Bicarbonato FS *

Reactivo de diagnostico para la determinacidon cuantitativa In Vitro de bicarbonato/CO- total en suero o

plasma en equipos fotométricos

Informacién de Pedido

N° de pedido Presentacion

10950 99 10 021 R 6x 25 mL
1 0950 99 10 026 R 6x 100 mL
10950 99 10 917 R 10x 60 mL
1 0950 99 10 930 R 6x 20 mL

Resumen [1]

La medicién del bicarbonato se usa en el diagnéstico del balance
acido-base en la sangre. Valores elevados y disminuidos indican
desoérdenes asociados con alteraciones de los sistemas
metabolicos y respiratorios.

Método

Test enzimatico que usa la Fosfoenolpiruvato Carboxilasa (PEPC)
y un anadlogo de NADH estable. Este método ha sido
estandarizado frente a un estandar primario a base de carbonato
sadico.

Principio
Fosfoenolpiruvato + HCOz~ _PEPC + Mg

Oxaloacetato + H2POg4~
MDH

Malato + Cofactor
La reaccion perturba el equilibrio siguiente:

Oxaloacetato + Cofactor reducido

COZ + Hzo <+ HzCOg <+——> H* + HCOS-

Esto resulta en una conversion de CO, a bicarbonato (HCO3") la

cual luego es incluida en la reaccion. Por consiguiente, la
concentracion total de CO, es medida.

La disminuciéon de la concentracion del cofactor reducido es
medida a 405 o 415 nm y es proporcional a la concentracion total
de diéxido de carbono en la maestra.

Reactivos

Componentes y Concentraciones

Reactivo:

Solucién amortiguadora pH 7,5

Fosfoenolpiruvato (PEP) 12,5 mmol/L
Fosfoenolpiruvato carboxilasa (PEPC) > 400 U/L
Malato Deshidrogenasa (MDH) > 4100 U/L
Anélogo de NADH 0,6 mmol/L

Instrucciones de Almacenamiento y Estabilidad del Reactivo
El reactivo es estable hasta el final del mes indicado como fecha
de expiracion, si es almacenado entre 2y 8°C y si se evita la
contaminacion. jNo congelar los reactivos!jProteger el reactivo de
la luz!
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Advertencias y Precauciones

1. El reactivo contiene azida de sodio (0.8g/L) como
conservante. jNo ingerirl Evitar el contacto con la piel y
membranas mucosas.

2. El reactivo contiene material de origen animal. Tratar el
producto como potencialmente infeccioso segun las
precauciones universales y la buena practica de laboratorio.

3. Excepcionalmente pueden obtenerse valores erréneos en
muestras de pacientes con gammapatias [6].

4. Consultar las fichas de seguridad de los reactivos y observar
todas las medidas de precaucién necesarias para la
manipulacién de reactivos de laboratorio. Para un correcto
diagnostico, se recomienda evaluar los resultados segun la
historia médica del paciente, los exdmenes clinicos, asi como
los resultados obtenidos con otros parametros.

5. jUnicamente para el empleo profesionall

Manipulacion de Desechos
Por favor remitase a los requerimientos legales locales.

Preparacién del Reactivo
El reactivo es listo para usar.

Materiales requeridos, pero no suministrados

Solucién de NaCl 9 g/L
Equipo general de laboratorio

Tipo de Muestra

Suero o plasma heparinizado

El suero o plasma debe separarse inmediatamente de las células
y almacenado de 2 a 8. La exposicion de muestras al aire debe
evitarse. Las muestras deben guardarse herméticamente selladas
para prevenir pérdida de diéxido de carbono y ensayadas lo mas
pronto posible después de la recoleccion.

Estabilidad [4]: 1 dia de 20a25°C
7 dias de 4a8°C
2 semanas a —-20 °C

iCongelar s6lo una vez!
iDesechar las muestras contaminadas!

Procedimiento del Ensayo

Hay disponibles a peticién aplicaciones para sistemas
automaticos.

Longitud de onda 405 nm, 415 nm

Paso éptico lcm

Temperatura 37°C

Medicién Respecto Blanco de Reactivo
Muestra/Estandar

Muestra/Estandar 10 uL

Reactivo 1000 pL

Mezclar, incubar y leer la absorbancia A1 exactamente después
de 2 minutos y la absorbancia A2 exactamente después de
10 minutos contra el blanco de reactivo.

AA = (A2 — A1) Muestra/Estandar

Célculo
Con estandar
. AA Muestra
Bicarbonato [mmol//L] = ————— X Conc. Est. [mmol/L]
AA Est.

Factor de conversion
Bicarbonato [mmol/L] = Bicarbonato [mEq/L]

*Fluid Stable = liquido estable




Estandar y Control

Para la calibracion de sistemas fotométricos automaticos se
recomienda utilizar el Estandar de Bicarbonate FS. El valor del
estandar ha sido estandarizado frente a un estandar primario a
base de carbonato sédico. El control DiaSys TruLab Bicarbonato
debe utilizarse para el control de calidad interno. Cada laboratorio
deberia establecer medidas correctoras en caso de obtener
valores fuera del intervalo preestablecido.

N° de pedido Presentacion
TruLab Bicarbonato 59700 99 10 065 3x3mL
Estandar de 1 0950 99 10 030 6 x3 mL
Bicarbonato FS

Caracteristicas de Desempefio

Rango de Medida

El test ha sido desarrollado para determinar las concentraciones
de CO, dentro de un rango de medicion de 4 a 50 mmol/dL.
Cuando los valores exceden este rango las muestras deben ser
diluidas 1 + 1 con solucién de cloruro de sodio (9g/L) y el
resultado multiplicarse por 2.

Especificidad/Interferencias

No aparecen interferencias con el &cido ascérbico hasta
30 mg/dL, bilirrubina conjugada hasta 50 mg/dL, bilirrubina libre
hasta 40 mg/dL, hemoglobina hasta 500 mg/dL y lipemia hasta
1400 mg/dL de triglicéridos. Para mas informacién sobre
interferencias, véase Young DS [5].

Sensibilidad/Limite de Prueba
El limite mas bajo de deteccién es 1 mmol/L.

Precisién
En la serie valor medio DE Ccv
n=20 [mmol/L] [mmol/L] [%]
Muestra 1 17,6 0,14 0,80
Muestra 2 19,9 0,16 0,80
Muestra 3 30,1 0,28 0,93
De un dia a otro valor medio DE Ccv
n=20 [mmol/L] [mmol/L] [%]
Muestra 1 16,8 0,53 3,16
Muestra 2 20,3 0,49 2,40
Muestra 3 30,0 0,68 2,26

Comparacién de métodos

Una comparacion de DiaSys Bicarbonato FS (y) con un ensayo
comercialmente disponible (x) utilizando 107 muestras dio los
siguientes resultados:

y = 0,989 x + 0,354 mmol /L; r = 0,998.
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Rango de Referencia [1]
Adultos: 22 — 29 mmol/L (mEg/L)

Cada laboratorio debe comprobar si los valores de referencia
indicados son adecuados para sus pacientes y si es necesario,
determinar sus propios valores de referencia.
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