
Sinocare
[Ürün Adı]

Glikoz/Homosistein/Ürik Asit/Düşük Yoğunluklu Lipoprotein Kolesterol Reaktif Kiti (Kısaltma: 
Glu/HCY/UA/LDL—C)

[Ambalaj Boyutu]
Özellik A: 15 test/kit, 30 test/kit, 50 test/kit.
Özellik B: 15 test/kit, 30 test/kit, 50 test/kit.

[Kullanım Amacı]
Glikoz/Homosistein/Ürik Asit/Düşük Yoğunluklu Lipoprotein Kolesterol Reaktif kiti, insan serumundaki glikoz (Glu), homosistein (HCY), ürik asit (UA) ve düşük 
yoğunluklu lipoprotein kolesterol (LDL-C) konsantrasyonlarını kantitatif olarak belirlemek için tasarlanmıştır. Klinik olarak, esas olarak kan şekeri seviyesinin 
izlenmesi, hiperhomosisteinemi, hiperürisemi, hiperkolesterolemi ve koroner kalp hastalığının yardımcı tanısı için kullanılır.

[Test Prensibi]
Glu: Heksokinaz ve magnezyum iyonunun varlığıyla, glikoz adenosin trifosfat (ATP) ile reaksiyona girer ve glikoz 6-fosfat oluşturur, bu da oksidasyon tipi 
nikotinamid adenin dinükleotid (NAD+) 'in glikoz 6-fosfat dehidrojenazın katalizi altında indirgenmiş tip nikotinamid adenin dinükleotide indirgenmesine neden 
olur. Oluşan NADH miktarı ile serum numunesindeki glikoz konsantrasyonu arasında pozitif bir korelasyon vardır, yani oluşan NADH miktarı ölçülerek glikoz 
konsantrasyonu elde edilebilir.
HCY: Oksidasyon tipi homosistein serbest forma dönüşür, ardından serin ile reaksiyona girer ve CBS'nin etkisi altında L-Serin üretir. Oluşan L-Serin daha sonra 
HCY, piruvik asit ve amonyağa ayrışır. Bu geri dönüşüm reaksiyonu sürecinde, oluşan piruvik LDH ve NADH tarafından tespit edilebilir. NADH'nin NAD+'ya 
dönüşme oranı HCY içeriği ile ilişkilidir, HCY içeriği NADH içeriğinin azalma oranı ölçülerek hesaplanabilir.
UA: Test sonucuna numunedeki askorbik asidin olası etkisini ortadan kaldırmak için askorbik asit oksidaz kullanın. UA, ürikaz ve peroksidaz ile reaksiyona 
girerek kinonimin boyası oluşturur. UA içeriği, reaksiyon sırasında absorbans değişimini ölçerek hesaplanabilir.
LDL-C: İlk adımda, LDL-C korunur, LDL-C dışındaki lipoproteinler enzimle reaksiyona girer. İkinci adımda, LDL-C serbest bırakılır ve kolesterol enzimatik yöntemi 
kullanılarak ölçülebilir.

(1) LDL-C, VLDL-C, kil partikülü CHE'CHO  kolestenon + HzOr H O POD  

HCO+O

Test Öğesi Reaktif Bileşen Konsantrasyon
Tampon çözeltisi 40,0 mmol/L— 60,0 mmol/L

ATP 0,6 mg/mL— 0,9 mg/mLReaktif R1
NAD+ 4,5 mg/mL— 5,5 mg/mL

Tampon çözeltisi 10,0 mmol/L— 30,0 mmol/L
Heksokinaz 3,6 KU/L— 4,6 KU/L

Glu

Reaktif R2 Glikoz 6-fosfat 
dehidrojenaz 5,8 KU/L 6,8 KU/L

L-Serin 0,4 mmol/L— 0,6 mmol/L
NADH 0,4 mmol/L— 0,6 mmol/LReaktif R1
LDH 40 KU/L— 60 KU/L
CBS 1,5 mg/mL— 2,5 mg/mL

HCY

Reaktif R2
CBL 0,1 mg/mL— 0,3 mg/mL

Reaktif kartuşunun resmi aşağıda gösterilmiştir:

Farklı ambalaj boyutları ve özellikleri aşağıda gösterilmiştir:

hastalık, ateroskleroz ve kardiyovasküler hastalıkların risk değerlendirmesi.
Serumdaki glikoz konsantrasyonu, glisemik kontrolün durumunu gerçek zamanlı olarak yansıtır. Kan şekeri düzeyinin sıkı bir şekilde kontrol edilmesi, diyabet gibi 
kan şekeri bozukluklarının önlenmesi ve tedavisinde çok önemlidir.
Homosistein, inme, koroner arteriyoskleroz ve miyokard enfarktüsü gelişimi için bağımsız risk faktörlerinden biridir ve yüksek homosistein düzeyleri bu 
hastalıkların gelişme riskini artırır. Öte yandan, metabolizma özelliğine göre, homosistein konsantrasyonu aynı zamanda B12 vitamini eksikliği ve folik asit 
eksikliğinin hassas bir göstergesidir.
UA, pürinlerin metabolik parçalanmasının son ürünüdür ve böbrekler ve idrar yoluyla insan vücudundan filtrelenir. Normal koşullarda, insan vücudundaki ürik 
asit seviyesi dinamik bir dengede bulunur. Yüksek ürik asit seviyesi genellikle böbrek hastalığı olan hastalarda görülür. Bu nedenle, UA ölçümü erken evre böbrek 
hasarının teşhisinde yardımcı olarak kullanılır.
Düşük yoğunluklu lipoprotein kolesterol, aterojenik faktör olarak da bilinen düşük yoğunluklu lipoprotein seviyesini yansıtabilir. Toplam kolesterol içinde 
düşük yoğunluklu lipoprotein kolesterolün oranı yüksekse, ateroskleroz riski artmış demektir. Düşük yoğunluklu lipoprotein kolesterolün kesin ölçümü, koroner 
kalp hastalığının erken önlenmesi, teşhisi, tedavisi ve iyileştirici etkisi açısından önemlidir ve hiperlipoproteinemi hastaları için reçete belirlemede ana 
referans temelidir.

1

(2) LDL—C CHE+CHO  kolestenon + HzOz 

HzOz+TOOS + 4—AA POD   kinonimin boyası

[Bileşim]
Özellik A: Esas olarak reaktif kartuşu ve uçtan (isteğe bağlı) oluşur
Özellik B: Esas olarak reaktif kartuşu, uç (isteğe bağlı) ve kontrol malzemesinden oluşur.
Kartuş, numune haznesi, seyreltme haznesi, uç rafı, çözelti haznesi ve reaksiyon bölgesi, seyreltici/temizleme çözeltisi ve reaksiyon çözeltisinden 
oluşur.
Reaktiflerin ve kontrol malzemelerinin ana bileşenleri şunlardır:
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D C   B A

A: Numune haznesi 
B: Seyreltme haznesi 
C: Uç rafı
D: çözelti haznesi ve reaksiyon bölgesi
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Farklı partilere ait reaktif kartuşları ve kontrol malzemeleri birbiriyle uyumsuzdur.
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a   b   c   d   e   f   g   h   i

Glukoz/Homosistein için Paket Eki
Ürik Asit/Düşük Yoğunluklu Lipoprotein Kolesterol Reaktif Kiti

Test Öğesi Reaktif Bileşen Konsantrasyon

UA

Reaktif R1
Tampon çözeltisi 50 mmol/L— 100 mmoI/L

4—aminoantipirin 0,1 g/L— 0,3 g/L
Askorbik asit oksidaz 2 KU/L — 5 KU/L

Reaktif R2

Tampon çözeltisi 50 mmol/L— 100 mmol/L
TOOS 0,6 g/L— 1,0 g/L
Ürikaz 4 KU/L — 8 KU/L

Peroksidaz 3 KU/L- 6 KU/L

UL-c
Reaktif R1

Kolesterol esteraz 0,6 KU/L— 10,0 KU/L
Kolesterol oksidaz 0,5 KU/L— 10,0 KU/L

Peroksidaz 1,0 KU/L— 10,0 KU/L
TOOS 2,0 mmol/L— 10,0 mmol/L

Reaktif R2 4—aminoantipirin 2,0 mmol/L— 10,0 mmol/L

Kontrol Malzemesi Hayvansal kaynaklı serum/kan %10 — %100
GIu, HOY, UA, LDL-C Belirli miktar

Seyreltici Arıtılmış su gg gg _ gg gg
Koruyucular %0,02 — %0,20

Özellik İçerik

Özellik A
15 test/kit Reaktif kartuşu (x15), Uç (İsteğe bağlı)
30 test/kit Reaktif kartuşu (x30), Uç (isteğe bağlı)
50 test/kit Reaktif kartuşu (x50), Uç (isteğe bağlı)

Özellik B

15 test/kit

Reaktif kartuşu (x15), Uç (isteğe bağlı), kontrol malzemesi seviye 1 (1 mL), kontrol malzemesi 
seviye 2 (1 mL) (her biri bir şişe liyofilize toz ve bir şişe sulandırıcı içerir)

30 test/kit

Reaktif kartuşu (x30), uç (isteğe bağlı), kontrol materyali seviye 1 (1 mL), kontrol materyali seviye 
2 (1 mL) (her biri bir şişe liyofilize toz ve bir şişe sulandırıcı içerir)

50 test/kit

Reaktif kartuşu (x50), uç (isteğe bağlı), kontrol materyali seviye 1 (1 mL), kontrol materyali seviye 
2 (1 mL) (her biri bir şişe liyofilize toz ve bir şişe sulandırıcı içerir)

Stamp



[Saklama Koşulları ve Son Kullanım Tarihi]

Üretim tarihi, son kullanma tarihi ve kalite kontrol aralığı için 
ambalaj kutusundaki etiketi kontrol edin.
[Uygulanabilir cihaz

Changsha Sinocare Inc. tarafından üretilen Taşınabilir Otomatik Çok 
Fonksiyonlu Analiz Cihazı.
[Numune Gereksinimleri]

1. Örnek boyutu: 150 iJ L.
2. Numune türü: serum. Kan numunesini aldıktan sonra, lütfen kan 
alma tüpünde yazılı prosedürleri izleyerek numuneyi işleyin. Hemoliz, 
bulanıklık ve ciddi lipemi bulunan numunelerden kaçının.
3. Örnek, oda sıcaklığında 8 saat veya 2-8 °C'de 4 gün saklanabilir. 
Lütfen testi yapmadan önce örneği oda sıcaklığına getirin ve iyice 
karıştırın.
4. Aşağıdakileri içeren numunelerin test sonuçlarında önemli bir 
etkileşim gözlemlenmemiştir:

Potansiyel Etkileşimli 
Madde

Test Öğesi Etkileşim gözlenmeyen en yüksek 
konsantrasyon

Bilirubin 150 mg/L
Hemoglobin /L
İntralipid 1000 mg/dL
Azaltılmış glutatyon

G I u/HCY/ 
uA/LDL—C

15,0 mmol/L
Kolesterol Glu/HCY/UA 13 mmol/L

Not: Aşağıdaki durumlarda maddeler test sonuçlarını etkileyebilir:
1. Listeye dahil olmaması;
2. Listeye dahil olmakla birlikte, konsantrasyonları yukarıda 
belirtilen değeri aşıyorsa.
[Test Yöntemi]

Gerekli yardımcı malzemeler: tek kullanımlık lastik eldivenler;
1. Örnek Test
a) Test ortamı Sıcaklık: 15 °C 
—30 °C
Bağıl Nem: %25—%85
Lütfen testi belirtilen koşullar altında gerçekleştirin, aksi takdirde yanlış 
sonuçlar elde edilebilir.
b) Örnek Test Prosedürü
Analizörü başlatın ve dengeleyin. Reaktif kitinin ambalajını açın, reaktif 
kartuşunu çıkarın ve oda sıcaklığına dengeleyin. Parlak ışığa maruz 
kalmaktan kaçının.
Ucu uç rafına yerleştirin. Numune haznesine en az 150 u L numune 
ekleyin. Reaktif kartuşunu kartuş tutucusuna yerleştirin. "Test"e 
dokunun ve test bilgilerini girin, ardından testi başlatın. Test 
tamamlandığında test sonucu görüntülenir. Kullanılmış reaktif 
kartuşunu çıkararak testi sonlandırın.
Test raporu: GIu/LDL—C test sonucu konsantrasyon şeklinde 
raporlanır: mmol/L ( mg/dL, mg/L, g/dL veya g/L); test sonucu

HCY/UA konsantrasyonu şu şekilde rapor edilir: u mol/L (mg/dL veya 
mg/L).
2. Kalite kontrol
Glukoz/Homosistein/Ürik Asit/Düşük Yoğunluklu Lipoprotein Kolesterol 
Reaktif Kiti'nin kontrol materyali, reaktif kiti ve ilgili cihazların kalite 
kontrolü için tasarlanmıştır. Sistemin normal çalışıp çalışmadığını ve 
geçerli test sonuçları sağlayıp sağlamadığını kontrol etmek için lütfen 
periyodik olarak QC testi gerçekleştirin.
a) Kontrol materyalinin çözülmesi
Liyofilize tozu oda sıcaklığına getirin. Şişe duvarı ve kapağı üzerindeki 
sulandırıcıyı hafifçe sallayarak çıkarın. Liyofilize tozun dışarı sıçramaması 
için toz şişesini dikkatlice açın. Sulandırıcıyı toz şişesine dökün.
Şişeyi lastik tıpa ile kapatın. Şişeyi oda sıcaklığında 10-15 dakika bekletin 
ve toz tamamen çözünene kadar şişeyi nazikçe ters çevirin. Çözünmüş 
kontrol materyali, her kullanımdan önce oda sıcaklığına getirilmeli ve 
iyice karıştırılmalıdır.
b) Kalite kontrol testi
Kalite kontrol testi prosedürü için lütfen örnek test prosedürüne bakın. 
Test sonucu kalite kontrol aralığı içinde olmalıdır. Kalite kontrol testi 
sonucu kalite kontrol aralığını aşarsa, lütfen aşağıdaki adımları izleyin:
Reaktif kartuşunun ve kontrol malzemesinin test öğesinin eşleşip 
eşleşmediğini kontrol edin;
Reaktif kartuşu ve kontrol malzemesinin parti numarasının eşleşip 
eşleşmediğini kontrol edin;
Reaktif kartuşu ve kontrol malzemesinin son kullanma tarihinin 
geçmediğini kontrol edin; Reaktif kartuşu ve ucunun temiz olup 
olmadığını kontrol edin;
Yukarıdaki faktörleri eledikten sonra sorun hala devam ediyorsa, lütfen yerel 
distribütörünüzle veya Changsha Sinocare Inc. ile iletişime geçin.
c) QC testinin sıklığı

Aşağıdaki durumlarda kalite kontrol testi yapın:
Test sonucundan şüphe duyulduğunda;
Farklı nakliye partisinden gelen reaktif kitini kullanmak; Farklı 
partiden gelen reaktif kitini kullanmak;
Analiz cihazında herhangi bir anormallik var.
UYARI! Kullanılmış reaktif kartuşlarını, uçları ve kontrol malzemelerini biyolojik 
risk olarak değerlendirin. Bunları atarken ulusal/yerel kurallara ve düzenlemelere 
uyun.
[Referans Aralığı]

Glu: 3,9 mmol/L— 6,1 mmol/L (70,3 mg/dL—109,9 mg/dL, 702,6 mg/L—1099,0 mg/L, 
0,070 g/dL—0,110 g/dL veya 0,70 g/L—1,10 g/L)(yetişkin açlık); UA (Kadın): ( 155,0-
357,0 ) u mol/L ( 2,61—6,00)mg/dL veya ( 26,1—60,0 )
mg/L;
UA (Erkek): 208,0-428,0 ) u mol/L 3,50—7,19)mg/dL veya ( 35,0-71,9 )
mg/L.
Referans: Klinik laboratuvar prosedürleri için ulusal kılavuz [S]. 4. Baskı. HCY: s 
20,0 u mol/L (0,270 mg/dL veya 2,70 mg/L); Bu referans aralığı, görünüşte 
sağlıklı 120 yetişkin serum örneğinden belirlenmiştir. Test verileri, parametrik 
olmayan yöntemle istatistiksel olarak analiz edilmiştir.
LDL—C: ¢ 3,37 mmol/L (130,30 mg/dL, 1303,0 mg/L, 0,130 g/dL veya 1,30 g/L); 
Referans: Çin Yetişkin Dislipidemi Önleme Kılavuzu, 2007
Çin Kan Lipid Bozukluklarının Önlenmesi ve Tedavisi Kılavuzu'na (2007) göre, 
kan lipidlerinin uygun seviyeleri ve anormallikleri aşağıdaki kriterlere göre 
sınıflandırılmıştır:

Test öğesi LDL—C ( mmol/L )

İdeal aralık < 3,37

Sınırda yüksek 3,37—4,13

Yüksek *4,14

Bölge, ırk, cinsiyet ve yaş farklılıkları nedeniyle laboratuvarların kendi referans 
aralıklarını belirlemeleri önerilir. [Test Sonuçlarının Açıklaması]
Test sonucunun incelenmesi ve analizi uzmanlar tarafından yapılmalıdır. 
Referans aralığı, bölge, ırk, cinsiyet ve yaş farklılıkları nedeniyle 
değişebilir. Test sonucu şüpheli veya kesin değilse
Klinik semptomlarla tutarlı değilse, lütfen numuneyi yeniden test edin veya [Performans Özellikleri] sonucun 
doğruluğunu başka yollarla doğrulayın. Test sonucu aşarsa veya 1. Doğrusallık
ölçüm aralığının altında kalırsa, lütfen yeniden test yapmayın. 2. Analitik duyarlılık 
seyreltilmiş numuneler•
[Test Yönteminin Sınırlamaları]

1. Glikoz/Homosistein/Ürik Asit/Düşük Yoğunluklu Lipoprotein Kolesterol 
Reaktif Kiti, yalnızca [Uygulanabilir cihaz] bölümünde belirtilen uygun 
analiz cihazı için geçerlidir.
2. Test sonuçları sadece klinik referans amaçlıdır. Hastaların klinik 
tanı ve tedavisi, semptom ve bulguları, tıbbi geçmişleri, diğer 
laboratuvar testleri ve tedaviye verdikleri yanıtlar dikkate alınarak 
yapılmalıdır.

3. Doğruluk/Gerçeklik

4. Kesinlik
4.1 Test içi hassasiyet: CV

4.2 Testler arası hassasiyet: 
R R s 10 %

[Dikkat Edilecek Hususlar]
1. Bu ürün sadece in vitro tanı amaçlıdır. Kullanım sırasında koruyucu 
önlemler alın (örneğin: maske, eldiven vb. giyin). Göz veya cilde temas 
ettiğinde derhal su ile yıkayın; yanlışlıkla yutulursa hastaneye gidin.
2. Son kullanma tarihi geçmiş reaktif kitlerini kullanmayınız.
3. Kullanılmış veya son kullanma tarihi geçmiş reaktif kitlerini atarken 
tıbbi atık olarak değerlendirin.
4. Reaktif kartuşları ve uçları tek kullanımlıktır, lütfen tekrar kullanmayın;
5. QC testi, reaktif kartuşları ve kontrol malzemeleri aynı partiden 
olduğunda geçerlidir;
6. Kontrol materyali, potansiyel biyolojik risk oluşturan hayvansal kaynaklı 
serum/kan içerir. Lütfen bunu potansiyel enfeksiyon kaynağı olarak 
değerlendirin.
7. Test yapmadan önce reaktif kartuşlarının görünümünü inceleyin. Reaktif 
kartuşunda herhangi bir hasar varsa, atın ve yeni bir kartuşla testi yapın;
8. Testten önce, bu paket ekini ve ilgili cihazın kullanım kılavuzunu 
dikkatlice okuyun.

9. Test, numuneyi alan kalifiye tıbbi personel tarafından sertifikalı 
laboratuvarlarda veya kliniklerde çalışan, profesyonel olarak eğitilmiş 
personel tarafından yapılmalıdır.
[Sembollerin açıklaması]

Sembol Sembolün Başlığı Sembol
İn vitro tanı amaçlı tıbbi cihaz @ Biyolojik riskler
Kullanım talimatlarına bakın Q Son kullanma tarihi, Son kullanma tarihi
2—8E'ye bakın '” Güneş ışığından uzak tutun

% Lot numarası Kuru tutun
Üretim tarihi Üretici
Tekrar kullanmayın (( CE işareti
Avrupa Topluluğu'ndaki yetkili temsilci

[Referanslar]
1. Referans: SHANG Hong, WANG Yu—san, SHEN Zi—yu, vb.; Klinik 
laboratuvar prosedürleri için ulusal kılavuz [ S ] . 4. Baskı. Pekin: 
Halkın tıbbi yayınevi, 2015:233.
2. Chen Wenxiang, Gao Shangxian, Bi Shaohui, vb. Klinik 
Laboratuvar Ekipmanları Koleksiyonu (Cilt 3). Reaktifler ve Sarf 
Malzemeleri (Bölüm 1): Science Press [M], 2016
3. Yetişkinlerde Dislipidemi Önleme ve Tedavisi için Çin Kılavuzları 
Geliştirme Ortak Komitesi. Çin Yetişkin Dislipidemi Önleme Kılavuzu, 2007. 
Çin Kardiyoloji Dergisi, 2007 Mayıs, cilt 35 (s)

Faks: +86—731 —8982'5189

P/N: 37200751—A.6
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Test Öğesi Doğrusallık

LDL—C

I 0,30, 10,00 ] mmol/L([11,60, 386,65] mg/dL,[116,0, 3866,5] mg/L,
F 012 3383] d L e 0

i ii0t!L([31,60,'116,0 ]’eatde,[1e6,0,' 1160] //L, *
1 11611 LL16 1

aşmak oI/L(1 vergi/L, ! 12 g.dL veya 0,e L); 
İçin (3,00, 10,00 ] mmol/L((116,00, 386,65] mg/dL,(1160,0, 3866,5] mg/L,
(0,1 d, 0,387] p/dL veya (1,16,3,87] g/L) ise, göreceli sapma
%10,0'ı geçmez.

Ürün Son kullanma 
tarihi

Saklama Koşulları

Reaktif 
kartuşu

2 saat
Oda sıcaklığı.
Testten önce, reaktif kartuşunu oda sıcaklığına getirin. 
(Parlak ışığa maruz bırakmayın) Kartuşlar, oda 
sıcaklığına geldikten sonra
.

12 ay 2—8E.

CONtFOl
Malzeme

Açılmış ve 
yeniden 
hazırlanmış

14 gün 2—8E.

28 gün —15 - —25E. Kontrol malzemesi 
yalnızca bir kez dondurulabilir.

Açılmamış 12 ay 2—8E.

Test Öğesi Test içi hassasiyet (CV)
Glu CV s 5,0 %

HCY CV s B.0 %
UA C\/ s 5,0 %

LDL—C CV s 5,0 %

Test Öğesi Analitik duyarlılık

Glu 1,0 mmol/L (1B.0 mp/dL, 180,2 mp/L, 0,018 p/dL veya 0,18 p/L) numune konsantrasyonu 
için, absorbans varyasyonunun mutlak değeri | AA| 0,020.

HCY
10,0 n mol/L (0,135 mg/dL veya 1,35 mg/L) numune konsantrasyonu için, absorbans | 
AA|/dk varyasyon oranının mutlak değeri 0,010

UA 50,0 u mol/L (0,84 mg/dL veya 8,4 mg/L) numune konsantrasyonu için,
absorbans varyasyonunun mutlak değeri |ôA| a 0,005'tir.

LDL-C 1,00 mmol/L (38,67 mg/dL, 386,7 mg/L, 0,039 g/dL veya 0,39 g/L) numune
konsantrasyonu için, absorbans |ôA|'nın mutlak değer değişimi 0,030'dur.

Test Öğesi Doğrusallık

Glu [ 1,0, 30,0 ] mmol/L ( [18,0, 540,5] mg/dL, [180,2, 5404,8] mg/L,
[0,018, 0,540] g/dL veya [0,18, 5,40] g/L), korelasyon katsayısı (r) 0,9900

HCY

I için 3,0, 50,0 ] ri mol/L([0,041, 0,676] mg/dL veya [0,41, 6,76] mg/L), korelasyon katsayısı
t

I'3 için. 10,0 p mol/L([0,041 0,135] mg/dL veya [0,41 1,35] mg/L) mutlak sapma z1,0 p 
mol/L(0,014 mg/dL veya 0,14 mg/L) değerini aşmaz;
(10,0, 50,0 ] p mol/L((0,135, 0,676] mg/dL veya(1,35, 6,76] mg/L) için, göreceli
sapma + 10,0 %'yi geçmez.

UA
0 0 , 42,03] mg/dL veya [8,4, 420,3] mg/L),

Frrel ti e' a* fisien ( ) *'*

Test Öğesi Gösterge Değer

Yapıştırıcı Doğruluk

Örnek konsantrasyonu 4,16 mmol/L (74,9 mg/dL, 749,5 mg/L, 0,075 
g/dL veya 0,75 g/L) için, mutlak sapma * 0,833 mmol/L (15,0 mg/dL, 
150,1 mg/L, 0,015 g/dL
veya 0,15 g/L) değerini aşmaz; 4,16 mmol/L (74,9 mg/dL, 74,5 mg/L, 0,075 
g/dL veya 0,75 g/L) numune konsantrasyonu için, göreceli sapma + 15,0 % 
değerini aşmaz.

HCY Doğruluk Bağıl sapma + %15,0'ı geçmez
UA Doğruluk Göreceli sapma %10,0'ı geçmez

LDL—C Doğruluk Göreceli sapma %10,0'ı geçmez.
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