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Albumin FS*

Katalogové ¢islo:

10220 99 10 021 6 x25ml
10220 99 10 026 6 x 100 ml
10220 99 10 023 1 x 1000 ml
10220 99 10 704 8 x50 ml
1022099 10 917 10 x 60 ml
1022099 10 314 12 x 25 ml

Pouziti:

Diagnosticka reagencie pro kvantitativni in vitro stanoveni albuminu v lidském séru nebo heparinizované plazmé na

automatickych fotometrickych analyzatorech.

Shrnuti:

Albumin je dulezity vazebny a transportni protein pro mnoho
substanci v plazmé a je hlavni Cinitelem plazmatického
osmotického tlaku. Méfeni koncentrace albuminu v séru je
pouzivano pti diagnéze a monitorovani jaternich onemocnéni
(cirhozy jater). Hodnoty koncentrace albuminu indikuji
nutriéni stav jedince, a proto je pouzivan pro detekci
malnutrice a pro prognézu starSich hospitalizovanych pacientt
[1,2].

Metoda:

Fotometrické stanoveni pomoci bromkresolové zeleng.

Sérovy albumin v pfitomnosti bromkresolové zelené
(BCQG) ve slabé kyselém pH zptsobuje barevnou zménu
indikatoru ze zluto-zelené na zeleno-modrou.

Reagencie:

SloZeni a koncentrace
Citratovy pufr pH 4,2
Bromkresolova zelen (BCG)

30 mmol/I
0,26 mmol/I

Skladovani a stabilita:

Reagencie, skladované pii 2-8°C, jsou stabilni do konce
mésice deklarovaného data na baleni. Zabranit kontaminaci.
Reagencie se nesmi zmrazit a chranit pred svétlem.

Stabilita pouzivané reagencie je 18 mésici.

Upozornéni:

1.Ve vzacnych ptipadech u pacientl s gamapathii se mohou
vyskytnout fale$né vysledky. [3]

2. V ptipad¢ Spatné funkce nebo zmény vzhledu, kterd by
mohla ovlivnit vysledky méfeni, kontaktujte vyrobce.

3. Kazdy vazny ptipad souvisejici s timto produktem musi byt
oznamen vyrobci a prislusnym organtim clenského statu,
kde se nachazi uZivatel a / nebo pacient.

4. Pii praci stouto reagencii dodrzujte nutna bezpecnostni

opatieni. Vice informaci naleznete v Bezpe¢nostnim listu. Pro

diagnostické pouziti, vysledky by mély byt posuzovany

v kontextu historie 1é¢by pacienta, klinickymi zkouSkami a

dalsimi nalezy.

5. Pouze pro pouziti odborné vyskolenym persondlem!

Likvidace odpadi:

Pro uréeni bezpeéné likvidace se fid’te mistnimi pozadavky na
predpisy pro likvidaci chemikalii, jak je uvedeno v pfislusSném
SDS

Varovani: S odpadem  zachézejte jako s potencionalné
biohazardnim materidlem. Likvidujte v souladu s platnymi
laboratornimi ptedpisy.

Piiprava reagencnich roztokii:
Cinidla jsou ptipravena k okamzitému pouZiti.

DalSi potirebné materialy:
Obecné laboratorni vybaveni.

Vzorek:

Lidské sérum nebo heparinizovana plazma.

Pouzivejte pouze vhodné odbérové zkumavky pro odbér a
piipravu vzorkd.

Pokud pouzivate primarni zkumavky, postupujte podle doporuéeni
vyrobce.
Stabilita [4]: 10 tydna pfi 20-25°C
5 mésict pii 4 —8°C
3 mésice pfi —20°C
Lze zamrazit pouze jednou. Kontaminované vzorky zlikvidujte.

Pracovni postup:
Zdkladni nastaveni pro BioMajesty JCA-BM6010/C.

VInova délka: 596/694 nm

Teplota: 37°C

M¢feni: Endpoint
Vzorek/kalibrator: 1,0 pl

Reagencie: 90 wl

Pfidani reagencie: cyklus 19 (286 s)
Absorbance: cyklus 7/9 (95 s/122 s)
Kalibrace: Linearni

Vypocet:

Za pouZziti kalibratoru:
Albumin [g/dl] = AAvzorku - AAxalibritoru X Ckalibratoru [g/dl]

Konverzni faktor:
Albumin [g/dl] x 144,9 = Albumin [g/dl]

Kalibrator a kontroly:

Ke Kkalibraci je doporugen TruCal U. Hodnota v kalibratoru
TruCal U je v ptimé navaznosti na referenéni material ERM-
DAA470. Alternativné l1ze pouzit Albumin Standard FS. Pro vnitini
kontrolu kvality by mély byt pouzity kontrolni materialy TrulLab



N a P. Kontroly kvality musi byt méfeny po kalibraci.
Intervaly a limity kontrol musi byt pfizpisobeny
individudlnim pozadavkim kazdé laboratote. Vysledky pak
musi byt vdefinovanych rozmezich. Dodrzujte pfislusné
zakonné pozadavky a doporuceni. Kazda laboratofi by mela
mit nastavena korektivni opatfeni pro ptipad, ze by kontroly
vysly mimo povolené rozsahy.

Kat. ¢islo Baleni

TruCal U 5910099 10 063 20x 3 ml
5910099 10 064 6 x3ml

TruLab N 59000 99 10 062 20x5ml
5900099 10 061 6x5ml

TruLab P 5905099 10 062 20 x5 ml
59050 99 10 061 6x5ml

Albumin Standard FS 1 0200 99 10 030 6x3ml

Charakteristiky metody:

Data byla vyhodnocena na analyzitoru BioMajesty JCA-
BM6010/C.

Nize uvedené vzorové udaje se mohou mirné liSit v piipadé
odchylnych podminek méteni.

Rozsah méfeni do 6 g/dI.
Kdyz hodnoty piekroci tento rozsah, vzorky by se mély zfedit
1 + 1 roztokem NaCl (9 g/l) a vysledek vynasobit 2.

Limit detekce** \ 0,1 g/dI

Interferujici latky Interference
<10%

Kyselina askorbova 30 mg/dl

Bilirubin (kongovany i nekonjug ) | 60 mg/dl
Hemoglobin 300 mg/dl
Lipemia (triglyceridy) 1200 mg/dl

Dalsi informace o interferujicich latkach viz literatura [5-7].

Presnost

V sérii (n=20) Vzorek 1 Vzorek 2 Vzorek 3
Primér [g/dI] 3,26 4,03 4,48
CV [%] 1,00 0,63 1,02
Den ze dne (n=20) | Vzorek 1 Vzorek 2 Vzorek 3
Pramér [g/dl] 3,96 4,53 2,46
CV [%] 0,73 0,98 1,42

Srovnani metody (n=100)

Test X Konkurent Albumin
Testy DiaSys Albumin FS
Sklon kfivky 0.987

Prusecik 0,168 g/dI
Koeficient korelace 0.997

** nejniz§i naméfend koncentrace, ktera mize byt spolehlivé
urcena od nuly; pramér + 3 SD (n=20) u vzorku bez analytu

Referenéni rozmezi [8]:
Dospéli: 3,5-5,2g/dl 507 — 756 umol/l

Albumin FS
2022/3

Kazda laboratof by si méla ovéfit, jestli jsou tyto referencni
hodnoty vhodné i pro jejich populaci pacientd a stanovit svoje
vlastni referenéni hodnoty pokud je to nutné.
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Doplnéni a/nebo zmény v dokumentu jsou oznafeny Sedou
barvou. Pro umazani se prosim podivejte do informaci pro
zakazniky pro odpovidajici ¢islo edice piibalové informace.
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