwujace TP at ao‘aeeé’oc?‘ae %bpasm testowe Siemens, © Paski testowe Arkray, 9 Paski testowe Asinis: Tetrametilbenzidin-dinidrohlorids 2,0 %, kumola hidroperoksids 21,0 % ir Javene kopa ar citiem arsta novérojumiem un pacienta slimibu vésturi. Nemot vra visus Sos aspek- Noteiksanas robezvértiba (Limit of Detection, LoD) _ . . wcenmHa: 26 07% :?‘g":ﬂ: %sﬁ:g':ﬁ;ﬁqﬁ ""g: ﬁg:?cf " H’?;g’;j:;f i;zf;ﬂgsw’ :;' ﬁ';{iffggrg:gg none  ABywmy: 2229 mglL, ackopbioea kicenua: 7,5~ 10 mgldL, GurwpyGi: 08 mg/dL, kpre: 05 ErylL, miokoza
AnsGyws 1 16% IOTOMY B PEAUX CIasX MHTEHC/BHOCTb M OTTEHOK LIBST MOTYT MaMEHSTLCH 1,8 wrfan - CZYNNE SKLADNIKI 0ga_ miec wplyw na reakcje pol testowych. Odbarwiony mocz, szczegdlnie wysokie stezenie — Analyticon, © Analyticon - chemia Kiiniczna; Liczba= llos¢ badan Glikoze: glikozes oksidaze 2,1 %, peroksidaze 0,9 %, o-Tolidinhidrohlorids 5,0 % tus, iespgjams noteikt terapiju vai to metabolitu iedarbiba  AlbuMmins: 22-29 mglL, askorbinskabe: 7,510 mg/dL, bilirubins: 0.8 mg/dL, asinis: 0-5 ErylL, gli- Bwipyou: avasorviesa con 3,1 % P 3%6 ST CaHO O ae%:wen oﬁﬁ wﬁ:ﬁmaa © BICOK KOHLIEHT auﬁﬂ Hya \pus wora na anowar 30 MYAL(CLASSIC)! 25 mgldL (PLUS), keror: 57,5 gl kpeame: 26 - 37 mgldL, neskouy: 1520 Lew/
: cnota: 2.6 07% Ani6; : [poBbI C BbICOKMM LUENOYM MOryT AaBaTb Mpeaen (Limit of Qi LoQ) Albumina: pochodna ftalanu tetrabromofenolosulfonu 1,6 % hemoglobiny, blhrublny, ryboflawiny, urobllmogenu biekitu melylenowego lub obecnos¢ srodka Ketons: nitroprusida natrijs z 0% uz testa rezultatiem nav p”r“bé izpéfita. Tade\ éaubu gadijuma ir ieteicams atkartoti veikt testu pec koze: 30 mg/dL (CLASSIC) / 25 mg/dL (PLUS), ketons: 5-7,5 mgldL, kreatinins: 26-37 mg/dL, leikociti: 4 2.0%: KyMEHOB: 210% paudy Y] oy L p ILieHTP: P L, HimpiT 0,06 mg/lL, rporevs: 10— 15 mgldL, ypobnmores: 18mg/
By Conn Rasom 15 : #a TECTOBOM rione anbbyHa **". CAoHaR OKPALUGHHOCTS NPOG W BbICOKaR KOHUEHTPALYNR KpOBM 8.~ ASsGyw: 29 urln, wicnoa: 10 wr/an, 1,2 ur/an, kposs: 10 kner/un, ko Kime askoﬁbmowy S 6giehlorofenoimdofondl 0.7 o zabarwienie plytek testowych. Z uwagi na niestaly : Kreatinins: vara sulfats 1,5 %, kumola hidroperoksids 4 %, tetrametilbenzidins 1,7 % listoganas lietosanu drikst partraukt tiai péc 1520 LeuluL, nitfs: 0,06 mg/dL, proteins: 1016 mg/aL, urobilinogéns: 18mgel. Tiokosa 21% 9%; 0-TonyWH A y inp%;a"ﬁe;m Vs iepoTea G Ca0Gofy HepkaTo Ty (. Mesna, Caplopr, N Tparmaka (Gimitof Quanti LoQ)
poBb: T o 20%, kymona 21 0% npoGax oker OB Ha POk AL 40 wrian (CLASSIC / PLUS), KeToH: 20 Mr/AN, KpeaTuhu: 54 M/, NeKoLWTsI: 20 Nef/MKI, HATPUT. BI\Irublna 56l diazoniowa 3.1 % skiad moczu (np zmlennq ZawartosC robkach, Analiza wizualna Leikociti: Karbonskabe 0,4 %, diazonija sals 0,2 % konsultacijas ar arstejoso arstu. Tirtsanas Mdzek{l fidzek]i, dezinfekcijas idzekfi un értiba (Limit of Quantifi LoQ) Keror: HaTDWEEHWTDﬂ”WWZO% waanpwqwmcbanmhsonomemwpezymww Py st eplont Ay 29 gL, acopbosa woerva: 10 ml, Smpyo: 1.2 g, s 10 Exyl, moroza: 40 mg/
Tiokosa: I 2,1%; 09% ywauka 5,0 % Niach ; N AcTER, - 0,10 mrlpn, npotew: 30 mr/an, ypoBunwores: 2,2 urian 0%, kumenu 21,0 % Zmienne stezenie jonow), warunki reaki nie zawsze s3 takie same, dlatego |ntensywnosc i Granica wykrywalnosci (Limit of Detection, LoD) Nitrit fins-3-0l 1,5 %, 19% konservésanas lidzek]i var ietekmét parbaudes lauku reakciju. Urina krasas maina, Tpasi augsta Albumins: 29 mgl, askorbinskabe: 10 mgidL, bilirubins: 12 mgiL, asinis: 10 EryL, glikoze: Koeamuim 155%; kymeros 4 17% i . o oL (CLASSICIPLUS), keTor: 20 mo/dL, kpeamvsu: 54 mg/elL, neskouymy: 20 Leu/pL, rmpy: 0,10 mgjL, npores:
eToH: HuTponpycena Hatpus 2,0 % (Hanpumep:_Mecha, kanTonpun, N-aLETWILWCTENH), MOFYT CTaTb MPUYMHOR NOKHOMONIOKHTENLHOTO % o Yo odciert barwy moga sie roznic w rzadkich przypadkach® . Albumma 2-29 mgldL, kwas askorbinowy: 7,5-10 mg/dL, b\hrubma 0,8 mg/dL, krew: 0-5 X o o hemodgl I i . inins: ikocti: itrits: 1l " 04%: 02% P BUCOKA Kicenka (8ATaMMH C) W HATOAT W nopa g g ' ’ ' '
peaerMHpMe‘;qubmynuguc . /n nad %; 17% Eeaynuara ABTOMATUYECKAS OLIEHKA C NIOMOLLEI0 aHanu3aTopa mosw Urilyzer® 100 Pro G\ukoza oksydaza Elukozy 2,1%; peroksydaza 0, 9 %; chlorowodorek o-t tolldyny 50% Albumina: \)I/me Alkaliozne probki moga dawaé falszywie dodatnie wyniki na polu testowym  EryiuL, glukoza: 30 mgIdL CLASSIC) / 2 mg/dL (PLUS), ketony: 57,5 gL, kreatynina pH: nlem_sarkans 2,0 %, brom(lmo\na Zils 10, 0% be{nog lobina, bl‘lrutbmaK n{:o‘av‘maR P ezl o 40 mg/dL (CLASSIC/PLUS), ke}ons. 20 mg/dL, kreatinins: 54 mg/dL, leikociti: 20 LewjL, nitrits: 0,10 mg/dL, hemwrm. ecTep Ha 04 1g,n/n O-AbITO BLAECTB/E Ha CBETIVHA MOTaT /12 0 NONyaT (haniuMBIt HACKH ANVt pesyrmam 30mgidL, 22 ma/dL
TeouT: CroHbiit 30D KapGOHOBOI RahoTel 046k ol TasoMMA 0.2 % ' MIMPYGUH: OTpULETENbHSIe WA MIOXHO HU3ME De3ynsTarhl MOMVT BbiTb CBASaHb! C BLICOKOM Mpepen oGapyenus (Limit of Detection, LoD) Keton: nitroprusydek sodu 2.0 % * o % albuminy’s". Sinie zabanwione probki lub probki o wysokim stezeniu krwi moga wplywac na y? madL, leukocyty: 15 (20 Leu/uL, azotyn: 0,06 mg/dL, biatka: 10-15 mg L, urobilinogen: Protelns: tefrabromfonola zils 0.2 % ine var zraisTt alipisku lesta laukumu krasas maiu. Ta ka urina sastavs ir ma"”gs (p‘emmm protens: 30 mgldL, urobiinogns: 22mg/dl. i $ oo 0" R I H Morar Aa yeunsT Ta Ha TecToBOTO none. Pag- - Astomamia ouenia ¢ Uryzer® 100 Pro
ALl 5%, WienoTa 1.9 % KOHL(eHTPaLMEM aCKODOUHOROM KACNOTb! (BTaMuH C), HATPMTZ WTA AIWTEbHbIM BOSISHCTEHEM A6y 41 wrln, ackopbiosas kicnora: 5-10 urlan, 6urmpyuk: 1 Mran, kposs: 24 kneticn Kreatynina: siarczan miedzi 1,5 %; wodoronadtlenek kumenu 4 %; tetrametylobenzydyna 1,7 % E Tpatnéjais svars: bromtimola zils 2,8 % mainigs akfivo vielu, inhibitoru sastavs starp dazadiem Automatiska izveriédana ar Urilyzer® 100 Pro pH: wenpor 2,0 %; Bpowmavontray 100 % WSHATE KOMTOHEHTY Haypwuara (Hanp. Mmm“a) Momruanpenmawwamnwko FoNeHeHYe Ha LBeTa”, et Dston, LoDI
Hvid bk : S o ceera ° MOXET NOBICHTS TeCTOB0T0 : : : h g ) fhoB: 21 U . Leukocyty ester kwasu karboksylowego 04 %, sol dlazomowa 02% reakcje barwina’ Urobilinogans: diazonija sals 3,6 % reakcias apstaK| vienmer nay vienadi, tade] atseviskos gadiumos krasas intensitate un tonis var - £COTE S EET SEIRER LT TR Mporens: Tetpabponcperontnay 02 % PatLa va oTipisane (Limito on, LoD)
H: ¥ KpaCHlih i ciruit 10,0 % Tions, Paanmubwe KOMIOHEHTbI MOGM (HATPHMED, MOVBOVH MHAMKGH) MOTYT NDHBECTA K HeTWuHomy 710K0sa: 30 wr/an (CLASSIC)30-35 wrian (PLUS), keTow: 24 rian, kpeatuhuk: 45 wrian, nefikouute Kwas askorbinowy: Produkty lecznicze z wolnymi grupami merkapto (np. Mesna, kaptopryl, Gramca oznaczalnosci (Limit of Quantification, LoQ) {SKirlies? ™ NoteikSanas robezvértiba (Limit of Detection, LoD) G : 6y 2.8 % B: 1 (yraitkata) worar Aa BaDPAT,  Anyyy: 41 mglL, ackopbinHosa icenina: 5—10 mldL, 6vnvpybie: 1 mlL, kp: 2—4 EryL, rioroa: 30 mg/
pore: TeTpaGpocheron cuni 0,2 % e, A YT V25 newkn, HaTpuT: 0,10 Mr/an, npoteus: 20-25 g, poswnmnoreu 1,5-2,0 Mrlan o o) N-acetylocyst d ki fals: i Albumina: 29 mg/L, kwas askorbinowy: 10 mg/dL Umbl""‘/ 1,2 mg/dL, krew: < 10 Ery/uL, atkirties® " Albumins: 41 mg/L. askorbinskabe: 5-10 ma/dL. bilirubins: 1 ma/dL, asinis: 2—4 Ery/uL. glikoze: MeLy/HO Termo: Gpowruviondnay 28 % THit KaTo nwawpaume KNeTiv He Morama 6baar OTKDMTM I0CPEACTBOM AHANU3 Ha CEAMMEHTa, Ganiuviai ° P e 45 Tk ipyd
YAenbHbIi Bec: BpOMTUMONOBBIN CHHMiA 2,8 % R ho 1w akanuse ocaa, Mpegen b LoG) Ev tcze"‘”é?“kr{‘tﬁiflog’a de %; F‘E“'Ebzfo;“"(ymolo"“y 10,0 % Blﬁfsgr?:yﬁae.?f})wT:ﬁgk‘gvﬁg &‘fgn;t;'v?nezvay;ﬁk??nzgg?wystqplc 2 powodu wysokiego stezenia glukoza 40 mg?dL rSCLASS\CIPLUS) ketony: 20 mg/dL realznma 54 mg/dL, leukocyty: BRIDINAJUMA NORADES UN P|ESARDZ|BAS PASAKUM| Albumins: Loti sarmaini paraugi albumina parbaudes lauka var uzradit Kdaini pozitivu rezultatu’®’. 2 :'n""/ZSL (CL/TSgSIb?s/ ga ‘g; ::\ %L (PLlTS% ke‘to‘n!u Z‘T:m Tng k}e:Tilr?\‘:.s 45 m"y,g'L d |g\L§chﬁ' YpobunvHoreH: avasorviesa con 36 % TIONIOXVTENHY PeaKLyW MOraT Aa GbaT MPYUUHEHN OT OCTATBLM OT NOYCTBALLY MpenapaTH, ChbpXaLLyt gI]E)C"LQZfIC)/SO %M%L(QEES%M'Z 4r1n%/dl.2, Bpeegl;g[w% el nesioymr: 25 Leuhl, HpiT
. y N , N 3 3 " TeIH: 20 — 25 m " rnHoreH: 1,0— 2,0 my
Ypobunoren: Conb awasonts 3,6 % UONGT BT o Pe3ynbTaTOB APYT OT Apyra, Tak Kak NUIUPOBAHHbIE KNETKA He MOTYT ObiTb  AnbGymuH: 56 Mr/n, Kicnoa: 11,2 Mr/an, kpoBb: 4 KNeT/wkn, riokosa: c"gzea,'{‘ ¥v.afc.v',yebfekffg‘,g,ﬁ'g?y‘,’"%wy 28% kwasu askorbinowego (witaminy C), azotynow lub przedbuzanejp ekspozycji na $wiatlo’s, 20 Leu/uL, azotyny: 0,10 mg/dL, biatka: 30 mgfdL, uroblhnogen 2 Lietosanai in vitro lietosa- ;Séii‘ﬂ‘,.'ek{ffé' pzaar\z:g;;rv E',.E,?,Z:”,ﬁ‘efﬁaa l:gsn:uasal:;f (S?élr‘r::r‘:; I?\;eel;w:t }Lzr:stzs rr‘lesa ky\iu;cemmstems) 25 Le?l/pL nitrits: 0,10 mg/dL, pro%ems 20-25 mg/dL, urob\llno%ens 1,5-2,0 mg/dL. ¢ MPEOYNPEXOEHUA U NPEQNA3HU MEPKU IepOKOAL U BUECTEA C OKGALESHA ZKIWEHOCT M UHCHEKLW 2l YDOTEHUTaHUR TakT %, Ganuusi Tpaniua Harm (Limit of Quant LoQ)
OBHapyKeHbl NpU aHaN3e 0CaaKa. [TOXHOMONOKWTENbHbIE PEKUAM MOTYT GbiTb Bbi3Basl OCTATKAMM 40 wr/an (CLASSIC)/35 mrlan (PLUS), keTok: 4 Mr/nn KpeaTuHIH: 54 M, neiikouuTel: 30 meli, Urébilinogen: sl diazoniowa 36 % 0 stezenie ¢ czulos¢ pola testowego. Rozne skiadniki Automatyczna‘ranahza za pomoca produktu Urilyzer® 100 Pro nai. Lai dro3i stradatu ar urina ‘ES‘S”éme'é"‘ un ”OVE’S‘“ saskari o riespéjami infekciozam vielam, Ttkad i o ” grupam (p Plop 2vértiba (Limit of Quantifi LoQ) OTPHLATEN PeaKLM Morar £a Grar or A or BUCOKATE Antiywi 56 ML, ackopbiosa rcerur 10 oL, Gurpyous: 1.2 gl pe: 4 Eryl, miokosa: 40 mgldL.
nPE YIPE, MTEanblE YKA3AHWUSA U MEPbI NIEPOKCHACOAEPXALMX OUMLLAKWMX CPEACTB I Be%ecTB TIOJBEKEHHSIX AGACTBIN MYKDOOHOW  yyropr: 0,13 /A, npoTewk: 25 wrlan, ypobunuores: 2 mr/an ., , moczu np. indykan w moczu) moga. prowadzm do nietypowych przebarW|en3g ranica wykrywa lwsm )Dm:t of Detection, E D) ir jaievéro visparéjie darba laukam. Novérsie ~ Var izraisit Kdaini negafivus rezultatus*. 5 At flastoda gai . ekahar " . ikoze: 3a uHBnTO ynorpeGa. Te 3a ypura G ca np 38 EHOKDA- - HATPUT". BIMAHUETO KA aCKOPOWHOBATA KACRIMHa @ A0 TONAMA CTENeH OTCTPaHeHO. OT KOHLEHTPaLMA oy Aoq) oL (PLUS : 4 majdL. i 54 moidL. Wba% Leu’/y t ; 013 mgidL.
EOOCT DKHOCTU oxcuuaabl B CnyJae uHbeKLM SaKLMN MOTYT BbiTb OSTRZEZENIA | SRODK| 0STROZNOSCI Krew: Wyriki czenwonych krwinek 2 paska testowego moczU | 0sadu moga sié réznic, poniewaz  Albumina: 41 madL askorbinowy: 5-10 mg/dL, biliubina: 1 mg/dL, krew: 2-4 ErylyL, nofisanu, ka arf saskari ar acim un glotadu. Teststrémelu kastes aizvérgjs ir apstradats ar neindigu Bilirubins: Augsta askorbinskabes (C vitamina) vai nitrita konr;enlracg‘a5 ka ari ilgstoSa gaismas  Albumins: 56 mglL, askorbinskabe: 10 mg/dL, biliubins: 1,2 mg/dL, asinis: 4 Ery/uL, glikoze: THa ynoTpeGa. 3a Geaonacio GopaseHe C TECT-NIEHTUTE 3a YPYHA 1 3a UIGATBAHE Ha KOHTAKT C NIOTeHLMAIHM  okono 25 Ery/l wnn no-sitcoka He ce anuusn peaynTaTit Jopu i (¢ )/35 mg/dL. (PLUS), ketor: 4 mg/dL, kpeamauth: 54 mg/dL, neskouymm: WL, wampyT: 0,13 mgldlL,
J:lna yonosusx. Te ans BbI3BaHbI wam EbICDKOM i1 HWTPUTa . BrnsiHue ackopbvHOBOI  ABTOMATUYECKan OLEHKA C NoMoLblo aHanuaatopa moun Urilyzer® 500 Pro by Paski zlizowane komorki nie mogq byc wykrywane plzez analize osadu. Reaké’e Fabszywwe dodatme lukoza: 30 mg (CLASS\C) 130~ 35 ma/dL (PLI 2) Kelony 2-4 mg/dL, kreatynina: 45 m dL 2avejos vielu uz siikata bazes, ko nedrikst nogernt. G\abaﬂet bamiem nepieejama vieta. Izlietotds iedarbiba var izraisit adaini zemu vai negativu rezultatu uzradisanu®*°. Paaugstinta bilirubina 40 mg/dL (CLASSIC) / 35 mg/dL (PLUS), ketons: 4 mg/dL, kreatinins: 54 mg/dL, leikociti: 30 Leu/pL, VH(EKLIMO3HY BeLLECTBA TPOBA 72 Ce CassiT oBLLVTe NpaBuna 3a paboTa & nabopaTopysia. [1a He Ce OKOCBA  NpH BUCOKM KOHLGHTDAL Ha aCKOPBUHOBA KACENMHA nporeytH: 25 mg/dL, ypoBinmrorex: 2 mg/dL.
e o & P ana fike Rcnote CHikeHo. Mpu OK. 25 KNET/MKN WM BbILLE NIOXH Mpenen (Limit of Detection, LoD) o 3‘°5°W3”'3 w diagnostyce in vitro. Paski testowe do badania moczu CombiScreen® sa m 008 byé dtienck  1eukocyly: 25 Leu/LIL, azotyny: 0,10 mg/dL, biatka: 20-25 mgidL, urol jlinogen: ){ 5-2,0 mg/dL s ka aff visu paréjos piesa materizlus likvidéjiet atbilstosi infek- koncentracija urina var pastiprinat parbaudes lauka jutibu. Dazadas urina sastavdalas (piemeram, nitrits: 0,13 mg/dL, proteins: 25 mg/dL, urobilinogéns: 2 mg/dL Tecrosoro norie. fla ce wIBABA MOMTLLLAHE U KOHTAKT C OYTE 1 NUFaBALYTE. TaaTa Ha KOHTeHepa C TecT  ioKosa: OCTATBLUTE O NOHVCTBALLY! MPEnapaTH, ChbPXILY NEpOKOT, MOTaT fa anusn Urlyzer® 500 Pro
0 1 KOHTaKTa ¢ 0BbI|HO He [33KE MIpH BbICOKO/ KOHUEHTPALM ACKOPBUHOBO KACOTEI. AckopBuHosas kucnota: 0-5 Mr/an, Gunvpy6uH: 1-1,2 Mrian, kposs: 5-6 knet/mkn, Triokosa: 25 mrign e doj uzytku. Aby sig z paskami testowymi do  Moga by¢ Uiady moczowo.p Granica oznaczalnoscl (Limit of Quantification, Lol i t indikana klatbatne urin) var radit neparastus krasu tonus®s. TIEHTV ChiTbKA HETOKCUMEH CYLLIMMEH aTeHT Ha OCHOBATA Ha CUIVKAT, KOWTO He TpsBea Aa Gbae OTCTpaks-  nonoxuTenHyt peakiym’. MeIMKaMeHTI C HUTUIMHOH® MOraT [a MPeAu3BMKaT no-Criabin wnn chaniumen

Heuﬁxunmo cobniopats uﬁume npaanna paﬁom B naGopatopuu. He npwkacamecb K TECTOBBIM NONAM.

Fniokosa: - [loxHononoxuTensHsie
nepekuce Bogopopa .

Waberalite npornaTbiBaHys v KOHTaKTa C rnasam
ocymwem, (cunuKkarens), KOTOpeIA Henb3st sbmman, Xpannte 8 He/:\DCTyﬂHOM Ans [eTeit Mecre.

KMCTOTb (BUTaMMH C) MOXET MPUBECT K NIOKHOOTPULATENbHbIM pesynbTatam

f_)leamm MOryT GbiTb BbI3BAHbI OCTaTKaMU HCTAWMX CPEACTB,
penaparsi, COREpKalLe HUTUSMHOH® MOTYT CTaTb NpuuMHoi Bonee
cnabbix Wm noxHooTpUUaTenbHbIX peakywit. Cepus Classic: Boicokas KOHI.!EHTPELMR ackopbuHoBoit

Cepusi PLUS: Brustune

(CLASSIC)/25 mr/n (PLUS), keToH: 0-5 mr/an, ypobunuroren: 1,6-2,0 Mrian, neiikouubi: 25 neifmin,
HuTpuT: 0,13-0,15 mr/an, npotenH: 20-25 mrian
Mpenen (Limit of Q

LoQ)

badania moczu i unikna¢ kontaktu z potencjalnie zakaznymi substancjami, nalezy przestrzegat
ogélnych zasad pracy w laboratorium. Nie dotykac pdl testowych. Unika¢ spozycia oraz kontaktu

lub wykazuj oi/
Fadszywne u1emne reakc;e moga byc wywolane przez formaling

lub wysokie stezema azutynow5

z oczami i blonami sluzowymi. Zatyczka pudetka z paskami testowymi zawiera
$rodek osusza{qcy na bazie krzemianow, ktérego nie wolno usuwaé. Przechowywat w
epnym dla dzieci. Zuzyte paski testowe oraz wszelkie inne skazone materiaty
|ednorazowegbo uzytku, nalezy zgodnie z pi ty
Kazde e za ulyl\zacjg i

usuniecie (lub zlecenie utylizacji i usunigcia) wytworzonych odpadBw Sciekow w zaleznosci
od ich rodzaju i stopnia zagrozenia zgodnie z lokalnymi plzeplsam| Karta charakterystykl

jest dostepna do pobrania na naszej stronie

Wplyw kw: zostat w znacznym stopniu wyeliminowany. Od poziomu stezenia
okolo 25 Ery/pL lub wKzszego nie obserwuje sie zwykle wynikow fatszywie ujemnych, nawet przy
Ysoklch stezeniach kwasu askorbinowego.
koza: afszywie dodatnie reakcje moga by¢ spowodowane pozostatosciami $rodkow
czyszczacych zawierajacych nadtlenek’. Leki “zawierajace nityzynon® moga powodowac
sfabsze lub fatszywie ujemne reakcje. Wi kwasu askorbinowego zostat w znacznym stopniu
wyeliminowany. 0d poziomu stezenla glukozy ok. 100 mg/dL (5,5 mmol/L) lub wyzszego nie

przypadku zdarzenia

lje sig zwykle wynikow falszywie ujemnych, nawet przy wysokich stezeniach kwasu

producenta oraz, Jesll to konieczne, odpowiednie organy panstwa w ktorymy majg. swednbe

cnocoEioM ) , 2 TaioNe pyrne KMCnOTbI CHibkeHo. Mpn Mi0Ko3bl B obbeme ok. 100 mrign AckopbuHosas kucnota: 5 mrian, GunupyGun: 1.2 mrian, kposb: 8 knet/min, riokosa: 30 Mr/an migjscu niedos
nponykros. Kaxgas e orxopawn (85 MMONIb/1) WA BbiLLE NOX 0BbI4HO He naxe npv Bbicokoit  (CLASSIC)/30 mr/an (PLUS), ketow: 5 mrian, neikouutsl: 30 nei/mkn, Hutput: >0,15 Mr/an, npoTemH:
W CTOMHbIMM BOJAMM B COOTBETCTBIAN C UX TUTOM U cteneumo OnacHoCTH, a Taloke 3a WX Y Lo (ORI o Kienoel. P —— 25 mripn, ypoGunuHores: 2 Mr/an
h"M > oaﬁpamenme O upaBly va 6- 18 C MecTHoM B K a B apyroit UseT*’. Hanmdve G it KMCNOTbI He TouHOCTb:
laCnopT BE30NaCHOCTM MOXHO CKavaTb Ha HameM BeD-CaliTe Ww. com. B cnysae : .
5 npoaykra, cooﬁuwg o6 wnn F moryT yTb nocne npuema MecHbl  [laHHble UTHUTCﬁTCﬁ K OLierKaM, B KOTOpbIX npunera»osmee none muue;‘t)pauwm Bbino fonyuieHo B Kaecte
i . 04HOCTD b0 NPOBE/IEHO
f,;%mmg nonuaoaaw” %mnw naLyIeHTbI. B i opra sewnv, va KOTOPOM - KpeaTuHuH: CyiHast OKpALLEHHOCTS MPOG MW BLICOKaS: KOHLEHTPALYA KpOBH B MPOGAX MOXET NOBAMSTS nonocok C s o hoseh MO, BISTLIX M3 TPEX PAITHHHLIX
Ha peaKL;mo OKpalwMBaHus T, Hanuune B COCTaBE LUMETWIUHA MOXET Bbi3BaTb - . p P
YKASAHUS! 110 ICTEYEHUIO CPOKA ENCTBUSA peatum e T B Tevete S0 el vonbrn : "
il i B o0caaKe, MOXeT ana MO, BITbIX U3 OZIHOT NapTi
, Ha KOTOpbIX ugera. BHELLHYX , TaK KaK yXe NM3MPOBAHHbIE KNETKN npu aHanmae ocaaka He TOMHOCTS ucxopst 13 3HaveHU OIHOM 1 TOM Xe

mampoa Hanpumep H
OKpaLLMBaHWIO TECTOBbIX NONen

XPAHEHMWE U CPOK TOQHOCTHU

XpaHuTe TyGy B CyXOM U MPOXNIAZHOM MeCTe (TemnepaTypa xpaHeus 2-30 ”Cé

;QQOZ%CommScreen‘“ mALB/CREA, 94400 / 94450 CombiScreen® 12SYS PLUS: Temnepatypa xpaHeHus
-25 °

MOXeT MpuBecTd K

caeta W paryp,
ux

ot nyuedi, Bnaru, NOBBIWEHHbIX TEMNepaTyp u

huKenpytoTes. CUNbHO OKpalLeHHble Belqec’raa (Hanpwmep HATPOGYPaHTOMH °) MOTYT MOBMUSTL Ha
uger Tectosoro nons. Bopas kucriota = 1 % ¢, a Taike npenapaTbi, COREPKALIME reHTAMULMH °,

Ledanocnopkbl > ¢, TETPAUWKIMH ° WM HATUMHOH® MOrYT CTaTb MpU4MHO/ Gonee cnabbix unm
s

peakUyn.

MOrYT GbiTb BbI3BaHbI 3arPA3HEHIEM

wnu nocne
Huvpm OTpuuaTenbHble pesynbTaTbl He MCKTIKOMAIOT HANMMYMA 3Hauumoi GakTepuypum, Tak KK He BCe
GakrepuansHble WHhEKUMM NPUBOAAT K BbpaBoTke HATPUTA (OTCyTCTBME HWTpaTpedyktassl). Kpome Toro,
BbICOKNI AMype3 MOXET COKPaTUTL BPeMS 3aJepXKv MOYM B WEMM My3bipe ¥ NPUBECTU K e PadKVKEHUIO, YTO

3HAUMTENsHBIX KONEBaHMA TemnepaTyps. Mpu XpaHeHu & naKoke TecT-
MONIOCKN NPUTOAHBI K UCMIONB30BAHMIO A0 MCTEYEHNS YKa3aHHOrO Ha Heil cpoka ropHocTH. CTrabunbHocTs
n0CAe NePBOro BCKPBITUS (naKoHa: 5 mecsia.

3ABOP MPOB Y NOArOTOBKA

PEIOMEHAYETCA MCrONb30BaT CBEXYI0, XOPOWO NEPEMELIaHHYIo MOHY, HE MPOWEAWyio npoueco
npobbi O caera. nIepByio YTPEHHIo

HATpUTa. KpoMe TOro, K NOKHOOTPHMUATENbHbIM

De3ynbTaTaM MOKET NMPUBECTI [WIETA C HUKMM COEPKAHUEM HATDATOB U BbICOKMM CONPKaHVEM BUTAMUHA

e

. TIOXHOMOMOXMTENbHbIE PE3ynbTaTbl MOTYT BO3HWKATL NPY MCTIONb30BaHHM 3ACTAPEBLUMX 06DA3L0B MO

?ﬁpaausanwe HATPUTOB 13-32 BTOPUYHOTO 3arpsiaHEHKs)), a Takke B 0Bpaaliax MoYM, COAEPXALLMX KpacuTenu

NPOM3BOHbIE MUPUAWHAS, CBEKIa)'s, WM nocne
VameHenue LpeTa no Kpasim Ha KpaCHbIA v CUHMIA He Cri

npoBbl. MaTepuan, 1cnonb3oBaHHbIi ANs uccrieaosanui: Mpobupku Ans aHanuaa Mouw ¢ pacTeopom, Level
1nlLevel 2

To4HoCTh Npy cepuiiHom TecTuposanyy (Level 1/2, BusyansHag ouesk

AnsBymun: 100 %, ucnota: 100 %, 100 %, kposb: 100 %, kpeatuHuH: 100 %,
rnioko3a (CLASSIC/PLUS): 100 %, keTow: 100 %, nevikouwTei: 100 %, Hutpur: 100 %, sHavenme PH: 100 %,
npotemt: 100 %, ynensHbiit Bec: 100 %, ypobunuroren: 100 %

TouHocTh npy cepuiiHom TecTuposanyy (Level 1/2, Urilyzer® 100 Pro)

AnsBymu: 100 %, Kwenota: 100 %, 100 %, kposb: 100 %, kpeaTnHu: 100 %,
rnioko3a (CLASSIC/PLUS): 100 %, keTow: 100 %, neikouwTsi: 100 %, Hutpu: 100 %, 3Hauenme PH: 100 %,
npotent: 100 %, yaensHeiit Bec: 100 %, ypobunuroren: 100 %

To4HoCTL Npy cepuiiHom TecTuposanuy (Level 1/2, Urilyzer® 500 Pro)

Kak

pH: BaktepuankHas KOHTaMIHALWS W POCT GaKTEpWit B MOYe nocne B3sTUsi NpoGbl MOTYT NMPUBECTU K
Heaepr\M pesynbTatam °. MiameHeHve LBeTa no KpasiM Ha KpacHblii BGNU3M TECTOBOTO MONS «HUTPUT»

nopuytio Mouw. Ee cne/:\yeT MIPOBEPMTH B TeUeHHe 2 Yaco. VICnonbaosakiue CyTO‘{HOM MO‘WI He Tpebyercs’
cpasy, npobbl
2-4 °C. TMepen recmpcaauwam favite npobam HarpeTbes A0 KOMHATHOM TeMﬂepaTypbl (15- 25 d ) v

npDTeVIN

6

obpaauax mown (pH

kcnorta: 100 %, Gunupybun: 100 %, kposb: 100 %, rmiokosa (CLASSIC/PLUS): 100 %,
KkeToH: 100 %, neitkouwTsl: 100 %, HuTpuT: 100 %, 3HaueHe PH: 100 %, npoteuH: 100 %, ynensHelii ec:
100 %, ypobunuoren: 100 %

HenpepbiBtian ToutocTs (Level 1/2, Busyansas ouenka
AnbBymu: 100 %, kucnota: 100 %,

100 %, kpoBb: 100 %, kpeaturuH: 100 %,

oraz / lub pacjenci.

WSKAZOWKI DOTYCZACE STRAT

Nie nalezy uzywa¢ przebarwionych paskow testowych, Czynniki zewnetrzne, takie jak wilgoc,
Swiatto [l y mogq pi do paskow testowych |
pogorszenia ich funkcjonalnosci.

PRZECHOWYWANIE | TRWALOSC
Puszk Erzechowywac w chtodnym, suchym miejscu g\emperatura Erzechowgwania 2-30°C*).
*94025 CombiScreen® mALB / CREA, 94400 / 94450 i 128YS PLUS:

Keton: Ketony fenylowe i zwigzki ftalowe daja ienie w wyzszych stezeniach
Kwas B-hydroksymastowy nie jest wykrywany. Wyniki falszywie dodatnie moga wystapi¢ po
leczeniu ryfampicyna, kaptoprylem, mesna lub penicylaming'***.

Kreatynina: Silnie zabarwione probki lub prébki o wysokim stezeniu krwi mogq WMywac na
reakcjg barwna,”. Obecnos¢ cymetydyny moze powodowac reakcie fatszywie dodatnie’.
Leukocyty: Liczba leukocytow oznaczona w osadzie moze odbiega¢ od wyniku uzyskanego na
pasku testowym, poniewaz komérki, ktore zostaly juz zlizowane, nie sq rejestrowane w osadzie.
Silnie zabarwione skfadniki (np. mtrofurantomaﬁ moga mie¢ wpiyw na kolor na polu testowym

Albumina: 56 mg/L, kwas askorbinowy: 10 mg/dL, urob\?my 1,2 mg/dL, krew: 4 E?//uL glukoza:
40 mg/dL (CLA S\C& / 35 mg/dL (Pl US% ketony: 4 mg/dL, kreatynina: 54 mg/dL, leukocyty:
30 LeU/L, azotyny: 0,13 mg/dL, bialka: 25 mg/dL, urobilinogen: 2 mg/dL
Automatyczna analiza za pomoca Urilyzer® 500 Pro
G amca wylirywa no§c i:lml( of Detection, LoD)

: 0-5 %/dL bilirubina: f12 mg/dL, krew: 5-6 Ery/gL glukoza: 25 mg/
L (CLASS\C / 25 mg/d éPLUS ketony: 0-5"mg/dL, Ieukocyty 5 Leu/uL, azotyny:
0,13-0,15 mg/dL, biatka: 20-25 mg/dL, urobilinogen: 1,6-2,0 mg/dL
Granica i (Limit of LoQ)
kwas askcrbmow 5mg/dL, b\llrub\na 1,2 mg/dL, krew: BE?//EL
/30 mgL dL (PL S ketony: 5 mg/dL, leukocyty: 30 Leu
25 mg/ urcblllnogen 2 mg/dL
Precyzja:

Dane odnosza sie do analiz, w ktorych przy\ega%%ce pole koncentracji bylo dopuszczaine jako
odchylenie. Precyzja w seril: Przeprowadzono 20 réwnoleglych oznaczen przy uzyciu trzech
roznych partii paskow testowych do badania moczu CombiScreen®. Precyzja z dnia na dzien:
Przeprowadzono 3 rownolegte oznaczenia przy uzyciu jednej partii paskow festowych do badania
moczu CombiScreen® w ciagu 20 kolejnych dni. Dokladnos¢ zostala obliczona na

glukoza: 30 mg/dL (CLASSIC)
azotyny: >0,15 mg/dL, biatka:

ciozu vai iesp&jami infekciozu produk(u & Katra ja atbild par to, lai
visi radusies atkritumi un notekadeni tiktu apslradl atbilstodi to veidam un bistamibai, ka arf ievérojot
vietgjos par g3anu (vai arf Sinatu $adu apstradi un likvidésanu). Datu drosibas
lapas ir pieejamas lejupieladei masu timekla vietn&: www.analyticon-diagnostics.com. Ja saistiba
ar produktu ir radies smags incidents, mformeﬂs! razotaju un nepiecieSamibas gadijuma attiecigas
valsts, kura atrodas lietotaju un/vai pacienti, kompetento iestadi

PIEZIMES PAR DERIGUMA TERMINU

kas ir Sas krasu. Arejas vides apstakli, pieméra, mitrums, gaisma
vai ekstrémas temperatiiras var izraisit parbaudes lauku krasu mainu un tadéjadi pasliktinat par-
baudes lauku efektivitati.

UZGLABASANA UN STABILITATE

Uzglabajiet trauku vésa un sausa vieta (uzglabasanas temperattra 2-30 °C*).

*94025 CombiScreen® mALB / CREA, 94400 / 94450 CombiScreen” 12SYS PLUS: uzglabasanas
temperattira 2-25 °C

Asinis: Urina teststrémeles noteiktais eritrocitu rezultats un nogulsnes var atskirties, jo nogulsnu
analizé nav iespéjams noteikt izétas stnas. Peroksidu saturosu tirisanas lidzeKu atliekas vai vielas
ar oksidazes aktivitati urogenitala trakta infekcijas var izraisit Kidaini pozitivas reakcijas®*?. Tapat

formalina vai augsta nitrita koncentracijas var izsa

ietekme ir liela méra novérsta. Arf tad, ja koncentra

{0daini negallvas reakcijas®. Askorbinskabes
ir 25 Ery/pL vai augstaka, un askorbinskabes

koncentracija ir augsta, nav novéroti kltdaini negativi rezultati.

Glikoze: peroksidu saturosu tirisanas lidzeklu atiikumi var izraisit Kiudaini pozitivas reakcijas’. Medi-
kamenti ar nitisinon® var radit spécigas vai negativas reakcijas. Classic: augstas askorbinskabes
koncentracijas (C vitamins) var radit kldaini negativu rezultatu®. PLUS: askorbinskabes iedarbiba ir
liela méra novérsta. A tad, ja glikozes koncentracija ir aptuveni 100 mg/dL (5,5 mmollL) vai augstaka
un askorbinskabes koncentracija ir augsta, nav novéroti Klidaini negafivi rezultati.

toni®

Ketons: a fenilketoni un ftaleina_savienojumi ir augsta koncentracija rada atkiigu krasas
B

nav skaffta. Péc a

udaini pozitivi rezultati™ ¢,
krasoti paraugi vai paraugi ar augstu asins saturu var ietekmét krasas reakciju’.

ar kaptoprilu, mesnu vai penici-

pec
Cimetidina klatbutne var izsaukt Klidaini pozitivas reakcijas’.
Leikociti: Nosé

Sargajet teststrémeles no saules gaismas, mitruma,

odczytow Z tej same] probki. Zastosowany materiat probki: Kontrola moczu

Kwas borowy = 1%*, oraz leki lub
nityzynon® moga, powodowac siabsze lub fatszywie ujemne reakqe Wyn|k| fafszywwe dodatnie pozwm 1ipoziom 2,
m y 13 z pochwy*® lub po zastosowaniu

rzechowywania 2-25°
aski testowe nalezy chroni¢ przed $wiatiem stonecznym, wilgocia, skrajnymi
i

3 byc
Iekogw zawmrajqcych ryfamplcyne‘3
otyn:

oraz skrajnymi wahaniami pr |na\nym
opakowaniu, paski testowe sg stabilne az do nadrukowane] daty waznosci. Stabilnosé po
plerwszym otwarciu fiolki: 5 miesigce.

POBIERANIE PROBEK | PRZYGOTOWANIE
Zaleca sig stosowanie $wiezego, dobrze wymieszanego i nie odwirowanego moczu®. Chroni¢
probki przed $wiatiem. Zalecane jest pobranie pierwszego porannego moczu. Powinien on

gatywny wynik nie wyklucza istotnej bakteriurii, poniewaz nie wszystkie zakazenia
bakterwne prowadza do produkeji azotynéw (brak reduktazy azotanowej). Ponadto zwigkszone
wydalanie moczu moze skréci¢ czas jego zalegania w pecherzu i prowadzw do powstania
bardzo moczu, ktor ych  stezen
azotynow. Ponadto, dieta 0 "ISKIEJ zawarto$ci azotanow i wysokim spozyclu witaminy C
moze powodowact wynlkl falszywie ujemne®**. Wyniki falszywie dodatnie moga wystapic w
starym moczu (powstawanie azotynow w wyniku wtomego zanieczyszczenia) oraz W moczu
zameralqcym barwniki (pochodne p\rydlmum burak)‘5 lub po zastosowaniu lekéw zawierajacych

Precyzja w serii (poziom 1/2, wizualny)
Albumina; 100 %, kwas askorbinowy: 100 %, bilirubina: 100 %, krew: 100 %, kreatynina: 100 %,
lukoza (CLASSIC/PLUS): 100 %, keton: 100 %, leukocyty: 100 %, azotyn: 100 %, warto$¢ pH:
00 %, biatko: 100 %, ciezar wiasciwy: 100 %, urobilinogen: 100 %

Precyzja w serii pozmm 1/2 Unlgel3 100 Pro)
umina ilirubina: 100 %, krew: 100 %, kreatynina: 100 %,

lukoza (CLASSIC/PLUS) 100% geton 100 %, leukocyty: 100% azotyn: 100 %, warto$¢ pH:
00 %, biatko: 100 %, ciezar wiasciwy: 100 %, urobilinogen: 100 %

Precyz a w seru gonom 112, Urwl¥zer@ 500 Pro
100 %,

¥ %, lukoza (CLASSIC/PLUS):
100% ketcn 100 %, Ieukocyty 100% azotyn: 100% wartosc pH:

Uzglabajot produktu atbilstosi noteikumiem originalaja |epakmuma test-
strémeles ir derigas lidz noraditajam izlieto$anas datumam. Stabilitate péc pirmreizéjas flakona
atvérsanas: 5 ménesi.

PARAUGU NEMSANA UN SAGATAVOSANA

leteicams \zmantot svaigu, labi samaisitu un cenlrlfuga neapstradatu urinué. Sarg\e& paraugus no
gaismas. leteicams izmantot pirmo rita urinu. Sadam urinam tests vienmér ir javeic 2 stundu laika.
Nav ieteicams izmantot 24 stundas vecu urinu'. Ja paraugu nav iesp&jams izmérit uzreiz, uzglaba-
jiet to 2-4 °C temperatira. Pirms testa veikanas |aujiet paraugiem sasilt lidz istabas temperatirai
(15-25 °C) un rupigi tos samaisiet’. SavakSanas traukiem jabat firiem, sausiem un briviem no dezin-
fekcijas lidzeklu, biocidu vai as lidzeklu 3

PROCEDURA

dumos netiek vértétas izétas Stinas. Spécigi

konstatéto leikocitu skaits var atSkirties no teststrémelites uzradita, jo nose—

Automatiska izvértéSana ar Urilyzer® 500 Pro
Noteiksanas robezvertiba (Limit of Detection, LoD):
askorbinskabe: 0-5 mg/dL, bilirubins: 1-1,2 mg/dL, asinis: 5-6 Ery/uL, glikoze: 25 mg/dL (CLAS-
SIC) / 25 mg/dL (PLUS), ketons: 0-5 mg/dL, leikoctti: 25 Leu/pL, nitrits: 0,13-0,15 mg/dL, proteins:
20-25 mg/dL urob\lmogens 1,6 2 0 mg/dL

@ (Limit of Q 0Q):
askorbinskabe: 5 mg/dL, bilirubins: 1,2 mg/dL, asinis: 8 Ery/uL, gl\koze 30 mg/dL (CLASSIC) /
30 mg/dL (PLUS), ketons: 5 mg/dL, leikociti: 30 Leu/uL, nitrits: >0,15 mg/dL, proteins: 25 mg/dL, uro-
bilinogéns: 2 mg/dL

Precizitate:

$ie dati raksturo izvértgjumus, kur blakus esoSais koncentracijas lauks tika pielauts par novirzi. Precizitate
sérija: paraléli tika veikti 20 noteikSanas testi, izmantojot tris CombiScreen® urina teststrémeju kasetnes.
Precizitates izmainas pa dienam: 20 secigas diena paraléli tika veikti 3 noteik$anas testi, izmantojot vienu
CombiScreen® urina teststrémeju kasetni. Precizitate tika aprékinata no viena parauga sakritoso mérjumu
vertibu skaita. lzmantotais testéSanas parauga materials: 1. un 2. limena urina kontrole.

Precizitate sérija (1/2 limenis, vizuali)

ietekmét parbaudes lauka uzraditas krasas. Borskabe > 1 %*, ka ari medikamenti ar gemam\cmuﬁ

cefalosporinu® , tetracilinu® vai nitisinon? var radit spi
rezultati var rasties maksts sekréta** pi ]

Tgas vai negativas reakcijas. Kludaini pozitivi

dé] vai pec

icinu saturosu zalu lietoSana:

Nitrits: Negafivi rezultati neizsledz nopietnu bakteridriju, jo ne visas ar baktérijam saistitas infekcijas
izraisa nitritu generésanu (nitratu reduktaze). Turklat augsta diuréze var samazinat laiku, cik ilgi urins
paliek urinpslT, un tadejadi radit spécigi atskaiditu urinu, kas novérs nosakamu nitrata koncentraciju

asimilaciju. Diéta ar zemu nitratu saturu un augstu C vitamina daudzumu arf var izraisi

Klodaini

negativu rezultatu uzradisanu®*S. K|adaini pozitivi rezultati var rasties veca urina (nitritu veidosanas

sekundara piesarnojuma dél) un uri

kas satur krasvielas (piridinija atvasinajumus, bietes)**, vai

péc rifampicinu saturoSu zau lietosanas™. Sarkanas vai zilas malas vai stiri, kas rodas 3ada situ-

4cija, nav vértgjami ka pozmvs rezu\(als
H:

pl akterij
var radit Kudainus rezultatus®. Sarkanas ma\as kas $ada gadl]uma paradas nitrita parbaudes lauka

as urina pec parauga

Albumins: 100 %, askorbinskabe: 100 %, bilirubins: 100 %, asinis: 100 %, kreatinins: 100 %, glikoze (CLAS-
SIC/PLUS): 100 %, ketons: 100 %, leikoctti: 100 %, nitrits: 100 %, pH vértiba: 100 %, proteins: 100 %, Tpat-
n&jais svars: 100 %, urobilinogéns: 100 %

Precizitate sérija (1/2 limenis, Urilyzer® 100 Pro

Albumins: 100 %, askorbinskabe: 100 %, bilirubins: 100 %, asinis: 100 %, kreatinins: 100 %, glikoze (CLAS-
SIC/PLUS): 100 %, ketons: 100 %, leikociti: 100 %, nitrits: 100 %, pH vértiba: 100 %, proteins: 100 %, fpat-
n&jais svars: 100 %, urobilinogéns: 100 %

Precizitate sérija (1/2 limenis, Urilyzer® 500 Pro

Askorbinskabe: 100 %, bilirubins: 100 %, asinis: 100 %, glikoze (CLASSIC/PLUS): 100 %, ketons: 100 %,
leikociti: 100 %, nitrits: 100 %, pH vérfiba: 100 %, proteins: 100 %, Tpatn&jais svars: 100 %, urobilinogéns:
100 %

BaH. [la Ce naa u3sbH obcera Ha AeLia. VanonssanuTe TecT nieHTi fa ce maxm:pnm xam) M BCVUKNA [py
3aMbPCEHI MaTepuani 3a ynotpeba, cbrnacHo

oTpuLaTenty peakuym. Juums Classic: BucokuTe KoHLEHTPaLyM Ha ackopbvHoBa KicenvHa (suTamud C) morat

(OTT0BOPHOCT Ha BCAKA na 'vmam;um am
BO[VA CTIOPE] BA3A ¥ OMIACHOCTTA UM U /33 TV U3XBLPIA (M TPETUPA 1 M3XBBPITH) CHITIACHO MECTHUTE asno-
penbn. UCT 33 MOXe 72 Gb/ie M3TETTIeH OT HaLLATA UHTEPHET CTPaHMLLA WWW.
analyticon-diagnostics.com. AKo BbB Bpb3Ka C UAENIMETO € BL3HUKHANO CEPYO3HO NPOVBLLIECTBUE, MHOPMM-
pafiTe NPOV3BOIVITENS 1 CLOTBETHO KOMTIETEHTHUR OpraH Ha [TbKABATa, B KORTO

i) haniumem pesyrany’. PLUS nuust: BrisHumeTo Ha ackopBiHoBaTa kucenvHa e o
TonsiMa cTeneH oTcTpareHo. OT KOHLIEHTpaLWS Ha mrokosa okono 100 mg/d! (5,5 mmolf) umm no-Bicoka 0BukHo-

payua Ha oTkpusake (Limit of Detection, LoD)
HoBa kvcenmHa: 0 — 5 mg/dL, Gurmpybun: 1-12 mg/dL, kpue: 56 Eryful, miokosa: 25 mg/dL
(CLASSIC) / 25 mgldL. (PLUS), keror: 0 — 5 mgL, neskouymv: 25 LewjuL, rpy: 0,13 — 0,15 mgleL, nporev

20-25

mg/dL, ypoBunmHoren: 1,6 — 2,0 mg/dL

BEHO He Ce HaGnio1aBaT chaniuIMen OTPULIATENTHA PE3yTTTaTi J0pM W 1P BACOKA Ha

KucenuHa.

Keton: n NpU BACOKKA ‘fasat ce
B KicenvHa He ce

Wi naupenTHTe.

na E’KJHMWUIG‘JHWMECWQJ@MHMLMH Kanmonpur, MecHa v NeHLnamiH’ ™,
era MHUH: CunHo oLseTeHnTe I'IpOﬁM VNV TaK1Ba C BICOKA KOHLIEHTPaLWA Ha KpbB MOrar /ia Broluar Lget-

payua Ha

(Limit of Q

Q)
AcxopbuHoea iceniHa: 5 mgldL, vaupyﬁwu 12 mg/dL, kpee: 8 Ery/uL miokosa: 30 mg/dL (CLASSICY
30 mg/dL (PLUS), keTon: 5 mg/dL, nesxowpm: 30 LewuL, Hurpur: >0,15 mg/dL, npoteu: 25 mg/dL, ypoburiHorer:
2mgldL

TMpeuyaHocT:
[laHHVTE Ce OTHACST 10 OLIEHKV, MU KOUTO € PaspelLIBHO KATO OTKTIOHEHME TPaHIHELLIO NONe Ha KOHLIEHTPALYS.
TMpeuysHocT B cepust: MagbpLueHn ca 20 naparnenty aHaniaa ¢ Tpv PadnvHiA NMapTvam TECT-NEHTI 3a ypuHa
CombiScreen®. I'Ipeum»ocr OT /leH Ha JieH: Vi3Bbplueryt ca 3 napanenHi aHanvsa ¢ eaHa napTiia TeCT-NeHT! 3a

ypa C B2

/M. TouHOCT

YKA3AHUA 3A U3TUYAHE HA CPOKA HA TOOHOCT HaTa pealLi. Harnero Ha woKe fia chanuue pea’.
[la He ce uanon3ear 0Be3LBETEHN TECT NEHTU. BbHLUHY BIMSHVA KATO Briara, CBETIMHA WM EXCTPEMHY Temne- EW’" Ha ceB TEBKOLYTI MOXE Aia CE OTKIOHsBA OT pesynTata ot
DATYPM MOTaT /13 MpUVHSTT NPOMSHA Ha LIBETa Ha 0 Tamy. , Thil KaTo Beve KneTk B He MoraT fa Gbaar percTpupar. Cunko
OLBETEHTE ChCTaBHM BOLLECTBA (HaTp. erpodaypaumm ) MoraT 2 MIOBAIMSIAT BbPXY LIBETA Ha TECTOBOTO
C'bXPAHEHVIE n CTABVIJ'IHOCT one. BopHa icenna 2 1%, kakTo u i
IPOXTAZHO U CYXO MACTO (TeMnepat 2-30°CY). HUTM3MHOH® MOraT 1 MPe/v3BVKaT no-criabu unu manmusu OTPULATEITHY peaKiym. GanlumBn MONoX-

‘94025 ComblScresn@ mALBICREA 94400 / 94450 Comb\Sueerv" 1ZSYS PLUS: Temneparypa Ha Cbxpa-
Hewe 2-25°C.

TeIHi PE3yITaT MOraT 42 Gb/1aT MPUYMHEHN OT 3aMBPCABAHE C BarVHANeH CEkpeT*S v crieq npurioe-
HYle Ha NIeKapCTBa, ChTbpXaLLM prdamMmauH™.
vTpuT: Pe3yITaTV He U3KITIOHBAT 3HauMTENHa GaKTepuypUs, Thil KaTo He BCH|KN GaKTepu-

la38Te TeCT NGHTHTe OT GITbHYEBa CBETIHA, BIAra, GCTPENHN W eKCTpeMHI paryp:
koneGanust. Mpu npasunHo B ca rofH1 Ao
[iaTa Ha rofHoct. CTabunHocT crien oTBapsiHe Ha (hriakoHa 3a bpBY MbT: 5 MeceLa.

B3EMAHE HA NMPOBA 1 NOArOTOBKA

Mperopi ypuHa’. Mpobire Tpsibea aa
C8 MagAT OT BLYLEVCTBUETO Ha CBETTHA. [Tpenopbyea Ce fia Ce Wanorasa MepeaTa CyTpeluHa ypuka. Chlata
TpAbBa /1a Ce TeCTBa B pamkiTe Ha 2 Yaca. VanonasaHeTo Ha 24-4acoBa ypuHa He € HeoBXxoaumo'. AKo npo-
6uTe He MoraT a Gb/jaT U3MepeHM BeaHara, Te TpsibBa fja ce CbXpaHssaT npu Temnepatypa 2 — 4 °C. Mpeam
‘TecTBaHeTo npobuTe TPsGBa Aa Ce OCTaBAT 4a AOCTUMHAT CTaiiHa Temneparypa (15— 25 °C) u aa ce pasbbpkar
no6pe3. KoHTeitHepuTe TpsibBa fia ca WiCTH, Cyxv v Be3 ocTaTbLIM OT 1E3MHEKLMOHHY CPEACTBa, GhoLan v
netepreHTI. [1a He ce A0BABST HYKaKBM KOHCEPBAHTH.

arnHI MHAdEKLWY BOAST A0 0BPasyBaHe Ha HUTPHT (Mnca Ha HUTpaTHa pefykTasa). OCBEH TOBA, BUCOKATa
[Mype3a MOXE /12 HaMan BDEMETO Ha 3aTbPKaHe Ha YpUHaTa B MMKOUHUR MEXyp 1 Aa 0Befie A0 nony-
4aBaHe Ha CUNHO paspe/ieHa ypuHa, KoeTo Ha

HUTDUT. B AOMbIHEHKE, AWeTa C HUCKO CbAbpXaHWe Ha HUTPATU W BIUCOK NPUEM Ha BUTaMUH C moxe ha
NpEAVaB/Ka hanLLIMBIt OTPMLATENHIA PE3YNTAT®*S. GaniuMBit NONIOXWTENHM PE3yITTaTI MOraT fa Bb3HMK-
HaT B CTapy ypuHy (0BpadyBaHe Ha HUTPUTM MOPaM BTOPUYHO 3aMbPCSBAHE) U B YPUHH, ChbPXALL
Garpuna (MUPHAVHMEBM NPOU3BOAHK, LIBEKIO)'® UK CNIEA NpUnaraHe Ha NexkapcTea, ChabpxKaLLy pudan-
MVUH'. CriysaiiHo MONYYWIIMTE Ce YepBEHY WM CHHY KpauLLa Wi bru He TpBBa fa ce pasrmexaat
Kato nonoXuTenHu.

53
X

[ Gampmm 8 Yp/HaTa Crief} BIEMAHETO Ha Mpo-
6ara moraT fa iosefiar . Criyvaii poTect
TIONETO 33 HUTPUT He TPsIOBA /1a Ce B3EMaT NpeaBia.

[pewviaHoct B cepus (Heo 1/2, Busyantia)
Anbymm: 100 %, ackopbiHosa kicenvka: 100 %, GunipyBir: 100 %6, kpws: 100 %, kpeatuuk: 100 %, miokosa
(CLASSIC/PLUS): 100 %, ketoH: 100 %, nesxouytm: 100 %, Hatput: 100 %, CroitHocT Ha pH: 100 %, npotewH:

100 %,

cneLyidmHo Terno: 100 %, ypourHorex: 100 %

[peuytsHoct B cepus (yBo 112, Uriyzer® 100 Pro)
Anbymm: 100 %, ackopbiHosa kicenvka: 100 %, GunipyBir: 100 %6, kpws: 100 %, kpeatuuk: 100 %, miokosa
(CLASSIC/PLUS): 100 %, KetoH: 100 %, neskowyma: 100 %, Htpu: 100 %, croitHocT Ha pH: 100 %, npotevH:

100 %,

[peuviaoct B cepus (yeo 1/2, Uri

cneuyidmHo Termo: 100 %, ypoBurHorex: 100 %
r* 500 Pro)

Ha CbC

YnotpeBer uacnensat Matepuan: KoHTponu 3a ypuHa HABo 11 Hieo 2.

AckopbuHosa kicenura: 100 %, Gurmpybur: 100 %, kpee: 100 %, rmiokosa (CLASSIC/PLUS): 100 %, keTow:
100 %, nesxouym: 100 %, Htpur: 100 %, croitHocT Ha pH: 100 %, npoTevH: 100 %, cnewwdiriHo Termo:

100 %,

ypobunuHorex: 100 %
focT O, 1180 112, Bt

0 )
Anbym: 100 %, ackopbiHosa kicenvHa: 100 %, GunpyGir: 100 %, kpbs: 100 %, kpeaturuk: 100 %, miokosa

moryr M zosta¢ przebadany w ciag! odzin. Nie jest wymagane uzycie 24-godzinnego moczu' d 00 %, biatko: 100 %, ciezar I - P— ~ TMpoTenH: Garniumei NONIOKUTENHA PE3yTTaT MoraT fja Bb3HUKHAT NPt CANHO arnkanka ypura (pH > 9) u ¢ 3 . i 9 A )
TU{TENbHO NIEpeMelayiTe WX *. EMKOCTU 1ns CBOpa AOMKHe! GbiTb YUCTLIMM M CyXiMM. Fa X MOBEpXHOCTH ipgéu? ;ﬁgﬂf?;g:mp’géﬁmMcﬂozfp"g;uﬂmex;:%ﬁa”M‘;g&?::@;?&wﬁﬁgymﬁmx 110403 (CLASSIC/PLUS): 100 %, keTor: 100 %, neiouus: 100 %, waTpu: 100 %, anatiete PH: 100 %, Jezeh probkl nle myog by¢ na chmiast przebladaneyna\gzy e pryzechowy%vac W te?nperalurze |akc e o cGzerwone lub narozniki nie s3 analizowane wOasawy 100 %, urcbiinogen: 1 © o, Cie Izmantojet labi samaisitu un svaigu vietsfo urinu. Iznemiet o trauka tikai nepiecieSamo teststiémelu — tuvuma, nav Jvarte. Precizitates izmainas pa dienam (1/2. Ilmenlg vizuali . e AR, HAYUH HA OEUCTBUE BUCOKO CELMAHI|HO TErTO', criep} mew C MOMVBUHATINMPONWTOH (%bamawecrmen),yn% Bpe(rae Ha ,zeqe, (CLAUSSIC/PLUS). 100 %, o 100 %, nesouymv: 100 %, wrpur: 100 %, CToitHocT Ha pH: 100 %, poTew:
:09“%2”’;:32‘“5 0CTATKOB AC3MHAUUYPYIOLLIUX CPEACTS, BHOUNAI0B U MolowwX cpeacTs. He o CooymaK A Cbopa oo M e GG moTens 100 %, yaoruti so; /12021/?' yp;év\g;;creﬂ, 100 % gstaplemem 0 badania nalg% ph: Skazenie bakteryjne i rozwéj bakterii w moczu po pobrariu prébki moze prowadzic do  Precyzia z dria na dzier (poziom 1/2 wizualn skaitu, un trauku uzreiz noslédziet ar originalo Tsi iemarciet Proteins: K|Gdaini pozitivi rezultati var rasties izteikil sarmaina urina (pH > 9) un ar augstu Tpaingjo  Albumns: 100 %, askorbinskabe: 100 %, bilrubins: 100 A,,»agn_\s{ 100 %, kreatinins: 100 %, glikoze [la ce vanonasa f1obpe: pagﬁ\,p;@Ha U TPACHA HaTVBHa ypHHa, V3BalieTe OT KoHTefiHepa Camo HeoBXomuwus  HHE Cipenapari, XUHUH 1 U OT avoresn rpymug 00 %, CrewydyHo Termo: 100 %, ypoGurveorest 100 %
P CurbHo BelLeCTBa (HANpHMEP, MeTWneHORLIA Cviwe )  LLCIReRblBHas TouHocTs (Level 112, Urllyzer” 100 Prol o o a0 poko]owe 15 25°C) i dokladnie wymieszac’, Pojemniki zblorcze muszq‘ﬁ}/c czyste, Suche | wynikow”. czerwone krawedzie w poblizu pola do badania azotynow  Albumina;_100 %, kwas askorbinowy: 100 %, bilirubina: 100 %, krew: 100 %, kreatynina: 100 %, (aptuveni 1-2 sekundes) sajauktaja urina. Raugiet, lai urins parklatu visus parbaudes laukus. Lieko ~ svaru® péc '"fUZUﬁS ar (asins aizstajeju), a laika ar hininu (CL%\nSQ\C/PI:!JS), 100 %, ketbons‘ 100 %, leikoctti 1000 %, ntrts: 100 %, pH vertiba: 100 %, protefns: POV TECT NeHTH 1 P ana. [0TOMeTe TECT fleTUTe 3a KpaTko (okorto  COMPATENHIR KOHTEAiHep, Wk Cri Cunrio ougere- [ 10CT OT. (1180 1/2. Uriyzer® 100 Pro)
NOPSNOK AENCTBUN MOTYT NOBWSTS Ha LIBET TECTOBOTO NOMS. AneGywi: 100 %, A wcnora: 100 %, 0 100 % kpon: 100 %, kpearusian: 100 %, Wolne, o srodkow dezynfekujacych, biocydow [ub pozostalosci detergentow. Nie dodawat  nig podlegaj analizie. lukoza (CLASSIC/PLUS): 100 %, keton: 100 %, leukocyty: 100 %, azotyn: 100 %, wariosé pH: urinu noslaukiet gar teststrémeles malu pret savakSanas trauka malu. Atbalstiet malu IidzeKu atlieku 8] ar Cetraizvietota amonija grupam savaksanas kon- 100 %, Tpatngais svars: 100 %, urobilinogéns: 100 % 1-2 cexyHw) B pasb pUHa. YBEpeTe Ce, e BOMKA , OrcTpa-  HUTE ChCTaBH BELIECTE (Han. METWIEHOBO CYb0) MOTT £ NOBTUSST BLDHY LIBeTa Ha TecToBoro none.  Anywy: 100 %, acxoptyeoea koenvia: 100 %, GurwpyGus: 100 %, ke 100 %, kpeameae: 100 %, miokoza
" ¢ B YaenbHbli Bec: LiBeToBas WKana CoCTaBNeHa, VCKORR U3 CPRQHEro aadenus pH MOd, paBHoro «By, M10K03a (CLASSICIPLUS): 100 %, kerow: 100 %, nefikouutsi: 100 %, hutpur: 100 %, akasenve PH: 100 %, srodkow konserwujacych. Proteiny: Wyniki fatszywie dodatnie moga wystapié w moczu silnie zasadowym (pH > 9) o duzym %O %, biatko: 100 %, ciezar wiasciwy: 100 %, urobilinogen: 100 % uz absorbgjosa papira. teinera, vai pec rifampicinu saturoSu zalu lietoSanas™. Specigi Precizitates izmainas pa dienam (1/2, Urilyzer® 100 Pro) HeTe VanVILLHaTa YpHHa, KaTo NPOKAPATe Kpas Ha NIeHTaTa 1o puGa Ha KOHTeliHepa 3a ypuka. Tonwire nesrara - Creudpiano Terno: | Ha pH Ha ypurara . Mpi (CLASSICIPLUS): 100 %, KeTo: 100 %, neakouymu: 100 %, Hrput: 100 %, cToisoct Ha pH: 100 %, npotevt:
Ne“gg;‘;;m& :gﬁg_‘i%';“fpfe'ﬁ‘;‘g:;m g"g;g;‘; x:“:ﬂgﬁ%:{gg;::g’;ﬁya‘é%iwé’;:m;enpg:{:? }Jrg{ pob ¢ : v ByayT HEMHOTO NOHIKEHHBIMM, AN NPOG :POTEMH 100 %, y/:lEﬂbel\_M Be|c1/120?J/T YP;G;(;‘;;WSW 100 %, PROCEDURA ciezarze wiasciwym’, po infuziach z poliwinylopirolidonem (substytut kiwi), podczas leczenia  Precyzia z dnia na dziert (poziom 1/2, Urilyzer® 100 Pro) Vizuala izvériesana: Jek turet a pozicia Jaukiem ) var ietekmét pa lauka uzraditas krasas. s Albumins: 100 %, askorbinskabe: 100 %, bilirubins: 100 %, asinis: 100 %, kreatinins: 100 %, glikoze caﬁwpﬁwpawa Xapa. KU YPUHIA' C MOMY4aBaT NIEKO 3AHUKEHI PE3YTTaT, MU 1O-CHTTHO KMCBTIMHHIA YUY — TIEKO noBulueHn. 100 %, cnewyid-Ho Terno: 100 %, ypoBianvHores: 100 %
: - , mees norizo . . Loti sarmains urr " " e e Arttha. e v
HeHanonro (ok. 1-2 ceKyHa) norpyauTe TECT-IONOCKY B NiepemewarHyio Mody. CrIeauTe 3a Tem, YToBbl ;m%?;wcnom peaKueit — crerka nosbiLueHHbIMM. flokasatenyt Iokosb! #t MOYSBIHeI HE BIUFIOT Ha WM(—‘_V—HW::;?ME‘;?%O ,,Zveam” MSM:Z&] % M;Z 100 % miokoca (CLASSICPLUS}: 100 %,eTor: 100% StoSONSE dobrzo Wi i swiezy, mocz. Wyjaé tyko polrzebna, liczbe Drepar{atarr:jl zawlerajacymi chining oraz z powodu kpoﬁostaéosckl ?r%dkcw detzynfekujqc c;\ z ﬁ'bﬁ'm'nacﬂos Oéolb I;vgfa gsk%%lrl?w t1 00 :/[D)Ob‘!/mfbml? 100 qéogl;?w 10‘0 %%rg%/tymnan 100 “'/_1 ‘esot vérstiem uz augsu), lai novérstu Jaukos reak- Irgg;n:é?jl:u%v;asr:ml;;a‘ﬁ:tﬁta!: Z‘lrj m&rglzseat\?uiﬂslgls; x\;ﬁ;ﬁ]}a\l} ::‘Eerla%g \:‘2:1!2)5‘; Z( p)agsg ss‘?r:gﬁlsnrse%ﬂ;_ a%lalt/ssl\(;/;:l;‘ss)s l g?ﬁgg‘n?"i};gﬁ"@ ';'?c;gﬁgo %, nitrits: 100 %, pH vértiba: 100 %, protens: Busyan-a oueria: Mo spone VHKYGaLYIOHHUR NIepUOT} TECT-TeHTHTe TpAGBa A Ca CTIOKEHY XOPH3OHTAITHO (C [1MOKo3aTE U IMHOHHETa KHCRTIE He ORBBRT ETVAHME ramosenargo U (00T OT. (180 112, Uriyzer® 500 Pro)
ggggiﬁggz%”g’::‘ 3:";‘%’2?;%’; "c"ggw Crpsxiie “imm‘a 'Sg:? © HIWKHEro KOHua TecT-nonockw, wm oaneit CBETa MOKET NPUBECTH K piouymi: 100 %, HATpHT: 100 %, 3Haerte PH: 100 %, nporev: 100 %, yaenHsi sec: 100 %, ypobnnvHores askow testowych i natychmiast ponownie szczelnie zamknac pojemnik oryginang za yczka, ol owyml groper) ag‘mfwym' W pme;?(?a‘d%lklo(rf Iol;llk\ltJ mg(t) \ﬁ%@;‘%wfn@u ?‘n:)ez 0”0 o/fab(lalko 100 % clelzar W.asnmweyo? 00 %, Jrogmngcgg 100% azotyn: 6, wartosc pl cijas. 60 sekundes péc iemérksanas urina (leikocttiem 60120 sekundes) salidziniet urina teststré- 1us Glkoze un karbamidam nav nckads edarbibas. o, Tpalnéy 2100 %, 9 - 100 % TECTOB o cri4 W GG OTOALET M CTORHOCTH. LIBSKTOTCP M AYT CATHO worar A cenva: 100 %, 6vpyGu: 100 %, Kpe: 100 %, miokosa (CLASSICIPLUSY: 100 %, keror: 100
b Ma‘/m P pa. U * . CBekna 5  Apyrie CunbHO KpacsLie BELWECTBA 100 o, nurzy¢ pasek testowy na krdtko (ok. 1-2 sekundy) w wymieszanym moczu, Upewnic sie, 26 A AN p. bigt yl 93 a meles krasas ar krasu skalu, kas redzama uz etiketes. Krasas, kas paradas vairak neka 2 minltes ida vai llgstosa saules gaismas iedarbiba var radit zemakus vai Kladaini Precizitates izmainas pa dienam (1/2, Urilyzer® 500 Pro) nonera. 60 cexyHay cnieql noTansHeTo (3a neskouymy 60 — 120 cexyHau) WSEHSTS uaefroaere HaTecreraTa DECVIBIKET chalTLIEU NONOKUTEITHH peayTTi %, nieskouymt: 100 %, Hatpur: 100 %, cToiHocT Ha pH: 100 %, npotev: 100 %, crieuydmHo Termo: 100 %, ypo-
% MOTYT CTaTb MPH4MHOM TIOXHONONOKUTENbHbIX PE3YTIbTATOB. wszysikie pola testowe zostaly nasaczone moczem. Wyirzeé nadmiar moczu nad krawedzia gi”%‘;’r"?mggl na posia\eas %Yorow est zoptymalizowana dla $rednisj wartoscl pH moczu PfeC Z a Z dma na dzien 02‘0"' 1/2 Urilyzer® 500 Pro ok LASSIGIPLUS): 100 © péc testa sakuma, nav nozimigas. Vizuala izvértésana javeic a (vai pie pozmvus Tezultatus’. Bietes’ un oitas Spéecigi krasojogas vielas var radit Kiadaini pozitivus rezultatus. ASkorbinskabe: 100 %, bilirubins: 100 %, asins: 100 %, glioze (CLASSIC/PLUS): 100 %, ketons: 100 %, 33 YpWHa C LiBETOBATA CKANa Ha ETVKETA. VI3MEHEHUETO Ha LIBETa CrIE/] M10BEYE OT 2 MUHYTU OT HadanoTo Ha . Gunmrorer: 100 %
Buayanbhiasl ouexKa: B Nepuos akTusauwyt AEpKATE TECT-NONOCKH TOPUIOHTANLHO (TECTOBLIMMA MOMAMI [l0CTOBEPHOCTE AAHHIX: paska na brzegu pojemnika zbiorczego. Odsaczyé krawedz paska na chionnym papierze. 3 wy: J ptyr ) p irubil %, glukoza (CLASSIC/PLUS): 100 %, lapam), tacu ne tie3a saules staru iedarbiba. Krasas, kuras at3kiras no krasu skalas, kas dota uz leikocti: 100 %, nitrits: 100 %, pH vértiba: 100 %, proteins: 100 %, Tpatnéjais svars: 100 %, urobilinogéns: Tecra e Gea 3uasenve. Buyankara ouerka 1pGea i CTaga npu AesHa caerrka (w npu oceeerve ¢ EKCTTIOATA MOHHM XAPAKTEPUCTUKU
BBepX), 4TOBbI M3OEXATL X/MUHECKO/! MHTEpEPEHLI B pasnndHbix TecTosbix nonsix. Yepes 60 ceyia  PABOYUE XAPAKTEPMCTMKM ) Y A wynoszacej 6. Bardziej zasadowy mocz® prowadzi do nieco nizszych wynikéw, a bardziej kwasny keton 100"/ \eukocyty 100"/ azotyn 100“/ wanosc H: 100 %, bialko: 100 %, ciezar wiasci i i krasaini i 2da 3 3 i g ' g ' g L TMpagunHocT:
A00NS HOMDYEHHA (NBAKOLYTL: 60-120 CalyH) CHBHATS IBGTA HA TECT-ONOCKS C LBETORDT WIka omyua [locToBEPHOCTb AaHHbIX Gbina NpoBepeHa Ansi NapamMeTpoB, Ans KOTOPbIX A0CTYMHbI CEPTU(MLMPOBaAHHbIE Analiza wizualna: Podczas okresu inkubacj pasek testowy nalezy trzymat poziomo (polami d h Ko, Gluk " ! I o o, vl o, pi o, b, CIE: Iwy: etiketes, vai krasaini plankumi, kas paradas tikai parbaudes lauka mala, nav nozimigi. |EDARB|BAS RAKSTU RL|ELUM| 100 % TaMNu 33 IHeBHA CBETIMHA), HO He W NP AVPEKTHA CITbHYEBA CBETMMHA. LIBeToBETe, KOUTO He CLOTBETCTBAT P pa - .
iy &meuewg uaega npousomeﬂmwg?onge om qé‘peaz WHYT! i - Pagouue A o Mo C p (anaverue pH). feslowymi skierowanymi ku gérze), aby uniknag interferencj mlgdzy reakcjami roznych pol flocz €o nieco V,WZSZVC wynikow. (slukoza | m::anm‘n a’::g maja na to Vggz:gzludbuzszy czas moze 100 %, urobilinogen: 100 % P&c albumina un kreatinina koncentracijas noteik3anas, izmantojot uz trauka etiketes doto inter- i e notekt, veicot analTisku bAZes  pareigib Ha HKOIA OT Te! B LIBETOBAT CKATA HA ETVIKETA, WM MIPOMSHTA Ha LiBETa CaMo 110 Kpasi Ha TECTBOTO norie, e 3a ypura @ e BB ﬁm:ﬁ ]
18 aHHbIX 5 yoja Prawidtowosé: pretacijas tabulu, albumina un kreatinina koncentraciju var klasificét ka “normalu”, “neparastu” vai areiziba: ca Be3 3Havenvte. ) T HapH).
Breanoto g5g::)I-Aat%?xomg:fp\?:yﬁaoﬁg?::z %’Len“ayfa'u'ﬂ’Bn?a‘éﬁﬁx”pc%ﬂ:ﬁ:&"x" Cnayzgwﬂ‘;gfae ”K%TSSL‘.S Sigomaoon ”cn%maﬂa“pm“a Jalyienmos, COCpaLias s pawix 1aH0skix gt Jecruposatie  pH %e(itgwgglklﬁloéoggﬁaI?L%%mva/srl:: eﬁ:gggggag%gngoposiomd minutach od mgegléggzg Barwiqce subslancje moga Agaoﬁé;zgy }Z,gfmg‘ﬁzy\fyﬂtﬁs &‘ynﬁ‘urak cwikdowy’™ i inne siinie 52 diowose dia 6w, dia kidrych dostepny jest certyfikowany “ievarojami neparastu’. Attieciba var tikt izteikta arf ka albumina miligrami uz vienu kreatinfna gramu :ﬁg;’ma;;ﬁ‘gm“ Iaslf; iedarbibas notelksanas paffuma tika izmantots ‘I’:;':rg‘tg a“"'l';i t:fs'fugrgg Pareiziba fika testeta tiem kuriem bija pieejams sertficts atsauces materials (pH vértiba). Crien WaeHTIEMLYPEHETD Ha KOHLEHTPALYTa Ha YWV  KpGaTui C WO Ka WTepnpeTalsaa  [2EHTA OMHeta o Py Tpon Tata reafﬁeymg‘ Aol
He_MOTYT BbiTb COOTHECEHsI C UBETOBOM WKAMOH Ha GTVKETKE, a TAlKe MIMEHEHWA UBETA, KOTOPSIe  picauansa Mows, 8 nponaie. ansGyuna 1 ' B kavectse memna i MeTon ¢ PH-werpa. C,e'l" foMoubio testu nie maja znaczenia. Analiza wuua\na powmna byé przeprowadzona w $wietle dziennym material referencyjny (wartos¢ pH). [mg/g] (ALB [mg/L] / CREA [mg/dL] = (ALB/CREA*100 [mg/g)) vai albumina miligrami uz kreatinina ar 1o atbilstiba f p\ee]amu Uina & edarbibu. Albumina un kre-  pH TabMMLa Ha eTvkeTa Ha mHlEMHSDﬁy CBOTHOLUGHETO ANByMIH — KDeaTWHWH MOXG 3 C& OUSH KGO JHOD- 1oy s a1 A Gele ¢ novowa Ha awmyﬁ“a anbym  Karo pechepentes MeTof oe uanonasa pH METLp, ¢ KOITO Ca 3aaTeH CTOTHOCTHTe Ha pH Ha rpoBye. Hanpa-
HabniogaloTca TObKo C Kpas TecToBoro nons, B pacww HE NPUHUMAIOTCS. Han: - TO4HOCT °b 3Hadenua pri B npobax. bbino np (lub pod lampami $wiatta Swietle Koloy,  CHARAKTERYSTYKA WYDAJ NOSCI milimolu [mg/mmol] (ALB [mg/L] / CREA [mmol/L] = (ALB/CREA) [mg/mmol]) . et MarHo', " i o .Ct MOXE 1 Gb/1e NOCONEHO U KATO MUNIMTpam 2 A )
Mocne MOKHO "X Kak oueka, Urilyzer® 100 Pro, Urilyzer® 500 Pro), a 3atem paHee de ty L : : At atinina veikispeja tika analizéta, izmantojot imunologisko albumina testu un fermentativo kreatinina  Atsaucei $aja gadijuma tika izmantota pH mérierice, ar kuru paraugiem tika iestatita pH vértiba. 6 Ja] (ALB. dL] / CREA /dL ALBICREA*100 [mg/ V eHaMMeH aHanva Ha kpeatuHik, I Ha 32 ypuHa e OLigHeHa B CboT-  Benn ca 20 napa.nenuw vaMepBanyA (Buayanto, Urilyzer® 100 Pro, Urilyzer® 500 Pro) 1 cep Toga e onpereneHo
| A K , C TONKM 3peHV Y k(orych nie mozna pr. rzadkowac do skall barw na etykiecie lub zabarwienia, ktére wystepuja ° [X: méginys yra per daug praskiestas. Pakartokite testg su nauju meginiu. 2 - anbymMuH Ha rpam KpeaTuHiH [mg g] ( [mgl ] [mgdL] = ( [mg/g]) wm kato
Ui pe AN 3TOTO TABMUMEH o eHHLIM CpABHUTENbHEIMM METORAMM BHANGR 3HaveHuio pH. Mpu aToM NpUNeralowLii AMaNa3oH 3HaueHwsi pH Gbin ONYLIIEH B KAYECTBE OTKNIOHEHMA, ola nie maja znaczenia Charakterystyka dziatania paskow testowych do badania moczu CombiScreen® zostata Jako metode referencyjna zastosowano pehametr w celu dostosowania wartosci g) robek Rezultaty interprotavimo pavyzdys: jei Slapimo méginyje yra 10 mgiL. albumino ir 100 mlel. kreat- testu?, Urina teststrémelu rezultatu pareiziba ir vértéjama atbilstosi rezultatiem, kas ieguti ar sali- - Paralali tika veikti 20 merfjumi (vizuali, ar Urilyzer® 100 Pro, Urilyzer® 500 Pro), un péc tam tika MATMID@M anbyniH Ha MUTMON KpeaTiwH [mg/mmol] (ALB [mg/dL] (CREA [mmolL] = (ALBICREA) [mg/  BSTCTEE CTE34 OT CPABHUTEHUTE METOf. CTOMHOCT Ha pH. Tyk KaTo OTKTOHeHie € foNycHaTa fpaHiHeuia
ans 1 Ha JTUKeTKE Tyﬁbl. COOTHOLLHME Talke MOXET GbiTb 3 okreslona w oparciu 0 badania wydajnosci analitycznej. Do tych badan wydajnosci uzyto moczu ~ Przeprowadzono 20 rownoleglych badan (wizualny, Urilyzer® 100 Pro, Urilyzer® 500 YZ0yS: | gnyle i 9 flerd 9 dzinosam metodam. noteikta atbilstiba ieprieks iestafitajai pH vértibai. Seit ka novirze tika pielauts blakus esosais pH . CTOHOCT Ha pH
& 5 S A el 0 0kf95|€n'” 5‘§19Na a|bU"1"‘Y i kreatyn\ny, stosunek a\bummy do krealynlnl mozna ocenic \{) J nastgpnie okredlono zgodnosé z wezesniej ustalona waroscia pH. Wty prz adku ako nino, albumino ir kreatinino santykis (10 mg/g) yra normalus (< 30 mg/g). Jei atlikus testa gaunamas P jai pl pi pl mmol]. Krivmm pesynramm:
CREA [tlas] — (ALBICREA-100 () n apis yﬂr&ﬂ&‘ﬁ&"&mﬁi‘ e e o Ko S persHocts C ko prawidowy’ .nepravidiow e Y, OI‘ZysiaJachZ tabel nerpreac Eac eor“,‘fteks‘ﬂ,%yzc%s‘gf) pobrany p&%@iﬂség‘%’g?g’cyrzgnlﬁ?gﬂg,a‘ﬁg;j‘g‘ﬁa s‘ea'}'cah "wﬂﬂs'j:"i ¥ S Sasiecnt 23kros wartoe pH ap preypacit | 150 mg/L albumino ir 200 mg/dL kreatinino santykis (75 mgg), toks santykis nukrypsta nuo normos ~ Kliniska iedarbibas: vertibu diapazons. MpoGiara e Tebpae paspegea. MOBTOPET Tecta ¢ HBa fpo6a. Onpeneneis FoP—
3 ilyzer® ilyzer® na etykiecie jawki. Stosunel wyrazony w miligramach albuminy na gram A kroalbuminurij zymis) (31-299 mg/g). D : IMpumep 3a uHTEpNIpeTUpaHe Ha pesyntatue: Ako efHa npoba ypuHa cbabpxa 10 mg/l anbymun T 61
mmonb] (ALB [mr/n] / CREA [Mmonb/n] = (ALB/CREA) [mr/mmons] I'Ipene M BelecTsa,  KoTOpOE 3avetve pH BuayansHas oljeHka Urilyzer® 100 Pro Urilyzer® 500 Pro kreat niny [moa) (AL ImgL] | CRE/X [mg/dL (KLB/C EA"100 (ma/g) Iub w mil ramach omercyjnie dostepnymi paskami testowymi. alburniny i - (mikroalbuminurijos pozymis) (. 9/9). . o . . ~ “Abilstib cToiocT Ha pH Buayanta oLeHia Uriyzer® 100 Pro Uriyzer® 500 Pro
[: Mpoba crvkom pasbasnewa. MOBTOpHTE TECTUPOBaHME, MCTONb3ys HOBYIO NPOBY. obHal pgm Tb N0 AaHHOW MeTOAMKe aHanusa c i CTeneHsio 6 100 % 100 % 100 % nxlnyyna m\?mo\ krea(ynmy [mglmmol] (ALB [mg/L] / CREA [mmol ﬂ ALB/CREA ) [mg/ przy uzyciu albumin i en Zgodnos¢ 1. tabula: Albuminalkreatinina attiecibas atsauces vértibas mazakais vielu pie procesa ar - _Atbilstiba _ 100 mg/d kpeatitH, CbOTHOWeHYETO anbymiH — KpeaTuuk (10 mglg Karo Hop-  Ha HYBO Ha (DINEN ISO 18113-1:2013) 13yanta oueH
Tlpuviep MHTepNpeTaLMN pesynsTata: ECIU B npobe Mosw conepxiTca am,ﬁww c KOHL[EHTDHLMBM hD\N EN 1S0 18113-1:2013). 7 100% 100% 100% mmol rawidlowos¢ wynikow tesiow paskowych do badania moczu oceniano pod wzg\edem |ch Wartos¢ pH “Analiza wizuaina Urilyzer® 100 Pro Urilyzer® 500 Pro noteiktu uzticamibas fimeni i |espe|ams noteikt klatbatni (DIN EN IS0 18113 1 2013). pH vartiba Vizuala Urilyzer® 100 Pro Urilyzer® 500 Pro ManHo (<30 mgig). Pesynrar ot Tecta 150 mgll anBymuH 1 200 mgldl kpeaTuHuH (75 mglg) ce onpepenst I na Gbae 6 100% 100% 100%
10 MIIR M KpeaTAHUH C i 100 r/an, 0 (10 wrir) M Beujectsa, Klasifikacija Konv. vie-| Sl vieniba | Piezime par: akais vielu daudzums, pie kura testé- P 9 9 KaTo aHopwarieH (MMKDDGHWMWHVPW) (31-299 mg/g). cmero Ha [IOMyCTUMA PELLKa 8 (DINEN IS0 18113-1:2013). 7 100% 1009 1009
& P i 8 100 % 100 % 100 % B: Probka jest za bardzo rozciericzona. Powtérzyé badanie z nowa probk: zgodnosci z wynikami metod pordwnawczych. 6 100 % 100 % 100 % = 4 6 100 % 100 % 100 % T f b % %
E;s:ﬁ:ﬁ::%gﬁm%é}s/%Mm) PeaynbTar TP npu K (aﬂgggmn;/rr/\r)w ﬁg‘mpoe MOXHO Kunw«ec‘rgmugN Iosnopefﬂeﬂtgrj 2311)3)nawom MeToauke aHanusa C o o o Praykiad. iNterpretacj wymikow: Jedl probka moczu zaviera 1% f albumlny i 100 mg/ Wyniki Kinicane: 7 100“/D 100“; 1000/" nm‘:fn\) (mg/ | (mg/mmol) ?aznas procesa iespéjams veikt mérfjumu ar noteiktu mérjuma nenolelk(‘bu (DIN EN 1SO 18113 7 100% 100% 100% Tabna 1: Pedep :::re: g lpouet (o P pT unn 3 0% 0% 0%
Tabnuua 1: Ox 3HaueHIs! ¢ cornacue no ¢ sonore 1apanerp (ot ¢ otery waroi Bnaroaaps BLICooMY YpoBHo TosHoCTH di Kreatyniny, Stosunek. albuminy do kreatyniny (10 mg/g%&esl klasfﬁkowany igko normainy m ) 8 100"/“ 100"/“ 100"/“ 3 < < PPA: pozitiva procentuala atbilstiba (‘jutiba” salidzinajuma ar zelta standartu vai atsauces metodi) ] 100 % 100 % 100 % Knacnuauys Kore. epunua | S enuHuua | 3abenexka oTHOCHO: NPA: O NPOLEHTHO (,creuyd B cpa ,3NaTeH CTaHzapT” W pecbe-
ua 1: ! i MeTonoM). ¥ AOCTOBEPHOCTU. (= 30 mgfg). WY"‘k festu WYHOSZ%CY 150 mg/l albumlqy 1200 '"%/lﬂ reatyniny (75 mg/g) jest  ranica w keywalnoscl: Najmricjsza ilos¢ analit, ktéra metoda analiyczna moze wykryt jako o o o Normala <30 <34 i __ NPA: negaiiva ala albilstia (' ol Stariady v Stsauces g9 {mghmol) peATEn Mo Topajy TAXHaTa BUCOKA MPELMSHOCT M MPABUTHOCT, NapaMeTbpLT pH UMa BUCOKA TOUHOCT.
Knaccudpukaims KZPE; r/er‘)WM (Cmvr'/ﬁfn%‘a Indication for: Enpra gﬂomum i cornacve Ly no © 30M0TbIM T p——— jak mg/g). obecna z O{reslonrm oziomem u#noscw (DINEN 180 18113-1:2013). Parametr pH charakteryzuja sie duza dokladnoscia dzieki wysokiej precyzji i prawidiowosci. ngérasta 31-299 3,5-338 u __ metodi). Pateicoties augstajai precizitatei un pareizibai pH parametru vértiba ir |oti uzticamas. Hopvarto <30 <34 ORA: O KoechHLieHT Ha ChBnarieHvie (LAMarHoCTIHHa TOHHOCT B CPABHEHUe CbC ,3MaTeH CTHAZPT W MeTponorvHHa pochemuMocT:
m — 0 <34 ORA: OByt MHAGKC Corachn - 0n0THM wm He STANIOHHbIX METOZI0B, MEXIyHapORHIX CTAHAGPTOB Wnit Tabelka 1: ?zacunkowe wanosm stosunku a\bum.\na/krealyrjllw.a Gl(raqica oznaczal nosm Najmniej S\Zﬁ gﬂslcS@?\éthskaoraometoda analityczna moze zmierzy¢ z Identyflkowalnosc metrologiczna: Stipri neparasta 2300 2339 Proteinrija ORA: opéjais datbnshbas raditajs (“diagnostiska precizitate” salidzinajuma ar zelta standartu vai Me(rologiské izsekojamiba: Avopuarro 31299 35-338 pe(bepeHreH meTog) o oG — . OO PO I Hsiva Harven CraHRapT MW varepuan sa
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Tabmua 2. Ormacueie sraves 1 p TecToBbiX nonei Ha Tecr Prov” UBG na.__F badania mocay Ppro® UBG __ Urobilinogen na. Niedoyczy [mgl] 10, 30, 80, 150, 500 Ppro® UBG L na._ Nav [mgl] 10,30,80. 150,500 P UBG YpoGururoren na.___ Heem




