0408056722190c503RV4.0

ALBT2

cobas’

Tina-quant Albumin CSF
Uzsakymo informacija
e é\gzizsa(t:o;i::u((;itzi)(,-zz)kuriuo (-iais) galima naudoti
08056722190 | Tina-quant Albumin Gen.2 (500 tyrimy) Sistemos-ID 2006 001 | cobas ¢ 303, cobas ¢ 503
Reikalingos (bet nepateikiamos) medziagos:
03121305122  |C.f.a.s. PUC (5x1mL) Kodas 20489
03121291122 Precipath PUC (4 x 3 mL) Kodas 20241
10557897122 Precinorm Protein (3 x 1 mL) Kodas 20302
11333127122 Precipath Protein (3 x 1 mL) Kodas 20303
05117003190 | PreciControl ClinChem Multi 1 (20 x 5 mL) Kodas 20391
05947626190 | PreciControl ClinChem Multi 1 (4 x 5 mL) Kodas 20391
05117216190 PreciControl ClinChem Multi 2 (20 x 5 mL) Kodas 20392
05947774190 | PreciControl ClinChem Multi 2 (4 x 5 mL) Kodas 20392
08063494190 | Diluent NaCl 9 % (123 mL) Sistemos-ID 2906 001
08059322190 | Antigen Excess Reagent (START) (1000 tyrimy) Sistemos-ID 2008 001
Lietuviy intravaskulinéje ertméje, nenormalaus pasiskirstymo tarp intravaskulinés ir

Sistemos informacija
ALBT2C: ACN 20062 (Albuminas CSS)
ALBT2R: ACN 20067 (Albuminas CSS, pritaikymas serumui/plazmai)

Paskirtis

Kiekybinis in vitro tyrimas, skirtas albumino koncentracijos nustatymui
Zmogaus cerebrospinaliniame skystyje ir atitihkamame Zmogaus serume /
plazmoje, naudojant Roche/Hitachi cobas ¢ sistemas.

Santrauka'234567

Cerebrospinalinio skyscio (CSS) tyrimas yra bazinis jrankis neurologiniy ligy
diagnostikai.

Baltymy difuzija per hematoencefalinj barjerg normaliai vyksta pastoviu
greiciu. Greitj veikia hematoencefalinio barjero pralaidumas ir CSS tekéjimo
greitis. Baltymy koncentracijos pokyciai CSS gali rodyti jvairias
neurologines ligas.

Su liga susije imunoglobuliniy pasiskirstymo poky€iai (IgG, IgA, IgM
palyginus su albuminu) taip pat naudojant Reiberio kiekybines schemas
leidZia atlikti diferencing neurologiniy ligy diagnostika.

Padidéjusi IgG, IgA, IgM koncentracija CSS daznai yra susijusi su centrinés
nervy sistemos (CNS) opurtinistinémis infekcijomis ir neurotuberkulioze.
Padidéjusi CSS 1gG, IgA, IgM koncentracija gali atsirasti dél padidéjusio
hematoencefalinio barjero pralaidumo arba padidéjusios vietinés /
intratekalinés IgG, IgA, IgM gamybos, arba dél abiejy. Hematoencefalinio
barjero funkcijos sutrikimas gali buti patikimai kiekybiskai jvertintas
nustatant albumino CSS/serume santyk|.

Albuminas yra idealus referentinis baltymas hematoencefalinio barjero
funkcijos vertinimui, kadangi jis gaminamas tik uz smegeny riby ir yra
puikus baltymy patekimo per hematoencefalinj barjerg rodiklis. Padidéjes
albumino CSS / serume santykis rodo hematoencefalinio barjero sutrikima.
Tiriant 19G, IgA, IgM ir albuming CSS ir serume, galima diferencijuoti tarp
IgG, IgA, IgM, atsirandanéiy kraujyje, arba IgG, IgA, IgM, atsirandanciy dél
intratekalinés gamybos. I9G, IgA, IgM ir albumino CSS / serume santykis
kartu naudojant Reiberio kiekybines schemas naudojami kaip pagalbiné
priemoné diagnozuojant funkcinius hematoencefalinio barjero ir / ar
intratekaline IgG, IgA, IgM sinteze.

Hematoencefalinio barjero sutrikimai gali biti patikimai kiekybiskai jvertinti
naudojant albumino CSS / serume santykj Padidéjes albumino santykis
rodo hematoencefalinio barjero sutrikima.

Kartu nustatant IgG, IgA, IgM koncentracijg CSS ir serume, ir atsizvelgiant j
individualy albumino santykj, galima diferencijuoti 1gG, IgA, IgM
atsirandancius i$ kraujo, ir CNS-sintezuojamus imunoglobulinus.
Albuminas yra neglikozilintas baltymas, kurio molekulinis svoris yra

66000 Da. Jis gaminamas kepeny parenchiminése Igstelése 14 g/dieng
grei€iu. Kiekybiniu pozitriu normaliai albuminas yra svarbiausias (> 50 %)
plazmos, CSS ir Slapimo baltyminis komponentas.

Albuminas plazmoje atlieka dvi pagrindines funkcijas: palaiko onkotin; slégj
(80 % dél albumino plazmoje) ir perna$os. Jis yra svarbiausias jvairiy
medZiagy, turiniy maza tirpuma vandenyje (laisvy riebaly rugsciy,
bilirubino, metaly jony, hormony ir vaisty), pernaSos baltymas.

Sumazéjusi albumino koncentracija atsiranda dél hiperhidracijos,
hepatoceliulinés sintezés nepakankamumo, i§skyrimo sutrikimy

ekstravaskulinés ertmes, albumino katabolizmo ir netekimo, dmios fazés
reakcijy ir paveldimos analbuminemijos.

Tyrimo principas

Imunoturbidimetrinis tyrimas.

Anti-albumino antikiinai reaguoja su antigenu, esan€iu méginyie, susidarant
antigeno/antikiino kompleksams, kurie po agliutinacijos yra nustatomi
turbidimetriskai.

Reagentai - darbiniai tirpalai

R1  TRIS buferis: 50 mmol/L, pH 8.0; PEG: > 4.2 %;
EDTA: 2.0 mmol/L; konservantas

R2  Polikloniniai antiklinai prie§ Zmogaus albuming (avies):
priklausomai nuo titro; TRIS buferis: 100 mmol/L, pH 7.2;
konservantas

R1 yra B pozicijoje, 0 R2 yra C pozicijoje.
Antigen excess reagent (Kat. Nr. 08059322190, skirtas ACN 20062):

R3  Skiestas serumas (zmogaus); NaCl: 150 mmol/L; fosfato buferis:
50 mmol/L, pH 7.0; konservantas

R3 yra pozicijoje C.

Atsargumo priemonés ir jspéjimai

Skirtas naudoti in vitro diagnostikai sveikatos priezitros specialistams.

Laikykités jprasty atsargumo priemoniy, batiny dirbant su visais

laboratorijos reagentais.

Infekcinés ir mikrobiologinés atliekos:

Jspéjimas: su atliekomis dirbkite kaip su potencialiai biologiSkai

pavojingomis medziagomis. Atliekas $alinkite pagal priimtas laboratorijos

instrukcijas ir proceduras.

Pavojus aplinkai:

Laikykités visy galiojaniy vietiniy Salinimo reglamenty, kad pasirinktuméte

saugy $alinima.

Saugos duomeny lapas pateikiamas profesionaliems naudotojams

paprasius.

Visa i§ Zmogaus gauta medziaga turi biti laikoma potencialiai uzkre¢iama.

Visi i§ zmogaus kraujo kile produktai yra pagaminti iSimtinai i$ individualiai

iStirty donory kraujo, kuriame nebuvo aptikta HBsAg ir antikiiny prie§ HCV

bei ZIV. Tyrimo metodai naudoja tyrimus, kurie buvo patvirtinti FDA arba

atitinka teisines taisykles, taikomas in vitro diagnostikos prietaisy, skirty

naudojimui su Zmonémis, patekimui j Europos Sajungos rinka.

Vis délto, kadangi jokiais tyrimo metodais negalima visiSkai atmesti

infekcijos galimybes, su medziaga reikia elgtis taip pat atsargiai, kaip ir su

pacienty méginiais. Kontakto su medziaga atveju laikykités atsakingy

sveikatos tarnyby nurodymy.8°

Reagenty paruo$imas
Paruostas naudojimui
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Laikymo salygos ir stabilumas

Zr. galiojimo datg ant
cobas ¢ pakuotés
etiketés.

Tinkamumo laikas 2-8 °C temperatiiroje:

Naudojamo ir $aldomo analizatoriuje: 26 savaités

Méginiy surinkimas ir paruoSimas

Meéginiy surinkimui ir paruoSimui naudokite tik tinkamus mégintuvélius ar
surinkimo talpyklas.

Buvo patikrinti ir yra priimtini tik toliau iSvardyti méginiai.
Cerebrospinalinis skystis (CSS).

Serumas

Plazma: Li-heparino ir Ko-EDTA plazma

ISvardinty rasiy méginiai buvo tiriami, pasirinkus tyrimo metu rinkoje
buvusius mégintuvélius, t.y. nebuvo patikrinti visy gamintojy mégintuvéliai.
Jvairiy gamintojy méginiy surinkimo sistemose gali bati skirtingy medziagy,
kurios kai kuriais atvejais gali paveikti tyrimo rezultatus. Jei meginius
apdorojate pirminiuose megintuvéliuose (méginiy surinkimo sistemose),
laikykités mégintuvéliy gamintojo instrukcijy.

Prie$ atlikdami tyrima, méginius su nuosédomis centrifuguokite.

Daugiau informacijos apie galimas sgveikas su méginiais ieSkokite
apribojimy ir poveikiy skiltyje.

Stabilumas CSS:1° iki 3 dieny 2-8 °C temperatiiroje
6 ménesiai (-15)-(-25) °C
temperaturoje

neribotai (-60)-(-80)°C temperatiroje

Stabilumas serume/plazmoje: 10 savai€iy 15-25 °C temperatiroje.
5 ménesiai 2-8 °C temperatiroje
4 ménesiai (-15)-(-25) °C
temperaturoje

Pateiktos medziagos

Apie reagentus skaitykite skyriuje ,Reagentai - darbiniai tirpalai“.
Reikalingos (bet nepateikiamos) medziagos

Skaitykite skyriuje ,UZsakymo informacija*

Bendra laboratorijos jranga

Tyrimas

Kad tyrimas bty atliktas tinkamai, laikykités Siame dokumente pateikty

analizatoriaus naudojimo instrukcijy. Specifines analizatoriui tyrimo
instrukcijas skaitykite atitinkamame naudotojo vadove.

Pritaikymy nepatvirtinty Roche veikimas néra uztikrintas ir turi bti
apibréztas vartotojo.

Pritaikymas CSS
Tyrimo apibudinimas
Prane$imo laikas 10 min

Bangos ilgis (sub/pagrindinis) 700/340 nm

Reagenty iSpilstymas Skiediklis
(H0)
R1 80 pL -
R2 16 pL -
R3 5puL 16 L
Méginiy tariai Meéginys Meéginio skiedimas
Meéginys Skiediklis
(NaCl)
Normalus 4.8 L 10 uL 110 uL
Sumazintas 2.4 L 2.5 L 90 uL
Padidintas 4.8 L 10 uL 110 uL

cobas’

Pritaikymas serumui ir plazmai
Tyrimo apibudinimas
Pranesimo laikas 10 min

Bangos ilgis (sub/pagrindinis) 700/340 nm

Reagenty i8pilstymas Skiediklis
(H0)
R1 80 UL -
R2 16 uL -
Méginiy turiai Méginys Méginio skiedimas
Méginys Skiediklis
(NaCl)
Normalus 1.6 pL 1.5 L 125 pL
Sumazintas 1.6 pL 1.0 pL 106 pL
Padidintas 1.6 pL 1.5 L 125 pL

Daugiau informacijos apie tyrimo apibudinimus ieSkokite atitinkamo
analizatoriaus ir tyrimo pritaikymo parametry nustatymy lange.

Kalibravimas
Pritaikymas CSS (ACN 20062)

Kalibratoriai S1: H,0
S2-6: C.f.a.s. PUC
Kalibravimo rezimas Netiesinis

Pilnas kalibravimas

- po reagenty partijos pakeitimo

- po 12 savai€iy naudojimo analizatoriuje

- kaip reikalaujama vadovaujantis kokybés
kontrolés proceduromis

Pritaikymas serumui / plazmai (ACN 20067)

Kalibravimo perkélimas i pritaikymo CSS (ACN 20062)

Kalibravimo intervalas gali biti prapléstas, remiantis laboratorijai priimtinu
kalibravimo patvirtinimu.

Atsekamumas: Sis metodas buvo standartizuotas pagal IRMM (Institute for
Reference Materials and Measurements) ERM-DA470k/IFCC sertifikuotg
pamatine medziagg Zmogaus serume.

Kokybés kontrolé

Kokybés kontrolei, naudokite medziagas i$vardintas ,Uzsakymo
informacija“ skyriuje. Papildomai galima naudoti kitg tinkama kontroling
medziaga.

CSS neskiestas Precipath PUC
Serumas/plazma

Kalibravimo daznis

Precinorm Protein, Precipath Protein,
PreciControl ClinChem Multi 1,
PreciControl ClinChem Multi 2

Kontrolés intervalai ir jy ribos turéty atitikti kiekvienos laboratorijos
individualius reikalavimus. Rekomenduojama visada atlikti kokybés kontrole
po partijos kalibravimo ir toliau maziausiai kas 26 savaites. Gautos
reikSmeés turéty patekti j nustatytas ribas. Kiekviena laboratorija turi
numatyti korekcines priemones, kuriy reikty imtis, reikSméms nepatekus |
nustatytas ribas.

Vadovaukités nustatytais valstybiniais ir vietiniais reikalavimais kokybés
kontrolei uztikrinti.

Skaiciavimas

cobas c sistemos automatiskai apskaiciuoja kiekvieno méginio analités
aktyvumag mg/L (mg/dL, g/L).
Perskaiéiavimo daugikliai: ~ mg/L x 0.1 = mg/dL

mg/L x 0.001 = g/L
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Reiber kiekybinis grafikas

Naudojant rinkoje esancig programine jrangg gali biti sugeneruotos
Reiberio kiekybinés diagramos.

Skaiciavime naudojama santykio diagrama, kur kaip diferencinés linijos
naudojamos hiperbolinés funkcijos, pagal Reiber ir Felgenhauer. 1gG ir
albumino koncentracijos CSS ir serume rezultatai (IgG ir albumino
santykis)'2 yra pateikiami diagramoje.
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1. Normaliy reikSmiy intervalas. 2. Kraujo-smegeny barjero funkcinis
sutrikimas be lokalios IgG sintezés. 3. Kraujo-smegeny barjero funkcinis
sutrikimas su kartu esancia IgG -sinteze CNS. 4. IgG sintezé CNS be
kraujo-smegeny barjero funkcinio sutrikimo. 5. Empiriskai buvo patvirtinta,
kad Siame regione néra jokiy reiksmiy (pvz.: reikSmes Cia patenka del
klaidy, atsirandanciy dél kraujo meéginiy émimo arba analitiniy klaidy).
Bendrai Snekant, atvejai, nesusije su lokalia IgG sinteze CNS, yra Zemiau
ryskios linijos (hiperbolinés funkcijos). Procentinés reikSmés rodo koks
procentas bendro IgG, esancio CSS, (minimaliai) atsiranda CNS, palyginant
su statistiskai-apibréZtomis 0 % diferencinémis linijomis.

Apribojimai - poveikiai
CSS

Kriterijus: ReikSmés suradimas + 10 % pradinés reikSmés ribose, albumino
koncentracijai esant 240 mg/L.

Gelta: Jokio reikSmingo poveikio, | indekso reikSmei esant iki 60
(konjuguotas bilirubinas) (apytikslé konjuguoto bilirubino koncentracija:
1026 pmol/L arba 60 mg/dL).

Hemolizé: Jokio reikSmingo poveikio, H indekso reikSmei esant iki 1000
(apytikslé hemoglobino koncentracija: 621 ymol/L arba 1000 mg/dL).

Didelés dozés ,kablio” efektas: AutomatiSkai analizatoriuje tikrinant
prozonos efekta, klaidingi rezultatai be jspéjimo nebuvo stebéti albumino
koncentracijai siekiant 30000 mg/L.

Serumas/plazma

Kriterijus: Reik8més suradimas + 10 % pradinés reikSmés ribose, albumino
koncentracijai esant 35 g/L.

Gelta:'® Jokio reikSmingo poveikio, | indekso reik$mei esant iki 60
konjuguotam ir nekonjuguotam bilirubinui (apytikslé konjuguoto ir
nekonjuguoto bilirubino koncentracija: 1026 ymol/L arba 60 mg/dL).
Hemolizé:"® Jokio reikSmingo poveikio, H indekso reikémei esant iki 1000
(apytikslé hemoglobino koncentracija: 621 pmol/L arba 1000 mg/dL).
Lipemija (Intralipidai):™® Jokio reikSmingo poveikio, L indekso reikSmei esant
iki 1500. Tarp L indekso (atitinka turbidiS§kuma) ir trigliceridy koncentracijos
koreliacija yra silpna.

Reumatoidinis faktorius: Jokio reikSmingo poveikio, koncentracijai esant iki
1200 TV/mL.

Vaistai: Nebuvo nustatyta jokio poveikio naudojant jprasty vaisty rinkinius
terapinémis koncentracijomis. 4%

cobas’

Diagnozuojant, rezultatai visada turéty bati vertinami kartu su paciento
anamneze, fizinio istyrimo duomenimis ir kitais radiniais.

REIKALINGI VEIKSMAI

Speciali plovimo programa: Specialiy plovimo Zingsniy naudojimas yra
butinas, kai cobas ¢ sistemose kartu atliekamos tam tikry tyrimy
kombinacijos. Visa specialaus plovimo programa, skirta pernesimui
iSvengti, yra prieinama per cobas link. Naujausias pernaos iSvengimo
sgra$as pateikiamas kartu su NaOHD/SMS/SCCS metody lapais.
I8samesniy instrukcijy ieSkokite naudotojo vadove.

Apribojimai ir reikSmiy ribos

Tyrimo intervalas

CSS

36-4800 mg/L

Didesnés koncentracijos méginius tirkite naudodami pakartotinio tyrimo
funkcijg. Naudojant pakartotinio tyrimo funkcijg, méginiy skiedimo santykis
yra 1:6.2. Méginiy, atskiesty naudojant pakartotinio tyrimo funkcija,
rezultatai yra automatiskai padauginami i§ koeficiento 6.2.

Serumas, plazma

3-101 g/L

Didesnés koncentracijos méginius tirkite naudodami pakartotinio tyrimo
funkcija. Naudojant pakartotinio tyrimo funkcija, méginiy skiedimo santykis
yra 1:1.27. Méginiy, atskiesty naudojant pakartotinio tyrimo funkcija,
rezultatai yra automatiskai padauginami i$ koeficiento 1.27.

Matavimo reikSmiy apatinés ribos
Tuscioji riba, nustatymo riba ir kiekybinio nustatymo riba

CSS

TusCioji riba =20 mg/L
Nustatymo riba =36 mg/L
Kiekybinio nustatymoriba =50 mg/L
Serumas, plazma

Tus€ioji riba =1glL
Nustatymo riba =3¢g/lL
Kiekybinio nustatymoriba =3 g/L

TusCioji riba, nustatymo riba ir kiekybinio nustatymo riba buvo nustatyta
pagal CLSI (Klinikiniy ir laboratoriniy standarty institutas, angl. Clinical and
Laboratory Standards Institute) EP17-A2 reikalavimus.

TusCioji riba yra 95-osios procentilés verté, gauta iS méginiy, kuriuose
nebuvo analizuojamosios medziagos n > 60 matavimy keliose
nepriklausomose serijose. Tus¢ioji riba atitinka maziausig koncentracija,
Zemiau kurios tikimybé aptikti méginius be analizuojamosios medziagos yra
95 %.

Nustatymo riba yra nustatoma pagal tus¢iajg ribg ir Zemos koncentracijos
méginiy standartinj nuokrypj.

Nustatymo riba atitinka zemiausig analités koncentracijg, kurig galima
nustatyti (reikSmé vir$ tus¢iojo matavimo ribos su 95 % tikimybe).

Kiekybinio nustatymo riba yra maziausia analités koncentracija, kurig
galima atkuriamai iSmatuoti su 20 % paklaida. Ji buvo nustatyta naudojant
mazos koncentracijos albumino méginius.

Tikétinos reikSmés
Serumas/plazma
Sutarimo reikSmés:"

Suaugusieji 35-52 g/L

Normaliy reik$miy intervalai pagal Tietz:'8
28-44 g/L
38-54 g/L

Naujagimiai (0-4 dieny):
Vaikai (4 dieny-14 mety):

Albumino CSS/serume santykis (Qas x 10%)

Labai retais atvejais gamapatijos, ypa¢ IgM tipo (Waldenstrdm Suaugusieji® iki 15 mety 5.0
makroglobulinemija), gali salygoti nepatikimus rezultatus.'® iki 40 mety 65
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iki 60 mety 8.0

Kiekviena laboratorija turéty jvertinti tikétiny reikSmiy tinkamuma savy
pacienty populiacijai ir, jei butina, nustatyti savo rekomenduojamas
reikSmes.

Specifiniai tyrimo atlikimo duomenys .
Toliau pateikiami atitinkamy prietaisy tyrimo charakteristiky duomenys. Sie
duomenys atitinka pacios analitinés proceduros charakteristikas.

Rezultatai, gauti individualiose laboratorijose gali skirti dél heterogenisky

cobas’

a) PreciControl ClinChem Multi 1

b) PreciControl ClinChem Multi 2

Duomenys, gauti cobas ¢ 503 analizatoriuje (-iuose), tinka cobas ¢ 303
analizatoriiui (-iams).

Metody palyginimas

Zmogaus CSS, serumo ir plazmos méginiy albumino reikémés, gautos
cobas ¢ 503 analizatoriuje (y), buvo palygintos su reikSmémis, gautomis
naudojant atitinkama reagentg cobas ¢ 501 analizatoriuje (x).

tiriamyjy medziagy, analizatoriaus komponenty devéjimosi ir reagenty, CSS
naudojamy analizatoriuje, maiSymosi. Imties dydis (n) = 75
g:a“g”masb v Sorant 3moni médinius i kontrol Passing/Bablok Tiesiné regresija
audumas buvo nustatytas naudojant Zmoniy méginius ir kontrolines
medziagas, remiantis CLSI (angl. Clinical and Laboratory Standards y=0970x + 1.3 mg/L y =0.937x +25.0 mg/dL
Institute) EP05-A3 reikalavimais, su atkartojamumu (n = 84) ir tarpiniu T=0.988 r=1.000
glaudumu (2 lygios dalys per vieng tyrimy serija, 2 tyrimy serijos per diena, L . o .
21 diena).Tarpinio glaudumo ir atkartojamumo rezultatai buvo gauti Meginiy koncentracijy reikSmés buvo apytiksliai nuo 43.4 iki 4634 mg/L.
naudojant cobas ¢ 503 analizatoriy. Serumas/plazma
CSS Imties dydis (n) = 1306
Atkartojamumas Vidurkis SN cv Passing/Bablok™ Tiesiné regresija
mg/L mg/L % y = 0.995x +1.06 g/L y=0.995x +1.18 glL
Precipath PUC 117 2.32 2.0 120912 r=0.995
CSs1 108 278 26 Méginiy koncentracijy reikSmés buvo apytiksliai nuo 4.20 iki 101 g/L.
CSS2 226 2.93 1.3 Zmogaus CSS, serumo ir plazmos méginiy albumino reiksmés, gautos
CSS 3 338 2 81 0.8 cobas ¢ 303 analizatoriuje (y), buvo palygintos su reikSmémis, gautomis
) ' naudojant atitinkama reagentg cobas ¢ 501 analizatoriuje (x).
CSS 4 2256 18.1 0.8
CSS
CSS5 sott 428 1 Ities dydis (n) = 75
Tarpinis glaudumas Vidurkis SN cv Passing/Bablok™ Tiesiné regresija
mg/L mg/L % y=1.019x + 1.61 mg/lL y=0.991x + 15.2 mg/L
Precipath PUC 121 2.78 2.3 T=0.986 r=1.000
CSS1 108 3.28 3.0 Méginiy koncentracijy reikSmés buvo apytiksliai nuo 42.0 iki 4545 mg/L.
€882 232 595 26 Serumas/plazma
CSS3 340 6.07 1.8 Imties dydis (n) = 74
CSs4 2226 33.9 15 Passing/Bablok® Tiesiné regresija
CSS5 3911 96.7 25 y=0.984x + 1.30 glL y=0.963x +1.97 glL
Serumas/plazma T=0.950 r=0.999
Atkartojamumas Vidurkis SN cv Méginiy koncentracijy reikSmés buvo apytiksliai nuo 3.96 iki 100 g/L.
gL gl % Nuorodos
PCCC12 30.9 0.290 0.9 1 Greiling H, Gressner AM, eds. Lehrbuch der Klinischen Chemie und
Pathobiochemie, 3rd ed. Stuttgart/New York: Schattauer Verlag
PCCC2° 44.2 0.371 038 1995:749-750.
Serumas 1 5.10 0.0552 1.1 2 Rothschild MA, Oratz M, Schreiber SS. Serum albumin. Hepatology
Serumas 2 245 0.309 13 1988,8(2):385-401.
3 Reiber H. External Quality Assessment in Clinical Neurochemistry:
Serumas 3 39.1 0.327 08 Survey of Analysis for Cerebrospinal Fluid (CSF) Proteins based on
Serumas 4 49.3 0.397 0.8 CSF/Serum Quotients. Clin Chem 1995;41:256-263.
Serumas 5 80.4 1.02 13 4 Reiber H, Felgenhauer K. Protein transfer of the blood cerebrospinal
fluid barrier and the quantitation of the humoral immune response
Taroinis al Vidurki N v within the central nervous system. Clin Chim Acta
arpinis glaudumas lc;% is S/L C% 1987;163(3):319-328.
5 Reiber H. Die diagnostische Bedeutung neuroimmunologischer
PCCC1¥ 304 0.376 12 Reaktionsmuster im Liquor cerebrospinalis. Lab med 1995;19:444-462.
PCCC2") 44.2 0.573 13 6 Zimmermann K, Marr U, Linke E. Liquordiagnostik, MTA
Serumas 1 5.10 0.0595 12 1996;11:258-260.
Serumas 2 245 0.385 16 7 Reiber H. Flow rate of cerebrospinal fluid (CSF) — a concept common
' ' ' to normal blood-CSF barrier function and to dysfunction in neurological
Serumas 3 39.1 0.458 1.2 diseases. J Neurol Sci 1994;122:189-203.
Serumas 4 49.3 0.467 0.9 8  Occupational Safety and Health Standards: Bloodborne pathogens.
Serumas 5 80.4 107 13 (29 CFR Part 1910.1030). Fed. Register.
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professional societies and diagnostic companies on guidelines for
interim reference ranges for 14 proteins in serum based on the
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Siuose informaciniuose lapeliuose kaip desimtainés trupmenos skyriklis
visada naudojamas taskas, skiriantis sveikajj skaiciy nuo deSimtainés
trupmenos skaitmeny. Tukstanciy skyrikliai nenaudojami.

Bet koks rimtas jvykis, kurio atsiradimas yra susijes su prietaiso naudojimu,
turéty bati praneSamas gamintojui ir kompetentingai valstybés narés,
kurioje yra naudotojas ir / ar pacientas, institucijai.

Simboliai

Roche Diagnostics papildomai naudoja Siuos simbolius ir zenklus, be
iSvardyty standarte 1ISO 15223-1 (skirta JAV: naudojamy simboliy
apibadinimo ieSkokite dialog.roche.com):

Rinkinio turinys
Turis po atskiedimo arba maiS§ymo

)

GTIN Visuotinis prekybos identifikacijos numeris
(angl. Global Trade Item Number)

Papildymai, naikinimai ar pakeitimai yra pazyméti pakeitimy juosta parastéje.
© 2021, Roche Diagnostics

C€os

M Roche Diagnostics GmbH, Sandhofer Strasse 116, D-68305 Mannheim
www.roche.com
R +800 5505 6606
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