COD 12501 5x 50 mL

CONSERVAR A 15-30°C

PROTEIN (Urine)
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Automated Systems

PROTEINA
Reagentgs para medir a concentragao’d‘e proteina (urina) Espectrofotométrica
S6 para uso in vitro nos laboratdrios clinicos
FUNDAMENTO DO METODO OPCOES Limite de absorco do branco 0,120 0,120
A proteina presente na amostra reage com o vermelho de pirogalol e o molibdato em meio Limite do branco cinético - -
acido, originando um complexo colorido que se pode quantificar por espectrofotometria’,2. Limite de linearidade 4000 4000

COMPOSICAO

A. Reagente: 5 x 50 mL. Vermelho de pirogalol 60 umol/L, molibdato de sédio 40 umoliL,
succinato 50 mmol/L, pH 2,3, detergente.

Nocivo (Xn): R20/22: Nocivo por inalagéo e por ingestdo. S24/25: Evitar o contacto com os
olhos e a pele.

S. Padréo de Proteina (Urina). Albumina bovina. A concentragdo vem indicada na etiqueta do
frasco. O valor da concentragdo é tracavel ao Material de Referéncia Certificado 927
(National Institute of Standards and Technology, USA).

CONSERVACAO

Reagente (A): Conservar a 15-30°C.

Padréo de Proteina Urina (S): Conservar a 2-8°C, depois de aberto.

O Reagente e o Padréo séo estaveis até a data de caducidade indicada na etiqueta, desde que
se conservem bem fechados e se evite a contaminagdo durante o seu uso.

Indicagdes de deterioragéo:

— Reagente: Presenca de particulas, turvagdo, absorvancia do branco superior a 0,120 a
600 nm.

— Padrao: Presenca de particulas ou turvagéo.

PREPARAGCAO DOS REAGENTES

Tanto 0 Reagente como o Padréo estéo prontos para seu uso.

AMOSTRAS

Urina de 24 horas recolhida mediante procedimentos standard. Recolher a urina, medir o
volume e conserva-la a 2-8°C. Estavel 8 dias.

Liquido cefalorraquiano (LCR) recolhido por meio de procedimentos standard. Nao utilizar
amostras com presenga de sangue. Estavel 4 dias 2-8°C.

VALORES DE REFERENCIA
Urina®: Inferior a 150 mg/24 horas
Liquido cefalorraquiano®:

Criangas: 300-1000 mg/L

Adultos: 150-450 mg/L

Estes valores dao-se unicamente a titulo orientativo; é recomendavel que cada laboratério
estabeleca os seus proprios intervalos de referéncia.

CALIBRACAO

Recomenda-se usar o Padréo de Proteina Urina (S) (cod. 11603).

PARAMETROS DO TESTE

A25 A15
GERAL Técnica |  PROTEINA PROTEINA
URINA URINA
Modo de andlise ponto final ponto final
mono. mono.
Tipo de amostra urina urina
Unidades mg/L mg/L
Tipo de reagéo crescente crescente
Decimais 0 0
N° de Replicatas 1 1
Nome da técnica no relatorio - -
do doente
PROCEDIMENTO Leitura bicromatica bicromatica
Volumes Amostra 6 6
Reagente 1 300 300
Reagente 2 - -
Lavagem 1,2 1,2
Fator de pré-diluigao - -
Fator de pos-diluicdo 2 2
Filtros Principal 600 600
Referéncia 670 670
Tempos Leitura 1 300s 312s
Leitura 2 - -
Reagente 2 - -
CALIBRAGAO Tipo de calibragéo especifico especifico
Replicatas do calibrador 3 3
Replicatas do branco 3 3
Curva de calibragéo - -
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CONTROLE DE QUALIDADE

Recomenda-se o uso de Control de Urina (Cod. 18036 e 18037) para verificar a funcionalidade
do procedimento de medida.

Cada laboratério deve estabelecer o seu proprio programa de Control de Qualidade interno,
assim como procedimentos de correcgdo como nos casos em que os controles ndo cumpram
com as tolerancias aceitaveis.

CARACTERISTICAS METROLOGICAS

Os seguintes dados foram obtidos usando um analisador A25. Os resultados s&o similares aos
do A15. Os pormenores sobre os dados de avaliagdo estéo disponiveis por encomenda.

— Limite de detecgéo: 50 mg/L
— Limite de linearidade: 4000 mg/L.
— Repetibilidade (intraensaio):

Concentragdo média cv n
1100 mg/L 22% 20
2200 mg/L 13% 20

— Reproductibilidade (interensaio):

Concentragdo média cv n
1100 mg/L 18% 25
2200 mg/L 18% 25

— Veracidade: Os resultados obtidos com este procedimento ndo mostraram diferengas
sistematicas quando comparados com um procedimento de referéncia. Os pormenores dos
experiéncias de comparag&o estdo disponiveis por encomenda.

— Interferéncias: A bilirrubina (20 mg/dL) n&o interfere. A hemdlise (hemoglobina > 0,63 g/L)
interfere. Outros medicamentos e substéncias podem interferir.
CARACTERISTICAS DIAGNOSTICAS

Os glomérulos comportam-se como ultrafiltros das proteinas plasmaticas. O grau em que cada
proteina individual filtra normalmente através da membrana é a fungéo da sua massa e carga,
assim como tambem da sua concentragéo plasmatica.

Podem dar-se concentragdes aumentadas de proteinas na urina (proteinuria) por hemorragia,
permeabilidade glomerular aumentada, reabsorgao tubular defeituosa, concentragdo plasmatica
aumentada de proteinas anormais de baixo peso molecular (como as cadeias ligeiras de
immunoglobulinas), e secrecgdo anormal de proteina no tracto urindrio®s.

A proteinuria aparece em quase todas as doengas renais, como o sindroma nefrético,
glomerulonefitis, insuficiéncia renal e tumores renais malignos®®.

Concentragdes elevadas de proteinas no liquido cefalorraquiano podem ser causadas por
pressdo intracraniana elevada (traumatismos craniais, tumores cerebrais, hemorragia
intracraniana) ou como consequéncia de infecgdes bacterianas ou virais (meningite, encefalite,
poliomielite)3.

O diagnéstico clinico ndo se deve realizar tendo em conta o resultado de um Unico teste, mas
deve integrar-se nos dados clinicos e de laboratorio.
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