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LHORCIK

Diagnosticka reagencie pro kvantitativni in vitro stanoveni hoi'¢iku v séru, plazmé,

likvoru nebo moci fotometricky.

Katalogové ¢islo:

12401 500 ml
12402 120 ml
Shrnuti:

Nedostatek hotc¢iku je zcela béznou poruchou, kterou
mize vyvolavat S$patnd vyziva, porucha vstiebavani,
ubytek renalni tkané a endokrinologické poruchy. Ke
komplikacim spojenym se snizenymi koncentracemi
hof¢iku patii neuromuskularni podrazdénost (napft. ties,
zachvaty) a srdeni symptomy (napf. tachykardie nebo
arytmie). Snizené koncentrace hoi¢iku jsou Casto spojeny
se snizenymi hladinami vapniku a drasliku, pfi¢emz se
bere vuvahu, ze hypomagnesémie muze byt primarni
pfic¢inou hypokalcinémie. ZvySené hodnoty hoiciku lze
pozorovat pti dehydrataci, poruchach ledvin a po poziti
nadmérnych mnozstvi antacid a lze je spojovat s
ochabnutim reflex@i a nizkym krevnim tlakem'2,

Metoda:

Fotometrické stanoveni pomoci xylidylové modre.

Princip:

Hofeénaté ionty tvoii v alkalickém prostiedi s xylidylovou
modii purpurovy barevny komplex. Specifita reakce je
zajiSténa piitomnosti GEDTA, ktera komplexuje Ca?*
ionty. Intenzita zabarveni je imérna mnozstvi hote¢natych
iontd.

Reagencie:

SloZeni a koncentrace:
R:

Ethanolamin
GEDTA
Xylidylova modf
Detergenty

750 mmol/I
60 pumol/I
110 pmol/I

pH 11,0

Skladovéani a stabilita:

Diagnostické pouziti in vitro.

Reagencie, skladované pfi teploté 2-8°C, jsou stabilni do
konce mésice deklarovaného data na baleni. Zabraite
kontaminaci a reagencie nezamrazujte.

Piiprava reagencnich roztokii:

Cinidlo R je pfipraveno k okamzitému pouziti a
skladované pii 2-8°C je stabilni do konce mésice
deklarovaného data na baleni.

Dalsi poti‘ebné materialy:
NaCl roztok 9 g/l
Obecné laboratorni vybaveni.

(1x 500 ml)
(6x 20ml)

Vzorek:

Sérum, plazma (ne EDTA plazma), likvor nebo moc.

Vzorek mo¢i je nutno pied méfenim okyselit koncentrovanou
HCI na pH 3-4 a fedit 1 + 4 destilovanou vodou (vysledek
nasobit 5x).

Stabilita® v séru /plazmg:

7 dni pti 20-25°C

7 dni pri 4-8°C

1 rok pti -20°C
Stabilita v mo¢i:

3 dny pri 20-25°C

3 dny pii 4-8°C

1 rok pti -20°C

Vzorky lze zamrazit pouze jednou.
Nutno zabranit kontaminaci vzorku.

Pracovni postup:
Aplikace pro automatické analyzdtory je dostupnd na vyZddani.

Vlnova délka: 520 nm, Hg 546 nm, 500 — 550 nm
(vzristajici absorbance)
628 nm, Hg 623 nm, 570 — 650 nm
(klesajici absorbance)
Kyveta: lcm
Teplota: 20-25°C/37°C
Meéfeni: proti reagen¢nimu blanku
Vzorek/ml Standard/ml Blank/ml
Vzorek 0,01 - -
Dest. voda - - 0,01
Standard - 0,01 -
R 1,00 1,00 1,00

Promichat a inkubovat 5-60 minut. Zméfit absorbanci vzorku
(As), standardu (Ast) a blanku (Ao).

Vypocet:

CMg=Cst. (As— Ani) / (Ast— Anl) [mmol/1]

Cst couvnnnnn koncentrace standardu uvedena v atestu
[mmol/I]

As ........ absorbance vzorku

Ast........ absorbance standardu

Aol ........ absorbance blanku

Vysledek se vyda v mmol/l na 2 platna desetinna mista.

Kalibrace:

Ke kalibraci je doporucen kalibrator Biocal (k.¢. 00.003). Piima
navaznost tohoto kalibratoru je na AAS, koncentrace byla stanovena
s celkovou nejistotou Ucal = 4,15%.



Rizeni kvality:

Pro vnitini kontrolu kvality plati doporuéeni CSKB SIKK,
které je dostupné na webové strance http://www.cskb.cz a pro
externi hodnoceni kvality je tfeba vyuZzit néktery komeréné
dostupny systém, jehoZ vysledky jsou v CR akceptovany.

Pro vnitini kontrolu kvality pouzijte kontrolni séra:
Bionorm U kat.¢. C00.001 20 x 5 ml
Biopath U kat.¢. C00.002 20 x 5 ml

Referenéni hodnoty'®:

Sérum / plazma mmol/I
Novorozenci 0,48 — 1,05
Déti 0,60 -0,95
Zeny 0,77 -1,03
Muzi 0,73-1,06
Mo¢ 3-5/24 hod.
CSF 0,85-1,35

Kazda laboratof by si méla ovéfit, jestli jsou tyto referencni
hodnoty vhodné i pro jejich populaci pacientd a stanovit svoje
vlastni referen¢ni hodnoty pokud je to nutné.

Mé¥ici rozsah/linearita:
0,02 - 2,05 mmol/I

Funk¢ni senzitivita/mez stanovitelnosti:
0,02 mmol/l

Analyticka senzitivita/citlivost:
0,01 mmol/Il

Bias:
3,2% (pro 1,574 mmol/l')
0,9% ( pro 0,885 mmol/l')

Nejistota:
Byla stanovena z nejistoty kalibraéniho materidlu a
nejistoty meteni jako rozsifena standardni nejistota (k=2)

Ust = 2\/(UcaI2 + Umethodz) =2 \/(4,152"' 1,212) =8,65%

Analyticka selektivita:

Pfi méfeni neinterferuje kyselina askorbova do koncentrace
1,7 mmol/l, bilirubin do 684 pmol/l, lipémie
triacylglycerolt do 22 mmol/l a vapnik do 6,24 mmol/l.
Hemoglobin interferuje, protoze hoi¢ik je uvoliovan z

erytrocyti. Vice informaci o interferujicich latkach
naleznete v Young DS.

Ptesnost (37°C):

Presnost v sérii: (n=20)
Vzorek Pramér SD cv

mmol/I mmol/| %

vzorek 1 0,77 0,008 0,92
vzorek 2 0,96 0,008 0,87
vzorek 3 1,65 0,012 0,83

Ptesnost ze dne na den: (n=20)

Vzorek Primér SD CcVv
mmol/I mmol/l %
vzorek 1 0,76 0,008 1,09
vzorek 2 0,98 0,012 1,12
vzorek 3 1,69 0,025 1,43

Srovnani metod:

Srovnani stanoveni mezi diagnostickou soupravou BioVendor
LHof¢ik (y) a komeréné dostupnou soupravou (x) bylo
provedeno na 81 vzorcich. Rovnice regresni pfimky ma tvar y
=1,01 x - 0,012 mmol/I; r = 0,999.

Upozornéni:

1. Vzorky s koncentraci hoféiku vyssi nez 2,05 mmol/l nutno
fedit 1 +4 0,9% roztokem NaCl a vysledek nasobit 5x.

2. Reagencie — Nebezpeéné. H315 zpisobuje podrazdéni kize.
H318 zpusobuje vazné poskozeni o¢i. P264 Dukladné omyjte
ruce a tvaf po manipulaci. P280 pouzivejte ochranné
rukavice/ochranny  oblek/ochranu  oc¢i/ochranu  obliceje.
P305+P351+P338 pti zasazeni o¢i: opatrné oplachujte vodou po
dobu nc¢kolika minut. Vyjméte kontaktni cocky. Pokracujte
v oplachovani. P310 lhned volejte Toxikologické informacni
centrum nebo lékare.

3. Pii praci stouto reagencii dodrzujte nutnd bezpecnostni
opatfeni. Vice informaci naleznete v Bezpecnostnim listu.

4. Likvidujte v souladu s platnymi ptedpisy.

5. Pro diagnostické pouziti, vysledky by mély byt posuzovany
v kontextu historie 1é¢by pacienta, klinickymi zkouskami a dal$imi
nalezy.

6. Ve vzacnych piipadech u pacientd s gamapathii se mohou
vyskytnout falesné vysledky (8).

7. Pouze pro pouziti odborné vyskolenym personalem!
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