PHAN®

Limitations:
Speuf ic gravity — This reaction is affected by pH values of urine over 6.5, this can cause shift in colour response towards lower values of specific gravity.

DIAGNOSTIC TEST STRIPS FOR URINALYSIS / IMATHOCTUYECKUE MONOCKM ANS UCCNELOBAHWA MOUM
DIAGNOSTICKE PROUZKY K VYSETRENI MOCE / DIAGNOSTICKE PRUZKY NA VYSETRENIE MOCU
PASKI WSKAZNIKOWE DO ANALIZY MOCZU

C€

ytes — In case a urine sample is more markedly coloured (e.g. increased bilirubin content), the resulting colour could be affected by a sample coloration. The intensity of colour
reacncn is increased by alkaline pH and higher urine density.
Nitrites — Before testing the patient should intake vegetable-rich meals and discontinue antibiotic therapy and vitamin C for 3 days prior to the test. Sensitivity of this test declines with
high specific gravity of urine. Increased diuresis can cause false negative results. Limited fluid intake prior testing can prevent from the excessive dilution of urine. Test can be applied
only at fresh urine. Inaccurate results may occur at stale urines, in which nitrite can be formed by contamination of the specimen.
Protein - In strongly alkaline urines (pH >8) from patients on medication with quinine or quinoline containing drugs false positive reading may be obtained. False positive results may
be found when the urine collection vessel contains traces of disinfectants with quarternary ammonium groups. On the other hand, in the presence of non-ionic or anionic detergents,
false-negative results may occur. Do not take the colour of the dry pad into consideration.
Glucose - The reaction is independent on pH and presence of ketone bodies.
Ketones Drugs and diagnostics on the basis of phenolphtalein or sulphophthalein may turn red to purple because of alkaline reaction of the pad.
U

- The reaction is not affected by pH of urine. The presence of bilirubin gives yellow colour. This colour which turns slowly to greenish-blue does not interfere with urobi-
linogen determination provided the reading is made 1 minute after wetting. The urine specimen should not be exposed to direct sunlight as this promotes the oxidation of urobilinogen
and thus leads to artificially low or false negative readings.

Bilirubin - The urine specimen should not be exposed to direct sunlight as this promotes the oxidation of bilirubin and thus leads to artificially low or false negative readings. High
concentrations of urobilinogen (above 100 pmol/l) interfere with the test. Also the red substances or the substances, which are turning red in low pH may interfere (e.g. Phenazopyri-

Blood - Microbial peroxidase associated with urinary tract infection may cause a false positive reaction. The sensitivity of the test is influenced by specific gravity or by inhibitors of
All diagnostics pads do not interfere with the common concentration of the ascorbic acid. More information are stated at the web site www.erbalachema.com

Knowledge of the effects of drugs or their metabolites upon the individual tests is not yet complete. In doubtful cases, it is advisable to repeat the test after discontinuing a drug. The
sensitivity depends upon the variability of urines. The semiquantitative analysis is not sufficient for the completing of diagnoses.

URINORM control urines, Cat. No. REG00053 are designed for verification and confirmation of precision and accuracy of PHAN’ diagnostic strips. Bio-Rad Liquichek Urinalysis Control
can be also used for quality control. It is recommended to perform QC measurements according to your local laboratory guidelines.

Keep Diagnostic Test Strips in tightly closed original tubes in a dry and dark place at (+2 to +30)°C. The strips must be kept away from moisture, direct sunlight, elevated

KpoBb — TecT 0CHOBAH Ha CIOCOBHOCTY reMornoBiHa kaTanusupoBaTh OKUCEHUE MHAMKATOPa OPraHMYECKUM rAPONEPOKCHAOM, COAEPXALLMMCS B 30HE MHAUKALMM. [INs BbISBREHNS

KPOBM B MOYE Ha STUKETKE HaHeCEeHbl BE LUKanbl CPABHEHNS: OfHA ANS ONPEAENeHNs MHTAKTHbIX 3PUTPOLIMTOB, Apyrast Ans cBOBOAHOrO remornobuHa. Mpoba BbICOKOYBCTBUTENBHA

K reMorsioBuHy, pearupyet cnaboit NOnoXMTENbHO peakLmel Ha NPUCYTCTBIUE €r0 B KOHLIEHTPALIMK, COOTBETCTBYIOLLEN NPUMEPHO 5 3pUTPOLMTaM B 1 MKN MOYM.

OrpaHuyerus:

YaenbHblil Bec - 3xaueHue pH Moum Bbilue 6,5 CHUKaeT nokasaTeny yaenbHoro Beca.

TeitkouuTbl — He npaBunbHble pe3ynbTaTbl UCCEAOBAHMA MOTYT GbiTb MOMYYeHbl NPU MHTEHCUBHOI OKpacke Mo4N (HanpuMep, BbICOKas KOHLEHTpaLws Gunupybuna). Llenoynas

peaKLysi MOUM Wi BbICOKMiA YAENbHBIA BEC MOYM YCUNMBAET LIBET ANArHOCTUYECKO 30HbI, 4TO MOXET NPUBOANTL K UCKAXEHMIO Pe3y bTaToB CCIIEN0BaHMS.

HuTpuTbI - Mepes UccrieoBaHMEM MOUY Ha HUTPUTbI NALMEHT AOMKEH, HakaHyHe, eCTb GoraTylo oBOLaMM nuLL. MpekpaTUTL 3a 3 AHS 10 UCCRIe0BaHNS aHTUBAKTEPUaNbHYIO Tepaniio.

YyBCTBUTENBHOCTL TECTA CHINKAETCH NP MCCTIEN0BAHMA MOY C BbICOKUM YAEMbHBIM BECOM. BbICOKMt AMype3 MOXET BbiTb MPUUMHON NOKHOOTPULATENbHBIX PE3ysbTaToB, MOITOMY
§ yHe nepef, , OrPaHNYUTL NPUEM KUAKOCTY ANS NPEAOTBPALLEHNS Pa3BeaeHs MOYM. MccniejoBaHie MOXHO MPOBOAUTL TOMbKO B CBEXEN MOYE.

Tpv ncenenoBaH AONTO XpaHSILLENCs MOYM NIOXHONONOXUTENbHbI Pe3ynbTaT MOXET BbiTb NOMY4YEH 3a CYET BTOPUYHOTO BaKTEPUanbHONO 3arpsidHeHms.

Benok - JIOXHONONOXUTENbHbIE pedysibTaTbl MOrYT BbiTh NOMY4eHb! NP UCCIIEA0BAHMM MOUY C pH > 8 y NaLMEHTOB NPUHUMAIOLLMX NeKap-CTBEHHbIE NpenapaThl, COAepXalLue XUHUH,

XMHOMWH 11 HAPKOTUYECKYE BELLECTBA, @ Taloke MpW MCCNIoNb3oBaHMK Ans cBopa Mouy nocyabl, 7 Crienbl AE3MHAULMAPYIOLIMX CPEACTB Ha OCHOBE YETBEPTUYHOTO aMMOHMS.

C Apyroit CTOPOHbI, HEUOHHbIE UMK HMOHHbIE MOIOLLE CPEACTBA MOTYT NPUBECTY K NOXHOOTPULATENbHbIM pe3ynbTatam. CpaBHEHIE OKPaCKi 30H C LIBETHO LUKanoil Ha Tybe NpoBoauTb

TOMBKO C MONOCKON, CMOYEHHOI B 06pasLie. LIBET Cyxoil 30HbI He y4nTbIBABTCA.

ntoko3a - Peakuysi He 3aBUCHT OT PH MOYY 1 Han4Mst KETOHOBbIX Ten.

KeToHbI — HapkoTvk 1 MarHoCTUKyMbI, Ha OCHOBE theHondTanenHa 1 cynbdodTanenHa B WenoyHoM Cpefe MOryT OKpalLMBaTL ANArHOCTU-YECKYIO 30HY B KPACHO-(HMONETOBbIM LBET.

YpobunuHoreH — Peakuusa He 3asucut oT pH Moum. MpucyTcTame B Moye GrnupybuHa okpalumsaeT ypobunuHOreHoBYH0 30Hy B XeNTbIA LBET. 3aTeM KenTblil LIBET U3MEHNTCS Ha 3eNeHbIN

wnm ronyGoit, uTo He ByaeT MeLuaTb Onpeenennio ypoBunnHoreHa, ecnu OLeHNBaTb PesynbTaT cnycTsi 1 MAHYTY NOCHE NOrPYXKEHNUS NOSOCKA B MOY.

Bunupy6uH — Mpu XpaHeHnu Moy, 0COBEHHO NPy AENCTBUM CONHEYHOrO CBETA, BUNMPYBUH OKUCNSETCS, YTO MOXET NPUBECTM K 3aHIKEHHbIM UM NOXHOOTPULATENBHBIM Pe3ybTaTaM.

YpoBUAnHOreH B KOHLEHTpaLM npesbiLuaiolyit 100 MKMOMb/N MelLaeT onpeaeneHmio. MeluaeT onpeaeneHmio Takke npenaparbl, OkpalLMBaloLLIMe MOYY B KpacHbIil LIBET Uik npenaparl

M3MEHsIIOLLIME OKPACKY Ha KpaCHbIN LiBET NPY KUCTIbIX 3HaueHusX pH (Hanpumep, eHasonupuavk). Peakuvs He 3aBucuT ot pH Mouu.

KpoBb - MukpobHasi nepokcuaasa, casizaHHas ¢ MHAGeKLMei Mo4eBbIX NyTel, MOXET NPUBOAUT K IOKHOMONOXMUTENbHbIM pe3ynbTatam. Ha YyBCTBI-TENBHOCTL TECTA BIUSIET YAEMbHbIN

BEC MOYY WM NPUCYCTBUE MHIBUTOPOB (hapMaKoNOr4ECKoro MPONCXOKAEHNS.

Bce avarHocTiyeckue 30Hb! He MHTEPhEPHPYIOT C 0BbIYHLIMI KOHLIEHTPaLMAMI ackopBIHOBOI KMCNOTLI. Bonee noapoBHYI0 HopMALMI0 MOXHO Nony4uThL Ha www.erbalachema.com

Mpumeyanme: BrmsHue HApKOTUKOB W WX MeTaBONMTOB Ha UCCredyeMble napamMeTpbl MOYW MOMHOCTbIO He U3y4eHbl. Mpi NonyyeHMM co pe3ynbTaToB Hi )

MPOBECTI MOBTOPHOE UCCIEA0BAHME MOYM NOCNE NOMHOTO T np! npenapatos. Y HOCTb TECTa 3aBUCHT OT U3MEHUMBOCTM COCTaBA MOYY. [N15i NOCTaHOBKN

/AMarHo3a He J0CTaTO4HO Pe3yrnbTaToB NOMYKONMYECTBEHHOTO aHanuaa Mouy.

Brinsiive nekapcTBeHHbIX CPEACTB U UX NPOU3BOAHBIX Ha OTAENbHbIE TECTbI HET MOMHOCTBIO M3Y4EHO. B COPHBIX CRy4asx PekoMeHAY:

NOBTOPUTL

and chemical fumes in the laboratory. When stored under these conditions, test strips are stable to the expiry date given on the pack.
Used strip should be treated as potentially infectious and should be liquidated in accordance with local and national regulations relating to the safe handling of such materials. Let

Per istics: available at the manufacturer

Symbols on packaging: see the table at the end of the instructions
Date of revision: 6. 5. 2024

] ®
Wcnonb3osakue: [lnarHocTudeckue Tect nonockn PHAN npeaaHadeHsb! Ans nonykonMyecTBEeHHOro aHanumsa Mouy. [uarHoctiuueckue Tect nonockn PHAN npeasHaueHbl Tonbko ans
in vitro [MarHoCTUKM NPOthECMOHaNbHO 0BY4EHHbIM NEPCOHANOM.

Specific gravity Leucocytes  Nitrite pH  Ascorbic acid Protein Glucose  Ketones Urobilinogen  Bilirubin Blood
YnenbHblit BeC TleitkoubITbl  HUTPUTHI Ackopb. kucnota  benok [nioko3a  KeToHb! YpobunuHored  BunupybuH  Kposb
W Specif. hmotnost ~ Leukocyty ~ Dusitany Kys. askorbova Bilkoviny  Glukosa Ketony Bilirubin Krev

Specif. hmotnost Bielkoviny  Glukéza Keton: Bilirubin Krv

Cigzar whasciwy Azotyny Kwas askorbin Biatko Glukoza  Ciata keton. Bilirubina Krew
ALBUPHAN® URPH0001 50 ] [}
GLUKOPHAN URPH0002 50 u
HEMOPHAN® URPH0003 50 [ ]
KETOPHAN® URPHOOOZ 50 - dine). The reaction is not affected by pH of urine.
DIAPHAN® URPH0005 50 [ ] [ ] pharmacological origin.
TRIPHAN® URPH0007 50 [ ] [ ] [ ] Please note:
PENTAPHAN® URPH0010 50 ] [ ] L [ ] [ ]

s
HEXAPHAN" URPHO011 50 - = u - - - Quality control:
HEXAPHAN" URPH0012 100 L [} L ] [ ] [ ] [ ]
3
HEPTAPHAN URPH0013 50 u u = = = - " Storage:
HEPTAPHAN® URPHO0014 100 ] [ ] L L] [ ] [ ] [ ]
NONAPHAN® SG URPH0015 50 L - - u u n - - - Waste disposal:
NEFROPHAN® LEUCO URPHO016 50 u ] [ ] [ ] [ ]
waste recycle or ut it to municipal waste.

DEKAPHAN' LEUCO  URPHOO7 50 " . P " " . . . . yole o P P
DEKAPHANLEUCO  URPHOO18 100 L] L] L L u ] [ ] ] L} L]
UNDEKAPHAN® URPH0019 50 n L] ] [ ] [ ] [ ] L ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Utilisation:

The diagnostic test strips PHAN® are intended for semiquantitative analysis of urine. The diagnostic test strips PHAN® are intended for in vitro diagnostics for professional use only.
Instructions:
Use only a freshly voided, well mixed, uncentrifuged specimen without preservatives collected in a clean container without trace of detergents and disinfectants. The urine should not
be more than 4 hours old when tested. Do not divide test strips!
1. Remove only as many test strips as required and reseal the tube immediately after use.
2. Do not touch test pads of the strips.
3. Immerse completely all reagent pads in specimen (for 1-2 seconds).
4. Run edge of the strip against rim of urine container to remove excess urine and wipe off the excess urine from the strip to the celulose cotton wool as well.

Hold strip in horizontal position.
5. After ca. 60 seconds compare the tests pads to corresponding colour scale on the label, the test pad for leucocytes shall be compared after ca. 120 s.
Working reagent concentrations:
Specific gravity: poly(methylvinylether/maleic acid) 32%; bromthymol blue 5.1% / Leucocytes: indoxyl ester 0.43%; diazonium salt 0.05%
Nitrite: sulphanilamide 5.1%; tetrahydobenzo-[h]-quinoline 5.8% / pH: methyl red 0.71%; bromthymol blue 12.1%
Ascorbic Acid: phosphomolybdic acid 26% / Protein: tetrabromphenolphtalein ester 0.21%; tetrabromphenol blue 0.35%
Glucose: glucose oxidase 1.3%; peroxi 1.3%; idine 21% / Ketones: sodium nitroprusside 4.9%
Urobilinogen: diazonium salt 2.3% / Bilirubin: diazonium salt 0.75% / Blood: tetramethylbenzidine 1.5%; cumene hydroperoxide 15.2%
Principle of test:
Specific gravity - The test is based on the principle of ion exchange, which runs between polyelectrolyte and ions present in urine. Its result is colour change of acid-base indicator
from blue-green colour in urine with low concentration of ions, through green and yellow-green in urine with increased concentration of ions, to umber yellow colour. Using this test it is
possible to determine specific gravity of urine in the range of 1.000 up to 1.030. The first moring urine of healthy person should be in the range of 1.015 up to 1.025.
Leucocytes — The test is based on enzymatic reaction. The test pad contains an indoxyl ester, that is cleaved by granulocyte esterases. The released indoxyl reacts with a diazonium
salt and pink or violet coloration is formed. The colour intensity is proportional to leucocytes amount in a sample of tested urine and is evaluated after 120 seconds.
Nitrite — The test is based on conversion of nitrate to nitrite by the action of certain species of bacteria contained in urine. The colour test is based on the principle of the Griess test.
Any degree of pink coloration should be interpreted as a positive nitrite test suggestive of 10° or more organisms in 1 ml of urine specimen, but coloration of pad is not quantitatively
proportional to the amount of bacteria present in urine. Negative results do not exclude significant bacteriuria, as insufficient incubation may have occurred and some organisms cau-
sing urinary tract infections do not contain nitrate reductase to convert nitrate to nitrite. For these reasons the identification of known positive cases with the nitrite test is about 70%.
We recommend to test the first morning urine specimens, when long bladder incubation has occurred.
pH - The test is based on the double indicator principle and gives a range of colours from orange through yellow and green to blue and permits differentiation to within 0.5 pH unit
in the range pH 5 to 9.
Ascorbic Acid - The test is based on the reaction of phosphomolybdic acid which is reduced by ascorbic acid to molybdenum blue. The test is not specific for ascorbic acid because
the green to greyish-blue colour of the test pad is exhibited also by other strongly reducing substances present in urine, such as gentisic acid and other acetylsalicylic acid metaboli-
tes. We recommend to carry out determination of ascorbic acid in urine especially in cases, in which ascorbic acid may disturb the tests for other urine constituents, such as glucose,
blood and nitrite.
Protein - The test is based on colour change of acid-base indicator, which is caused by presence of proteins. It is particularly sensitive to albumin, but is much less sensitive to globu-
lin, mucoprotein, haemoglobin and Bence-Jones protein.
Glucose - The test is based on the specific glucose oxidase/peroxidase reaction and is specific for D-glucose. The reagent pad does not react with other sugars, it reacts with pre-
sence of D-glucose by greeny to dark-green coloration.
Ketones - The test is based on the principle of Legal's test and is more susceptible to acetoacetic acid than to acetone. Test does not react with R-hydroxybutyric acid. The colour
scale is calibrated for acetoacetic acid.
Urobilinogen - The test is based on the coupling of urobilinogen with stabilized reagent. The test is specific for urobilinogen and stercobilinogen and is not susceptible to the interfe-
ring factors known at Ehrlich's test.
Bilirubin - The test is based on the coupling of bilirubin with stabilized reagent.
Blood - The test is based on the peroxidase activity of haemoglobin which catalyzes the oxidation of the indicator due to the presence of the organic hydroperoxide con-tained in the
diagnostic pad. The label contains two colour scales; for detection of intact erythrocytes and free haemoglobin. The test is highly sensitive to free haemoglobin and may detect its pre-
sence from concentrations corresponding approx. to 5 Ery/ul.

WHCTpyKums npoBefieHus TecTa: [INs UCCNefoBaHus, UCTIONb3yiTe CBEXYH0, YTPEHHIOK, XOPOLLO NepeMeLLaHHyio, He LeHTpUYrvp Mouy 6e3 KoHcepBaHToB, coBpaHHyto B
YMCTbI KOHTENHep 6e3 CrIe0B MOIOLLVX 1 AE3NHIULMPYIOLLMX CPEACTB. AHaNU3 MOYM CeyeT NPOBOAUTL He No3fiHee 4 4acos nocrie copa matepuana. He paspesafite TecT-nonocku!
1. Bo3bMWTE 13 Tapbl POBHO CTOMBKO MOMOCOK, CKOMbKO HEOBXOAUMO /st HEMOCPEACTBEHHOTO MCTIONb30BaHMS, NOCNE HEro HeME/NEHHO CHOBa NMOTHO 3akpoiTe Tapy.
2. He KacaifTecb pykami1 30H MHAUKALIM NOMOCOK.
3. Tonocky onycTiTe Ha 1-2 CekyHabl B UCCNEAYeMyto MOuy Tak, 4ToBbl BCe 30HbI Bbinv CMOYEHbI.
4. Kannu Mouy C NOnoCkv yAanuTe, NPoBeAis NOMOCKOM MO kpato COCY/a C MOHOIA, MOTOM MPOMOKHUTE NOMOCKY, NPUkMasn ee kpai k BymaxHoi candetke.
YpepxvBaliTe Monocky B ropU30HTaNbHOM NONOXEHUM.
5. MpubnuanTensHo Yepes B0 cekyHr COMOCTaBLTE OKPACKY 30H WMHAMKALMM C COOTBETCTBYHLLEI LIBETOBOW LWKAMON, OKPacKy 30Hb! AN NEMKOLMTOB CONOCTaBbTe NPUBMM3UTENBHO
yepes 120 cekyHa.
KoHueHTpauwu pabouero pearenta:
YAenbHbIit BEC: MO (METURBUHUOBBII 3P ManenHoBow kucnoTbl) 32 %, GpoMTMOnNOBBIA CuHuit 5,1 %
TeikouuTbi: acmp uHaokeuna 0,43 %, conb anazorns 0,05 % / Hutputbi: cynbthaxunamua 5,1 %, Tetparuapobenso-(h)-xuHonux 5,8 %
pH: MeTunoBbIlt kpackbli 0,71 %, GpoMTMOnoBbIi cvkuit 12,1 % | Ackop6uHoBas kucnota: hocdomonubaerosas kucnota 26 %
Benok: achmp TeTpabpomceHondtanenHa 0,21 %, TeTpabpombeHonoBblit cukuit 0,35 %
Tnioko3a: rmioko3ookenaasa 1,3 %, nepokcuaasa 1,3 %, TeTpameTunoeHananH 21 %
KeToHbI: HaTpust Hutponpycena 4,9 % | YpobunuHoreH: conb anasonns 2,3 % / Bunupy6un: conb Anasonns 0,75 %
KpoBb: TeTpametunbexanaunt 1,5 %, kymerosas nepekice Bogopoaa 15,2 %
MpuHumn:
YAenbHblit Bec — TeCT OCHOBaH Ha MPUHLMNE WOHHOTO OBMEHa, KOTOPbIA MPOMCXOANT MeXZY NOMM3NEKTPONATOM W MOHaMM, NPUCYTCTBYIOLMMM B MOYe. PedynbTatom sBnsetcs
M3MeHeHwe LiBeTa KUCTIOTHOOCHOBHOTO MHANKATOPA M3 CUHE3eNEHOro OKpalLMBaHHs B MOYE C HI3KOV KOHLIEH-TPaLMei MOHOB, HYepes 3eMeHOe U KENTO3emNEH0e OKPaLUMBaHIUE A0 SHTapHO-
-KenToro OkPaLLNBaHIS B MOYE C NOBbILIEHHOM KOHLIEHTPaLeit MOHOB. Mpy NOMOLLM TECTa BO3MOXHO ONpeentThb YAenbHbI BeC Mo4y B AnanasoHe ot 1,000 ao 1,030. Mepeas yTpeHHss
nOpLIA MOYY 3[,0POBOrO YernoBeka A0MKHa MMeTb yaenbHbIf Bec B AvanasoHe 1,015-1,025.
TleiikounTbl — TecT OCHOBaH Ha (epMeHTaTUBHONM peakumu. PeareHTHas 30Ha cOAePXUT aup MHAOKCUNA, KOTOPbIA paclyennaeTcs acTepasamy rpaHynouuTos. B gansHeliem
VHIOKCUI B3aUMOJEICTBYET C Ma30HNEBOM COMbi0 C 06Pa3oBaHMEM OKPALLEHHOO B PO30BbIA UMK (UONETOBbIA LUBET COEANHEHNS. VIHTEHCMBHOCTL OKpacku MpOMopuMoHarbHa
KOMMYECTBY NEKOLMTOB B UCCTIElyemMoil Moye. PesynbTaTbl TecTa oueHunBatoT yepes 120 cekyHa.
HuTpUTLI - TECT 0CHOBaH Ha NPeBpALLEHUN HUTPATOB B HUTPUTbI MOA AEACTBIEM B OCHOBHOM rpam-OTPULIATEMbHbIX MUKPOOPraHU3MOB, MPUCYTCTBYIOLIMX B MOYE. LiBeTHas peakuys
OcHoBaHa Ha NpvHUyne Tecta Mpucca. Po3oByto OKpacky CriedlyeT paccMaTpuBaTs kak MONOKUTENbHbIN peaynbTat, T.e. Hanvuue 10° v Gonee MUKPOOPraHUamos B 1 Mn Mccnesyemoit
MOYM, HO OKPALLMBAHUE 30HbI KOMIMYECTBEHHO HE MPOMOpLMAnbHO KonnyecTsy Baktepuid, npucyTcaylolwx B Mode. OTpULATENbHbIA Pe3ynbTaT aHanua, OAHaKo, He WCKIoYaeT
GakTepuypuio. Konu4ectBo HUTPUTOB B MOYE 3aBUCHT HE TOMBKO OT KOMMYECTBA MUKPOOPraHU3MOB, HO W OT WX BIWAA, ANMTENbHOCTM BO3AENCTBUS HA MOYY W, FMaBHbIM 06pasoM, OT
COlePXaHMs UCXOAHBIX HUTPATOB. M0 3TOI MPUYMHE HYBCTBUTENBHOCTL TECTa COCTABMAET NpUMepHo okono 70% oT BCex criyyaes Gaktepuypun. PekomeHayeTcs npooauTs npoby
BCer/ja C NepBoit NOpLeNt yTpeHHei Mouy, YToBbl GbIN0 AOCTATOHHO BPEMEHI ANs NPEBPALLEHNS HUTPATOB B HUTPUTLI GakTepUSMM, MPUCYTCTBYHOLIMMI B MOYE.
pH — TecT ocHoBaH Ha M3MeHeHMM LiBETa CMeLLAHHOTO KUCTIOTHO-OCHOBHOTO MHAMKATOPa C NEPEXOA0M OT OPaHXeBOi OKPacki Yepes XenTyto, 3eneHyt /10 CuHel B AuanasoHe pH 5-9.
3Hauemme pH MOXHO OnpeseniTs ¢ TOYHOCTbIO A0 0,5 eanHuLbl pH.
AckopbuHoBas kucnota — TecT OCHOBAH Ha BOCCTAaHOBMIEHUN ackopBUHOBOW KMCTOTOM (hOCHOPHOMONMBAEHOBOA KUCTIOTbI B MOMMOAEHOBBI CUHMA. TeCT HecneuudbuieH
ANS ackopGUHOBOA KUCTIOTbI, TaK Kak APyrue MPUCYTCTBYIOWME B MOYE CMIbHOBOCCTABMMBAIOIME BELECTBA, HAMPUMEP FEHTU3MHOBAS KUCIOTA M HEKOTOpble MPOU3BOAHbIE
aLeTUNCanMUVIIoBOi KMCMOTbI BbI3bIBAIOT 3eMEHOe U [JaXe Cepo3ernieHoe OKpaluMBaHMe. PekoMerayeTcs NPOBOAUTL UCCTIeoBaHIMe Ha ackopBUHOBYIO KICTIOTY, KOrAa OHa Meluaet
onpefeneHmio ApYrux KOMMOHEHTOB MOUM, TaKiX KaK Fioko3a, KPOBb 1 HUTPUTbI.
Benok — TecT OCHOBAH Ha M3MEHEHMM LBETa KUCMOTHO-OCHOBHOTO MHAWKAaTOpa noj BrusHuem Genkos. MMpoGa HaubGonee 4yBCTBATENbHA K anbOyMUHY, 3HAYUTENbHO MeHee
UyBCTBUTENbHA K FMOBYNMHaM, MykonpoTenHam, remornobuHy v 6enky berc-[xoxca.
nioko3a — OnpefeneHme rmioKko3bl OCHOBAHO Ha (hepMeHTaTUBHOI (FMIKO3aoKeHaa3a/nepokcuasa) peakLum, TECT cneLudnieH Ans rIokossl, Apyrie caxapa He B3auMofeNCTBYHOT.
TecT pearupyet Ha NpUCYTCTBHE FIOKO3bI MOSIBIIEHMEM OT CBETIO /10 TEMHO-3€MEHOrO LBeTa.
KeToHbI — Tect 0cHOBaH Ha peakuum Jlerana. Mpo6a 3HauMTenbHO YyBCTBUTENBHEE K aLETOYKCYCHOM KUCOTE, YeM K aleToHy. C GeTa-ruppokcumacneHHol KucnoTol npoba He
pearupyer. L|BeTHast Lkana CpaBHEHNs Ha ETUKETKE OTPAXaeT KOHLIEHTPaLIMIO aLLeTOYKCYCHOM KUCTIOTbI B MOYE.
YpoBunuHoren — TeCT 0CHOBaH Ha peakLyit a30codeTanus YpobunuHoreHa co CTabunuanpoBaHbIM peaktieoM. Mpoba creuycdmnyHa ans ypobunuHoreHa u CTepkoBUnMHOreHa 1 He
UYBCTBUTENbHA K MHTEPEPUPYIOLLMM (hakTopam, TecTom Jpnunxa.
Bunnpy6uH — TecT 0CHOBaH Ha peakLuy a3ocoueTaHms GunnpybuHa co cTabinnampoBaHHbIM PEaKTUBOM.

p
MOUM 1OCTIE HCKTHOUEHIS npenapatos. Ha YyBCTBUTENBHOCTb TECTOB BAUSIET BApUaBUIbHOCTL MOYM.
KoHTponb kayecTsa:
KoHTponbHas Moya YPUHOPM, Kat.NeREG00053 npeaHa3sHayeHa Ans npoBepkin U NOATBEPXKAEHNS TOYHOCTH, IPOBOAUMbIX UCCTEA0BaHMIA AUAarHOCTMHECKUMM NOMockamm PHAN .Ans
NPOBE/IEHMS KOHTPONA KaYeCcTBa aHan13a MoK, Takke MOXHO MCMONb30BaTL KOHTPONbHYIO MoYy hpMbl Bio-Rad Liquichek. PekomeHayeTcs NpoBOAUTL U3MEPEHIE KOHTPONS KayecTsa,
B COOTBETCTBM C PEKOMEHAALMAMI MECTHO naBopatopuu.
XpaHeHue: [lnarHocTyeckme Nonocki A0MKHbI XpaHUTLCA B MNOTHO 3aKPLITOI 3aBOACKOA Tape B CyXOM 1 TeMHOM MecTe (¢ +2 4o +30) rpaaycos. IMonocku cneayeT npeaoxpaHsTs ot
BNAXHOro BO3AyXa, NPSMOr0 COMHEYHOrO CBETA, MOBbILIEHHO TEMMEpaTypbl 1 XUMUYECKUX cnapeHui B nabopatopui. Mpi COBMIOAEHNN 3TUX YCHIOBUI XPaHEHUS AUArHOCTUYECKE
MOMOCKM NPUTOAHbI K YNOTPEBEHMIO B TEYEHME CPOKA, YKA3aHHOTO Ha YNaKOBKe.

mycopa: /cnons: Y10 MONIOCKY CYUTAIOT MATEPUANoM, KOTOPbIA MOXET BbiTb UH(ULIMPOBAH, NOANEXUT YHUUTOXEHNIO B COOBETCTBIUN C MECTHBIMI 11 HALMOHAMBHBIMI
nonoxeHnsiMu 06 0BpaLLieH ¢ TakuMu OTX0AaMi. MCnonb30BaHHbIE MaTepuarnbl noanexar nepepaboTke un BbIBO3Y kak TBep/able GbITOBbIE OTXOMbI.
PaBouue xapaKTepUCTUKM: NPEAOCTaBASIOTCA NPOU3BOAUTENEM
CUMBObI Ha YNaKoBKe: CM. TabruLly B KOHLIE MHCTPYKLM

ApTukyn HaumeHoBaHue kak B PY Homep PY Dara Bbigaun PY
URPH0001 By PAH- aneoy! B Mo4e ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0003 Femo®AH-onpegenexue remornobuHa B Moye ®C3 2010/07332 | oT 08.07.2019
URPH0002 mioko®AH-onpegeneHune rmoKko3bl B MoYe ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0004 KeTo®AH - onpegeneHne KeTOHOBbIX TeN B Mo4e ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0011 Fekca®AH - onpefieneHmne KpoBY, KETOHOB, MIOKO3bI, Genka, pH, ypobunuHoreHa B move ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0012 lekca®AH - onpenenexne KpoBMW, KETOHOB, IMOKO3bI, 6enka, pH, ypobunuHoreHa B moye ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0013 FenTa®AH - onpefienexe KpoBM, KETOHOB, MMIOkO3bl, 6ernka, pH, ypobunuHorena, Gunupy6uHa B mode ®C3 2010/07332 | or 08.07.2019
URPH0014 FenTa®AH - onpegenexye KpoBYW, KETOHOB, MMIOKkO3bl, 6erka, pH, ypobunuHoreHa, Gunupy6uHa B mode ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0017 [Llexa®AH nieiiko - onpepenenme KPOBM, KETOHOB, IMIOKO3bI, Genka, pH, ypobunuHorera GumpyGuHa, HUTPUTOB, ©C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
NefKOUNTOB, yAENbHOro Beca B Moye
URPH0018 ﬂ:;:&tﬂon:@z%r;ﬂ:ﬁgn::cea“I;GMZE«O:MY KETOHOB, MI0KO3k!, Genka, pH, ypoBunuHoreHa GUNNpyGUHa, HUTPUTOB, C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0015 :;):::Amr-éq(ér— onpeqeneHne KpoBu, KETOHOB, MKO3kI, Benka, pH, ypobunuHoreHa, Gunupy6uHa, HUTPUTOB, yaernbHOro ©C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0010 MeHTa®AH - onpepaenexue KPoBU, KETOHOB, MMiOKo3bl, Genka, pH B Moye ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0007 Tpu®AH - onpenenexve 6enka, pH, miokossl B Moue ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0019 }y/;cs;e‘:sgﬁr:e-cc:peqenenme Kpf)il:',C:zTTr;:cc;E’:A;TgKoabl, 6Genka, pH, ypoBunuHoreHa GUnnpyGuUHa, HUTPUTOB, NEKOLMTOB, ©C3 2010/08755 | ot 24.12.2010
URPH0005 Ana®AH - onpegenexne rMioKo3bl N KETOHOB B MOYe ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019
URPH0016 Hedpo®AH neiiko - onpegenexve Genka, pH, kpoBb, HUTPUTOB, NENKOLIMTOB B MO4e ®C3 2010/07332 | ot 08.07.2019

MolLHOCTHbIE XapaKTEpUCTVKM: MO 3aMPOCY OHU HAXOAATCA Y NPOM3BOAUTENS.

B cnyyae niobbix Bonpocos obpatuaiitecs B Mpeactasutensctso AO «3pba Pyc.». B Poccuitckoit Pepepatim
109316 r. Mocksa, Bonrorpapackuit npocnekT, A. 43, k. 3 (BL| AsunoH Mna3a), 18 atax, Ten. +7 (495) 755 55 80; 755 78 92 (Tonbko dhakc), e-mail: sale@erba.com
Caitr: www.erbarus.com
[ata npoBesieHust koHTponst: 6. 5. 2024
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Erba Lachemas.r.o., Karasek 2219/1d, 621 00 Brno, CZ
e-mail: diagnostics@erba.com, www.erbalachema.com




Pouziti: @

Diagnostické prouzky PHAN® jsou ur€eny pro semikvantitativni analyzu moce. Diagnostické prouzky PHAN® jsou ur€eny pro in vitro diagnostické pouZiti opravnénou a profesionalné
vySkolenou osobou.

Provedeni testu:

K vysetfeni pouZijte Gerstvou, dobfe promichanou a neodstiedénou mo¢ bez konservaénich pfisad, odebranou do Cisté nadoby bez stop detergentli a desinfekci. K analyze nepouzi-
vejte mo€ starsi 4 hodin. Testovaci prouzky nerozdélujte!

1. Vyjméte z tuby jen tolik prouzki, kolik potfebujete k bezprostfednimu pouZiti a tubu ihned peclivé uzaviete pivodni zatkou obsahujici susidlo.

2. Nedotykejte se rukou reagencnich zon prouzku.

3. Prouzek krétce ponofte do vySetfované moce (1-2 s) tak, aby vSechny reagenéni zony byly smoceny.

4. ProuZek otete hranou o okraj nadoby a nésledné hranu jesté osuste o bunicitou vatu, aby byla odstranéna prebyte¢na moc. Ponechte prouzek ve vodorovné poloze.

5. Po ca. 60 sekundéach vyhodnotte zbarveni reagenénich zon visuelné srovnanim s barevnou stupnici, zbarveni zony pro leukocyty vyhodnotte po ca. 120 sekundéch.

Obsahy reagencu

inova kyselina) 32 %; bromthymolova modi 5,1 % / Leukocyty: indoxylester 0,43 %; diazoniova sul 0,05 %

Dusnany sulfanilamid 51 % telrahydobenzo [h]-chinolin 5,8 % / pH: methylCerveri 0,71 %; bromthymolova modr 12,1 %

Kyselina askorbova: fosf denova kyselina 26 % / Bilkoviny: tetrabromofenolftalein ester 0,21 %; tetrabromfenolova modr 0,35 %

Glukosa: glukosaoxidasa 1,3 %; peroxidasa 1,3 %; tetramethylbenzidin 21 % / Ketony: nitroprussid sodny 4,9 % / Urobilinogen: diazoniova stl 2,3 %

Bilirubin: diazoniova stil 0,75 % / Krev: tetramethylbenzidin 1,5 %; kumenhydroperoxid 15,2 %

Principy testu:

Specifickd hmotnost - Test je zaloZen na principu iontové vymény probihajici mezi polyelektrolytem a ionty pfitomnymi v moéi. Vysledkem je barevna zména acidobazického indika-
toru z modrozeleného zbarveni v moci s nizkou koncentraci iontd, pies zelenou a Zlutozelenou v mocich se zvysenou koncentraci iontd az do okrové Zlutého zbarveni. Pomoci testu je
mozné stanovit specifickou hmotnost moce v rozmezi hodnot 1,000 az 1,030. Prvni ranni mo¢ zdravého jedince by méla mit hodnotu SG v rozmezi 1,015-1,025.

Leukocyty - Test je zaloZen na enzymatické reakci, pfi které je plisobenim enzymu esterazy (leukocytami elastaza) $tépen substrat na volny indoxyl. Ten dale reaguje s diazoniovou
soli za vzniku rizového nebo fialového zbarveni. Intenzita tohoto zbarveni je tméma mnozstvi leukocytl ve vzorku vySetiované moce a hodnoti se po 120 s.

Dusitany - Test vyuziva konverzi dusi¢nand na dusitany (nitrity) pl im zejména G ivnich bakterii obsazenych v moci. Barevna reakce je zaloZena na principu modifiko-
vané Griessovy reakce. Jakékoliv rizové zbarveni predstavuje jednoznaény dikaz kvantitativné vyznamné bakteriurie, tj. pfitomnost 10° nebo vice organisméi v 1 ml mogi, ale zbarveni
z6ny neni kvantitativné Gmémé mnozstvi pfitomnych bakterii v moci. Negativni vysledek v3ak bakteriurii nevylucuje. MnoZzstvi dusitand v moci je zavislé nejen na mnoZstvi zarodku, ale
i na jejich druhu, dobé pusobeni a také na obsahu pivodné pritomnych dusicnand. Z téchto divodu je test obecné povazovany za prikazny v ca. 70 % vsech bakteriurii. Doporucuje-
me test provadét vzdy v prvni ranni moci, aby byla zajisténa dostatecna doba pro konverzi dusiénanti na dusitany bakteriemi pritomnymi v moci.

pH - Test je zaloZen na reakci smésného acidobazického indikéatoru s barevnym pfechodem z oranzové pries Zlutou a zelenou do modré v rozmezi pH 5-9. Hodnotu pH moce Ize
odegist s presnosti 0,5 jednotky pH.

Kyselina askorbova - Test je zaloZen na reakci kyseliny fosfomolybdenové, ktera se redukuje kyselinou askorbovou na molybdenovou modf. Test neni specificky pro kyselinu askor-
bovou, protoze i jiné silné redukujici latky pfitomné v moci jako napf. kyselina gentisova a metabolity kyseliny acetylsalicylové poskytuji zelené az Sedomodré zbarveni. Doporucuje-
me provést vy3etieni moce na kyselinu askorbovou zejména v téch pripadech, ve kterych kyselina askorbova muze ovlivnit testy na jiné slozky moce jako glukosu, krev a dusitany.
Bilkoviny - Test je zaloZen na principu zmény barvy acidobazického indikatoru viivem proteindi. Test je zejména citlivy na albumin, podstatné nizsi citlivost vykazuje vici globulintim,
mukoproteintm, hemoglobinu a Bence-Jonesové bilkoving.

Glukosa - Test je zaloZen na principu enzymové reakce (glukosaoxidasa / peroxidasa) a je specificky pro D-glukdzu, ostatni cukry nedavaji pozitivni reakci. Zéna reaguje na pfitom-
nost D-glukdzy vznikem svétle az tmavé zeleného zbarveni.

Ketony - Test je zaloZen na principu Legalovy reakce a je podstatné citlivéj$i na kyselinu acetoctovou nez na aceton. S kyselinou R-hydroxymaselnou test nereaguje. Barevna srov-
névaci stupnice je kalibrovana na koncentrace kyseliny acetoctové.

Urobilinogen - Test je zaloZen na azokopulaéni reakci se stabilizovanym ¢inidlem. Test je specificky pro urobilinogen a sterkobilinogen a nepodiéha interferencim obvyklym u tzv.
Ehrlichovy reakce.

Bilirubin - Test je zaloZen na azokopulacni reakci bilirubinu se stabilizovanym ¢inidlem.

Krev - Test je zaloZen na peroxidasové aktivité hemoglobinu, ktery katalyzuje oxidaci indik&toru organickym hydroperoxidem, obsazenym v reagenéni zéné. Pro analyzu krve obsahuje
Stitek dvé stupnice; pro detekci intaktnich erytrocytl (teckovana stupnice) a volného hemoglobinu (homogenné zbarvena stupnice). Test je vysoce citlivy na hemoglobin a zachyti jeho
pritomnost v moéi jiz od koncentraci odpovidajicich zhruba 5 Ery/ul moce.

Omezujici vlivy:

Specificka hmotnost — Hodnoty pH moce vy38i neZ 6,5 posouvaji barevnou odezvu zény smérem k niz§im hodnotam specifické hmotnosti.

Leukocyty - Jestlize ma vzorek moce vyraznéjsi zbarveni (napf. zvy$ené mnozstvi bilirubinu), miize byt barevna odezva reakce timto zbarvenim zastiena. Intenzitu barevné reakce
2vyduje alkalické pH a vy33i hustota moce.

Dusitany - VySetfovana osoba by méla predchazejici den konzumovat dostatek zeleniny a minimainé 3 dny pred provedenim testu vyloucit antibakteriaini terapii. Citlivost tohoto testu
klesa s vysokou specifickou hmotnosti moce. Negativni vysledky mize zplisobit rovnéz zvysena diuréza. Nadmémému ziedéni moce Ize predejit omezenym prijmem tekutin pred pro-
vedenim testu. Test Ize aplikovat pouze na cerstvou mo¢; u moci starsich mohou byt v disledku kontaminace vzorku nalezeny zkreslené vysledky.

Bilkoviny - Reakce neni ovlivnéna hodnotou pH moce v norméalnim rozsahu, u extrémné alkalickych moci (pH > 8) s vyjime&né vysokou tlumivou kapacitou vdak mize test poskytnout
fale$né pozitivni reakci. Fale3né pozitivni vysledky mohou davat moce pacientd, kterym byly podavany chininové preparaty nebo Ié¢iva na bazi derivatu chinolinu. K vyskytu falesné
pozitivnich vysledkd mﬂie vést i zneéiéléni odbéroth nadob zbytky desinfekénich prostfedkﬂ na bazi kvarternich amoniovych soli. Neionogenni nebo anionaktivni detergenty mohou

Glukosa - Reakce je nezavisla na pH a pmomnost\ ketolatek.
Ketony - Léciva a diagnostika na bazi fenolftaleinu nebo sulfonftalein obsazena v moci se mohou viivem alkalické reakce zony barvit Gervené az purpurové.
Urobilinogen - Reakce neni ovlivnéna hodnotou pH moce. Za pitomnosti bilirubinu se reagenéni zéna barvi Zluté. Toto zbarveni, které pfechazi po 1 minuté do modrozeleného vybar-
veni, v zasadé nebrani stanoveni urobilinogenu za predpokladu dodrzeni odegitaciho ¢asu. Z ostatnich pfipadnych soucasti moce interferuji se stanovenim urobilinogenu pouze latky,
které jsou samy zbarveny ésrvené nebo se barvi cervené invem kyselého prostfedi reagenéni zdny (napf. Phenazopyridin). Vy3etfované vzorky moge nesmi byt vystaveny pfimému
Bilirubin - Vysetrcvane vzorky moce nesmi byt vystaveny pfimému slunecnimu svétlu, které vyvolava cxwdaci bilirubinu a zpisobuje nizsi az negativni vysledky. Se stanovenim biliru-
binu interferuji vysoké koncentrace urobilinogenu (nad 100 pumolll) a latky, které jsou samy zbarveny Cervené nebo se barvi ¢ervené viivem kyselého prostiedi reagencni zony (napf.
Phenazopyridin). Reakce neni ovlivnéna hodnotou pH moce.
Krev - Pozitivni reakci mohou poskytovat také moce silné kontaminované nékterymi bakteriemi, kvasinkami nebo plisnémi. Citlivost testu je ovliviiovana hustotou moce, pfipadné in-
hibitor medikamentosniho pavodu.
V&echny diagnostické zony neinterferuji s b&Znymi koncentracemi kyseliny askorbové. Detailn&j$i informace naleznete na www.erbalachema.com
Upozornéni:
Vliv 1é¢iv nebo jejich metabolit na jednotlivé testy neni dosud v piné mife objasnén. Ve spornych piipadech doporuujeme opakovat vy$etieni moce po vysazeni medikamentu. Citlivost
test je ovlivnéna variabilitou slozeni mo¢e. Semikvantitativni stanoveni testy neni dostacujici pro stanoveni diagnézy a nasledné Iécby pacienta.
Kontrola kvality:
Kontrolni moée URINORM, Kat. ¢. REG00053 jsou uréeny pro ovéfeni a potvrzeni presnosti a spravnosti diagnostickych prouzki PHAN®. Bio-Rad Liquichek Urinalysis Control Ize také
pouzit pro kontrolu kvality. Doporucuje se provadét méfeni kontroly kvality dle mistnich smérmnic.
Skladovani:
Diagnostické prouzky je nutno skladovat v dobfe uzavienych plivodnich obalech na suchém a temném misté pfi (+2 az +30) °C. Prouzky je nutno chranit pfed Ucinkem vzdusné vih-
kosti, pfimého slunecniho svétla, zvysené teploty a chemickych vypard v laboratofi. Pfi dodrzeni téchto skladovacich podminek jsou diagnostické prouzky pouzitelné do doby vyzna-
Cené na obale.
Likvidace odpadu:
Na pouzity prouzek je nutné pohlizet jako na potencionalné infekéni a likvidovat ho podie viastnich internich predpisti jako nebezpe¢ny odpad v souladu se Zakonem o odpadech.
Prazdné obaly se predaji do sbéru k recyklaci, pfipadné do komunalniho odpadu.
Vykonnostni charakteristiky: na pozadani jsou k dispozici u vyrobce
Symboly na obalu: viz tabulka ve spodni ¢asti navodu

Datum revize: 6. 5. 2024

Pouzitie: O

Diagnostické prazky PHAN’ sti uréené na semikvantitativnu analyzu mocu. Diagnostické prazky PHAN’ sti uréené na in vitro diagnostické pouZitie opravnenou a profesionalne vyskolenou
osobou.
Vykonanie testu:
Na vySetrenie pouZite Cerstvy, dobre premieSany a neodstredeny mo¢ bez konzervacnych prisad, odobraty do Cistej nadoby bez stop detergentov a dezinfekcii. Na analyzu nepouzivajte
mo¢ starsi ako 4 hodiny. Testovacie prizky nerozdelujte!

Vyberte z tuby len tolko prazkov, kolko potrebujete na bezprostredné pouZitie a tubu ihned starostlivo zavrite pévodnym uzéverom obsahujicim susidlo.

Nedotykaijte sa rukou reagenénych zén prazkov.

Prazok krétko ponorte do vySetrovaného mocu (1-2 s) tak, aby v3etky reagencné zény boli namocené.

Prizok otrite hranou o okraj nadoby a nasledne hranu este osuste o bunicitd vatu, aby bol odstraneny prebytoény mo¢. Ponechajte prizok vo vodorovnej polohe.

Po cca 60 sekundach vyhodnotte zafarbenie reagencnych zén porovnanim s farebnou stupnicou, zafarbenie zény na leukocyty vyhodnotte po priblizne 120 sek.
bsahy reagencii:

<Q OV WA =

" poly(methylviny inova kyselina) 32 %; bromthymolova modré 5,1 % / Leukocyty: indoxylester 0,43 %; diazoniova sol 0,05 %

Dusnany sulfanilamid 5,1 %; tetrahydobenzo-[h]-chinolin 5,8 % / pH: methyl-Cervei 0,71 %; bromthymolova modra 12,1 %

Kyselina askorbova: fosfomolybdenova kyselina 26 % / Bielkoviny: tetrabromofenolftalein ester 0,21 %; tetrabromfenolova modré 0,35 %

Glukoza: glukosaoxidasa 1,3 %; peroxidasa 1,3 %; tetramethylbenzidin 21 % / Ketény: nitroprussid sodny 4,9 % / Urobilinogén: diazoniova sol 2,3 %

Bilirubin: diazoniova sol 0,75 % / Krv: tetramethylbenzidin 1,5 %; kumenhydroperoxid 15,2 %

Principy testov:

Specifickd hmotnost - Test je zaloZeny na principe iénovej vymeny prebiehajlicej medzi polyelektrolytom a inmi pritomnymi v mogi. Vysledkom je farebna zmena acidobazického indika-
tora z modrozeleného sfarbenia v mo¢i s nizkou koncentréciou iénov, cez zelené a Zltozelené sfarbenie v moci so zvy$enou koncentraciou iénov az do okrovo Zltého sfarbenia. Pomocou
testu je mozné stanovit $pecifickil hmotnost mocu v intervale hodnét 1,000 az 1,030. Prvy ranny mo¢ zdravého jedinca by mal mat hodnotu SG v rozmedzi 1,015-1,025.

Leukocyty - Test je zaloZeny na enzymatickej reakcii, pri ktorej je posobenim enzymu esterazy (leukocytarna elastéza) substrat stiepeny na volny indoxyl. Ten dalej reaguje s diazéniovou
solou za vzniku ruzového alebo fialového zafarbenia. Intenzita tohoto zafarbenia je imerna mnozstvu leukocytov vo vzorke vySetrovaného mocu a hodnoti sa po 120 s.

Dusitany - Test vyuZziva konverziu dusi¢iianov na dusitany pdsobenim najma Gram-negativnych baktérii v mo¢i. Farebna reakcia je zaloZend na principe modifikovanej Griessovej reakcie.
Akékolvek ruzové zafarbenie predstavuje jednoznaény dokaz kvantitativne vjznamnej baktériurie, tj. pritomnost 10° a viac zarodkov v 1 ml vySetrovaného modu, ale zafarbenie zény nie je
kvantitativne imerné mnoZstvu bakterii pritomnych v moci. Negativny vysledok testu v8ak baktériuriu nevyluéuje. MnoZstvo dusitanov je zavislé nielen na mnozstve zarodkov v moci, ale
aj ich druhu, dobe pdsobenia a tiez na obsahu pdvodne pritomnych dusicfianov. Z tychto dévodov je test obecne povazovany za preukazny v priblizne 70 % vSetkych pripadov baktériurii.
Doporucujeme prevadzat test vzdy v prvom rannom mogi, aby bola zaistena dostatoéna doba pre konverziu dusi¢fianov na dusitany baktériami pritomnymi v mo¢i.

pH - Test je zaloZeny na reakcii zmesného acidobazického indikétora s farebnym prechodom z oranzovej cez ZIti a zelent do modrej v rozmedzi pH 5-9. Hodnotu pH mocu je mozné
od¢itat s presnostou 0,5 jednotky pH.

Kyselina askorbova - Test je zalozeny na reakcii kyseliny fosfomolybdénovej, ktora sa redukuje kyselinou askorbovou na monbdencvu modru. Test nie je Specificky pre kyselinu askor-
bovd, pretoZe aj iné silno redukujlice latky pritomné v moci ako napr. kyselina gentisové a ity kyseliny licylovej poskytuju zelené az Sedo-modré zafarbenie. Odporicame
previest vySetrenie mocu na kyselinu askorbovti najma v tych pripadoch, v ktorych kyselina askorbova mdze ovplyvnit testy na iné zlozky mocu ako glukézu, krv a dusitany.

Bielkoviny - Test je zaloZeny na principe zmeny farby acidobazického indikétora vplyvom proteinov. Test je citlivy najmé na albumin, podstatne nizSiu citlivost vykazuje voéi globulinom,
mukoproteinom, hemoglobinu a Bence-Jonesovej bielkovine.

Glukoza - Test je zalozeny na principe enzymovej reakcie (glukézaoxidaza/peroxidaza) a je $pecificky pre D-glukézu, ostatné cukry nedévaju pozitivnu reakciu. Zéna reaguje na pritom-
nost D-glukézy vznikom svetlo az tmavozeleného zafarbenia.

Ketony - Test je zaloZeny na principe Legalovej reakcie a je podstatne citlivej$i na kyselinu acetoctovi nez na aceton. S kyselinou R-hydroxylmaslovou test nereaguje. Farebna porovna-
vacia stupnica je kalibrovana na koncentracie kyseliny acetoctovej.

Urobilinogén - Test je zaloZeny na azokopulagnej reakcii so stabilizovanym ¢inidlom. Test je Specificky pre urobilinogén a sterkobilinogén a nepodlieha interferenciam obvyklym u tzv.
Ehrlichovej reakcie.

Bilirubin - Test je zaloZeny na azokopulacnej reakcii so stabilizovanym ¢inidlom.

Krv - Test je zaloZeny na peroxidazovej aktivite hemoglobinu, ktory katalyzuje oxidaciu indikatora organickym hydroperoxidom, obsiahnutym v reagenénej zéne. Pre analyzu krvi obsahuje
Stitok dve stupnice; pre detekciu intaktnych erytrocytov (bodkovana stupnica) a volného hemoglobinu (homogénne sfarbend stupnica). Test je vysoko citlivy na hemoglobin a zachyti jeho
pritomnost v moci uz od koncentrécii zodpovedajucich zhruba 5 Ery/pl mocu.

Obmedzujlce vplyvy:

Specificka hmotnost' - Tito reakciu ovplyviiuji hodnoty pH moéu nad 6,5; Go maze sposobit posun farebnej odozvy smerom k nizsim hodnotam $pecifickej hmotnosti.

Leukocyty — Ak ma vzorka mocu vyraznejSie sfarbenie (napr. zvySené mnozstvo bilirubinu), méZze byt farebna odozva reakcie tymto sfarbenim zastreté. Intenzitu farebnej reakcie zvySuje
alkalické pH a vy3Sia hustota mocu.

Dusitany - VySetrovana osoba by mala predchéadzajlci defi konzumovat' dostatok zeleniny a minimélne 3 dni pred vykonanim testu vyligit antibakterialnu terapiu. Citlivost tohoto testu
klesa s vysokou Specifickou hmotnostou mocu. Negativne vysledky moze sposobit rovnako zvySena diuréza. Nadmernému zriedeniu mocu je mozné predist obmedzenym prijmom tekutin
pred vykonanim testu. Test je mozné aplikovat iba na cerstvy mo€; v mo€och starsich mdzu byt v désledku kontaminacie vzorky néjdené skreslené vysledky.

Bielkoviny — Reakcia nie je ovplyvnena hodnotou pH mocu v normalinom rozsahu, v extrémne alkalickych mococh (pH > 8) s vynimo¢ne vysokou timivou kapacitou vak moZze test po-
skytnut falodne pozitivnu reakciu. Falo$ne pozitivne vysledky mdzu davat moce pacientov, ktorym boli podavané chininové preparaty alebo lieciva na baze derivatov chinolinu. K vyskytu
falo8ne pozitivnych vysledkov mdZe viest aj znecistenie odberovych nadob zvySkami dezinfekénych prostriedkov na béze kvarternych amoniovych soli. Neionogénne alebo anionaktivne
detergenty mdzu naopak vyvolat nizsie az falosne negativne vysledky. Na sfarbenie zony za sucha nie je mozné brat zretel.

Glukoéza - Reakcia je nezavisla od pH a pritomnosti ketolatok.

Ketony - Lieciva a diagnostika na baze fenolftaleinu alebo sulfonftaleinov obsiahnuté v moci sa mdzu vplyvom alkalickej reakcie zony farbit do cervena az purpurova.

Urobilinogén - Reakcia nie je ovplyvnena hodnotou pH mocu. Za pritomnosti bilirubinu sa reagenéné zona farbi do Zlta. Toto sfarbenie, ktoré prechadza po 1 minite do modrozeleného
vyfarbenia, v z&sade nebrani stanoveniu urobilinogénu za predpokladu dodrzania odcitacieho Casu. Z ostatnych pripadnych sti¢asti mocu interferuji so stanovenim urobilinogénu iba
latky, ktoré st samy sfarbené do Cervena alebo sa farbia do cervena vplyvom kyslého prostredia reagenénej zony (napr. Phenazopyridin). VySetrované vzorky mocu nesmu byt vystavené
priamemu sinecnému svetlu, ktoré vyvolava oxidaciu urobilinogénu a sposobuje nizie az falodne negativne vysledky.

Bilirubin - Vy3etrované vzorky mocu nesmu byt vystavené priamemu sine¢nému svetlu, ktoré vyvolava oxidaciu bilirubinu a spdsobuije nizsie az negativne vysledky. So stanovenim
bilirubinu interferuju vysoké koncentracie urobilinogénu (nad 100 pumolll) a latky, ktoré si samé sfarbené do Cervena alebo sa farbia do ¢ervena vplyvom kyslého prostredia reagencnej
z6ny (napr. Phenazopyridin). Reakcia nie je ovplyvnena hodnotou pH mocu.

Krv - Pozitivnu reakciu mdzu poskytovat' takisto moce silne kontaminované niektorymi baktériami, kvasinkami alebo plesfiami. Citlivost testu je ovplyviiovana hustotou mo¢u, pripadne
pritomnostou inhibitorov medikamentézneho pévodu.

Véetky diagnostické zony neinterferuji s beznymi koncentraciami kyseliny askorbovej. Detailnej$ie informacie najdete na www.erbalachema.com

Upozornenie:

Vplyv lieciv alebo ich metabolitov na jednotiivé testy nie je doposial v pinej miere objasneny. V spornych pripadoch odpori¢ame opakovat vySetrenie mocu po vysadeni medikamentu.
Citlivost testov je ovplyvnena variabilitou zloZenia mo¢u. Semikvantitativne stanovenie testami nie je dostacujice na stanovenie diagnézy a naslednej liecby pacienta.

Kontrola kvality

URINORM kontrolné moce, kat. REG00053 st uréené na overenie a potvrdenie presnosti a spravnosti diagnostickych prizkov PHAN. Kontrolné mogové testy Bio-Rad Liquichek sa
moZzu pouzivat aj na kontrolu kvality. Merania kontroly kvality sa odportcaji vykonavat podfa miestnych laboratérnych smernic.

Skladovanie:

Diagnostické przky je nutné skladovat v dobre uzavretych pdvodnych obaloch na suchom a temnom mieste pri (+2 az +30) °C. Prazky je nutné chranit pred G¢inkom vzdu$nej vihkosti, pri-
ameho sinecného svetla, zvySenej teploty a chemickych vyparov v laboratériu. Pri dodrZani tychto skladovacich podmienok st diagnostické prizky pouzitelné do doby vyznacenej na obale.
Likvidacia odpadov:

Na pouzity prazok je nutné pozerat ako na potencionlne infekény a likvidovat ho podla vlastnych internych predpisov ako nebezpecny odpad v stlade so Zékonom o odpadoch. Prazdne
obaly sa odovzdaju do zberu na recyklaciu, pripadne do komunalneho odpadu.

Vykonnostné charakteristiky: na vyZiadanie st k dispozicii u vyrobcu

Symboly na obale: viz tabulka vo spodnej ¢asti navodu

Datum revizie: 6. 5. 2024

Zastosowanie: .@

Diagnostyczne testy paskowe PHAN® przeznaczone sg do pétilosciowego badania moczu. Diagnostyczne testy paskowe PHAN® stuza do badan diagnostycznych in vitro przeprowadza-

nych przez upowazniona i profesjonalnie przeszkolona osobe.

Wykonanie testu:

Nalezy bada¢ wytacznie $wieza, dobrze wymieszana, nieodwirowana probke moczu pobrang do czystego pojemnika, bez $ladow detergentow oraz srodkow dezynfekcyjnych. Probka

moczu powinna by¢ zbadana przed uptywem 4 godzin od chwili pobrania. Nie dziel paskéw testowych!

1. Nalezy pobra¢ wymagang ilo$¢ paskow wskaznikowych i natychmiast zamkna¢ opakowanie za pomoca oryginalnego korka zawierajacego $rodek wysuszajacy.

2. Nie nalezy dotyka¢ pdl wskaznikowych na paskach.

3. Zanurz wszystkie pola paska w badanym moczu (1-2 s), zeby zamoczy¢ wszystkie pola odczynnikowe.

4. Przetrzyj krawedz paska o krawedz pojemnika i nastepnie krawedz paska dodatkowo osuszy¢ dotykajac ligniny w celu usuniecia nadmiaru moczu. Pasek trzymac w pozycji poziomej.

5. Po uplywie ok. 60 sekund poréwnac¢ zabarwienie przereagowanych pdl odczynnikowych z referencyjng skalg barw znajdujacq sie na etykiecie, leukocyty poréwnaj po okolo 120
sekundach.

Robocze stezenia odczynmkow

Cigzar wias : kwa: i inowy) 32 %; biekit bromotymolowy 5,1% / Leukocyty: ester indoksylowy 0,43 %; sl diazoniowa 0,05 %

Azotyny: sulfanylamld 5,1 %; tetrahydrobenzo-[h]-chinolina 5,8 % / pH: czerwien metylowa 0,71 %; biekit bromotymolowy 12,1 %

Kwas askorbinowy: kwas molibdenofosforowy 26 % / Biatko: ester tetrabromofenolftaleiny 0,21 %; biekit Ietrabromofenolowy 0,35 %

Glukoza: glukoza oksydaza 1,3 %; peroksydaza 1,3 %; tetrametylbenzydyna 21 % / Ciata ketonowe: nitroprusydek sodu 4,9 % / Urobilinogen: sél diazoniowa 2,3 %

Bilirubina: sol diazoniowa 0,75 % / Krew: tetrametylbenzydyna 1,5 %; organiczna hydroperoksydaza 15,2 %

Zasady testowania:

Ciezar wtasciwy - Test oparty jest na zasadzie wymiany jonowej, ktéra przebiega pomigdzy polielektrolitem a jonami obecnymi w moczu. W jej wyniku dochodzi do zmiany zabarwienia

wskaznika kwasowo-zasadowego, od koloru niebiesko-zielonego dla moczu o niskiej zawartosci jonéw, przez zielony i zotto zielony dla moczu o wigkszym stezeniu jonéw, az po zotty w

odcieniu umbry. Test umozliwia okreslenie cigzaru wtasciwego moczu o wartosciach w przedziale od 1,000 do 1,030. W pierwszym porannym moczu warto$¢ ciezaru wiasciwego zdrowej

osoby znajduje si¢ w przedziale 1,015-1,025.

Leukocyty - Test oparty jest na reakcji enzymatycznej. Strefa wskaznika zawiera ester indoksylowy, kidry jest rozszczepiany przez esteraze (elastaza leukocytama). Uwolniony indoksyl wchodzi

w reakejg z solg diazoniowa dajac zabarwienie rozowe lub fioletowe. Intensywnos¢ zabarwienia jest proporcjonalna do ilosci leukocytow w badanej probce moczu i jest oceniana po uplywie 120's.

Azotyny - Test oparty jest na przemianie azotanow w azotyny pod wplywem przede wszystkim Gram-ujemnych bakterii znajdujacych sie w moczy, Reakcja barwna oparta jest na zasadach

zmodyfikowanej reakcji Griessa. Kazdy odcien zabarwienia rozowego powinien by¢ interpretowany jako dodatni test azotynowy wskazujacy na 10° lub wieksza zawartos¢ mikroorganizmow

w 1 ml prébki moczu, lecz zabarwienie paska nie jest wprost proporcjonalne do ilosci bakterii obecnych w moczu. Wyniki ujemne nie wykluczaja znamiennego bakteriomoczu, poniewaz

okres inkubacji mogt by¢ zbyt krotki, a niektore organizmy powodujace zakazenia drég moczowych nie zawierajg reduktazy przek: jacej azotany w azotyny. Z tych przyczyn test

azotynowy daje wynik pozytywny w okoto 70% pewnych rozpoznan klinicznych. Zalecane jest badanie probek pierwszego porannego moczu, aby zapewni¢ wystarczajacy okres czasu do

przemiany azotanéw w azotyny za pomoca bakterii obecnych w moczu.

pH - Test oparty jest na zasadzie podwdjnego wskaznika, oferujac zakres koloréw od pomarariczowego poprzez zotty i zielony po niebieski. Pozwala na réznicowanie z doktadnoscia do

0,5 pH w zakresie pH od 5 do 9.

Kwas askorbinowy - Test oparty jest na reakcji kwasu wego, ktory 1y jest przy pomocy kwasu askorbinowego do biekitu molibdenowego. Test nie jest specy-

ficzny tylko dla kwasu askorbinowego, poniewaz zielone az po szarawoniebieskie zabarwienie paska testowego pojawia sie rowniez w wypadku obecnosci substancii silnie redukujacych,

ktorych obecnosé w moczu jest bardzo prawdopodobna (na przyktad w wypadku kwasu gentyzynowego i innych metabolitow kwasu acetylosalicylowego). Zalecane jest przeprowadzenie

oznaczenia kwasu askorbinowego w moczu szczegélnie w przypadkach, gdy kwas askorbinowy moze zaburzy¢ wyniki testéw na inne sktadniki moczu, takie jak glukoza, krew i azotyny.

Biatko - Test oparty jest na btedzie proteinowym wskaznika pH. Jest on szczegdinie wrazliwy na albuminy, ale o wiele mniej wraZliwy na globuliny, mukoproteiny, hemoglobine i biatko Bence-Jonesa.

Glukoza - test oparty jest na specyficznej reakcji oksydazy/peroksydazy glukozy oraz jest specyficzny dla D-glukozy. Pole odczynnikowe nie wchodzi w reakcje z innymi cukrami, w wyniku

jego reakcji w obecnosci D-glukozy powstaje zabarwienie od zielonego do ciemnozielonego.

Ciata ketonowe - Test oparty jest na zasadach testu Legala i jest bardziej wrazliwy na kwas acetylooctowy niz na aceton. Test nie wykrywa kwasu R-hydroksymastowego. Skala barwna

jest kalibrowana dla kwasu acetylooctowego.

Urobilinogen - Test oparty jest na potaczeniu urobilinogenu ze stabilizowanym odczynnikiem. Test jest specyficzny dla urobilinogenu i sterkobilinogenu i nie reaguje z substancjami

interferujacymi z odczynnikiem Ehrlicha.

Bilirubina - Test oparty jest na potaczeniu bilirubiny ze stabilizowanym odczynnikiem.

Krew - Test oparty jest na peroksydazowej aktywnosci hemoglobiny, ktéra odgrywa role katalizatora w utlenianiu wskaznika ze wzgledu na obecno$é hydroperoksydazy organicznej na

polu paskowym. Etykieta zawiera dwie skale barwne; dla wykrywania nie uszkodzonych erytrocytéw (skala kropkowana) oraz wolnej hemoglobiny (skala o zabarwieniu jednorodnym). Test

jest wysoce czuty na wolna hemoglobing i moze ujawnia¢ jej obecno$¢ od stezenia odpowiadajacego w przyblizeniu 5 Ery/ul.

Ograniczenia:

Cigzar wiasciwy - pH moczu o wartosci wyzszej niz 6,5 przesuwa barwe pola w kierunku nizszych wartosci cigzaru wiasciwego.

Leukocyty - Mocniej zabarwiona probka moczu (na przyktad podwyzszony poziom bilirubiny) moze wptywac na to, jaki kolor powstanie w ostatecznym rezultacie. Alkaliczne pH i wigksza

gesto$¢ moczu wzmaga intensywno$¢ zabarwienia powstatego w wyniku reakcji.

Azotyny - Przed przeprowadzeniem testu pacjent powinien przyjmowac positki bogate w sktadniki warzywne i wykluczy¢ terapie antybiotykowa minimalnie na trzy dni przed przeprowadze-

niem badania. Czuto$¢ testu maleje w przypadku moczu o wysokim ciezarze wiasciwym. Powiekszona diureza moze réwniez powodowa¢ ujemne wyniki. Nadmiernemu rozcienczeniu

moczu mozna zapobiec poprzez ograniczone przyjmowanie ptynow przed przeprowadzeniem badania. Do badania jest potrzebna wytacznie $wieza probka moczu. W przypadku starszych

prébek moczu z powodu kontaminacji moga pojawic¢ sig nieprawidtowe wyniki.

Biatko - Reakcja jest niezalezna od wartosci pH moczu w normalnym zakresie, w moczu o odczynie silnie alkalicznym (pH > 8) i w moczu od pacjentow leczonych preparatami zawie-

rajgcymi chining lub chinoling mozna uzyskiwac fatszywie dodatnie wyniki. FalszyW|e dodatnie wyniki mozna réwniez otrzyma¢ w przypadku gdy pojemnik do zbierania moczu zawiera

$lady $rodkow dezynfekujacych z czwartorzedowymi grupami amonowymi. Obecno$¢ detergentéw niejonowych i anionowych moze réwniez dawac fatszywie ujemne wyniki. Nie nalezy

bra¢ pod uwage koloru suchego paska.

Glukoza - Reakcja jest niezalezna od pH i od obecnosci ciat ketonowych.

Ciata ketonowe - Leki i preparaty na bazie fenoloftaleiny lub sulfoftaleiny moga zmienia¢ czerwien w purpure przy alkalicznym pH na pasku testowym.

Urobilinogen - Na reakcje nie wptywa pH moczu. Obecnos¢ bilirubiny powoduje nasilenie zottego zabarwienia. Kolor ten, ktory po 1 minucie przechodzi w zielonkawoniebieski, nie zaktoca

oznaczenia urobilinogenu pod warunkiem przestrzegania czasu odczytu. Z pozostatych ewentualnych sktadnikéw moczu z oznaczaniem urobilinogenu interferuja wylacznie substancje,

ktore sa zabarwione na czerwono lub barwig sig na czerwono pod wptywem kwasnego $rodowiska pola reakcyjnego (np. fenazopirydyna).

Probka moczu nie powinna by¢ poddana bezposredniemu dziataniu $wiatta stonecznego, poniewaz sprzyja to utlenianiu urobilinogenu i prowadzi do fatszywie niskich lub negatywnych wynikéw.

Bilirubina - Probka moczu nie powinna by¢ poddana bezposredniemu dziataniu $wiatta stonecznego, poniewaz sprzyja to utlenianiu bilirubiny i w ten sposéb prowadzi do fatszywie niskich

lub negatywnych wynikéw. Wysokie stezenia urobilinogenu (powyzej 100 umol/l) wptywaja na wynik testu, podobnie jak substancje o zabarwieniu czerwonym lub substancje zabarwiajace

sig na czerwono w Srodowisku kwa$nym pola paskowego (np. fenazopirydyna). Reakeja jest niezalezna od warto$ci pH moczu.

Krew - Mocze silnie kontaminowane bakteriami, grzybami drozdzopodobnymi oraz plesniami moga powodowa¢ reakcje dodatnig. Czuto$¢ testu jest uzalezniona od gestosci moczu,

ewentualnie od inhibitoréw pochodzenia farmakologicznego.

Zadne pole diagnostyczne nie interferuje ze zwyklymi stezeniami kwasu askorbinowego. Bardziej szczegdlowe informacje mozna uzyska¢ na www.erbalachema.com

Uwaga: Wiedza na temat wptywu lekéw oraz ich metabolitow na parametry badane testami jest ciagle jeszcze niepeina. W wypadkach nastreczajacych watpliwosci zalecane jest

powtorzenie testu po zaprzestaniu przyjmowania leku. Czuto$¢ testu zalezy od zmiennosci badanej probki moczu. Péfilo$ciowe oznaczenie testami nie jest wystarczajace do postawienia

diagnozy i nastepnego leczenia pacjenta.

Kontrola jakosci:

URINORM mocze kontrolne, nr kat. REG00053 stuzg do weryfikacji i potwierdzania precyzji i doktadnosci paskow diagnostycznych PHAN®. Bio-Rad Liquichek Urinalysis Control moze

by¢ réwniez stosowany do kontroli jakoci. Zaleca sie wykonywanie pomiaréw kontrolnych zgodnie z wytycznymi lokalnego laboratorium.

Przechowywanie: Paski nalezy przechowywa¢ w szczelnie zamknigtych oryginalnych tubach w miejscu suchym i zaciemnionym (w temperaturze od +2 do +30 °C). Paski musza by¢

przechowywane z dala od wilgoci, bezposredniego wplywu $wiatta stonecznego, podwyzszonej temperatury i oparéw chemicznych z laboratorium. Jesli spetnione sg powyzsze warunki

przechowywania, paski wskaznikowe zachowuja trwatos¢ do daty uptywu waznosci podanej na opakowaniu.

Usuwanie odpadow: Zuzyty pasek nalezy traktowac jako potencjalne zrodto infekcji i dlatego powinno sig go usuna¢ zgodnie z lokalnymi lub ogélnymi przepisami bezpieczenstwa dotyczacymi

obchodzenia sie z odpadami niebezpiecznymi. Zuzyte opakowania nalezy wyrzuci¢ do pojemnika na odpady komunalne lub na odpady przeznaczone do powtémego wykorzystania.

Charakterystyka techniczna: dostepna u producenta

Symbole na opakowaniu: patrz: tabelka w dolnej czesci instrukcji

WYTWORCA: Erba Lachema s.r.0., Karasek 2219/1d, 621 00 BRNO, REPUBLIKA CZESKA
Przedstawicielstwo w Polsce:
ERBA POLSKA Sp. z 0.0., WDC ul. Szyszkowa 35/37, 02-285 Warszawa, tel.: +48 510 251 115, +48 228 783 150, fax: +48 228 783 150, e-mail: erbapolska@erba.com

Data rewizji: 6. 5. 2024
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