
FINALIDAD PREVISTA
La tira reactiva de orina CombiScreen® VET 11 PLUS es una 
prueba de cribado preliminar para la diabetes, las enfermedades 
hepáticas, las enfermedades hemolíticas, los trastornos 

genitourinarios y renales y los trastornos metabólicos en los animales mediante 
la determinación rápida semicuantitativa de ácido ascórbico, bilirrubina, sangre, 
glucosa, cetonas, leucocitos, nitritos, pH, proteínas, gravedad específica y 
urobilinógeno en la orina de los animales. El producto está destinado a un uso 
profesional.

RESUMEN Y EXPLICACIÓN
Las tiras reactivas de orina son un método de ensayo semicuantitativo en el que 
se miden los analitos de la orina. Estas mediciones se utilizan para la detección 
de trastornos renales, hepáticos y metabólicos, así como de infecciones del tracto 
urinario de origen bacteriano. Dado que el ácido ascórbico en la orina puede 
interferir en el proceso de reacción de algunos parámetros, ciertas tiras reactivas 
de orina CombiScreen®  VET 11 Plus incluyen una almohadilla reactiva que indica el 
nivel de ácido ascórbico en la orina. Las tiras reactivas de orina CombiScreen®  VET 
PLUS incluyen una protección de ácido ascórbico para la sangre y la almohadilla 
reactiva de glucosa.

PRINCIPIOS DEL MÉTODO DE ENSAYO
Ácido ascórbico: La detección se basa en la decoloración del reactivo de Tillman. 
La presencia de ácido ascórbico se indica mediante un cambio de color gris azulado 
a naranja. 
Bilirrubina: La unión de la bilirrubina con una sal de diazonio en un entorno ácido 
genera un pigmento azoico rojo. La presencia de bilirrubina da lugar a un color 
melocotón rojo anaranjado. 
Sangre: La actividad pseudoperoxidasa de la hemoglobina y la mioglobina en 
presencia de hidroperóxidos orgánicos y de un cromógeno da lugar a un pigmento 
verde. Los eritrocitos intactos se indican mediante una coloración puntiforme del 
campo de prueba, la hemoglobina o la mioglobina se marca con un color verde 
homogéneo.  
Glucosa: La detección se basa en la reacción cromógena de glucosa oxidasa-
peroxidasa. La presencia de glucosa se indica con un cambio de color de entre 
amarillo y verde lima a aguamarina oscuro.
Cetona: El ácido acetoacético y la acetona reaccionan con el nitroprusiato de sodio 
en un entorno alcalino para formar un complejo de color violeta (prueba según 
Legal4). 
Leucocitos: La prueba se basa en la actividad de las esterasas granulocíticas 
liberadas que escinden un éster carbónico heterocíclico. El producto de escisión 
reacciona con una sal de diazonio para formar un pigmento violeta. 
Nitrito: Prueba de color basada en la prueba de Griess4. Cualquier coloración rosa 
se considera un resultado positivo.
pH: El papel de prueba contiene un indicador de mezcla que muestra colores 
de reacción claramente distinguibles (de naranja, pasando por amarillo, hasta el 
turquesa) en el rango de valor de pH de 5 a 9.
Proteínas: El ensayo se basa en el «error proteico» del indicador. El ensayo es 
especialmente sensible a la albúmina. Otras proteínas de la orina reaccionan 
con menor intensidad. La presencia de proteínas provoca un cambio de color de 
amarillo a verde menta. 
Peso específico: El ensayo se basa en un cambio de color del principio activo de 
verde azulado a amarillo verdoso en función de la concentración de componentes 
iónicos en la orina.
Urobilinógeno: El ensayo se basa en la unión del urobilinógeno con una sal 
de diazonio estabilizada para formar un pigmento azoico rojo. La presencia de 
urobilinógeno provoca un cambio de color de rosa claro a rosa oscuro.

AGENTES ACTIVOS
Ácido ascórbico: 2,6 diclorofenolindofenol 0,7 %
Bilirrubina: Sal de diazonio 3,1 %
Sangre: diclorhidrato de tetrametilbencidina 2,0 %, hidroperóxido de 
isopropilbenceno 21,0 %
Glucosa: Glucosa oxidasa 2,1 %; peroxidasa 0,9 %; clorhidrato de o-tolidina 5,0 %
Cetona: Nitroprusiato de sodio 2,0 %
Leucocitos: Ester carbónico 0,4 %; sal de diazonio 0,2 %
Nitrito: Tetrahidrobenzo[h]quinolina-3-ol 1,5 %, ácido sulfanílico 1,9 %
pH: Rojo de metilo 2,0 %; azul de bromotimol 10,0 %
Proteínas: Azul de tetrabromofenol 0,2 %
Peso específico: Azul de bromotimol 2,8 %
Urobilinógeno: Sal de diazonio 3,6 %

ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES
Para diagnóstico in vitro. Las tiras reactivas para orina CombiScreen® VET 11 PLUS 
están destinadas a un solo uso. Para la manipulación segura de las tiras reactivas 
para orina y para evitar el contacto con sustancias potencialmente infecciosas, 
debe tener en cuenta las normas generales de trabajo del laboratorio. No toque 
los campos de prueba. Evite la ingesta y el contacto con los ojos y las mucosas. 
El tapón de la caja de tiras reactivas contiene un desecante a base de silicato no 
tóxico que no debe retirarse. Mantener fuera del alcance de los niños. Deseche las 
tiras reactivas usadas, así como cualquier otro material desechable contaminado, 
de acuerdo con los procedimientos para productos infecciosos o potencialmente 
infecciosos. Es responsabilidad de cada laboratorio manipular y desechar los 
residuos y las aguas residuales generados (o encargar que se realicen estas 
tareas) según su naturaleza y peligrosidad de acuerdo con la normativa local. La 
hoja de datos de seguridad está disponible para su descarga en nuestra página 
web www.analyticon-diagnostics.com. Si se ha producido un incidente grave en 
relación con el producto, informe al fabricante y, si es necesario, a la autoridad 
competente del país en el que residen los usuarios y/o pacientes.

INDICIOS DE DETERIORO
No use las tiras reactivas de orina si están decoloradas. Las influencias 
externas como la humedad, la luz y las temperaturas extremas pueden causar la 
decoloración de las almohadillas reactivas, lo que podría ser indicativo de deterioro.

ALMACENAMIENTO Y ESTABILIDAD
Almacene la caja en un lugar fresco y seco (temperatura de almacenamiento 
2-30 °C). 
Proteja las tiras reactivas de la luz solar, la humedad y las temperaturas extremas. 
Si se conservan correctamente en el envase original, las tiras reactivas son 
estables hasta la fecha de caducidad impresa. Estabilidad de la caja de tiras 
reactivas abierta: 5 meses.

TOMA DE MUESTRA Y PREPARACIÓN
Se recomienda utilizar orina fresca, bien mezclada y no centrifugada. Proteger las 
muestras de la luz. La orina debe analizarse en un plazo máximo de 2 horas. Si las 
muestras no pueden analizarse inmediatamente, consérvelas a 2-4 °C. Deje que 
las muestras alcancen nuevamente la temperatura ambiente (15-25 °C) antes de 
realizar la prueba y mézclelas cuidadosamente3. Los recipientes de recogida deben 
estar limpios, secos y libres de residuos de desinfectantes, biocidas o detergentes. 
No añada conservantes.

PROCEDIMIENTO
Utilice orina nativa bien mezclada y fresca. Extraiga solo el número necesario 
de tiras reactivas y vuelva a cerrar inmediatamente la caja con el tapón original. 
Sumerja la tira reactiva brevemente (aprox. 1-2 segundos) en la orina mezclada. 
Asegúrese de que todos los campos de prueba queden impregnados en orina. 
Limpie el exceso de orina sobre el extremo de la tira en el borde del recipiente de 
recogida. Pase un papel absorbente sobre el borde de la tira. 
Evaluación visual: Mantenga la tira reactiva en posición horizontal (con los campos 
de prueba hacia arriba) durante el período de incubación para evitar interferencias 
entre las reacciones de los diferentes campos de prueba. Compare los colores de 
la tira reactiva para orina 60 segundos después de la inmersión (leucocitos 60-
120 segundos) con la escala de colores de la etiqueta. Cualquier coloración que 
tenga lugar más de 2 minutos después del inicio de la prueba no es relevante. La 
evaluación visual debe realizarse a la luz del día (o bajo lámparas de luz diurna), 
pero no bajo luz solar directa. Los colores que no pueden asignarse a la escala de 
colores de la etiqueta o cualquier coloración que solo se produce en el borde del 
campo de prueba son irrelevantes.

MATERIALES SUMINISTRADOS
Tiras reactivas para orina CombiScreen® VET 11 PLUS

CONTROL DE CALIDAD
El funcionamiento de las tiras reactivas de orina debe comprobarse con materiales 
de control de calidad adecuados (por ejemplo, REF 93010: CombiScreen® Dip 
Check; REF 93015: CombiScreen® Drop Check) según las directrices internas 
del laboratorio y las disposiciones legales aplicables. Se recomienda realizar una 
medición de control cuando se utilice una nueva caja o nuevo lote de tiras reactivas 
para orina3,5. Cada laboratorio está obligado a establecer sus propias normas de 
control de calidad. Es necesario comparar la coloración resultante con la etiqueta, 
ya que puede producirse una coloración atípica con algunos materiales de control. 
Los resultados deben estar dentro de los rangos definidos.

Información general
El análisis de orina animal con tiras reactivas proporciona información para 
respaldar el diagnóstico de enfermedades y trastornos metabólicos. Al margen 
del diagnóstico por tira reactiva, siempre se debe hacer también un análisis 
macroscópico de la orina (color, grado de turbidez, olor, volumen). Los márgenes 
de referencia varían para los diferentes animales, puede consultar los detalles en 
la tabla.

Particularidades relativas al diagnóstico veterinario de orina
Al margen de la información general sobre el uso de tiras reactivas CombiScreen® 
VET 11 PLUS, deben tenerse en cuenta otras particularidades relacionadas con el 
diagnóstico veterinario. En este sentido, es necesario prestar especial atención a 
la alimentación, a los hábitos a la hora de beber, a la actividad física del animal y 
a las condiciones en las que se obtiene la muestra para el diagnóstico de orina. 
a) Ácido ascórbico: La mayoría de los animales son capaces de producir ácido 
ascórbico en su propio cuerpo en cantidades limitadas (excepción: cobayas, 
primates y algunas especies de aves). Sin embargo, la influencia de calor, frío, 
enfermedad, estrés y deficiencia alimenticia pueden provocar un déficit grave de 
vitamina C en el animal. La vitamina C es imprescindible para la formación de 
tejido conjuntivo, tejido óseo y cartílago, así como para el funcionamiento normal 
del tejido y diferentes reacciones metabólicas. En combinación con las vitaminas 
B y E estimula la reacción defensiva del cuerpo en caso de estrés e infección. Sin 

embargo, la mayoría de piensos no contienen vitamina C o solo muy poca. La 
mejor manera de ingerir la vitamina es mediante suplementos alimenticios, fruta 
fresca y verduras.
Bilirrubina: La prueba suele mostrar un resultado negativo en todos los animales. 
La orina de perros y reses puede contener bilirrubina sin que haya una causa 
patológica.
Sangre: La prueba suele mostrar un resultado negativo en todos los animales.
Glucosa: La prueba suele mostrar un resultado negativo en todos los animales.
Cetona: La prueba suele mostrar un resultado negativo en todos los animales. Los 
rumiantes pueden presentar un resultado ligeramente positivo de forma ocasional.
Leucocitos: La prueba suele mostrar un resultado negativo en todos los animales. 
El valor informativo de la prueba de leucocitos es muy limitado en el caso de los 
perros y gatos. Se recomienda una comprobación a nivel microscópico.
Nitrito: La prueba suele mostrar un resultado negativo en todos los animales. En el 
caso de especies carnívoras, la prueba puede presentar una sensibilidad reducida, 
ya que la concentración de nitrato en la orina requerida para la reacción suele ser 
insuficiente con una alimentación no vegetal.
pH: El valor de pH depende mucho de la alimentación. En general, el valor de pH 
es superior en herbívoros que en carnívoros.
Proteínas: La prueba suele mostrar un resultado negativo en todos los animales. 
En perros y gatos pueden aparecer concentraciones bajas de proteína de forma 
ocasional. Debido al elevado valor pH de los herbívoros existe la posibilidad de 
falsos positivos.
Peso específico: El peso específico oscila notablemente dentro de un margen 
amplio en función de la especie animal analizada y las costumbres individuales de 
los animales a la hora de beber.
Urobilinógeno: La prueba suele mostrar un resultado negativo o ligeramente 
positivo en todos los animales.
Color: El color depende de la especie del animal y la concentración de la orina. 
En parte, está sujeta a grandes oscilaciones. Por norma general, suele presentar 
un tono amarillo y la orina de concentración fuerte muestra una coloración más 
intensiva que la orina con una concentración menor. Las coloraciones atípicas 
pueden darse en caso de tratamientos especiales con medicamentos o alimentos o 
en combinación con una gran concentración de glóbulos rojos. 
Grado de turbidez: La orina fresca suele ser clara. Una de las excepciones es 
la orina de caballos, que es más viscosa y turbia. La orina turbia puede indicar la 
presencia de sangre, bacterias, epitelios, células o cristales. La conservación de la 
orina en el frigorífico o su congelación puede provocar la formación de deposiciones 
que le atribuyen un aspecto más turbio tras la descongelación. Normalmente, este 
fenómeno es irrelevante.
Volumen: El volumen de la prueba depende mucho de las diferentes especies 
animales. Por norma general, las pruebas con muestras de orina recogidas a lo 
largo de 24 horas tienen un valor informativo mayor que los análisis de una sola 
prueba.
Olor: El olor solo se debe valorar en el caso de orina fresca. Por norma general, 
la orina tiene un olor muy específico que depende de la especie animal analizada. 
Un olor fuerte y agresivo indica la presencia de amoniaco, que se puede deber, p. 
ej., a una bacteria. Un olor dulce indica diabetes mellitus, el olor a acetona puede 
deberse a cetonuria. El olor se puede ver afectado por la alimentación o posibles 
tratamientos con medicamentos.

RESULTADOS Y EXPECTATIVAS
Cada laboratorio debería comprobar si los valores esperados se pueden aplicar 
a su grupo de pacientes y, si es necesario, establecer sus propios intervalos de 
referencia.
Los cambios de color de las almohadillas reactivas corresponden a las 
concentraciones de analito descritas en la Tabla 1.

RESTRICCIONES
Para establecer un diagnóstico definitivo y prescribir una terapia apropiada, 
los resultados obtenidos con las tiras reactivas de orina deben evaluarse en 
combinación con otros resultados médicos y el historial médico del paciente.
No se conocen todos los efectos de medicamentos, fármacos o sus productos 
metabólicos en la tira reactiva de orina. En caso de duda, se recomienda repetir la 
prueba después de suspender el medicamento. Sin embargo, la medicación actual 
solo se debe suspender tras recibir las indicaciones del veterinario.
Los detergentes, productos de limpieza, desinfectantes y conservantes pueden 
interferir en la reacción de las almohadillas reactivas. Varios componentes de 
color de la orina, especialmente las altas concentraciones de hemoglobina (≥ 5 
mg/dL) o bilirrubina (≥ 2 mg/dL), pueden provocar una coloración atípica en las 
almohadillas reactivas. 
El contenido de la orina es variable (por ejemplo, contenido de activadores o 
inhibidores y concentración de iones en la orina), por lo que las condiciones 
de reacción no son constantes. En casos excepcionales, esto puede provocar 
variaciones en el color de la almohadilla reactiva.
Bilirrubina: Pueden producirse falsos resultados bajos o negativos debido a 
las altas concentraciones de ácido ascórbico (vitamina C), nitrito o la exposición 
prolongada a la luz3,4,5. Las concentraciones elevadas de urobilinógeno pueden 
aumentar la sensibilidad del campo de prueba. Diversos componentes de la orina 
(por ejemplo, el indicán urinario) pueden provocar una coloración atípica3,5. 
Sangre: Los resultados de los glóbulos rojos de la tira reactiva de orina y del 
sedimento pueden variar, ya que las células lisadas no pueden ser detectadas por 
el análisis del sedimento. Las reacciones positivas falsas pueden ser causadas 
por detergentes que contienen peróxido residual o por actividades de oxidasa 
microbiana en infecciones del tracto urogenital3. Las reacciones negativas falsas 
pueden ser causadas por la formalina o por altas concentraciones de nitrito5. La 
influencia del ácido ascórbico se consiguió eliminar en gran medida. Por norma 
general, a partir de una concentración igual o superior a aproximadamente 25 ery/
μl, ya no se observan resultados negativos falsos, aunque la concentración de 
ácido ascórbico sea elevada. 
Glucosa: Los restos de residuos de agentes de limpieza que contengan peróxido 
pueden provocar falsas reacciones positivas7. La influencia del ácido ascórbico 
se consiguió eliminar en gran medida. Por norma general, a partir de una 
concentración igual o superior a aproximadamente 100 mg/dL (5,5 mmol/L), ya no 
se observan resultados negativos falsos con concentraciones de ácido ascórbico 
elevadas. 
Cetona: Las cetonas de fenilo y los compuestos de ftaleína provocan una 
coloración divergente en concentraciones más altas3,5. No se detecta el ácido 
betahidroxibutírico. 
Leucocitos: El número de leucocitos determinado en el sedimento puede divergir 
del resultado de la tira reactiva, ya que las células que ya han sido lisadas no 
se registran en el sedimento. Los ingredientes fuertemente coloreados (por 
ejemplo, la nitrofurantoína3) pueden afectar al color en el campo de prueba. Las 
concentraciones de ácido bórico ≥1 %4, así como los medicamentos que contienen 
gentamicina5, cefalosporinas3,4 o tetraciclina5 pueden dar lugar a reacciones más 
débiles o negativas falsas. La contaminación con secreciones vaginales puede 
causar resultados positivos falsos4,5. 
Nitrito: Los resultados negativos no descartan la existencia de una bacteriuria 
notable, ya que no todas las infecciones por bacterias implican la producción 
de nitritos (ausencia de nitrato reductasa). Además, una diuresis elevada puede 
reducir el tiempo de retención de la orina en la vejiga y dar lugar a una orina 
excesivamente diluida que impide la asimilación de concentraciones detectables 
de nitritos. Más allá de lo ya explicado, una dieta baja en nitratos y con una elevada 
ingesta de vitamina C puede causar resultados negativos falsos3,4,5. Pueden 
producirse falsos resultados positivos en orinas antiguas (formación de nitritos por 
contaminación secundaria) y en orinas que contengan colorantes (derivados del 
piridinio, remolacha)4,5. Coloraciones rojas o azules ocasionales en los bordes o las 
esquinas no deben considerarse positivos. 
Valor pH: La contaminación y el crecimiento bacteriano en la orina después de 
la recogida de la muestra pueden dar lugar a resultados falsos3. Los bordes rojos 
ocasionales en las proximidades del campo de prueba de nitritos no se deben 
evaluar. 
Proteínas: Pueden producirse falsos resultados positivos en orinas muy 
alcalinas (pH >9) y de peso específico elevado3, después de infusiones con 
polivinilpirrolidona (sustituto de la sangre), durante tratamientos con preparados 
que contienen quinina y debido a residuos de desinfectantes con grupos de amonio 
cuaternario en el recipiente de recogida. 
Peso específico: La escala de colores está optimizada para un valor medio de 
pH de la orina de 6. Las orinas más alcalinas3 conducen a resultados ligeramente 
más bajos, y las orinas más ácidas a resultados ligeramente más altos. La glucosa 
y la urea no influyen. 
Urobilinógeno: El formaldehído o la exposición a la luz solar durante periodos 
prolongados pueden dar lugar a valores bajos o negativos falsos4. La remolacha5 
y otras sustancias con un efecto colorante fuerte pueden provocar resultados 
positivos falsos.

CARACTERÍSTICAS DE RENDIMIENTO
Las características de rendimiento de las tiras reactivas de orina CombiScreen® 
VET Plus se han determinado sobre la base de estudios de rendimiento analítico.
Definiciones:
Sensibilidad analítica:  Diferencia de concentración más pequeña que puede 
detectarse con certeza y que se representa mediante la pendiente de la curva de 
calibración (DIN EN ISO 18113-1:2013). En Analyticon se aplica a los parámetros 
que tienen un campo estándar (UBG, GLU).
Límite de detección: Cantidad más pequeña de la sustancia que un método 
analítico puede detectar como presente con un determinado nivel de fiabilidad (DIN 
EN ISO 18113-1:2013). En Analyticon se aplica a los parámetros que tienen un 
campo negativo (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT, LEU).
Límite de cuantificación: Cantidad más pequeña de la sustancia que un método 
analítico puede medir con una determinada incertidumbre de medición (DIN EN 
ISO 18113-1:2013).

Sensibilidad:
Evaluación visual
Sensibilidad analítica
Glucosa: 25 mg/dL, Urobilinógeno: 1,8 mg/dL
Límite de detección (Limit of detection, LoD)
Ácido ascórbico: 7,5-10 mg/dL, Bilirrubina: 0,8 mg/dL, Sangre: 0-5 ery/µL, Cetona: 
5-7,5 mg/dL, Leucocitos: 15-20 leu/µL, Nitrito: 0,1 mg/dL, Proteínas: 10-15 mg/dL
Límite de cuantificación (Limit of Quantification, LoQ)
Ácido ascórbico: 10 mg/dL, Bilirrubina: 1,2 mg/dL, Sangre: 10 ery/µL, Glucosa: 40 
mg/dL, Cetona: 20 mg/dL, Leucocitos: 20 leu/µL, Nitrito: 0,15 mg/dL, Proteínas: 30 
mg/dL, Urobilinógeno: 2,2 mg/dL
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ZWECKBESTIMMUNG
Der CombiScreen® VET 11 PLUS Urinteststreifen ist ein vorläufiger 
Screening-Test für Diabetes, Lebererkrankungen, hämolytische 
Erkrankungen, Störungen des Urogenitaltraktes und der Niere, sowie 

Stoffwechselstörungen bei Tieren durch die schnelle semi-quantitative Bestimmung von 
Ascorbinsäure, Bilirubin, Blut, Glukose, Ketonen, Leukozyten, Nitrit, pH-Wert, Protein, 
spezifischem Gewicht und Urobilinogen im tierischen Urin. Das Produkt ist für den profes-
sionellen Einsatz vorgesehen.

ZUSAMMENFASSUNG UND ERKLÄRUNG
Die Urinteststreifen sind semi-quantitative Testsysteme zur Messung von verschiedenen 
Analyten im Urin. Die Messungen dienen der Früherkennung von Erkrankungen der Nie-
ren, der Leber, des Stoffwechsels und bakterieller Harnwegsinfektionen. Da Ascorbinsäure 
im Urin die Reaktion einiger Parameter beeinträchtigen kann, verfügen CombiScreen® 
VET 11 PLUS Urinteststreifen über ein Testfeld, welches den Ascorbinsäurespiegel im 
Urin anzeigt. Die CombiScreen® VET 11 PLUS Teststreifen beinhalten einen Ascorbinsäu-
re-Schutz für die Testfelder Blut und Glukose. 

TESTPRINZIPIEN
Ascorbinsäure: Der Nachweis beruht auf der Entfärbung des Tillmans-Reagens. Die 
Anwesenheit von Ascorbinsäure wird durch einen Umschlag von graublau zu orange 
angezeigt. 
Bilirubin: Durch Kupplung des Bilirubins mit einem Diazoniumsalz im sauren Milieu ent-
steht ein roter Azofarbstoff. Die Anwesenheit von Bilirubin führt zu einer rötlich-orangen 
Pfirsichfarbe. 
Blut: Die Pseudoperoxidase-Aktivität des Hämoglobins und Myoglobins führt in Anwe-
senheit organischer Hydroperoxide und eines Chromogens zu einem grünen Farbstoff. 
Intakte Erythrozyten werden durch punktförmige Verfärbungen des Testfeldes angezeigt, 
Hämoglobin bzw. Myoglobin durch eine homogene grüne Färbung. 
Glucose: Der Nachweis basiert auf der Glucoseoxidase-Peroxidase-Chromogen-Reak-
tion. Die Anwesenheit von Glucose wird durch einen Farbumschlag von gelb über lindgrün 
nach dunkel aquamarin angezeigt. 
Keton: Acetessigsäure und Aceton reagieren mit Nitroprussid-Natrium in alkalischem 
Milieu zu einem violetten Farbkomplex (Probe nach Legal4). 
Leukozyten: Der Test basiert auf der Aktivität freigesetzter Granulozytenesterasen, welche 
einen heterozyklischen Carbonsäureester spalten. Das Spaltprodukt reagiert mit einem 
Diazoniumsalz zu einem violetten Farbstoff. 
Nitrit: Farbtest auf Grundlage der Probe nach Griess4. Jede rosa Färbung gilt als positives 
Ergebnis. pH: Das Testpapier enthält einen Mischindikator, der im pH Bereich von 5 bis 9 
deutlich unterscheidbare Reaktionsfarben (von orange über gelb nach türkis) zeigt. 
Protein: Der Test beruht auf dem „Eiweißfehler“ des Indikators. Der Test reagiert beson-
ders empfindlich gegenüber Albumin. Andere Urinproteine reagieren weniger stark. Die 
Anwesenheit von Proteinen führt zu einem Farbumschlag von gelb zu mintgrün. 
Spezifisches Gewicht: Der Test beruht auf einem Farbumschlag des Wirkstoffes von 
blaugrün nach grüngelb in Abhängigkeit der Konzentration ionischer Bestandteile im Urin. 
Urobilinogen: Der Test basiert auf der Kupplung von Urobilinogen an ein stabilisiertes 
Diazoniumsalz zu einem roten Azofarbstoff. Die Anwesenheit von Urobilinogen führt zu 
einem Farbumschlag von hell zu dunkel rosa.

WIRKSAME BESTANDTEILE
Ascorbinsäure: 2,6-Dichlorphenolindophenol 0,7 %
Bilirubin: Diazoniumsalz 3,1 % 
Blut: Tetramethylbenzidin-dihydrochlorid 2,0 %, Isopropylbenzolhydroperoxid 21,0 %
Glucose: Glucoseoxidase 2,1 %; Peroxidase 0,9 %; o-Tolidinhydrochlorid 5,0 %
Keton: Nitroprussid-Natrium 2,0 %
Leukozyten: Carbonsäureester 0,4 %; Diazoniumsalz 0,2 %
Nitrit: Tetrahydrobenzo[h]chinolin-3-ol 1,5 %, Sulfanilsäure 1,9 %
pH: Methylrot 2,0 %; Bromthymolblau 10,0 %
Protein: Tetrabromphenolblau 0,2 %
Spezifisches Gewicht: Bromthymolblau 2,8 %
Urobilinogen: Diazoniumsalz 3,6 %

WARNHINWEISE UND VORSICHTSMASSNAHMEN
Zur in-vitro-diagnostischen Anwendung. Die CombiScreen® VET 11 PLUS Urinteststreifen 
sind für den einmaligen Gebrauch vorgesehen. Für den sicheren Umgang mit Urintest-
streifen und zur Vermeidung von Kontakt mit potenziell infektiösen Substanzen sind die 
allgemeinen Arbeitsvorschriften für das Labor zu beachten. Testfelder nicht berühren. 
Verschlucken und Kontakt mit den Augen und Schleimhäuten vermeiden. Der Stopfen 
der Teststreifendose enthält ein ungiftiges Trockenmittel auf Silikatbasis, das nicht entfernt 
werden darf. Vor Kindern unzugänglich aufbewahren. Entsorgen Sie die gebrauchten Test-
streifen, sowie alle anderen kontaminierten Einwegmaterialien gemäß den Verfahren für 
infektiöse oder potenziell infektiöse Produkte. Es liegt in der Verantwortung jedes Labors, 
anfallende Abfälle und Abwässer entsprechend ihrer Art und Gefährlichkeit zu behandeln 
und entsprechend der örtlichen Bestimmungen zu entsorgen (oder behandeln und entsor-
gen zu lassen). Das Sicherheitsdatenblatt steht zum Download auf unserer Homepage 
www.analyticon-diagnostics.com zur Verfügung. Falls im Zusammenhang mit dem Produkt 
ein schwerwiegendes Vorkommnis aufgetreten ist, informieren Sie bitte den Hersteller und 
gegebenenfalls die zuständige Behörde des Landes, in dem sich die Anwender und / oder 
Patienten niedergelassen haben.

HINWEISE ZUM VERFALL
Verwenden Sie keine verfärbten Teststreifen. Externe Einflüsse wie Feuchtigkeit, Licht oder 
extreme Temperaturen können zur Verfärbung der Testfelder und zu einer Verschlechte-
rung der Funktionsfähigkeit der Testfelder führen.

LAGERUNG UND STABILITÄT
Dose kühl und trocken aufbewahren (Lagertemperatur 2–30 °C).
Teststreifen vor Sonnenlicht, Feuchtigkeit und extremen Temperaturen schützen. Bei 
sachgemäßer Lagerung im Originalbehälter sind die Teststreifen bis zum aufgedruckten 
Verfallsdatum haltbar. Stabilität der geöffneten Teststreifendose: 5 Monate.

PROBENENTNAHME UND VORBEREITUNG
Verwendung von frischem, gut gemischtem und nicht zentrifugiertem Harn wird empfoh-
len3. Proben vor Licht schützen. Dieser sollte innerhalb von 2 Stunden getestet werden. 
Falls Proben nicht sofort gemessen werden können, Proben bei 2–4 °C aufbewahren. 
Erlauben Sie den Proben vor dem Test Raumtemperatur (15–25 °C) zu erreichen und 
mischen Sie diese sorgfältig3. Die Sammelgefäße müssen sauber, trocken und frei von 
Desinfektionsmitteln, Bioziden oder Detergens-Rückständen sein. Keine Konservierungs-
mittel zusetzen.

VORGEHENSWEISE
Gut gemischten und frischen nativen Urin verwenden. Nur die erforderliche Anzahl von 
Teststreifen entnehmen und die Dose sofort wieder mit dem Originalstopfen fest verschlie-
ßen. Teststreifen kurz (ca. 1–2 Sekunden) in den gemischten Urin eintauchen. Darauf 
achten, dass alle Testfelder mit Urin benetzt sind. Überschüssigen Urin über die Kante 
des Streifens am Rand des Sammelgefäßes abstreifen. Die Kante des Streifes auf saug-
fähigem Papier abtupfen. 
Visuelle Auswertung: Teststreifen während der Inkubationszeit waagerecht (mit den Test-
feldern nach oben) halten, um Interferenzen zwischen den Reaktionen der verschiedenen 
Testfelder zu vermeiden. Farben des Urinteststreifens 60 Sekunden nach Eintauchen (Leu-
kozyten 60–120 Sekunden) mit der Farbskala auf dem Etikett vergleichen. Verfärbungen 
nach mehr als 2 Minuten nach Testbeginn sind ohne Bedeutung. Die visuelle Auswertung 
soll bei Tageslicht (oder unter Tageslichtlampen) erfolgen, jedoch nicht unter direkter Son-
neneinstrahlung. Farben, die der Farbskala auf dem Etikett nicht zugeordnet werden kön-
nen oder Verfärbungen, die nur am Rand des Testfeldes auftreten, sind ohne Bedeutung. 

MITGELIEFERTE MATERIALIEN
Packung mit CombiScreen® VET 11 PLUS Urinteststreifen

QUALITÄTSKONTROLLE
Die Funktion der Urinteststreifen sollte mit geeigneten Qualitätskontrollmaterialien (z.B. 
REF 93010: CombiScreen® Dip Check; REF 93015: CombiScreen® Drop Check) gemäß 
den internen Richtlinien des Labors und den geltenden gesetzlichen Richtlinien überprüft 
werden. Es wird empfohlen bei Verwendung einer neuen Dose oder Charge von Urin-
teststreifen eine Kontrollmessung durchzuführen3,5. Jedes Labor ist dazu verpflichtet 
eigene Standards zur Qualitätskontrolle zu erstellen. Es ist notwendig, die entstehende 
Farbentwicklung mit dem Etikett zu vergleichen, da es bei manchen Kontrollmaterialien 
zu einer atypischen Farbentwicklung kommen kann. Die Ergebnisse sollten innerhalb der 
definierten Bereiche liegen.

ALLGEMEINE INFORMATIONEN
Die Untersuchung von Tierurin mit Teststreifen liefert Informationen zur Unterstützung 
der Diagnose von Stoffwechselstörungen und Krankheiten. Neben der Teststreifendi-
agnostik sollte auch immer eine makroskopische Untersuchung des Urins erfolgen 
(Farbe, Trübung, Geruch, Volumen). Die Referenzbereiche sind für einzelne Tierarten 
unterschiedlich, Details können aus der Tabelle 1 entnommen werden.

BESONDERHEITEN ZUR VETERINÄR-URINDIAGNOSTIK
Neben den allgemeinen Informationen zur Verwendung von CombiScreen® VET Test-
streifen müssen weitere Besonderheiten hinsichtlich Veterinärdiagnostik beachtet 
werden. So sind der Ernährung, den Trink-Angewohnheiten, der körperlichen Aktivität 
des Tieres und den Bedingungen der Probengewinnung im Rahmen der Urindiagnostik 
besondere Aufmerksamkeit zu schenken. 
a) Ascorbinsäure: Die meisten Tiere sind selbst in der Lage, in ihrem Körper Ascorbin-
säure in begrenztem Umfang herzustellen (Ausnahme: Meerschweinchen, Primaten und 
einige Vogelarten). Es kann jedoch durch den Einfluss von Hitze, Kälte, Krankheit, Stress 
und Ernährungsdefizite zu einem akuten Vitamin C Mangel beim Tier kommen. Vitamin 
C ist unentbehrlich für die Bildung von Bindegewebe, Knochen und Knorpeln sowie für 
die normale Gewebefunktion und verschiedene Stoffwechselreaktionen. In Verbindung 
mit den Vitaminen B und E stimuliert es die Abwehrreaktion des Körpers bei Stress und 
Infektionen. Die meisten Futtermittel enthalten jedoch nur wenig oder kein Vitamin C. 
Das Vitamin kann zusätzlich durch Ergänzungsfuttermittel, frisches Obst und Gemüse 
zugeführt werden.

Bilirubin: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives Ergebnis. Der 
Harn von Hunden und Rindern kann Bilirubin enthalten, ohne dass ein pathologischer 
Befund vorliegt.
Blut: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives Ergebnis.
Glucose: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives Ergebnis.
Keton: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives Ergebnis. Wieder-
käuer können gelegentlich ein schwach positives Ergebnis zeigen.
Leukozyten: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives Ergebnis. 
Die Aussagekraft des Leukozytennachweises bei Hunden und Katzen ist stark einge-
schränkt. Eine mikroskopische Kontrolle wird empfohlen.
Nitrit: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives Ergebnis. Für 
Fleischfresser kann der Test eine reduzierte Empfindlichkeit aufweisen, da die zur Reak-
tion erforderliche Nitratkonzentration im Urin aufgrund nicht pflanzlicher Ernährung zu 
gering ist.
pH: Der pH-Wert wird sehr stark durch die Ernährung beeinflusst. Im Allgemeinen liegt 
der pH-Wert für Pflanzenfresser höher als für Fleischfresser.
Protein: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives Ergebnis. Bei 
Hunden und Katzen können gelegentlich niedrige Proteinkonzentrationen auftreten. 
Aufgrund des hohen pH-Wertes von Pflanzenfressern ist ein falsch positiver Befund 
möglich.
Spezifisches Gewicht: Das spezifische Gewicht schwankt stark in einem weiten 
Bereich, abhängig von der untersuchten Tierart und den individuellen Trinkgewohnhei-
ten der Tiere.
Urobilinogen: Der Test zeigt normalerweise für alle Tierarten ein negatives oder 
schwach positives Ergebnis.
Farbe: Die Farbe ist abhängig von der Tierart und der Konzentration des Urins. Sie ist 
teilweise und großen Schwankungen unterworfen. Normalerweise wird ein gelber Urin 
beobachtet, wobei stark konzentrierter Urin eine intensivere Färbung aufweist als Urin 
geringer Konzentration. Ungewöhnliche Färbungen können bei spezieller medikamen-
töser Behandlung oder Ernährung, oder in Gegenwart großer Mengen roter Blutkörper-
chen auftreten. 
Trübung: Frischer Urin ist normalerweise klar. Eine Ausnahme bildet Pferdeurin, der 
ein viskoses und trübes Erscheinungsbild zeigt. Eine Trübung des Urins kann auf Blut, 
Bakterien, Epithelien, Zellen oder Kristalle hinweisen. Die Aufbewahrung des Urins im 
Kühlschrank oder das Einfrieren kann zur Bildung von Niederschlägen führen, die den 
Urin nach dem Auftauen insgesamt trübe erscheinen lassen. Normalerweise ist diese 
Erscheinung ohne Bedeutung.
Volumen: Das Probenvolumen hängt sehr stark von der untersuchten Tierart ab. Gene-
rell sind Untersuchungen des 24-Stunden-Sammelurins aussagekräftiger als Bewertun-
gen einer einzelnen Probe.
Geruch: Der Geruch sollte nur bei frischem Urin bewertet werden. Normalerweise hat 
Urin einen spezifischen Geruch, der von der untersuchten Tierart abhängt. Beißender, 
stechender Geruch weist auf Ammoniak hin, der z. B. durch Bakterien verursacht werden 
kann. Ein süßer Geruch deutet auf Diabetes mellitus hin, ein Geruch nach Aceton wird 
durch Ketonurie verursacht. Der Geruch kann durch die Ernährung und ggf. medikamen-
töse Behandlung beeinflusst werden.

ERGEBNISSE UND ERWARTUNGSWERTE
Jedes Labor sollte die Übertragbarkeit der erwarteten Werte für die eigenen Patienten 
bewerten und gegebenenfalls seine eigenen Referenzbereiche bestimmen. Die Farbum-
schläge der Testfelder entsprechen den in Tabelle 1 beschriebenen Analytkonzentrationen. 

EINSCHRÄNKUNGEN
Grundsätzlich ist eine definitive Diagnose nicht auf der Basis einzelner Teststreifenresul-
tate, sondern erst im Zusammenhang mit anderen ärztlichen Befunden und der Kran-
kengeschichte des Patienten zu erstellen. Infolgedessen kann eine gezielte Therapie 
eingeleitet werden. Die Auswirkung von Medikamenten oder deren Metaboliten auf den 
Test ist nicht in allen Fällen bekannt. Im Zweifelsfall wird deshalb empfohlen, den Test nach 
Absetzen der Medikation zu wiederholen. Ein Absetzen der Medikation darf allerdings nur 
nach Anweisung des behandelnden Tierarztes erfolgen. Reinigungsmittel, Detergenzien, 
Desinfektionsmittel und Konservierungsmittel können die Reaktion der Testfelder beein-
trächtigen. Verfärbte Urine, insbesondere hohe Konzentrationen an Hämoglobin, Bilirubin, 
Riboflavin oder Urobilinogen können zu atypischen Verfärbungen der Testfelder führen. 
Durch die nicht konstante Zusammensetzung des Harns (z.B. wechselnder Gehalt an 
Aktivatoren, Inhibitoren von Probe zu Probe, wechselnde Ionenkonzentration) sind die 
Reaktionsbedingungen nicht immer gleich, so dass Intensität und Farbton in seltenen 
Fällen variieren können6.
Bilirubin: Falsch niedrige oder negative Resultate können durch hohe Konzentrationen 
an Ascorbinsäure (Vitamin C), Nitrit oder durch längere Einwirkung von Licht auftreten3,4,5. 
Erhöhte Urobilinogen-Konzentrationen können die Empfindlichkeit des Testfeldes verstär-
ken. Verschiedene Harnbestandteile (z.B. Harnindikan) können zu atypischen Verfärbun-
gen führen3,5. 
Blut: Die Ergebnisse der Erythrozyten des Urinteststreifens und des Sediments können 
variieren, da lysierte Zellen durch die Sedimentanalyse nicht nachgewiesen werden kön-
nen. Falsch positive Reaktionen können durch Reste peroxidhaltiger Reinigungsmittel oder 
mikrobielle Oxidase-Aktivitäten bei Urogenitaltrakt-Infektionen hervorgerufen werden3. 
Falsch negative Reaktionen können durch Formalin oder hohe Nitrit-Konzentrationen her-
vorgerufen werden5. Der Ascorbinsäure-Einfluss wurde weitestgehend beseitigt. Ab einer 
Konzentration von ca. 25 Ery/μL oder höher werden auch bei hohen Ascorbinsäurekonzen-
trationen normalerweise keine falsch negativen Ergebnisse beobachtet.
Glucose: Falsch positive Reaktionen können durch Reste peroxidhaltiger Reinigungsmittel 
hervorgerufen werden7. Der Einfluss von Ascorbinsäure wurde weitestgehend beseitigt. Ab 
einer Glucosekonzentration von ca. 100 mg/dL (5,5 mmol/L) oder höher werden auch bei 
hohen Ascorbinsäurekonzentrationen normalerweise keine falsch negativen Ergebnisse 
beobachtet. 
Keton: Phenylketone und Phthaleinverbindungen ergeben in höheren Konzentrationen 
eine abweichende Färbung3,5. β-Hydroxybuttersäure wird nicht erfasst. 
Leukozyten: Die Anzahl der im Sediment ermittelten Leukozyten kann vom Teststrei-
fenresultat abweichen, da bereits lysierte Zellen im Sediment nicht erfasst werden. Stark 
gefärbte Inhaltsstoffe (z. B. Nitrofurantoin3) können die Farbe auf dem Testfeld beeinträch-
tigen. Borsäure ≥ 1 %4, sowie Medikamente mit Gentamicin5, Cephalosporine3,4 oder 
Tetracyclin5 können zu schwächeren oder falsch negativen Reaktionen führen. Falsch 
positive Resultate können durch Verunreinigungen mit Vaginalsekret verursacht werden4,5. 
Nitrit: Negative Ergebnisse schließen eine signifikante Bakteriurie nicht aus, da nicht alle 
Infektionen mit Bakterien zur Nitritproduktion führen (Fehlen der Nitratreduktase). Außer-
dem kann eine hohe Diurese die Retentionszeit des Urins in der Blase reduzieren und zu 
stark verdünntem Urin führen, der die Assimilation nachweisbarer Nitritkonzentrationen ver-
hindert. Darüber hinaus kann eine Diät mit niedrigem Nitratgehalt und einer hohen Vitamin 
C-Aufnahme falsch negative Ergebnisse verursachen3,4,5. Falsch positive Resultate können 
bei alten Urinen auftreten (Nitrit-Bildung auf Grund von Sekundärkontamination) und in Uri-
nen, die Farbstoffe enthalten (Pyridiniumderivate, Rote Beete)4,5. Gelegentlich auftretende 
rote oder blaue Ränder oder Ecken sind nicht als positiv zu bewerten. 
pH: Bakterielle Kontamination und Wachstum im Urin nach der Probenentnahme können 
zu falschen Ergebnissen führen3. Gelegentlich auftretende rote Ränder in Nachbarschaft 
zum Nitrit-Testfeld sind nicht zu bewerten. 
Protein: Falsch positive Befunde können bei stark alkalischem Harn (pH > 9) und hohem 
spezifischem Gewicht3, nach Infusionen mit Polyvinylpyrrolidon (Blutersatzmittel), bei der 
Behandlung mit chininhaltigen Präparaten und durch Reste von Desinfektionsmitteln mit 
quartären Ammoniumgruppen im Sammelgefäß auftreten. 
Spezifisches Gewicht: Die Farbskala ist auf einen mittleren pH Wert des Urins von 6 
optimiert. Stärker alkalische Urine3 führen zu leicht erniedrigten, stärker saure Urine zu 
leicht erhöhten Befunden. Glucose und Harnstoff haben keinen Einfluss. 
Urobilinogen: Formaldehyd oder Einwirkung von Sonnenlicht für längere Zeit kann zu 
erniedrigten oder falsch negativen Werten führen4. Rote Beete5 und andere stark färbende 
Substanzen können falsch positive Ergebnisse verursachen. 

LEISTUNGSMERKMALE
Die Leistungsmerkmale der CombiScreen® VET 11 Plus Urinteststreifen wurden auf Basis 
analytischer Leistungsstudien bestimmt. 
Definitionen:
Analytische Sensitivität: Kleinster Konzentrationsunterschied, der mit Sicherheit nach-
gewiesen wer-den kann und durch die Steigung der Kalibrierkurve dargestellt wird (DIN 
EN ISO 18113-1:2013). Gilt bei Analyticon für Parameter, die ein Norm.-Feld besitzen 
(UBG, GLU).
Nachweisgrenze: Kleinste Menge des Analyten, den ein Untersuchungsverfahren mit 
einem bestimm-ten Vertrauensniveau als vorhanden detektieren kann (DIN EN ISO 18113-
1:2013). Gilt bei Analyticon für Parameter, die ein Neg.-Feld besitzen (BIL, KET, ASC, PRO, 
BLD, NIT, LEU).
Quantifizierungsgrenze: Kleinste Menge des Analyten, den ein Untersuchungsverfahren 
mit einer bestimmten Messunsicherheit messen kann (DIN EN ISO 18113-1:2013).

Sensitivität:
Visuelle Auswertung
Analytische Sensitivität
Glucose: 25 mg/dL, Urobilinogen: 1,8 mg/dL
Nachweisgrenze (Limit of Detection, LoD)
Ascorbinsäure: 7,5–10 mg/dL, Bilirubin: 0,8 mg/dL, Blut: 0–5 Ery/µL, Keton: 5–7,5 mg/dL, 
Leukozyten: 15–20 Leu/µL, Nitrit: 0,1 mg/dL, Protein: 10–15 mg/dL
Quantifizierungsgrenze (Limit of Quantification, LoQ)
Ascorbinsäure: 10 mg/dL, Bilirubin: 1,2 mg/dL, Blut: 10 Ery/µL, Glucose: 40 mg/dL, Keton: 
20 mg/dL, Leukozyten: 20 Leu/µL, Nitrit: 0,15 mg/dL, Protein: 30 mg/dL, Urobilinogen: 
2,2  mg/dL
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en INTENDED PURPOSE
The CombiScreen® VET 11 PLUS Urine Test Strip is a preliminary 
screening test for diabetes, liver disease, haemolytic disease, geni-
tourinary and renal disorders, and metabolic disorders in animals 

by the rapid semi-quantitative determination of ascorbic acid, bilirubin, blood, glucose, 
ketones, leucocytes, nitrite, pH, protein, specific gravity and urobilinogen in animal urine. 
The product is intended for professional use.

SUMMARY AND EXPLANATION
The urine test strips are semi-quantitative test systems for measuring various analytes 
in urine. The measurements are used for the early detection of diseases of the kid-
neys, liver, metabolism, and bacterial urinary tract infections. As ascorbic acid in urine 
can affect the response of certain parameters, CombiScreen® VET 11 PLUS urine test 
strips have a test pad that indicates the ascorbic acid concentration in urine. The Com-
biScreen® VET 11 PLUS test strips include ascorbic acid protection for the blood and 
glucose test pads.

TEST PRINCIPLES
Ascorbic acid: The detection is based on the decolourisation of the Tillman’s reagent. 
The presence of ascorbic acid is indicated by a change from grey-blue to orange.  
Bilirubin: Coupling bilirubin with a diazonium salt in an acidic environment produces a 
red azo dye. The presence of bilirubin leads to a reddish-orange peach colour. 
Blood: The pseudoperoxidase activity of haemoglobin and myoglobin in the presence 
of organic hydroperoxides and a chromogen leads to a green dye. Intact erythrocytes 
are indicated by dot-like discolouration of the test pad, haemoglobin or myoglobin by a 
homogeneous green colour. 
Glucose: The detection is based on the glucose oxidase-peroxidase chromogen reac-
tion. The presence of glucose is indicated by a colour change from yellow to lime green 
to dark aquamarine. 
Ketone: Acetoacetic acid and acetone react with sodium nitroprusside in an alkaline 
environment to form a violet colour complex (sample according to Legal4).
Leucocytes: The test is based on the activity of released granulocyte esterases, which 
cleave a heterocyclic carboxylic acid ester. The cleavage product reacts with a diazonium 
salt to form a violet dye.
Nitrite: Colour test based on the sample according to Griess4. Any pink colouring is 
considered a positive result.
pH: The test paper contains a mixed indicator that shows clearly distinguishable reaction 
colours (from orange to yellow to turquoise) in the pH range from 5 to 9.
Protein: The test is based on the „protein error“ of the indicator. The test is particularly 
sensitive to albumin. Other urine proteins react less strongly. The presence of proteins 
leads to a colour change from yellow to mint green.
Specific gravity: The test is based on a colour change of the active substance from 
blue-green to green-yellow depending on the concentration of ionic components in the 
urine
Urobilinogen: The test is based on the coupling of urobilinogen to a stabilised diazonium 
salt to form a red azo dye. The presence of urobilinogen leads to a colour change from 
light to dark pink.

EFFECTIVE INGREDIENTS
Ascorbic acid: 2,6-Dichlorophenolindophenol 0.7 %
Bilirubin: Diazonium salt 3.1 % 
Blood: Tetramethylbenzidine dihydrochloride 2.0 %, isopropylbenzene hydroperoxide 
21.0 %
Glucose: Glucose oxidase 2.1 %; peroxidase 0.9 %; o-tolidine hydrochloride 5.0 %
Ketone: Sodium nitroprusside 2.0 %
Leucocytes: Carboxylic acid ester 0.4 %; diazonium salt 0.2 %
Nitrite: Tetrahydrobenzo[h]quinolin-3-ol 1.5 %, sulfanilic acid 1.9 %
pH: Methyl red 2.0 %; bromothymol blue 10.0 %
Protein: Tetrabromophenol blue 0.2 %
Specific gravity: Bromothymol blue 2.8 %
Urobilinogen: Diazonium salt 3.6 %

WARNINGS AND PRECAUTIONS
For in vitro diagnostic use. The CombiScreen® VET 11 PLUS urine test strips are inten-
ded for single use. For the safe handling of urine test strips and to avoid contact with 
potentially infectious substances, the general working regulations for the laboratory 
must be observed. Do not touch test pads. Avoid ingestion and contact with eyes and 
mucous membranes. The stopper of the test pad box contains a non-toxic silicate-ba-
sed desiccant that must not be removed. Keep out of reach of children. Dispose of the 
used test strips, as well as any other contaminated disposable materials, according to 
the procedures for infectious or potentially infectious products. It is the responsibility of 
each laboratory to treat and dispose of (or have treated and disposed of) waste and 
wastewater generated according to its nature and hazardousness in accordance with 
local regulations. The safety data sheet is available for download on our homepage www.
analyticon-diagnostics.com. If a serious incident has occurred in connection with the 
product, please inform the manufacturer and, if necessary, the competent authority of the 
country in which the users and/or patients are based.

NOTES ON EXPIRATION
Do not use discoloured test strips. External influences such as moisture, light or extreme 
temperatures can lead to discolouration of the test pads and to a deterioration of their 
functionality.

STORAGE AND STABILITY
Store can in a cool, dry place (storage temperature 2-30°C).
Protect test strips from sunlight, moisture and extreme temperatures. When stored pro-
perly in the original container, the test strips are stable until the expiry date printed on 
them. Stability of the opened test strip box: 5 months.

SAMPLING AND PREPARATION
Use of fresh, well-mixed and non-centrifuged urine is recommended3. Protect samples 
from light. It should be tested within 2 hours. If samples cannot be measured immedi-
ately, store samples at 2-4°C. Allow the samples to reach room temperature (15-25°C) 
before testing and mix carefully3. The collection containers must be clean, dry and free 
from disinfectants, biocides or detergent residues. Do not add preservatives.

PROCEDURE
Use well-mixed and fresh native urine. Remove only the required number of test strips 
and immediately close the container tightly again with the original stopper. Dip the test 
strip briefly (approx. 1-2 seconds) into the mixed urine. Make sure that all test pads 
are wetted with urine. Wipe off excess urine over the edge of the strip on the rim of the 
collection container. Dab the edge of the strip on absorbent paper.
Visual evaluation: Keep the test strip horizontal (with the test pads facing upwards) 
during the incubation period to avoid interference between the reactions of the different 
test pads. Compare the colours of the urine test strip with the colour scale on the label 
60 seconds after immersion (leucocytes 60-120 seconds). Discolourations more than 2 
minutes after the start of the test are of no significance. The visual evaluation should be 
done in daylight (or under daylight lamps), but not under direct sunlight. Colours that 
cannot be assigned to the colour scale on the label or discolourations that only occur at 
the edge of the test pad are of no significance.

MATERIALS PROVIDED
CombiScreen® VET 11 PLUS urine test strips

QUALITY CONTROL
The function of the urine test strips should be checked with suitable quality control 
materials (e.g. REF 93010: CombiScreen® Dip Check; REF 93015: CombiScreen® Drop 
Check) according to the laboratory‘s internal guidelines and the applicable legal guide-
lines. It is recommended to perform a control measurement when using a new container 
or batch of urine test strips3,5. Each laboratory is obliged to establish its own quality 
control standards. It is necessary to compare the resulting colour development with the 
label, as atypical colour development may occur with some control materials. The results 
should be within the defined ranges.

General Information:
The use of test strips for examination of urine of animals can provide information which 
supports the diagnosis of disorders or diseases. Besides test strips evaluation, a macroscopic 
evaluation of the urine should be performed (color, turbidity, odor, volume). The reference 
ranges for different animals are different, details can be taken from the reference table.

Special Information on veterinary urine diagnostics
Besides the information on CombiScreen® VET 11 PLUS test strips, there is some additional 
information especially related to veterinary diagnostics. The nutrition, habits of liquid intake, 
physical activity of the animal and conditions of collection of the sample must be considered 
during urinalysis of animals.
a) Ascorbic Acid: Most of the animals are in the position to produce Ascorbic Acid with its 
body in limited quantities independently (Exceptions: Guinea pig, Primates and some species 
of birds). By the influence of heat, coldness, disease, stress and deficits in feeding it could 

come to an acute shortage of vitamin C for the animal. Vitamin C is indispensible for the 
creation of connective tissue, bones and cartilage as well as for normal function of tissue 
and several metabolism reactions. In connection with vitamin B and vitamin E it is stimulating 
the defense reaction of the body after the influence of stress and infections. Most of the 
animal feeds are containing only a few or no vitamin C. The vitamin could be added with 
supplemental animal feed, fresh fruits and vegetables.

Bilirubin: The test normally is negative for all animals. Dogs and cattle may have bilirubin 
in their urine without being ill.

Blood: The test normally is negative for all animals.

Glucose: The test normally is negative for all animals.

Ketones: The test normally is negative for all animals. Ruminants sometimes may show a 
weak positive test result.

Leucocytes: The test normally is negative for all animals. The validity of the determination 
of leucocytes in dogs and cats is very limited. A microscopic inspection is recommended.

Nitrite: The test normally is negative for all animals. Especially for carnivores, the test may 
show a limited sensitivity, because the necessary nitrate concentration is not present in their 
urine in case of a non-herbal diet.

pH: The pH is strongly influenced by the nutrition. In general, the pH for herbivores is lying 
higher than the pH of carnivores.

Protein: The test normally is negative for all animals. Urine of cats or dogs may show little 
protein concentrations. Due to the very high pH of herbivores, false positive in Protein caused 
by increased pH may be observed.

Specific Gravity: The specific gravity greatly varies in a broad range, depending on the 
species and on the water intake of the individual animal.

Urobilinogen: The test normally is negative or slightly positive for animals.

Color: The color differs strongly depending on the animal and the concentration of the urine. 
Normally it has a yellow appearance. Strongly concentrated urine has got a more intense 
color than low concentrated urine. Abnormal colorations may occur in case of special medical 
treatment or nutrition, or at high concentrations of red blood cells. 

Turbidity: Fresh urine normally is transparent for most animals, excepting for horses. Urine 
of horses shows a viscous and cloudy appearance. Turbidity may indicate blood, bacteria, 
epithelia, cells or crystals. Refrigeration may cause the sedimentation of crystals or other 
components, which produces a cloudy appearance after thawing. This normally has no 
significance.

Volume: The volume of urine samples strongly depends on the animal which is examined. 
Evaluations based on a 24-hour collection of urine are more significant than evaluations 
based on a single sample.

Odor: Odor should only be checked if fresh urine is available. Urine normally has got a 
specific odor, depending on the species which is examined. Penetrative odor indicates 
ammonia, caused e. g. by bacteria, sweet odor indicates diabetes mellitus, smell from 
acetone indicates ketonuria. Odor can also be influenced by medication and nutrition.

RESULTS AND EXPECTED VALUES
Each laboratory should assess the transferability of the expected values for its own pati-
ents and, if necessary, determine its own reference ranges. The colour changes of the 
test pads correspond to the analyte concentrations described in Table 1.

RESTRICTIONS
In principle, a definitive diagnosis cannot be made on the basis of individual test strip 
results, but only in conjunction with other medical findings and the patient‘s medical his-
tory. As a result, targeted therapy can be initiated. The effect of drugs or their metabolites 
on the test is not known in all cases. In case of doubt, it is therefore recommended to 
repeat the test after stopping the medication. However, the medication may only be dis-
continued on the instructions of the attending veterinarian.. Cleaning agents, detergents, 
disinfectants and preservatives can affect the reaction of the test pads. Discoloured 
urine, especially high concentrations of haemoglobin, bilirubin, riboflavin or urobilinogen 
can lead to atypical discolouration of the test pads. Due to the non-constant composition 
of the urine (e.g. changing content of activators, inhibitors from sample to sample, chan-
ging ion concentration), the reaction conditions are not always the same, so that intensity 
and colour shade may vary in rare cases6.
Bilirubin: False low or negative results can occur due to high concentrations of ascorbic 
acid (vitamin C), nitrite or prolonged exposure to light3,4,5. Elevated urobilinogen concen-
trations may increase the sensitivity of the test pad. Various urinary components (e.g. 
urinary indican) can lead to atypical discolouration3,5. 
Blood: The results for the erythrocytes in the urine test strip and the sediment may vary, 
as lysed cells cannot be detected by the sediment analysis. False positive reactions can 
be caused by residues of  cleaning agents containing peroxide or microbial oxidase acti-
vities in urogenital tract infections3. False negative reactions can be caused by formalin 
or high nitrite concentrations5. The ascorbic acid influence was largely eliminated. From 
a concentration of approx. 25 ery/μL or higher, no false negative results are normally 
observed, even with high ascorbic acid concentrations.
Glucose: False positive reactions can be caused by residues of cleaning agents cont-
aining peroxide7. The influence of ascorbic acid was largely eliminated. From a glucose 
concentration of approx. 100 mg/dL (5.5 mmol/L) or higher, no false negative results are 
normally observed, even with high ascorbic acid concentrations.
Ketone: Phenyl ketones and phthalein compounds give a deviating colouration in higher 
concentrations3,5. β-Hydroxybutyric acid is not detected.
Leucocytes: The number of leucocytes determined in the sediment may deviate from 
the test strip result, as cells that have already been lysed are not recorded in the sedi-
ment. Strongly coloured ingredients (e.g. nitrofurantoin3) may affect the colour on the 
test pad. Boric acid ≥ 1%4, as well as drugs containing gentamicin5, cephalosporins3,4 or 
tetracycline5 may lead to weaker or false negative reactions. False positive results can 
be caused by contamination with vaginal secretions4,5. 
Nitrite: Negative results do not rule out significant bacteriuria, as not all infections with 
bacteria lead to nitrite production (absence of nitrate reductase). In addition, high diuresis 
can reduce the retention time of urine in the bladder and lead to highly diluted urine that 
prevents the assimilation of detectable nitrite concentrations. In addition, a diet low in 
nitrates and high in vitamin C intake can cause false negatives3,4,5. False positive results 
can occur in old urines (nitrite formation due to secondary contamination) and in urines 
containing dyes (pyridinium derivatives, beetroot)4,5. Occasional red or blue edges or 
corners are not to be considered positive. 
pH: Bacterial contamination and growth in the urine after sample collection can lead 
to false results3. Occasional red edges in the vicinity of the nitrite test pad are not to 
be evaluated. 
Protein: False positive results can occur in strongly alkaline urine (pH > 9) and with a 
high specific gravity3, after infusions with polyvinylpyrrolidone (blood substitute), during 
treatment with preparations containing quinine and due to residues of disinfectants with 
quaternary ammonium groups in the collection container. 
Specific gravity: The colour scale is optimised for an average urine pH value of 6. More 
alkaline urines3 lead to slightly lower finding, more acidic urines to slightly higher findings. 
Glucose and urea have no influence. 
Urobilinogen: Formaldehyde or exposure to sunlight for prolonged periods of time can 
lead to lowered or false negative values4. Beetroot5 and other strongly staining substan-
ces can cause false positive results. 

PERFORMANCE FEATURES
The performance characteristics of CombiScreen® VET 11 PLUS urine test strips were 
determined based on analytical performance studies.
Definitions:
Analytical sensitivity: Smallest concentration difference that can be detected with 
certainty and is represented by the slope of the calibration curve (DIN EN ISO 18113-
1:2013). Applies at Analyticon to parameters that have a norm. field (UBG, GLU).
Limit of detection: Smallest amount of analyte that an analytical method can detect as 
present with a certain confidence level (DIN EN ISO 18113-1:2013). Applies at Analyticon 
to parameters that have a neg. field (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT, LEU).
Limit of quantification: Smallest quantity of the analyte that an analytical method can 
measure with a certain degree of measurement uncertainty (DIN EN ISO 18113-1:2013).

Sensitivity:

Visual evaluation
Analytical sensitivity
Glucose: 25 mg/dL, urobilinogen: 1.8 mg/dL
Limit of detection (LoD)
Ascorbic acid: 7.5-10 mg/dL, bilirubin: 0.8 mg/dL, blood: 0-5 ery/µL, ketone: 5-7.5 mg/dL, 
leucocytes: 15-20 leu/µL, nitrite: 0.1 mg/dL, protein: 10-15 mg/dL
Limit of quantification (LoQ)
Ascorbic acid: 10 mg/dL, bilirubin: 1.2 mg/dL, blood: 10 ery/µL, glucose: 40 mg/dL, 
ketone: 20 mg/dL,  leucocytes: 20 leu/µL, nitrite: 0.15 mg/dL, protein: 30 mg/dL, uro-
bilinogen: 2.2 mg/dL

fr DESTINATION
La bandelette urinaire CombiScreen® VET 11 PLUS est un test de 
dépistage préliminaire du diabète, des maladies du foie, des maladies 
hémolytiques, des troubles urogénitaux et rénaux et des troubles 

métaboliques chez les animaux, grâce à la détermination semi-quantitative rapide de 
l’acide ascorbique, de la bilirubine, du sang, du glucose, des cétones, des leucocytes, des 
nitrites, du pH, des protéines, du poids spécifique et de la glycémie. et l’urobilinogène dans 
l’urine animale. Le produit est destiné à un usage professionnel.

RÉSUMÉ ET DÉCLARATION
Les bandelettes urinaires sont des systèmes de test semi-quantitatifs utilisés pour 
mesurer certains analytes dans l’urine. Elles sont utilisées pour le dépistage des troubles 
rénaux, hépatiques et métaboliques ainsi que pour les infections urinaires d’origine 
bactérienne. Comme l’acide ascorbique dans l’urine peut interférer avec la réaction de 
certains paramètres, bandelettes urinaires CombiScreen® VET 11 PLUS incluent une zone 
réactive qui indique le niveau d’acide ascorbique dans l’urine. Les bandelettes urinaires 
CombiScreen®VET 11 PLUS comprennent une protection contre l’acide ascorbique pour 
les parties du test relatives au sang et au glucose.

PRINCIPES DE TEST
Acide ascorbique: La détection est basée sur la décoloration du réactif de Tillmans. La 
présence d‘acide ascorbique est indiquée par un changement de couleur du gris-bleu à 
l‘orange
Bilirubine: Le couplage de la bilirubine avec un sel de diazonium en milieu acide 
produit un colorant azoïque rouge. La présence de bilirubine entraîne une couleur pêche 
rougeâtre-orange.
Sang: L‘activité pseudo-peroxydase de l‘hémoglobine et de la myoglobine en présence 
d‘hydroperoxydes organiques et d‘un chromogène produit un colorant vert. Les 
érythrocytes intacts sont indiqués par une décoloration par points du champ de test, 
l‘hémoglobine ou la myoglobine par une coloration verte homogène 
Glucose: La détection est basée sur la réaction chromogène glucose oxydase-
peroxydase. La présence de glucose est indiquée par un changement de couleur allant du 
jaune au vert citron en passant par l‘aigue-marine foncé.
Cétone: L‘acide acétoacétique et l‘acétone réagissent avec le nitroprussiate de 
sodium en milieu alcalin pour former un complexe de couleur violette (échantillon selon 
Legal4). 
Leucocytes: Le test est basé sur l‘activité des estérases granulocytaires libérées, qui 
clivent un ester d‘acide carboxylique hétérocyclique. Le produit de clivage réagit avec un 
sel de diazonium pour former un colorant violet. 
Nitrite: Le test de couleur est basé sur l‘échantillon selon Griess4. Toute coloration rose est 
considérée comme un résultat positif. 
pH: Le papier de test contient un indicateur mixte qui présente des couleurs de réaction 
clairement distinctes (de l‘orange au jaune et au turquoise) dans la plage de pH de 5 à 9.
Protéines: Le test est basé sur « l‘erreur protéique » de l‘indicateur. Le test est 
particulièrement sensible à l‘albumine. Les autres protéines urinaires réagissent moins 
fortement. La présence de protéines entraîne un changement de couleur du jaune au vert 
menthe. 
Poids spécifique: Le test est basé sur un changement de couleur de la substance active, 
du bleu-vert au vert-jaune, en fonction de la concentration des composants ioniques dans 
l‘urine.
Urobilinogène: Le test est basé sur le couplage de l‘urobilinogène à un sel de diazonium 
stabilisé pour former un colorant azoïque rouge. La présence d‘urobilinogène entraîne un 
changement de couleur du rose clair au rose foncé.

COMPOSANTS ACTIFS
Acide ascorbique: 2,6-dichlorophénolindophénol 0,7 %
Bilirubine: Sel de diazonium 3,1 % 
Sang: Dichlorhydrate de tétraméthylbenzidine 2,0 %, hydroperoxyde d‘isopropylbenzène 
21,0 %
Glucose: Glucose oxydase 2,1 % ; peroxydase 0,9 % ; chlorhydrate d‘o-tolidine 5,0 %
Cétone: Nitroprussiate de sodium 2,0 %
Leucocytes: Ester d‘acide carboxylique 0,4 % ; sel de diazonium 0,2 %
Nitrite: Tétrahydrobenzo[h]quinoléine-3-ol 1,5 %, acide sulfanilique 1,9 %
pH: Rouge de méthyle 2,0 % ; bleu de bromothymol 10,0 %
Protéines: Bleu de tétrabromophénol 0,2 %
Poids spécifique: Bleu de bromothymol 2,8 %
Urobilinogène: Sel de diazonium 3,6 %

MISES EN GARDE ET PRÉCAUTIONS 
Destiné au diagnostic in vitro. Les bandelettes de test urinaire CombiScreen® VET 11 
PLUS sont destinées à un usage unique. Pour une manipulation sûre des bandelettes 
urinaires et pour éviter tout contact avec des substances potentiellement infectieuses, 
il convient de respecter les règles générales de travail en laboratoire. Ne pas toucher 
les champs de test. Éviter l‘ingestion et le contact avec les yeux et les muqueuses. Le 
bouchon de la boîte de bandelettes réactives contient un déshydratant non toxique à 
base de silicate qui ne doit pas être retiré. Tenir hors de portée des enfants. Éliminez 
les bandelettes réactives utilisées, ainsi que tout autre matériel jetable contaminé, 
conformément aux procédures applicables aux produits infectieux ou potentiellement 
infectieux. Il est de la responsabilité de chaque laboratoire de traiter et d‘éliminer (ou de 
faire traiter et éliminer) les déchets et les eaux usées produits en fonction de leur nature 
et de leur dangerosité, conformément aux réglementations locales. La fiche de données 
de sécurité est disponible au téléchargement sur notre page d‘accueil à l‘adresse www.
analyticon-diagnostics.com. En cas d‘incident grave en rapport avec le produit, veuillez 
en informer le fabricant et, si nécessaire, l‘autorité compétente du pays dans lequel les 
utilisateurs et/ou les patients sont établis.

NOTES SUR L‘EXPIRATION
N‘utilisez pas de bandelettes réactives décolorées. Les influences extérieures telles que 
l‘humidité, la lumière ou les températures extrêmes peuvent entraîner une décoloration 
des champs de test et une diminution de leur fonctionnalité.

STOCKAGE ET STABILITÉ
Conservez la boîte dans un endroit frais et sec (température de stockage 2-30 °C).
Protégez les bandelettes de test de la lumière du soleil, de l‘humidité et des températures 
extrêmes. Si elles sont conservées correctement dans leur emballage d‘origine, les 
bandelettes réactives sont stables jusqu‘à la date de péremption imprimée sur celles-ci. 
Stabilité de la boîte de bandelettes de test ouverte : 5 mois.r

ÉCHANTILLONNAGE ET PRÉPARATION
Il est recommandé d‘utiliser de l‘urine fraîche, bien mélangée et non centrifugée3. 
Protégez les échantillons de la lumière. Ce test doit être effectué dans les 2 heures. Si 
les échantillons ne peuvent pas être mesurés immédiatement, conservez-les à 2-4 °C. 
Laissez les échantillons atteindre la température ambiante (15-25 °C) avant de les tester 
et mélangez-les soigneusement3. Les récipients de collecte doivent être propres, secs 
et exempts de désinfectants, de biocides ou de résidus de détergents. Ne pas ajouter 
de conservateurs.

PROCÉDURE
Utilisez de l‘urine fraîche et bien mélangée. Prélevez uniquement le nombre requis de 
bandelettes réactives et refermez immédiatement la boîte de manière étanche avec le 
bouchon d‘origine. Plongez brièvement (environ 1 à 2 secondes) la bandelette dans l‘urine 
mélangée. Assurez-vous que tous les champs de test sont imprégnés d‘urine. Essuyez 
l‘excès d‘urine présent sur le bord de la bandelette contre le rebord du récipient de collecte. 
Tamponnez le bord de la bandelette sur du papier absorbant.
Évaluation visuelle: Maintenez la bandelette de test à l‘horizontale (avec les champs de 
test orientés vers le haut) pendant la période d‘incubation afin d‘éviter toute interférence 
entre les réactions des différents champs de test. Comparez les couleurs de la bandelette 
urinaire 60 secondes après l‘immersion (leucocytes : 60-120 secondes) avec l‘échelle 
de couleurs figurant sur l‘étiquette. Les décolorations survenant plus de 2 minutes après 
le début du test ne sont pas significatives. L‘évaluation visuelle doit être effectuée à la 
lumière du jour (ou sous des lampes à lumière du jour), mais pas sous la lumière directe 
du soleil. Les couleurs qui ne peuvent pas être attribuées à l‘échelle de couleurs de 
l‘étiquette et les décolorations qui n‘apparaissent qu‘au bord du champ de test ne sont 
pas significatives.

MATÉRIAUX FOURNIS
Bandelettes de test urinaire CombiScreen® VET 11 PLUS

CONTRÔLE DE LA QUALITÉ
Le fonctionnement des bandelettes urinaires doit être vérifié à l‘aide de matériaux de 
contrôle de la qualité appropriés (par exemple REF 93010) : CombiScreen® Dip Check ; 
REF 93015 : CombiScreen® Drop Check) selon les directives internes du laboratoire et 
les directives légales applicables. Il est recommandé d‘effectuer une mesure de contrôle 
lors de l‘utilisation d‘une nouvelle boîte ou d‘un nouveau lot de bandelettes urinaires3,5. 
Chaque laboratoire est tenu d‘établir ses propres normes de contrôle de la qualité. Il est 
nécessaire de comparer la coloration obtenue avec l‘étiquette, car une coloration atypique 
peut se produire avec certains matériaux de contrôle. Les résultats doivent se situer dans 
les fourchettes définies.

Informations générales :
L’utilisation de bandelettes pour l’analyse de l’urine animale peut fournir des informations 
facilitant le diagnostic des troubles et des maladies. En plus des bandelettes, une 
évaluation macroscopique de l’urine doit être effectuée (couleur, turbidité, odeur, volume). 
Les plages de référence variant selon les différents animaux, veuillez consulter le tableau 
ci-dessous pour plus de détails.

Informations spéciales sur l‘analyse vétérinaire de l‘urine
Outre les informations obtenues à partir des bandelettes CombiScreen® VET, des 
informations complémentaires relatives en particulier au diagnostic sont à prendre en 
compte : la nutrition, les habitudes de consommation d’eau, l’activité physique de l’animal 
ainsi que les conditions de collecte de l’échantillon doivent être prises en considération 
pour l’analyse de l’urine animale.
a)  Acide ascorbique : La plupart des animaux ont la capacité de produire eux-mêmes de 
l’acide ascorbique en quantité limitée, à l’exeption des cochons d’Inde, des primates et de 
quelques espèces d’oiseaux. Cependant, la chaleur, le froid, la maladie, le stress ou une 
mauvaise alimentation peuvent mener à une carence de vitamine C chez les animaux. 
La vitamine C est indispensable pour la production de collagène, des os et du cartilage. 

Elle est essentielle au fonctionnement normal des tissus et à l’équilibre du métabolisme. 
Associée à la vitamine B et E, elle stimule les défenses immunitaires du corps en cas de 
stress ou d’infections. Toutefois, la plupart des aliments pour animaux ne contiennent que 
peu de vitamine C voir pas du tout. On peut donc recourir à des additifs ou donner des 
fruits et légumes frais. 
Bilirubine : Le test est normalement négatif pour tous les animaux. Les chiens et bovins 
peuvent avoir de la bilirubine dans leur urine sans être pour autant malades.
Cétones : Le test est normalement négatif pour tous les animaux. Les ruminants peuvent 
parfois présenter un résultat de test faiblement positif.
Densité : La gravité spécifique varie fortement selon les espèces et l’ingestion en eau 
de chaque animal.
Glucose : Le test est normalement négatif pour tous les animaux.
Leucocytes : Le test est normalement négatif pour tous les animaux. La signifiance 
de la détection des leucocytes es très limitée chez les chiens et les chats. Un examen 
microscopique est recommandé.
Nitrite : Le test est normalement négatif pour tous les animaux. Pour les carnivores en 
particulier, le test peut afficher une sensibilité limitée étant donné que la concentration en 
nitrate nécessaire n’est pas présente dans leur urine en cas de régime non végétarien.
pH : Le pH est fortement influencé par la nutrition. Généralement le pH chez les animaux 
herbivores est plus élevé que le pH des animaux carnivores.
Protéine : Le test est normalement négatif pour tous les animaux. L’urine des chats ou 
des chiens peut présenter une faible concentration protéique. En raison du pH très élevé 
chez les herbivores, un résultat faussement positif en protéine dû à un pH accru peut 
être constaté.
Sang : Le test est normalement négatif pour tous les animaux.
Urobilinogène : Le test est normalement négatif ou légèrement positif pour tous les 
animaux.
Couleur : La couleur varie fortement selon l’animal et la concentration de l’urine. 
Normalement elle a un aspect jaune. L’urine fortement concentrée a une couleur plus 
intense qu’une urine faiblement concentrée. Des colorations anormales peuvent survenir 
en cas de nutrition ou de traitement médical spéciaux, ou du fait d’une forte concentration 
érythrocytaire.
Turbidité : L’urine fraîche est normalement claire pour la plupart des animaux, excepté 
pour les chevaux. L’urine des chevaux présente un aspect visqueux et trouble. La turbidité 
peut indiquer la présence de sang, de bactéries, d’épithélium, de cellules ou de cristaux. 
La réfrigération peut entraîner la sédimentation de cristaux ou d’autres composants, ce 
qui produit un aspect trouble suite à la décongélation. Ceci n’a normalement aucune 
signification.
Volume : Le volume des échantillons urinaires dépend fortement de l’animal examiné. Les 
évaluations basées sur une collecte d’urine répartie sur 24 heures sont plus significatives 
que celles se basant sur un échantillon unique.
Odeur : L’odeur est à vérifier uniquement si l’urine est fraîche. L’urine a normalement 
une odeur spécifique selon l’espèce examinée. Une odeur pénétrante indique la présence 
d’ammoniac, due par exemple à des bactéries, tandis qu’une odeur sucrée indique un 
diabète sucré, et l’odeur d’acétone indique une cétonurie. L’odeur peut également être 
influencée par les médicaments et la nutrition.

RÉSULTATS ET VALEURS ATTENDUES
Chaque laboratoire doit évaluer la transférabilité des valeurs attendues pour ses propres 
patients et, si nécessaire, déterminer ses propres plages de référence. Les changements 
de couleur des champs de test correspondent aux concentrations en analytes décrites 
dans le tableau 1. RESTRICTIONS
Afin d’établir un diagnostic final et de prescrire un traitement approprié, les résultats 
obtenus avec les bandelettes urinaires doivent être évalués en association avec d’autres 
résultats médicaux et les antécédents médicaux du patient. On ne connaît pas tous 
les effets des médicaments, des substances ou de leurs produits métaboliques sur la 
bandelette urinaire. En cas de doute, il est recommandé de refaire le test après l’arrêt 
de l’administration du médicament. Cependant, un traitement en cours ne peut être 
arrêté que sur les instructions du vétérinaire. Les détersifs, les agents de nettoyage, les 
désinfectants et les substances de conservation peuvent interférer avec la réaction sur les 
zones réactives. Divers composants de l’urine, en particulier des concentrations élevées 
d’hémoglobine (≥ 5 mg/dL) ou de bilirubine (≥ 2 mg/dL), peuvent résulter en une coloration 
atypique sur les zones réactives. La composition de l’urine est variable (par exemple le 
contenu des activateurs ou des inhibiteurs et la concentration d’ions dans l’urine), donc les 
conditions de réaction ne sont pas constantes. Dans de rares cas, cela peut entraîner des 
variations de couleur de la zone réactive.
Bilirubine: Des résultats faussement faibles ou négatifs peuvent apparaître en raison 
de concentrations élevées d‘acide ascorbique (vitamine C), de nitrite ou d‘une exposition 
prolongée à la lumière3,4,5. Des concentrations élevées d‘urobilinogène peuvent augmenter 
la sensibilité du champ de test. Divers composants urinaires (par exemple l‘indican 
urinaire) peuvent entraîner une décoloration atypique3,5. 
Sang: Les résultats des globules rouges de la bandelette urinaire et du sédiment peuvent 
varier, car les cellules lysées ne peuvent pas être détectées par l‘analyse du sédiment. 
Les réactions faussement positives peuvent être causées par des détergents résiduels 
contenant du peroxyde ou des activités oxydasiques microbiennes lors d‘infections du 
tractus urogénital3. Des réactions faussement négatives peuvent être provoquées par 
le formol ou des concentrations élevées de nitrite5. L‘influence de l‘acide ascorbique a 
été largement éliminée. À partir d‘une concentration d‘environ 25 Ery/μL ou plus, aucun 
résultat faussement négatif n‘est normalement observé, même avec des concentrations 
élevées d‘acide ascorbique.
Glucose: Les réactions faussement positives peuvent être causées par des résidus 
de produits de nettoyage contenant du peroxyde7. L‘influence de l‘acide ascorbique 
a été largement éliminée. À partir d‘une concentration de glucose d‘environ 100 mg/dL 
(5,5 mmol/L) ou plus, aucun résultat faussement négatif n‘est normalement observé, 
même avec des concentrations élevées d‘acide ascorbique.
Cétone: Les phénylcétones et les composés de la phtaléine donnent une coloration 
déviante à des concentrations plus élevées3,5. L‘acide β-Hydroxybutyrique n‘est pas 
détecté.
Leucocytes: Le nombre de leucocytes déterminé dans le sédiment peut s‘écarter 
du résultat de la bandelette réactive, car les cellules qui ont déjà été lysées ne sont 
pas stockées dans le sédiment. Les composants fortement colorés (par exemple la 
nitrofurantoïne3) peuvent affecter la couleur du champ de test. L‘acide borique ≥ 1 %4, 
ainsi que les médicaments contenant de la gentamicine5, des céphalosporines3,4 ou de 
la tétracycline5 peuvent entraîner des réactions plus faibles ou faussement négatives. 
Les résultats faussement positifs peuvent être causés par une contamination par des 
sécrétions vaginales4,5. 
Nitrite: Des résultats négatifs n‘excluent pas une bactériurie importante, car toutes les 
infections bactériennes ne conduisent pas à la production de nitrites (absence de nitrate 
réductase). En outre, une diurèse importante peut réduire le temps de rétention de 
l‘urine dans la vessie et conduire à une urine très diluée qui empêche l‘assimilation de 
concentrations détectables de nitrites. En outre, un régime alimentaire pauvre en nitrates 
et riche en vitamine C peut entraîner des faux négatifs3,4,5. Des résultats faussement 
positifs peuvent être obtenus avec les urines anciennes (formation de nitrites due à une 
contamination secondaire) et les urines contenant des colorants (dérivés du pyridinium, 
betterave rouge)4,5. Les bords ou les coins rouges ou bleus occasionnels ne doivent pas 
être considérés comme positifs. 
pH: La contamination et la croissance bactériennes dans l‘urine après le prélèvement de 
l‘échantillon peuvent entraîner des résultats erronés3. Les bords rouges occasionnels à 
proximité du champ de test des nitrites ne doivent pas être évalués.
Protéines: Des résultats faussement positifs peuvent se produire en cas d‘urine fortement 
alcaline (pH > 9) et de poids spécifique élevé3, après des perfusions de polyvinylpyrrolidone 
(substitut sanguin), pendant un traitement avec des préparations contenant de la quinine 
et en raison de résidus de désinfectants avec des groupes d‘ammonium quaternaire dans 
le récipient de collecte.
Poids spécifique: L‘échelle de couleurs est optimisée pour un pH moyen de l‘urine de 6. 
Des urines plus alcalines3 conduisent à des résultats légèrement inférieurs, des urines plus 
acides à des résultats légèrement supérieurs. Le glucose et l‘urée n‘ont aucune influence.
Urobilinogène: Le formaldéhyde ou l‘exposition à la lumière du soleil pendant des 
périodes prolongées peuvent entraîner une baisse des valeurs ou des faux négatifs4. 
La betterave rouge5 et d‘autres substances fortement colorantes peuvent provoquer des 
résultats faussement positifs. 

CARACTÉRISTIQUES DE PERFORMANCE
Les caractéristiques de performance des bandelettes urinaires CombiScreen® VET 11 Plus 
ont été déterminées sur la base d’études analytiques de performance.
Définitions:
Sensibilité analytique: Plus petite différence de concentration qui peut être 
détectée avec certitude et qui est représentée par la pente de la courbe d‘étalonnage 
(DIN EN ISO 18113-1:2013). S‘applique à Analyticon pour les paramètres qui disposent 
d‘un champ standard (UBG, GLU).
Seuil de détection: Plus petite quantité d‘analyte qu‘une méthode d‘analyse peut détecter 
avec un certain niveau de confiance (DIN EN ISO 18113-1:2013). S‘applique à Analyticon 
pour les paramètres qui disposent d‘un champ négatif (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT, 
LEU).
Seuil de quantification: Plus petite quantité d‘analyte qu‘une méthode analytique peut 
mesurer avec une certaine incertitude de mesure (DIN EN ISO 18113-1:2013).

Sensibilité:
Évaluation visuelle
Sensibilité analytique
Glucose : 25 mg/dL, urobilinogène : 1,8 mg/dL
Limite de détection (Limit of Detection, LoD)
Acide ascorbique : 7,5-10 mg/dL, bilirubine : 0,8 mg/dL, sang : 0-5 Ery/µL, cétone : 
5-7,5 mg/dL, leucocytes : 15-20 Leu/µL, nitrite : 0,1 mg/dL, protéines : 10-15 mg/dL
Limite de quantification (Limit of Quantification, LoQ)
Acide ascorbique : 10 mg/dL, bilirubine : 1,2 mg/dL, sang : 10 Ery/µL, glucose : 40 mg/
dL, cétone : 20 mg/dL, leucocytes : 20 Leu/µL, nitrite : 0,15 mg/dL, protéines : 30 mg/dL, 
urobilinogène : 2,2 mg/dL

Table 1: Expected values and measuring ranges of the different urine test strip parameters:
Parameter Expected Values Unit Measuring Range

Horse Cattle Pig Sheep Goat Dog Cat Bunny Guinea pig
Ascorbic Acid a) a) a) a) a) a) a) a) a) Arbitrary neg., +, ++

[mg/dL] neg., 20, 40
[g/L] neg., 0,2, 0,4

Bilirubin neg. neg. – weak pos. neg. neg. neg. neg. – weak pos. neg. neg. neg. Arbitrary neg., +, ++, +++
[mg/dL] neg., 1, 2, 4
[µmol/L] neg., 17, 35, 70

Blood neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. Arbitrary neg., +, ++, +++
[Ery/dL] neg., 5–10, ~50, ~300

Glucose neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. Arbitrary norm., +, ++, +++, ++++, 5+
[mg/dL] norm., 50, 100, 250, 500, 1000
[mmol/L] norm., 2,8, 5,6, 14, 28, 56

Ketones neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. Arbitrary neg., (+) [trace], +, ++, +++
[mg/dL] neg., 10 [trace], 25, 100, 300
[mmol/L] neg., 1,0 [trace], 2,5, 10, 30

Leucocytes neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. Arbitrary neg., +, ++, +++
[Leu/µL] 0, ~25, ~75, ~500

Nitrite neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. Arbitrary neg., pos.
pH 7,6 – 9,0 7,0 – 8,4 5.,5 – 8,0 7,5 – 8,5 7,5 – 8,5 5,5 – 7,0 5,0 – 7,0 8,2 8,0 – 9,0 5, 6, 6,5, 7, 8, 9 
Protein neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. neg. Arbitrary neg., (+) [trace], +, ++, +++

[mg/dL] neg., 15 [trace], 30, 100, 500
[g/L] neg., 0,15 [trace], 0,3, 1,0, 5,0

Specific Gravity 1,020 – 1,040 1,020 – 1,040 1,020 – 1,040 1,020 – 1,040 1,020 – 1,040 1,030 – 1,045 1,035 – 1,060 1,003 – 1,036 1,000 – 1,040 1,000, 1,005, 1,010, 1,015, 
1,020, 1,025, 1,030

Urobilinogen neg. – weak pos. neg. – weak pos. neg. – weak pos. neg. – weak pos. neg. – weak pos. neg. – weak pos. neg. – weak pos. neg. – weak pos. neg. – weak pos. Arbitrary norm., +, ++, +++, ++++
[mg/dL] norm., 2, 4, 8, 12
[µmol/L] norm., 35, 70, 140, 200

Color Clay – ochre Bright yellow – 
brown yellow

Bright yellow – 
dark yellow

Bright yellow – 
brown yellow

Bright yellow – 
brown yellow

Paly yellow – 
brown yellow

Yellow – dark 
yellow

Bright yellow – 
auburn

Yellow

Turbity Turbid Clear Clear Clear Clear Clear Clear Clear – turbid Clear – slightly 
turbid

24h-Volume (ml/kg) 8 – 30 16 – 50 20 – 80 10 – 40 10 – 40 24 – 50 18 – 25 20 – 350 – 
Odor Aromatic Aromatic Aromatic, 

unpleasant
Aromatic – neutral Aromatic – neutral Garlic, meat broth Caustic – – 

no sv arda

Gebrauchsanweisung beachten! /Follow the 
instructions for use! / Respecter le mode 
d’emploi! / Tener en cuenta las instrucciones 
de uso! / Siga as instruções de utilização! / 
Verpakkingsbijlage in acht nemen! / Seguire 
le istruzioni per l’uso! / Følg brugsanvisnin-
gen! / følg bruksanvisningen! / Följ bruksan-
visningen! / !اتبع إرشادات الاستخدام

Nur zum Einmalgebrauch / Only single 
use / À usage unique / No reutilizar / 
Apenas para utilização única / Niet voor 
het hergebruik / Solo monouso / Kun 
engangsbrug / bare til engangsbruk / 
Endast för engångsbruk /  
استخدام لمرة واحدة فقط

Verwendbar bis / Use by / Date limite d’utili-
sation / Fecha de caducidad / Utilizar até / 
Te gebruiken tot / Uso a cura di / Bruges 
inden / bruk innen / Används senast /  
صالح للاستخدام حتى

Chargenbezeichnung / Batch identifica-
tion number / Numéro d’identification du 
lot / Número de identificación del lote / 
Número de identificação do lote / Charge-
beschrijving / Numero di identificazione 
del lotto / Parti-identifikationsnummer / 
parti-ID-nummer / Partinummer /  
رقم تعريف الدفعة

Erlaubte Lagerungstemperatur / Permitted 
storage temperature range / Plage de 
température de stockage autorisée /
Consérvese a / Intervalo de temperatura de 
armazenamento permitido / Opslag bij / 
Intervallo di temperatura di stoccaggio 
consentito / Tilladte lagertemperaturområde / 
tillatt temperaturområde for lagring / 
Förvaringstemperatur /  
نطاق درجة الحرارة المسموح به للتخزين

Artikelnummer / Item number / Numéro 
d’article / Número de artículo / Ref.ª / 
Productnummer / Numero articolo /  
Varenummer / artikkelnummer / Artikel-
nummer / رقم المنتج

Ursprungsland der Ware / Country of origin of 
the goods / Pays d‘origine du produit / País 
de origen de la mercancía / País de origem 
da mercadoria / Land van oorsprong / Paese 
d‘origine della merce / Varens oprindelses-
land / Varens opprinnelsesland / Anmärkning 
om läsriktningen / البلد المنشأ للبضاعة

Hersteller / Manufacturer / Fabricant / 
Fabricante / Fabricante / Fabrikant / Pro-
duttore / Fabrikant / Producent / produs-
ent / Tillverkare / الشركة المصنعة

Hinweis auf  die Ableserichtung / Note on 
the reading direction / Note sur le sens de 
lecture / Nota sobre el sentido de la lectura / 
Nota sobre o sentido de leitura / Opmerking 
over de leesrichting / Nota sulla direzione di 
lettura / Henvisning til aflæsningsretning / 
Merknad om avlesningsretningen / Anmär-
kning om läsriktningen / إشارة إلى اتجاه القراءة

Herstellungsdatum / Date of manufac-
ture / Date de fabrication / Fecha de fab-
ricación / Data de fabricação / 
Fabricagedatum / Data di fabbricazione / 
Fremstillingsdato / produksjonsdato / 
Tillverkningsdatum / تاريخ الإنتاج

Inhalt ausreichend für x Testungen / Content 
sufficient for x tests / Contenu suffisant pour 
x tests / Contenido suficiente para x pruebas 
/ Conteúdo suficiente para x testes / Inhoud 
voldoende voor x tests / Contenuto suffi-
ciente per x test / Indhold tilstrækkeligt til x 
tests / Innholdet rekker til x tester / Innehåll 
tillräckligt för x testningar /  
المحتوي يكفي لعدد x اختبارات

ASC
Ascorbinsäure / Ascorbic acid / Acide 
ascorbique / Ácido ascórbico / Ácido 
ascórbico / Ascorbinezuur / Acido 
ascorbico / Askorbinsyre / Askorbinsyre / 
Askorbinsyra / حمض الأسكوربيك

BIL Bilirubin / Bilirubine / Bilirrubina / Bilirubine /  
البيلروبين BLD Blut / Blood / Sang / Sangre / Sangue / 

Bloed / Sangue / Blod / الدم

GLU Glukose / Glucose / Glucosa / Glicose / 
 Glucosio / Glukos / الجلوكوز LEU

Leukozyten / Leucocytes / Leucocitos / 
Leucócitos / Leukocyten / Leucociti /  
Leukocytter / Vita blodkroppar /  
كريات الدم البيضاء

KET Keton / Ketone / Cétone / Cetona / Ketonen 
/ Chetone / Ketoner / الكيتون NIT Nitrit / Nitrite / Nitrito / Nitriet / Nitritt /  

النيتريت

pH
pH-Wert / pH value / Valeur du pH / Valor pH 
/ pH-waarde / Valore di pH / pH-værdi / 
pH-verdi / pH-värde / قيمة الرقم الهيدروجيني

PRO Protein / Protéine / Proteína / Proteïne / 
Proteine / Protein / البروتين

SG
Spezifisches Gewicht / Specific gravity / 
Poids spécifique / Peso específico / Gravi-
dade específica / Relatieve dichtheid / Gra-
vità specifica / Vægtfylde / Relativ 
massetetthet / Specifik vikt / الوزن النوعي

UBG
Urobilinogen / Urobilinogène / 
Urobilinógeno / Urobilinogen / 
Urobilinogeen / Urobilinogeno / 
Urobilinogen / اليوروبيلينوجين

FINALIDADE PREVISTA
O CombiScreen® VET 11 PLUS Urine Test Strip é um teste preliminar 
de rastreio para diabetes, doenças hepáticas, doenças hemolíticas, 
doenças geniturinárias e renais, e doenças metabólicas em animais 

através da rápida determinação semi-quantitativa de ácido ascórbico, bilirrubina, sangue, 
glucose, cetonas, leucócitos, nitritos, pH, proteínas, gravidade específica e urobilinogénio na 
urina animal. O produto é destinado a uso profissional.

RESUMO E DECLARAÇÃO
As tiras de teste de urina são sistemas de teste semiquantitativos utilizados para medir 
determinados analitos na urina. Estas medições são utilizadas no rastreio de afeções renais, 
hepáticas e metabólicas, bem como de infeções do trato urinário de origem bacteriana. Dado 
o ácido ascórbico presente na urina poder interferir com a reação de alguns parâmetros, 
algumas tiras de teste de urina CombiScreen® VET Plus incluem uma zona de teste que 
indica o nível de ácido ascórbico na urina. As tiras de teste de urina CombiScreen® VET PLUS 
incluem proteção contra ácido ascórbico para a zona de teste de sangue e de glicose.

PRINCÍPIOS DE TESTE
Ácido ascórbico: A deteção é baseada na descoloração do reagente de Tillmann. A presença 
de ácido ascórbico é indicada por uma mudança de cinzento-azulado para laranja.
Bilirrubina: O acoplamento da bilirrubina com um sal de diazónio num ambiente ácido produz 
um corante azóico vermelho. A presença de bilirrubina leva a uma cor de pêssego vermelho-
alaranjada
Sangue: A atividade pseudoperoxidase da hemoglobina e mioglobina leva a um corante verde 
na presença de hidroperóxidos orgânicos e de um cromógeno. Os eritrócitos intactos são 
indicados pela descoloração puntiforme do campo de ensaio, hemoglobina ou mioglobina por 
uma cor verde homogénea.
Glicose: A deteção é baseada na reação glicose oxidase-peroxidase-cromógeno. A presença 
de glicose é indicada por uma mudança de cor de amarelo para verde lima, para verde água 
escuro.
Cetona: O ácido acetoacético e a acetona reagem com nitroprussiato de sódio num ambiente 
alcalino para formar um complexo de cor violeta (amostra de acordo com Legal4).
Leucócitos: O teste é baseado na atividade de esterases de granulócitos libertados, que 
clivam um éster de ácido carboxílico heterocíclico. O produto de clivagem reage com um sal 
de diazónio para formar um corante violeta.
Nitritos: Teste de cor com base na amostra, de acordo com Griess4. Qualquer coloração rosa 
é considerada um resultado positivo.
pH: O papel de teste contém um indicador misto que mostra cores de reação claramente 
distinguíveis (de laranja, passando pelo amarelo até ao turquesa) na gama de pH de 5 a 9.
Proteína: O teste é baseado no „erro proteico“ do indicador. O teste é particularmente sensível 
à albumina. Outras proteínas da urina reagem menos fortemente. A presença de proteínas leva 
a uma mudança de cor de amarelo para verde menta.
Peso específico: O teste baseia-se numa mudança de cor da substância ativa de verde 
azulado para verde amarelado, dependendo da concentração de componentes iónicos na 
urina.
Urobilinogénio: O teste baseia-se no acoplamento do urobilinogénio a um sal de diazónio 
estabilizado para formar um corante azóico vermelho. A presença de urobilinogénio leva a uma 
mudança de cor de rosa claro para rosa escuro.

COMPONENTES EFICAZES
Ácido ascórbico: 2,6-Diclorofenolindofenol 0,7 %
Bilirrubina: Sal de diazónio 3,1 % 
Sangue: Dicloridrato de tetrametilbenzidina 2,0 %, hidroperóxido de isopropilbenzeno 21,0 %
Glicose: Glicose oxidase 2,1 %; peroxidase 0,9 %; cloridrato de o-toluidina 5,0 %
Cetona: Nitroprussiato de sódio 2,0 %
Leucócitos: Éster ácido carboxílico 0,4 %; sal de diazónio 0,2 %
Nitritos: Tetrahidrobenzo[h] quinolin -3-ol 1,5 %, ácido sulfanílico 1,9 %
pH: Vermelho de metilo 2,0 %; azul de bromotimol 10,0 %
Proteína: Azul de tetrabromofenol 0,2 %
Peso específico: Azul de bromotimol 2,8 %
Urobilinogénio: Sal de diazónio 3,6 %

ADVERTÊNCIAS E MEDIDAS DE PRECAUÇÃO
Para uso diagnóstico in vitro. As tiras de teste de urina CombiScreen# VET 11 PLUS destinam-
se a uma única utilização. Para o manuseamento seguro das tiras de teste de urina e para 
evitar o contacto com substâncias potencialmente infeciosas, devem ser observadas as 
normas gerais de trabalho do laboratório. Não tocar nos campos de teste. Evitar a ingestão 
e o contacto com os olhos e as membranas mucosas. A tampa da caixa de tiras de teste 
contém um dessecante não tóxico à base de silicato que não deve ser removido. Manter 
fora do alcance das crianças. Elimine as tiras de teste usadas, bem como qualquer outro 
material descartável contaminado, de acordo com os procedimentos para produtos infeciosos 
ou potencialmente infeciosos. É da responsabilidade de cada laboratório tratar e eliminar (ou 
mandar tratar e eliminar) os resíduos e águas residuais gerados de acordo com a sua natureza 
e perigosidade de acordo com os regulamentos locais. A ficha de dados de segurança está 
disponível para download na nossa página inicial, www.analyticon-diagnostics.com. Se tiver 
ocorrido um incidente grave relacionado com o produto, por favor informe o fabricante e, se 
necessário, a autoridade competente do país em que os utilizadores e/ou pacientes residem.

NOTAS SOBRE A EXPIRAÇÃO
Não utilizar tiras de teste descoloridas. Influências externas, tais como humidade, luz ou 
temperaturas extremas podem levar a uma descoloração dos campos de teste e a uma 
deterioração da sua funcionalidade.

ARMAZENAMENTO E ESTABILIDADE
Armazenar o tubo num local fresco e seco (temperatura de armazenamento 2-30 °C).
Proteger as tiras de teste da luz solar, humidade e temperaturas extremas. Quando 
armazenadas corretamente no recipiente original, as tiras de teste são viáveis até à data de 
validade impressa nelas. Estabilidade do tubo de tiras de teste aberto: 5 meses.

AMOSTRAGEM E PREPARAÇÃO
Recomenda-se a utilização de urina fresca, bem misturada e não centrifugada3. Proteger as 
amostras da luz. A urina deve ser testada dentro de 2 horas. Se as amostras não puderem 
ser medidas imediatamente, armazenar as amostras a 2-4 °C. Deixar as amostras atingir a 
temperatura ambiente (15-25 °C) antes de testar e misturar cuidadosamente3. Os recipientes 
de recolha devem estar limpos, secos e isentos de desinfetantes, biocidas ou resíduos de 
detergentes. Não adicionar conservantes.

PROCEDIMENTO
Usar urina nativa bem misturada e fresca. Retirar apenas o número necessário de tiras de 
teste e voltar a fechar imediatamente o tubo com a tampa original. Mergulhar a tira de teste 
brevemente (aprox. 1-2 segundos) na urina misturada. Garantir que todos os campos de teste 
estão humedecidos com urina. Limpar o excesso de urina sobre a margem da tira na borda do 
recipiente de recolha. Passar a margem da tira por papel absorvente.
Avaliação visual: Manter a tira de teste na horizontal (com os campos de teste virados 
para cima) durante o período de incubação, para evitar interferências entre as reações dos 
diferentes campos de teste. Comparar as cores da tira de teste de urina 60 segundos após 
imersão (leucócitos 60-120 segundos) com a escala de cores no rótulo. As descolorações após 
mais de 2 minutos depois do início do teste não têm qualquer significado. A avaliação visual 
deve ser feita à luz do dia (ou sob candeeiros de luz diurna), mas não sob luz solar direta. As 
cores que não podem ser atribuídas à escala de cores no rótulo ou descolorações que só 
ocorrem na margem do campo de teste não têm qualquer significado.

MATERIAIS FORNECIDOS
Tiras de teste de urina CombiScreen® VET 11 PLUS

CONTROLO DE QUALIDADE
A função das tiras de teste de urina deve ser verificada com materiais de controlo de qualidade 
adequados (p. ex., REF 93010: CombiScreen® Dip Check; REF 93015: CombiScreen® Drop 
Check), de acordo com as diretrizes internas do laboratório e as diretrizes legais aplicáveis. 
Recomenda-se a realização de uma medição de controlo ao utilizar um novo tubo ou um 
lote de tiras de teste de urina3,5. Cada laboratório é obrigado a estabelecer os seus próprios 
padrões de controlo de qualidade. É necessário comparar o desenvolvimento da cor resultante 
com o rótulo, uma vez que pode ocorrer um desenvolvimento atípico da cor com alguns 
materiais de controlo. Os resultados devem situar-se dentro dos intervalos definidos.

Informações gerais
O exame da urina animal com tiras de teste fornece informações para apoiar o diagnóstico 
de perturbações do metabolismo e doenças. Para além do diagnóstico das tiras de teste, 
deve ser sempre realizado um exame macroscópico da urina (cor, turvação, odor, volume). 
Os intervalos de referência são diferentes para cada espécie animal, os detalhes podem ser 
retirados da tabela.

Características especiais dos diagnósticos veterinários de urina
Para além das informações gerais sobre a utilização das tiras de teste CombiScreen® VET, 
devem ser observadas outras características especiais no que diz respeito ao diagnóstico 
veterinário. Deve ser dada especial atenção à alimentação, aos hábitos de consumo de 
líquidos, à atividade física do animal e às condições da colheita de amostras no âmbito do 
diagnóstico da urina. 
a) Ácido ascórbico: A maioria dos animais são, eles próprios, capazes de produzir ácido 
ascórbico nos seus corpos numa medida limitada (exceção: porquinhos-da-índia, primatas 
e algumas espécies de aves). No entanto, a influência do calor, frio, doenças, stress e 
deficiências nutricionais pode levar a uma deficiência aguda de vitamina C nos animais. A 
vitamina C é essencial para a formação de tecido conjuntivo, ossos e cartilagem, bem como 
para o funcionamento normal dos tecidos e para várias reações metabólicas. Em combinação 

com as vitaminas B e E, estimula a resposta de defesa do corpo ao stress e às infeções. A 
maior parte das rações, no entanto, contém pouca ou nenhuma vitamina C. A vitamina pode 
ser adicionalmente fornecida através de alimentos suplementares, fruta e vegetais frescos.
Bilirrubina: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo para todas as espécies. 
A urina dos cães e da espécie bovina pode conter bilirrubina sem qualquer descoberta 
patológica.
Sangue: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo para todas as espécies.
Glicose: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo para todas as espécies.
Cetona: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo para todas as espécies. 
Ocasionalmente, os ruminantes podem mostrar um fraco resultado positivo.
Leucócitos: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo para todas as espécies. 
O valor informativo da deteção de leucócitos em cães e gatos é severamente limitado. 
Recomenda-se um controlo microscópico.
Nitritos: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo para todas as espécies. Para 
os carnívoros, o teste pode ter uma sensibilidade reduzida porque a concentração de nitrato 
na urina necessária para a reação é demasiado baixa devido às dietas não vegetarianas.
pH: O valor do pH é fortemente influenciado pela alimentação. De um modo geral, o valor de 
pH para herbívoros é mais elevado do que para carnívoros.
Proteína: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo para todas as espécies. 
Ocasionalmente, podem ocorrer concentrações baixas de proteínas em cães e gatos. Devido 
ao elevado valor de pH dos herbívoros, é possível um resultado falso positivo.
Peso específico: O peso específico varia muito numa vasta gama, dependendo das espécies 
de animais estudadas e dos hábitos individuais de consumo de líquidos.
Urobilinogénio: Normalmente, o teste mostra um resultado negativo ou fraco positivo para 
todas as espécies.
Cor: A cor depende da espécie animal e da concentração da urina. É parcial e está sujeita 
a grandes flutuações. Normalmente, observa-se uma urina amarela, com urina altamente 
concentrada a mostrar uma cor mais intensa do que a urina de baixa concentração. Uma 
coloração invulgar pode ocorrer com tratamento ou alimentação especial, ou na presença de 
grandes quantidades de células sanguíneas. 
Turvação: Por norma, a urina fresca é clara. Uma exceção é a urina de cavalo, que mostra 
um aspeto viscoso e turvo. Uma turvação da urina pode indicar sangue, bactérias, epitélio, 
células ou cristais. O armazenamento da urina no frigorífico ou o seu congelamento pode 
levar à formação de sedimentos que fazem com que a urina pareça turva no geral após o 
descongelamento. Normalmente, esta aparência não tem qualquer significado.
Volume: O volume da amostra depende muito das espécies animais examinadas. Geralmente, 
os exames da recolha de urina de 24 horas são mais informativos do que as avaliações de 
uma única amostra.
Odor: O odor só deve ser avaliado em urina fresca. Normalmente, a urina tem um odor 
específico que depende da espécie que está a ser testada. O odor forte e pungente indica 
amoníaco, que pode ser causado por bactérias, por exemplo. Um odor doce indica diabetes 
mellitus, um odor a acetona é causado pela cetonúria. O odor pode ser influenciado pela 
alimentação e, se necessário, pela medicação.

RESULTADOS E VALORES ESPERADOS
Cada laboratório deve avaliar a transferibilidade dos valores esperados para a sua própria 
população de doentes e, se necessário, determinar os seus próprios intervalos de referência.
As mudanças de cor nas zonas de teste correspondem às concentrações de analitos descritas 
na Tabela 1.

RESTRIÇÕES
De modo a estabelecer um diagnóstico final e recomendar uma terapia apropriada, os 
resultados obtidos com tiras de teste de urina têm de ser avaliados em combinação com outros 
resultados clínicos e o historial clínico do doente.
Não são conhecidos todos os efeitos de medicamentos, fármacos e respetivos produtos 
metabólicos sobre as tiras de teste de urina. Em caso de dúvida, recomenda-se a repetição 
do teste após descontinuação da medicação. Contudo, a medicação atual apenas deve ser 
interrompida após instruções nesse sentido por parte de um veterinário.
Os detergentes, agentes de limpeza, desinfetantes e conservantes podem interferir com a 
reação nas zonas de teste. Vários conteúdos coloridos na urina, em especial concentrações 
elevadas de hemoglobina (≥ 5 mg/dL) ou de bilirrubina (≥ 2 mg/dL), podem causar coloração 
atípica das zonas de teste. 
O conteúdo da urina é variável (por exemplo, teor de ativadores ou inibidores e concentração 
de iões na urina), pelo que as condições da reação não são constantes. Em casos raros, isto 
pode originar variações na cor da zona de teste.
Bilirrubina: Podem ocorrer resultados falsos baixos ou negativos devido a concentrações 
elevadas de ácido ascórbico (vitamina C), nitrito ou exposição prolongada à luz3,4,5. 
Concentrações elevadas de urobilinogénio podem aumentar a sensibilidade do campo 
de teste. Vários componentes da urina (p. ex., o indicador de urina) podem conduzir a 
descolorações atípicas3,5. 
Sangue: Os resultados dos eritrócitos da tira de teste de urina e do sedimento podem variar, 
uma vez que as células lisadas não podem ser detetadas pela análise do sedimento. As 
falsas reações positivas podem ser causadas por agentes de limpeza residuais com teor 
de peróxido ou atividades de oxidase microbiana nas infeções do trato urogenital3. As falsas 
reações negativas podem ser causadas por formalina ou elevadas concentrações de nitritos5. 
A influência do ácido ascórbico foi largamente eliminada. A partir de uma concentração de 
aproximadamente 25 Ery/μL ou superior, não são normalmente observados quaisquer 
resultados falsos negativos, mesmo com elevadas concentrações de ácido ascórbico. 
Glicose: As falsas reações positivas podem ser causadas por resíduos de agentes de 
limpeza com teor de peróxido7. A influência do ácido ascórbico foi largamente eliminada. A 
partir de uma concentração de glicose de aprox. 100 mg/dL (5,5 mmol/L) ou superior, não 
são normalmente observados quaisquer resultados falsos negativos, mesmo com elevadas 
concentrações de ácido ascórbico. 
Cetona: As cetonas fenílicas e os compostos de ftalina produzem uma coloração desviante3,5 
em concentrações mais elevadas. O ácido β-hidroxibutírico não é detetado. 
Leucócitos: O número de leucócitos determinado no sedimento pode desviar-se do resultado 
da tira de teste, uma vez que as células que já foram lisadas não são detetadas no sedimento. 
Os ingredientes fortemente corados (p. ex., nitrofurantoína3) podem afetar a cor no campo de 
teste. Ácido bórico ≥ 1 %4, bem como medicamentos com gentamicina5, cefalosporinas3,4 ou 
tetraciclina5 podem conduzir a reações negativas mais fracas ou falsas. Os falsos resultados 
positivos podem ser causados por contaminação com secreções vaginais4,5. 
Nitritos: Resultados negativos não excluem bacteriúria significativa, pois nem todas as 
infeções com bactérias conduzem à produção de nitritos (ausência de nitrato redutase). Além 
disso, uma diurese elevada pode reduzir o tempo de retenção de urina na bexiga e levar a 
urina altamente diluída que impede a assimilação de concentrações detetáveis de nitritos. 
Além disso, uma dieta pobre em nitratos e rica em vitamina C pode causar resultados falsos 
negativos3,4,5. Podem ocorrer resultados falsos positivos em urinas antigas (formação de 
nitritos devido a contaminação secundária) e em urinas que contenham corantes (derivados 
de piridínio, beterraba)4,5. Ocasionalmente, as extremidades ou cantos vermelhos ou azuis não 
devem ser considerados positivos. 
pH: A contaminação bacteriana e o crescimento na urina após a recolha de amostras pode 
conduzir a resultados falsos3. As extremidades vermelhas ocasionais nas proximidades do 
campo de teste de nitritos não devem ser avaliadas. 
Proteína: Podem ocorrer resultados falsos positivos em urina fortemente alcalina (pH > 9) 
e elevado peso específico3, após infusões com polivinilpirrolidona (substituto do sangue), 
durante o tratamento com preparações com teor de quinino e devido a resíduos de 
desinfetantes com grupos de amónio quaternário no recipiente de recolha. 
Peso específico: A escala de cores é otimizada para um valor médio de pH da urina de 6. 
Urinas mais alcalinas3 conduzem a urinas ligeiramente mais baixas e mais ácidas a resultados 
ligeiramente superiores. A glicose e a ureia não têm qualquer influência. 
Urobilinogénio: Formaldeído ou exposição à luz solar por longos períodos de tempo pode 
levar a valores mais baixos ou falsos negativos. A beterraba5 e outras substâncias fortemente 
corantes podem causar resultados falsos positivos.

CARACTERÍSTICAS DE DESEMPENHO
As características de desempenho das tiras de teste de urina CombiScreen® VET Plus foram 
determinadas com base em estudos de desempenho analítico. 

Definições:
Sensibilidade analítica: Diferença de concentração mais pequena que pode ser detetada 
com segurança e é representada pela inclinação da curva de calibração (DIN EN ISO 18113-
1:2013). Aplica-se à Analyticon para parâmetros que possuem um campo normativo (UBG, 
GLU).
Limite de deteção: Quantidade de analito mínima que um método analítico pode detetar como 
existente com um determinado nível de confiança (DIN EN ISO 18113-1:2013). Aplica-se na 
Analyticon para parâmetros que possuem um campo negativo (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, 
NIT, LEU).
Limite de quantificação: Quantidade de analito mais pequena que um método analítico pode 
medir com uma determinada incerteza de medição (DIN EN ISO 18113-1:2013).

Sensibilidad:
Evaluación visual
Sensibilidad analítica
Glucosa: 25 mg/dL, Urobilinógeno: 1,8 mg/dL
Límite de detección (Limit of detection, LoD)
Ácido ascórbico: 7,5-10 mg/dL, Bilirrubina: 0,8 mg/dL, Sangre: 0-5 ery/µL, Cetona: 
5-7,5 mg/dL, Leucocitos: 15-20 leu/µL, Nitrito: 0,1 mg/dL, Proteínas: 10-15 mg/dL
Límite de cuantificación (Limit of Quantification, LoQ)
Ácido ascórbico: 10 mg/dL, Bilirrubina: 1,2 mg/dL, Sangre: 10 ery/µL, Glucosa: 40 
mg/dL, Cetona: 20 mg/dL, Leucocitos: 20 leu/µL, Nitrito: 0,15 mg/dL, Proteínas: 30 
mg/dL, Urobilinógeno: 2,2 mg/dL
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DOEL
De CombiScreen® VET 11 PLUS urineteststrip is een voorafgaande screeningstest 
voor suikerziekte, leverziekte, hemolytische ziekte, urogenitale en renale 
aandoeningen en stofwisselingsstoornissen bij dieren door de snelle semi-

kwantitatieve bepaling van ascorbinezuur, bilirubine, bloed, glucose, ketonen, leukocyten, nitriet, pH, eiwit, 
soortelijk gewicht en urobilinogeen in de urine van dieren. Het product is bestemd voor professioneel 
gebruik.

SAMENVATTING EN UITLEG
Urineteststrips zijn semi-kwantitatieve testsystemen die worden gebruikt om bepaalde analyten in de urine 
te meten. Deze metingen worden gebruikt voor de screening van nier-, lever- en stofwisselingsstoornissen 
en door bacteriën veroorzaakte infecties van de urinewegen. 
Aangezien ascorbinezuur in de urine de reactie van bepaalde parameters zou kunnen verstoren, bevatten 
sommige CombiScreen® VET 11 PLUS urineteststrips een testveld dat het gehalte aan ascorbinezuur 
in de urine aangeeft. De CombiScreen® VET PLUS urineteststrips bevatten een bescherming tegen 
ascorbinezuur voor het bloed- en glucosetestveld.

TESTBEGINSELEN
Ascorbinezuur: De detectie is gebaseerd op de ontkleuring van het Tillmans-reagens. De aanwezigheid 
van ascorbinezuur wordt aangegeven door een verandering van grijsblauw naar oranje.
Bilirubine: Door koppeling van bilirubine met een diazoniumzout in een zuur milieu ontstaat een rode 
azokleurstof. De aanwezigheid van bilirubine leidt tot een rood-oranje perzikkleur.
Bloed: De pseudoperoxidase-activiteit van hemoglobine en myoglobine in aanwezigheid van organische 
hydroperoxiden en een chromogeen leidt tot een groene kleurstof. Intacte erytrocyten worden 
weergegeven door een puntvormige verkleuring van de testzone, hemoglobine of myoglobine door een 
homogene groene kleur.
Glucose: De detectie is gebaseerd op de glucoseoxidase-peroxidase-chromogenereactie. De 
aanwezigheid van glucose wordt aangegeven door een kleurverandering van geel naar limoengroen tot 
donker aquamarijn.
Ketonen: Acetoazijnzuur en aceton reageren met nitroprusside-natrium in een alkalisch milieu tot een 
violet kleurcomplex (monster volgens Legal4).
Leukocyten: De test is gebaseerd op de activiteit van vrijgekomen granulocyte-esterasen, die een 
heterocyclische carboxylzuurester splitsen. Het splijtingsproduct reageert met een diazoniumzout tot een 
violette kleurstof.
Nitriet: Kleurproef op basis van het monster volgens Griess4. Elke roze kleuring wordt als een positief 
resultaat beschouwd.
pH: Het testpapier bevat een gemengde indicator die duidelijk te onderscheiden reactiekleuren vertoont 
(van oranje tot geel tot turkoois) in het pH-bereik van 5 tot 9.
Proteïne: De test is gebaseerd op de „proteïnefout“ van de indicator. De test is bijzonder gevoelig voor 
albumine. Andere urine-eiwitten reageren minder sterk. De aanwezigheid van eiwitten leidt tot een 
kleurverandering van geel naar mintgroen.
Relatieve dichtheid: De test is gebaseerd op een kleurverandering van de werkzame stof van 
blauwgroen naar groengeel, afhankelijk van de concentratie van ionische componenten in de urine.
Urobilinogeen: De test is gebaseerd op de koppeling van urobilinogeen aan een gestabiliseerd 
diazoniumzout waarbij een rode azokleurstof ontstaat. De aanwezigheid van urobilinogeen leidt tot een 
kleurverandering van licht- naar donkerroze.

EFFECTIEVE INGREDIËNTEN
Ascorbinezuur: 2,6-Dichloorfenolindofenol 0,7 %
Bilirubine: Diazoniumzout 3,1 % 
Bloed: Tetramethylbenzidine dihydrochloride 2,0 %, isopropylbenzeenhydroperoxide 21,0 %.
Glucose: Glucoseoxidase 2,1 %; peroxidase 0,9 %; o-tolidinehydrochloride 5,0 %
Ketonen: Nitroprusside natrium 2,0 %
Leukocyten: Carboxylzuurester 0,4 %; diazoniumzout 0,2 %
Nitriet: Tetrahydrobenzo[h]quinoline-3-ol 1,5 %, sulfanilzuur 1,9 %
pH: Methylrood 2,0 %; broomthymolblauw 10,0 %
Proteïne: Tetrabroomfenolblauw 0,2 %
Relatieve dichtheid: Broomthymolblauw 2,8%
Urobilinogeen: Diazoniumzout 3,6 %

WAARSCHUWINGEN EN VOORZORGSMAATREGELEN
Voor in-vitro diagnostisch gebruik. De CombiScreen® VET 11 PLUS urineteststrips zijn bedoeld voor 
eenmalig gebruik. Voor het veilig hanteren van urineteststrips en om contact met mogelijk besmettelijke 
stoffen te voorkomen, moeten de algemene werkvoorschriften voor het laboratorium in acht worden 
genomen. Raak de testzones niet aan. Vermijd inslikken en contact met de ogen en slijmvliezen. 
De stop van de koker met teststrookjes bevat een niet-toxisch droogmiddel op silicaatbasis dat niet 
verwijderd mag worden. Buiten bereik van kinderen bewaren. Gooi de gebruikte teststrips en alle 
andere besmette wegwerpmaterialen weg volgens de procedures voor besmettelijke of mogelijk 
besmettelijke producten. Het is de verantwoordelijkheid van elk laboratorium om afval en afvalwater 
te behandelen en te verwijderen (of te laten behandelen en verwijderen) naar gelang van de aard en 
de gevaarlijkheid ervan, overeenkomstig de plaatselijke voorschriften. Het veiligheidsinformatieblad 
kan worden gedownload van onze homepage www.analyticon-diagnostics.com. Breng, indien zich in 
verband met het product een ernstig incident heeft voorgedaan, de fabrikant en zo nodig de bevoegde 
autoriteit van het land waar de gebruikers en/of patiënten zich bevinden hiervan op de hoogte.

AANWIJZINGEN OVER HOUDBAARHEID
Gebruik geen verkleurde teststrips. Invloeden van buitenaf, zoals vochtigheid, licht of extreme 
temperaturen, kunnen leiden tot verkleuring van de testzones en tot een verslechtering van hun 
functionaliteit.

OPSLAG EN STABILITEIT
Bewaar de koker op een koele, droge plaats (bewaartemperatuur 2-30 °C).
Bescherm teststrips tegen zonlicht, vocht en extreme temperaturen. Wanneer de teststrips op de juiste 
manier in de originele verpakking worden bewaard, zijn ze stabiel tot de houdbaarheidsdatum die erop 
staat afgedrukt. Stabiliteit van de geopende teststrookkoker: 5 maanden.

BEMONSTERING EN VOORBEREIDING
Gebruik van verse, goed gemengde en niet-gecentrifugeerde urine wordt aanbevolen3. Bescherm 
de monsters tegen licht. Dit moet binnen 2 uur getest worden. Als de monsters niet onmiddellijk 
kunnen worden getest, bewaar deze dan bij 2 4 °C. Laat de monsters op kamertemperatuur komen 
(15-25 °C) alvorens ze te testen en meng deze zorgvuldig3. De verzamelcontainers moeten schoon, 
droog en vrij van ontsmettingsmiddelen, biociden of resten van schoonmaakmiddelen zijn. Voeg geen 
conserveringsmiddelen toe.

PROCEDURE
Gebruik goed gemengde en verse „gewassen“ urine. Verwijder alleen het vereiste aantal teststrips en sluit 
de koker onmiddellijk weer goed af met de originele stop. Dompel de teststrip kort (ca. 1-2 seconden) in 
de gemengde urine. Zorg ervoor dat alle testzones nat gemaakt zijn met urine. Veeg overtollige urine van 
de rand van de strip af op de rand van het verzamelpotje. Dep de rand van de strip op absorberend papier.
Visuele evaluatie: Houd de teststrip tijdens de incubatieperiode horizontaal (met de testzones naar boven 
gericht) om interferentie tussen de reacties van de verschillende testzones te voorkomen. Vergelijk de 
kleuren van de urineteststrip 60 seconden na onderdompeling (leucocyten 60-120 seconden) met de 
kleurenschaal op het etiket. Verkleuringen na meer dan 2 minuten na het begin van de test zijn niet van 
betekenis. De visuele evaluatie moet bij daglicht (of onder daglichtlampen) worden uitgevoerd, maar niet 
bij direct zonlicht. Kleuren die niet voorkomen op kleurenschaal op het etiket of verkleuringen die alleen 
aan de rand van de testzone voorkomen, zijn niet van betekenis.

MEEGELEVERDE MATERIALEN
CombiScreen® VET 11 PLUS urineteststrips

KWALITEITSCONTROLE
De werking van de urineteststrips moet worden gecontroleerd met geschikt kwaliteitscontrolemateriaal 
(bv. REF 93010: CombiScreen® Dip Check; REF 93015: CombiScreen® Drop Check) volgens de 
interne richtlijnen van het laboratorium en de geldende wettelijke richtlijnen. Het verdient aanbeveling 
een controlemeting uit te voeren wanneer een nieuw kokertje of een nieuwe partij urineteststrips 
wordt gebruikt3,5. Elk laboratorium is verplicht zijn eigen normen voor kwaliteitscontrole vast te stellen. 
De resulterende kleurontwikkeling moet worden vergeleken met het etiket, aangezien bij sommige 
controlematerialen een atypische kleurontwikkeling kan optreden. De resultaten moeten binnen de 
vastgestelde marges liggen.

Algemene informatie:
Het gebruik van teststrips voor het onderzoeken van de urine van dieren kan informatie verschaffen ter 
ondersteuning van de diagnose van ziekten of aandoeningen. Naast een beoordeling met de teststrips 
moet de urine op het oog worden beoordeeld (op kleur, troebelheid, geur, volume). De referentiegegevens 
voor verschillende soorten dieren zijn anders, details vindt u in de onderstaande tabel.
Speciale informatie over veterinaire urinediagnostiek
Naast de informatie over CombiScreen® VET teststrips is er extra informatie speciaal over veterinaire 
diagnostiek. Er moet bij de urine-analyse van dieren rekening worden gehouden met de voeding, met de 
gewoontes voor het innemen van vocht, met de fysieke activiteit van het dier en met de omstandigheden 
waaronder het monster werd genomen.
a) Ascorbinezuur: De meeste dieren zijn zelf in beperkte mate in staat om in hun lichaam ascorbinezuur 

aan te maken (uitzondering: guinees biggetjes, primaten en enkele soorten vogels). Toch kan door de 
invloed van hitte, kou, ziekte, stress en voedingsgebreken een acuut tekort aan vitamin C bij het dier 
ontstaan. Vitamine C is onontbeerlijk voor de vorming van bindweefsel, botten en gewrichten, alsook 
voor de normale weefselfunctie en verschillende stofwisselingsreacties. Samen met de vitamines B en E 
stimuleert het de afweerreacties van het lichaam bij stress en infecties. De meeste diervoeders bevatten 
maar weinig vitamine C, of helemaal niet. De vitamine kan extra toegediend worden door aanvulling met 
het voer, vers fruit en verse groente. 
Bilirubine: De test is normaal negatief voor alle genoemde dieren. Honden en koeien kunnen bilirubine 
in hun urine hebben zonder ziek te zijn.
Bloed: De test is normaal negatief voor alle genoemde dieren.
Glucose: De test is normaal negatief voor alle genoemde dieren.
Ketonen: De test is normaal negatief voor alle genoemde dieren. Bij herkauwers is er soms een zwak 
positief testresultaat.
Leukocyten: De test is normaal negatief voor alle genoemde dieren. Het belang van de opsporing van 
leukocyten in honden en katten is zeer beperkt. Microscopisch onderzoek wordt aanbevolen.
Nitriet: De test is normaal negatief voor alle genoemde dieren. Speciaal bij carnivoren heeft de test een 
beperkte gevoeligheid, omdat bij een non-plantaardig dieet de noodzakelijk nitraatconcentratie niet in 
hun urine aanwezig is.
pH: De pH wordt sterk beïnvloed door de voeding. In het algemeen ligt de pH bij planteneters hoger 
dan de pH bij vleeseters.
Proteïne: De test is normaal negatief voor alle genoemde dieren. Urine van katten of honden kan geringe 
concentraties proteïne bevatten. Vanwege de zeer hoge pH bij planteneters kunnen vals-positieve 
resultaten verkregen worden voor proteïne als gevolg van de pH.
Specifiek gewicht: Het specifieke gewicht varieert over een grote range, afhankelijk van het soort dier en 
de door het betreffende dier ingenomen hoeveelheid water.
Urobilinogeen: De test is normaal negatief of licht positief voor alle genoemde dieren.
Kleur: De kleur verschilt sterk afhankelijk van het dier en de concentratie van de urine. Normaal is de 
urine geel. Sterk geconcentreerde urine heeft een intensievere kleur dan laag geconcentreerde urine. 
Abnormale verkleuringen kunnen optreden bij speciale medische behandelingen, of bij hoge concentraties 
rode bloedcellen.
Troebelheid: Verse urine is normaal gesproken bij de meeste dieren doorzichtig, behalve bij paarden. 
Urine van paarden ziet er visceus en wolkachtig uit. Troebelheid kan wijzen op bloed, bacteriën, epitheel, 
cellen of kristallen. Invriezen kan ertoe leiden dat kristallen neerslaan of dat substanties er na het 
ontdooien een wolkachtig uitzien. Dit heeft normaal geen betekenis.
Volume: Het volume van de urinemonsters hangt sterk af van het dier dat wordt onderzocht. 
Beoordelingen gebaseerd op het verzamelen van urine gedurende 24 uur zijn veel betrouwbaarder en 
significanter dan beoordelingen die gebaseerd zijn op een enkel monster.
Geur: De geur dient alleen te worden gecontroleerd als de urine vers is. Urine heeft normaal gesproken 
een specifieke geur, afhankelijk van welk soort dier onderzocht wordt. Een doordringende geur wijst op 
ammonia, veroorzaakt bijvoorbeeld door bacteriën, zweet of wijst op diabetes mellitus, de geur van aceton 
duidt op ketonurie. Geur wordt ook beïnvloed door medicatie en voeding.

RESULTATEN EN VERWACHTINGEN
Elk laboratorium moet de overdraagbaarheid van de verwachte waarden op zijn patiëntpopulatie 
evalueren en, indien nodig, zijn eigen referentiebereiken bepalen. De kleurveranderingen van de 
testvelden komen overeen met de analytconcentraties die worden beschreven in Tabel 1.
RESTRICTIES
Om een definitieve diagnose te kunnen stellen en een adequate behandeling voor te kunnen schrijven, 
moeten de via de urineteststrips verkregen resultaten worden geëvalueerd in combinatie met andere 
medische resultaten en de medische voorgeschiedenis van de patiënt.
Niet alle effecten van medicijnen, geneesmiddelen of metabolische producten daarvan op de urineteststrip 
zijn bekend. In geval van twijfel wordt aangeraden om de test na stopzetting van de medicatie te herhalen. 
Huidige medicatie mag echter alleen worden stopgezet na instructie van de dierenarts.Wasmiddelen, 
reinigingsmiddelen, desinfecterende middelen en conserveringsmiddelen kunnen invloed hebben 
op de reactie op de testvelden. Diverse gekleurde stoffen in de urine, met name hoge concentraties 
hemoglobine (≥ 5 mg/dL) of bilirubine (≥ 2 mg/dL), kunnen leiden tot een atypische verkleuring op de 
testvelden. De stoffen in de urine zijn variabel (bijv. activatoren of remmers en ionenconcentratie in de 
urine), daarom zijn de reactieomstandigheden niet constant. In zeldzame gevallen kan dit leiden tot 
variaties in de kleur van het testveld.
Bilirubine: Valse lage of negatieve resultaten kunnen het gevolg zijn van hoge concentraties ascorbinezuur 
(vitamine C), nitriet of langdurige blootstelling aan licht3,4,5. Verhoogde urobilinogeenconcentraties kunnen 
de gevoeligheid van de testzone verhogen. Verschillende urinebestanddelen (bv. urine-indicaan) kunnen 
atypische verkleuringen opleveren3,5. 
Bloed: De resultaten van de rode cellen van de urineteststrip en het sediment kunnen verschillen, 
aangezien gelyseerde cellen niet kunnen worden aangetoond door de sedimentanalyse. Vals-positieve 
reacties kunnen worden veroorzaakt door achtergebleven peroxide-bevattende reinigingsmiddelen of 
microbiële oxidase-activiteiten bij infecties van de urinewegen3. Vals-negatieve reacties kunnen worden 
veroorzaakt door formaline of hoge nitrietconcentraties5. De invloed van ascorbinezuur is grotendeels 
geëlimineerd. Vanaf een concentratie van ongeveer 25 ery/μL of hoger worden gewoonlijk geen vals-
negatieve resultaten waargenomen, zelfs niet bij hoge ascorbinezuurconcentraties. 
Glucose: Vals-positieve reacties kunnen worden veroorzaakt door residu van schoonmaakmiddelen 
die peroxide bevatten7. De invloed van ascorbinezuur is grotendeels geëlimineerd. Vanaf een 
glucoseconcentratie van ongeveer 100 mg/dL (5,5 mmol/L) of hoger worden normaal gesproken geen 
vals-negatieve resultaten waargenomen, zelfs niet bij hoge ascorbinezuurconcentraties. 
Ketonen: Fenylketonen en ftalinverbindingen geven een afwijkende kleuring in hogere concentraties3,5. 
β-Hydroxyboterzuur wordt niet gedetecteerd. 
Leukocyten: Het in het sediment bepaalde aantal leukocyten kan afwijken van het resultaat van de 
teststrip, aangezien cellen die reeds zijn gelyseerd niet in het sediment worden geregistreerd. Sterk 
gekleurde ingrediënten (bv. nitrofurantoïne3) kunnen de kleur in de testzone beïnvloeden. Boorzuur ≥ 
1 %4, alsmede geneesmiddelen die gentamicine5, cefalosporinen3,4 of tetracycline5 bevatten, kunnen 
leiden tot zwakkere of vals-negatieve reacties. Vals-positieve resultaten kunnen worden veroorzaakt door 
besmetting met vaginale afscheidingen4,5. 
Nitriet: Negatieve resultaten sluiten een significante bacteriurie niet uit, aangezien niet alle infecties met 
bacteriën leiden tot nitrietproductie (afwezigheid van nitraatreductase). Bovendien kan een hoge diurese 
de retentietijd van de urine in de blaas verkorten en leiden tot sterk verdunde urine die de assimilatie 
van detecteerbare nitrietconcentraties verhindert. Daarnaast kan een dieet met weinig nitraten en veel 
vitamine C valse negatieven veroorzaken3,4,5. Vals-positieve resultaten kunnen voorkomen bij oude urine 
(nitrietvorming door secundaire verontreiniging) en bij urine die kleurstoffen bevat (pyridiniumderivaten, 
rode biet)4,5. Rode of blauwe randen of hoeken die af en toe optreden dienen niet als positief te worden 
beschouwd. 
pH: Bacteriële besmetting en groei in de urine na de monsterafname kunnen leiden tot foutieve 
resultaten3. Rode randen die zich af en toe voordoen in de buurt van de nitriettestzone hoeven niet te 
worden beoordeeld. 
Proteïne: Vals-positieve resultaten kunnen optreden bij sterk basische urine (pH > 9) en een hoge 
relatieve dichtheid3, na infusies met polyvinylpyrrolidon (bloedvervanger), tijdens de behandeling met 
preparaten die kinine bevatten en als gevolg van resten van ontsmettingsmiddelen met quaternaire 
ammoniumgroepen in het opvangvat. 
Relatieve dichtheid: De kleurenschaal is geoptimaliseerd voor een gemiddelde pH-waarde van de urine 
van 6. Meer basische urine3 leidt tot iets lagere, meer zure urine tot iets hogere bevindingen. Glucose en 
ureum hebben geen invloed. 
Urobilinogeen: Formaldehyde of blootstelling aan zonlicht gedurende langere tijd kan leiden tot 
verlaagde of vals negatieve waarden4. Rode biet5 en andere sterk kleurende stoffen kunnen vals-positieve 
resultaten veroorzaken. 

PRESTATIEKENMERKEN
De prestatiekenmerken van CombiScreen® VET 11 PLUS urineteststrips zijn bepaald op basis van 
analytisch prestatieonderzoek.

Definities:
Analytische gevoeligheid: Kleinste concentratieverschil dat met zekerheid kan worden vastgesteld en 
wordt weergegeven door de helling van de kalibratiecurve (DIN EN ISO 18113-1:2013). Van toepassing 
op Analyticon voor parameters die een standaardveld hebben (UBG, GLU).
Opsporingsgrens: Kleinste hoeveelheid analyt die een analysemethode met een bepaald 
betrouwbaarheidsniveau als aanwezig kan detecteren (DIN EN ISO 18113-1:2013). Van toepassing op 
Analyticon voor parameters die een negatief veld hebben (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT, LEU).
Kwantificatielimiet: Kleinste hoeveelheid analyt die een analysemethode met een bepaalde 
meetonzekerheid kan meten (DIN EN ISO 18113-1:2013).
Gevoeligheid:

Visuele evaluatie
Analytische gevoeligheid
Glucose: 25 mg/dL, urobilinogeen: 1,8 mg/dL
Detectiegrens (Limit of detection - LoD)
Ascorbinezuur: 7,5-10 mg/dL, bilirubine: 0,8 mg/dL, bloed: 0-5 ery/µL, ketonen: 5-7,5 mg/dL, leukocyten: 
15-20 leu/µL, nitriet: 0,1 mg/dL, proteïne: 10-15 mg/dL
Kwantificatielimiet (Limit of quantification - LoQ)
Ascorbinezuur: 10 mg/dL, bilirubine: 1,2 mg/dL, bloed: 10 ery/µL, glucose: 40 mg/dL, ketonen: 20 mg/dL, 
leukocyten: 20 Leu/µL, nitriet: 0,15 mg/dL, proteïne: 30 mg/dL, urobilinogeen: 2,2 mg/dL

DESTINAZIONE D‘USO
Il CombiScreen® VET 11 PLUS Urine Test Strip è un test di screening preliminare 
per diabete, malattie epatiche, malattie emolitiche, disturbi genitourinari e renali e 

disturbi metabolici negli animali mediante la rapida determinazione semi-quantitativa di acido ascorbico, 
bilirubina, sangue, glucosio, chetoni, leucociti, nitriti, pH, proteine, peso specifico e urobilinogeno nelle 
urine degli animali. Il prodotto è destinato all’uso professionale.

RIASSUNTO E DICHIARAZIONE
Le strisce reattive per urine sono sistemi di analisi semi-quantitativi utilizzati per misurare alcuni analiti 
nelle urine. Queste misurazioni sono utilizzate nello screening per i disturbi renali, epatici e metabolici, 
nonché per le infezioni del tratto urinario di origine batterica.
Poiché l’acido ascorbico nelle urine può interferire con la reazione di alcuni parametri, le strisce 
reattive per urine CombiScreen® VET 11 Plus includono un tampone per il test che indica il livello di 
acido ascorbico nelle urine. Le strisce reattive per urine CombiScreen® VET 11 PLUS comprendono la 
protezione dall’acido ascorbico per il sangue e il tampone per glucosio.  

PRINCIPI DEL TEST
Acido ascorbico: La rilevazione si basa sulla decolorazione del reagente di Tillmans. La presenza di 
acido ascorbico è indicata da un cambiamento da grigio-blu ad arancione. 
Bilirubina: L‘accoppiamento della bilirubina con un sale di diazonio in un ambiente acido produce un 
colorante azoico rosso. La presenza di bilirubina porta a una colorazione rosso-arancio-pesca
Sangue: L‘attività di pseudoperossidasi dell‘emoglobina e della mioglobina in presenza di idroperossidi 
organici e di un cromogeno porta a un colorante verde. Gli eritrociti intatti sono indicati da una 
decolorazione puntiforme del campo di prova, l‘emoglobina o la mioglobina da un colore verde omogeneo
Glucosio: La rilevazione si basa sulla reazione cromogena glucosio ossidasi-perossidasi. La presenza 
di glucosio è indicata da un cambiamento di colore dal giallo al verde lime all‘acquamarina scuro.
Chetone: L‘acido acetoacetico e l‘acetone reagiscono con il nitroprussiato di sodio in un ambiente 
alcalino per formare un complesso di colore viola (campione secondo Legal4).
Leucociti: Il test si basa sull‘attività delle esterasi rilasciate dai granulociti, che scindono un estere di 
acido carbossilico eterociclico. Il prodotto di scissione reagisce con un sale di diazonio per formare 
un colorante viola.
Nitrito: Test del colore basato sul campione secondo Griess4. Qualsiasi colorazione rosa è considerata 
un risultato positivo.
pH: La carta da test contiene un indicatore misto che mostra colori di reazione chiaramente distinguibili 
(dall‘arancione al giallo al turchese) nell‘intervallo di pH da 5 a 9.
Proteine: Il test si basa sull‘“errore proteico“ dell‘indicatore. Il test è particolarmente sensibile 
all‘albumina. Altre proteine dell‘urina reagiscono con meno forza. La presenza di proteine porta a un 
cambiamento di colore dal giallo al verde menta.
Gravità specifica: Il test si basa su un cambiamento di colore del principio attivo da blu-verde a verde-
giallo a seconda della concentrazione di componenti ionici nell‘urina.
Urobilinogeno: Il test si basa sull‘accoppiamento dell‘urobilinogeno con un sale di diazonio stabilizzato 
per formare un colorante rosso azoico. La presenza di urobilinogeno porta a un cambiamento di colore 
da rosa chiaro a rosa scuro.

INGREDIENTI EFFICACI
Acido ascorbico: 2,6-diclorofenolo-indofenolo 0,7 %
Bilirubina: Sale di diazonio 3,1 % 
Sangue: Tetrametilbenzidina diidrocloruro 2,0 %, idroperossido di isopropilbenzene 21,0 %
Glucosio: Glucosio ossidasi 2,1 %; perossidasi 0,9 %; o-tolidina cloridrato 5,0 %
Chetone: Nitroprussiato di sodio 2,0 %
Leucociti: Estere di acido carbossilico 0,4 %; sale di diazonio 0,2 %
Nitrito: Tetraidrobenzo[h]chinolina-3-olo 1,5 %, acido sulfanilico 1,9 %
pH: Rosso metile 2,0 %; blu di bromotimolo 10,0 %
Proteine: Blu tetrabromofenolo 0,2 %
Gravità specifica: Blu di bromotimolo 2,8 %
Urobilinogeno: Sale di diazonio 3,6 %

AVVERTENZE E PRECAUZIONI
Per uso diagnostico in vitro. Le strisce per il test delle urine CombiScreen® VET 11 PLUS sono destinate 
all‘uso singolo. Per la manipolazione sicura delle strisce per il test dell‘urina e per evitare il contatto con 
sostanze potenzialmente infettive, devono essere osservate le norme di lavoro generali del laboratorio. 
Non toccare i campi di prova. Evitare l‘ingestione e il contatto con gli occhi e le mucose. Il tappo del 
barattolo delle strisce reattive contiene un essiccante non tossico a base di silicato che non deve essere 
rimosso. Tenere fuori dalla portata dei bambini. Smaltire le strisce reattive usate, così come qualsiasi 
altro materiale monouso contaminato, secondo le procedure per i prodotti infettivi o potenzialmente 
infettivi. È responsabilità di ogni laboratorio trattare e smaltire (o far trattare e smaltire) i rifiuti e le 
acque reflue generate in base a tipologia e pericolosità, in conformità alle normative locali. La scheda di 
sicurezza può essere scaricata dal nostro sito web www.analyticon-diagnostics.com. Qualora si verifichi 
un incidente grave in relazione al prodotto, si prega di informare il produttore e, se necessario, l‘autorità 
competente del Paese in cui gli utenti e/o pazienti sono residenti.

NOTE SULLA SCADENZA
Non usare strisce reattive scolorite. Le influenze esterne come l‘umidità, la luce o le temperature estreme 
possono portare allo scolorimento dei campi di prova e al deterioramento della loro funzionalità.

CONSERVAZIONE E STABILITÀ
Conservare il barattolo in un luogo fresco e asciutto (temperatura di conservazione 2-30 °C). 
Proteggere le strisce reattive dalla luce del sole, dall‘umidità e dalle temperature estreme. Se conservate 
correttamente nel contenitore originale, le strisce reattive sono stabili fino alla data di scadenza stampata 
su di esse. Stabilità del barattolo di strisce reattive aperto: 5 mesi.

CAMPIONAMENTO E PREPARAZIONE
Si raccomanda l‘uso diurinefresche, ben miscelate e non centrifugate3. Proteggere i campioni dalla luce. 
L’urina deve essere testata entro 2 ore. Se i campioni non possono essere misurati immediatamente, 
conservarli a 2-4 °C. Lasciare che i campioni raggiungano la temperatura ambiente (15-25 °C) prima di 
testarli e miscelarli con cura3. I contenitori di raccolta devono essere puliti, asciutti e privi di disinfettanti, 
biocidi o residui di detergenti. Non aggiungere conservanti.

PROCEDIMENTO
Usare urina nativa ben miscelata e fresca. Rimuovere solo il numero necessario di strisce reattive e 
richiudere immediatamente il barattolo con il tappo originale. Immergere brevemente (circa 1-2 secondi) 
la striscia reattiva nell‘urina mescolata. Assicurarsi che tutti i campi di prova siano bagnati con l‘urina. 
Asciugare l‘urina in eccesso dal bordo della striscia sul bordo del recipiente di raccolta. Tamponare il 
bordo della striscia su carta assorbente. 
Valutazione visiva: Mantenere la striscia reattiva orizzontale (con i campi di prova rivolti verso l‘alto) 
durante il periodo di incubazione per evitare interferenze tra le reazioni dei diversi campi di prova. 
Confrontare i colori della striscia per il test delle urine 60 secondi dopo l‘immersione (leucociti 60-120 
secondi) servendosi della scala dei colori sull‘etichetta. Le decolorazioni dopo più di 2 minuti dall‘inizio 
del test non sono significative. La valutazione visiva dovrebbe essere fatta alla luce del giorno (o sotto 
lampade a luce diurna), ma non sotto la luce diretta del sole. I colori che non possono essere individuati 
sulla scala di colori sull‘etichetta o le decolorazioni che si verificano solo ai margini del campo di prova 
non sono significativi.

MATERIALI FORNITI
Strisce per il test delle urine CombiScreen®  VET 11 PLUS

CONTROLLO QUALITÀ
Il funzionamento delle strisce per il test dell‘urina deve essere controllato con adeguati materiali di 
controllo della qualità (ad esempio REF 93010: CombiScreen® Dip Check; REF 93015: CombiScreen® 
Drop Check) conformemente alle linee guida interne del laboratorio e alle linee guida previste per legge. 
Si raccomanda di eseguire una misurazione di controllo quando si inizia un nuovo barattolo o un nuovo 
lotto di strisce per il test delle urine3,5. Ogni laboratorio è tenuto a stabilire i propri standard di controllo 
della qualità. Il colore risultante va confrontato con l‘etichetta, poiché con alcuni materiali di controllo 
può verificarsi una colorazione atipica. I risultati dovrebbero essere all‘interno degli intervalli definiti.

Informazioni generali
L’esame dell’urina animale con le strisce reattive fornisce informazioni utili nella diagnosi di disturbi e 
patologie del metabolismo. Oltre alla diagnostica delle strisce reattive, è sempre necessario eseguire 
un esame macroscopico delle urine (colore, torbidità, odore, volume). Gli intervalli di riferimento sono 
differenti per le diverse specie animali, i dettagli si possono trovare nella tabella.

Particolarità per la diagnostica veterinaria delle urine
Oltre alle informazioni generali sull’utilizzo delle strisce reattive CombiScreen ®® VET, è necessario 
tenere conto di altre particolarità in relazione alla diagnostica veterinaria. Particolare attenzione va 
prestata all’alimentazione, alle abitudini di consumo di liquidi, all’attività fisica dell’animale e alle 
condizioni per il prelievo di campioni nel contesto della diagnostica delle urine. 
a) Acido ascorbico: La maggior parte degli animali è in grado di produrre solo una certa quantità di 
acido ascorbico nel proprio organismo (eccezione: porcellini d’India, primati e alcune specie di uccelli). 
Tuttavia, l’influsso di calore, freddo, malattia, stress e carenze nutrizionali può portare a una carenza 

acuta di vitamina C nell’animale. La vitamina C è essenziale per la formazione del tessuto connettivo, 
delle ossa e delle cartilagini, nonché per la normale funzione dei tessuti e per svariate reazioni 
metaboliche. In combinazione con le vitamine B ed E, stimola la reazione immunitaria dell’organismo 
in caso di stress e infezioni. La maggior parte dei mangimi, però, contiene poca o nessuna vitamina 
C. La vitamina può essere assunta anche attraverso mangimi supplementari, frutta fresca e verdura.
Bilirubina: Di norma il test dà un risultato negativo per tutte le specie animali. L’urina di cani e bovini può 
contenere bilirubina senza che ciò costituisca un quadro patologico.
Sangue: Di norma il test dà un risultato negativo per tutte le specie animali.
Glucosio: Di norma il test dà un risultato negativo per tutte le specie animali.
Chetone: Di norma il test dà un risultato negativo per tutte le specie animali. I ruminanti possono 
occasionalmente mostrare un risultato lievemente positivo.
Leucociti: Di norma il test dà un risultato negativo per tutte le specie animali. I leucociti nei cani e nei 
gatti non rappresentano un valore particolarmente indicativo. Si consiglia un’ispezione microscopica.
Nitrito: Di norma il test dà un risultato negativo per tutte le specie animali. Il test può avere una sensibilità 
ridotta nei carnivori, poiché la concentrazione di nitrati nelle urine necessaria per la reazione è troppo 
bassa a causa della dieta non vegetale.
pH: Il valore pH è fortemente influenzato dall’alimentazione. In generale, il valore pH degli erbivori è più 
elevato rispetto ai carnivori.
Proteine: Di norma il test dà un risultato negativo per tutte le specie animali. Nei cani e nei gatti, talvolta, 
si possono osservare basse concentrazioni di proteine. L’elevato valore del pH degli erbivori può causare 
falsi positivi.
Gravità specifica: La gravità specifica varia ampiamente, a seconda della specie esaminata e delle 
abitudini alimentari individuali degli animali.
Urobilinogeno: Di norma il test dà un risultato negativo o lievemente positivo per tutte le specie animali.
Colore: Il colore dipende dalla specie e dalla concentrazione dell’urina, e può essere soggetto a grandi 
fluttuazioni. Di norma si osserva un’urina gialla, ma l’urina altamente concentrata ha un colore più intenso 
rispetto all’urina a basse concentrazioni. Una colorazione insolita può essere dovuta a trattamenti 
farmacologici, a un’alimentazione speciale o alla presenza di grandi quantità di globuli rossi. 
Torbidità: L’urina fresca è solitamente limpida. Un’eccezione è costituita dall’urina di cavallo, che ha 
un aspetto viscoso e torbido. La torbidità può essere indicatore di sangue, batteri, epiteli, cellule o 
cristalli. La conservazione dell’urina in frigorifero o il suo congelamento può portare alla formazione 
di precipitati che fanno apparire l’urina complessivamente torbida dopo lo scongelamento. Di norma, 
questo fenomeno è irrilevante.
Volume: Il volume del campione dipende molto dalla specie animale esaminata. In linea generale, gli 
esami dell’urina delle 24 ore sono più significativi delle valutazioni di un singolo campione.
Odore: L’odore deve essere valutato solo nell’urina fresca. Di norma l’urina ha un odore specifico che 
dipende dalla specie animale in esame. Un odore pungente e penetrante è indice di ammoniaca, che può 
essere causata, ad esempio, da batteri. Un odore dolce può essere dovuto al diabete mellito, un odore 
di acetone invece alla chetonuria. L’odore può essere influenzato dall’alimentazione e, se necessario, 
dal trattamento farmacologico.

RISULTATI E VALORI PREVISTI
Ciascun laboratorio deve valutare la trasferibilità dei valori attesi alla propria popolazione di pazienti e, se 
necessario, determinare i propri intervalli di riferimento.
Le variazioni di colore dei tamponi per il test corrispondono alle concentrazioni dell’analita descritte 
nella Tabella 1.

LIMITAZIONI
Per stabilire una diagnosi definitiva e prescrivere una terapia appropriata, i risultati ottenuti con le strisce 
urinarie devono essere valutati in associazione con altri risultati medici e con l’anamnesi del paziente.
Non sono noti tutti gli effetti di medicinali, farmaci o loro prodotti metabolici sulla striscia reattiva delle 
urine. In caso di dubbio, si raccomanda di ripetere il test dopo l’interruzione del farmaco. Tuttavia, un 
farmaco in uso deve essere interrotto solo dopo la rispettiva istruzione del medico.
Detergenti, agenti pulenti, disinfettanti e conservanti possono interferire con la reazione dei tamponi di 
prova. Contenuti di urina di vario colore, in particolare concentrazioni elevate di emoglobina (≥ 5 mg/
dL) o bilirubina (≥ 2 mg/dL), possono portare a colorazioni atipiche sui tamponi di prova. Il contenuto 
dell’urina è variabile (ad es. contenuto di attivatori o inibitori e concentrazione di ioni nell’urina), quindi le 
condizioni di reazione non sono costanti. In rari casi, ciò può portare a variazioni nel colore del tampone 
di prova.
Bilirubina: Falsi risultati bassi o negativi possono essere dovuti ad alte concentrazioni di acido ascorbico 
(vitamina C), nitriti o esposizione prolungata alla luce3,4,5. Concentrazioni elevate di urobilinogeno 
possono aumentare la sensibilità del campo di prova. Vari componenti urinari (ad esempio l‘indican 
urinario) possono portare a decolorazioni atipiche3,5. 
Sangue: I risultati degli eritrociti della striscia per il test delle urine e del sedimento possono variare, 
poiché le cellule lisate non possono essere rilevate dall‘analisi del sedimento. I falsi positivi possono 
essere causati da residui di detergenti contenenti perossido o da attività di ossidasi microbica nelle 
infezioni del tratto urogenitale3. Falsi negativi possono essere causati dalla formalina o da alte 
concentrazioni di nitrito5. L‘influenza dell‘acido ascorbico è stata in gran parte eliminata. A partire da una 
concentrazione di circa 25 Ery/μL o superiore, anche con alte concentrazioni di acido ascorbico non si 
osservano normalmente falsi negativi. 
Glucosio: False reazioni positive possono essere causate da residui di detergenti contenenti perossido7. 
L‘influenza dell‘acido ascorbico è stata in gran parte eliminata. A partire da una concentrazione di 
glucosio di circa 100 mg/dL (5,5 mmol/L) o superiore, anche con alte concentrazioni di acido ascorbico 
non si osservano normalmente falsi negativi. 
Chetone: I fenilchetoni e i composti della ftaleina in concentrazioni elevate danno una colorazione 
anomala3,5. L‘acido β-idrossibutirrico non viene rilevato. 
Leucociti: Il numero di leucociti determinato nel sedimento può differire dal risultato della striscia 
reattiva, poiché le cellule che sono già state lisate non vengono registrate nel sedimento. Gli ingredienti 
con una forte colorazione (ad esempio la nitrofurantoina3) possono influenzare il colore sul campo di 
prova. L‘acido borico ≥ 1 %4, nonché i farmaci contenenti gentamicina5, cefalosporine3,4 o tetraciclina5 
possono portare a reazioni più deboli o falsi negativi. I falsi positivi possono essere causati dalla 
contaminazione con secrezioni vaginali4,5. 
Nitrito: I risultati negativi non escludono una batteriuria significativa, poiché non tutte le infezioni 
batteriche portano alla produzione di nitriti (carenza di nitrato reduttasi). Inoltre, un‘elevata diuresi può 
ridurre il tempo di ritenzione dell‘urina nella vescica e portare a un‘urina altamente diluita che impedisce 
l‘assimilazione di concentrazioni di nitriti rilevabili. Anche una dieta povera di nitrati e con elevata 
assunzione di vitamina C può causare falsi negativi3,4,5. Falsi positivi possono verificarsi in urine vecchie 
(formazione di nitriti dovuta a contaminazione secondaria) e in urine contenenti coloranti (derivati del 
piridinio, barbabietola)4,5. Occasionali bordi o angoli rossi o blu non sono da considerarsi positivi. 
pH: La contaminazione batterica e la crescita nelle urine dopo la raccolta del campione possono portare 
a risultati falsi3. Occasionali bordi rossi nelle vicinanze del campo di prova dei nitriti non sono da valutare. 
Proteine: Falsi positivi possono verificarsi in urine fortemente alcaline (pH > 9) e con alto peso 
specifico3, dopo infusioni con polivinilpirrolidone (succedaneo del sangue), durante il trattamento con 
preparati contenenti chinina e in presenza di residui di disinfettanti con gruppi di ammonio quaternario 
nel contenitore di raccolta. 
Gravità specifica: La scala cromatica è ottimizzata per un valore medio di pH dell‘urina di 6. Le urine 
più alcaline3 portano a risultati leggermente inferiori, quelle più acide a risultati leggermente superiori. Il 
glucosio e l‘urea non hanno alcuna influenza. 
Urobilinogeno: La formaldeide o l‘esposizione alla luce del sole per periodi di tempo prolungati possono 
portare a valori bassi o falsi negativi4. La barbabietola5 e altre sostanze fortemente coloranti possono 
causare falsi positivi.

CARATTERISTICHE DI PRESTAZIONE

Le caratteristiche delle prestazioni delle strisce reattive per urine CombiScreen® VET 11 PLUS sono state 
determinate sulla base di studi analitici. 

Definizioni:
Sensibilità analitica: La più piccola differenza di concentrazione che può essere rilevata con certezza 
ed è rappresentata dalla pendenza della curva di calibrazione (DIN EN ISO 18113-1:2013). Si applica ad 
Analyticon per i parametri che hanno un campo standard (UBG, GLU).
Limite di rilevamento: La più piccola quantità di analita che un metodo analitico può rilevare come 
presente con un certo livello di confidenza (DIN EN ISO 18113-1:2013). Si applica ad Analyticon per i 
parametri che hanno un campo negativo (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT, LEU).
Limite di quantificazione: La più piccola quantità di analita che un metodo analitico può misurare con 
una certa incertezza di misura (DIN EN ISO 18113-1:2013).
Sensibilità:

Valutazione visiva
Sensibilità analitica
Glucosio: 25 mg/dL, urobilinogeno: 1,8 mg/dL
Limite di rilevazione (Limit of Detection, LoD)
Acido ascorbico: 7,5-10 mg/dl, bilirubina: 0,8 mg/dl, sangue: 0-5 ery/µL, chetone: 5-7,5 mg/dL, leucociti: 
15-20 Leu/µL, nitriti: 0,1 mg/dl, proteine: 10-15 mg/dL
Limite di quantificazione (Limit of Quantification, LoQ)
Acido ascorbico: 10 mg/dL, bilirubina: 1,2 mg/dL, sangue: 10 ery/µL, glucosio: 40 mg/dL, chetone: 20 
mg/dL, leucociti: 20 Leu/µL, nitrito: 0,15 mg/dL, proteine: 30 mg/dL, urobilinogeno: 2,2 mg/dL

itnl da UDSTYRETS ERKLÆREDE FORMÅL
CombiScreen® VET 11 PLUS Urinteststrimlen er en foreløbig screenings-
test for diabetes, leversygdom, hæmolytisk sygdom, genitourinær- og 

nyresygdomme og stofskifteforstyrrelser hos dyr ved hurtig semikvantitativ bestemmelse af 
ascorbinsyre, bilirubin, blod, glukose, ketoner, leukocytter, nitrit, pH, protein, specifik vægt og 
urobilinogen i dyrs urin. Produktet er beregnet til professionel brug.

SAMMENFATNING OG ERKLÆRING
Urinprøvestrimler er semikvantitative testsystemer, der anvendes til at måle visse analytter i 
urinen. Disse målinger anvendes til screening for nyre-, lever- og stofskiftesygdomme såvel som 
urinvejsinfektion af bakteriel oprindelse. 
Da askorbinsyre i urinen kan forstyrre reaktionen af nogle parametre, indeholder nogle Com-
biScreen® VET 11 Plus urinprøvestrimler en testplade, der angiver niveauet af askorbinsyre i 
urinen. CombiScreen® VET 11 PLUS urinprøvestrimler inkluderer askorbinsyrebeskyttelse til 
blod- og glukosetestpladen.

TESTPRINCIPPER
Askorbinsyre: Påvisningen er baseret på misfarvning af Tillmanns-reagenset. Tilstedeværelsen 
af   askorbinsyre påvises ved en farveændring fra gråblå til orange. 
Bilirubin: Kobling af bilirubin med et diazoniumsalt i et surt miljø giver et rødt azofarvestof. Tilste-
deværelsen af bilirubin fører til en rødlig-orange ferskenfarve.
Blod: Pseudoperoxidase-aktiviteten af   hæmoglobin og myoglobin fører ved nærværelse af orga-
niske hydroperoxider og et kromogen til et grønt farvestof. Intakte erytrocytter angives ved punkt-
lignende misfarvninger af testfeltet, hæmoglobin eller myoglobin ved en homogen grøn farve.
Glukose: Påvisningen er baseret på glukoseoxidase-peroxidase-kromogen-reaktionen Tilstede-
værelsen af glukose påvises ved et farveskift fra gul til lindegrøn efter mørk akvamarin.
Keton: Acetoeddikesyre og acetone reagerer med nitroprussidnatrium i et alkalisk miljø til et 
violet farvekompleks (prøve ifølge Legal4).
Leukocytter: Testen er baseret på aktiviteten af   frigivne granulocytesteraser, som spalter en 
heterocyklisk carboxylsyreester. Spaltningsproduktet reagerer med et diazoniumsalt og danner 
et violet farvestof.
Nitrit: Farvetest på grundlag af prøven ifølge Griess4. Hver rosa farve gælder som positivt 
resultat.
pH: Testpapiret indeholder en blandingsindikator, som i pH-området fra 5 til 9 viser tydelige 
reaktionsfarver (fra orange via gul til turkis).
Protein: Testen er baseret på indikatorens “proteinfejl”. Testen reagerer særligt følsom over for 
albumin. Andre urinproteiner reagerer mindre kraftigt. Tilstedeværelsen af   proteiner fører til en 
farveændring fra gul til mintgrøn.
Vægtfylde: Testen er baseret på en farveændring af det virksomme stof fra blågrøn til grøngul 
afhængigt af koncentrationen af   ioniske bestanddele i urinen.
Urobilinogen: Testen er baseret på koblingen af urobilinogen til et stabiliseret diazoniumsalt 
til dannelse af et rødt azofarvestof. Tilstedeværelsen af   urobilinogen fører til en farveændring 
fra lys til mørk rosa.

VIRKSOMME BESTANDD
Askorbinsyre: 2,6-dichlorphenol-indophenol 0,7 %
Bilirubin: Diazoniumsalt 3,1 % 
Blod: Tetramethylbenzidin-dihydrochlorid 2,0 %, isopropylbenzenhydroperoxid 21,0 %
Glukose: Glukoseoxidase 2,1 %; peroxidase 0,9 %; o-tolidinhydrochlorid 5,0 %
Keton: Nitroprussidnatrium 2,0 %
Leukocytter: Carboxylsyreester 0,4 %; diazoniumsalt 0,2 %
Nitrit: Tetrahydrobenzo[h]quinolin-3-ol 1,5 %, sulfanilsyre 1,9 %
pH: Methylrød 2,0 %; Bromothymolblå 10,0 %
Protein: Tetrabromophenolblå 0,2 %
Vægtfylde: Bromothymolblå 2,8 %
Urobilinogen: Diazoniumsalt 3,6 %

ADVARSELSANVISNINGER OG FORSIGTIGHEDSREGLER
Til in-vitro-diagnostisk anvendelse. CombiScreen® VET 11 PLUS urinteststrimler er beregnet til 
engangsbrug. For at håndtere urinteststrimlerne sikkert og for at undgå kontakt med potentielt 
infektiøse stoffer skal de generelle arbejdsforskrifter for laboratoriet overholdes. Rør ikke ved 
testfelterne. Undgå indtagelse og kontakt med øjne og slimhinder. Proppen til teststrimmel-
beholderen indeholder et ugiftigt, silikatbaseret tørremiddel, der ikke må fjernes. Opbevares 
utilgængeligt for børn. Bortskaf de brugte teststrimler og alle andre forurenede engangsmateri-
aler i henhold til procedurerne for infektiøse eller potentielt infektiøse produkter. Det er ethvert 
laboratoriums ansvar at behandle opstået affald og spildevand i henhold til type og farlighed, 
og at bortskaffe det (eller få det behandlet og bortskaffet) i overensstemmelse med de lokale 
bestemmelser. Sikkerhedsdatabladet kan downloades på vores hjemmeside www.analyticon-di-
agnostics.com. Hvis der er opstået en alvorlig hændelse i forbindelse med produktet, bedes du 
informere producenten og i givet fald den kompetente myndighed i det land, hvor brugerne og / 
eller patienterne er bosiddende.

OPLYSNINGER OM UDLØB
Brug ikke teststrimler, der er misfarvede. Eksterne påvirkninger såsom fugt, lys eller ekstreme 
temperaturer kan føre til misfarvning af testfelterne og til en forringelse af testfelternes funk-
tionalitet.

OPBEVARING OG STABILITET
Dåsen skal opbevares på et køligt og tørt sted (opbevaringstemperatur 2-30 °C).
Teststrimlerne skal beskyttes mod sollys, fugt og ekstreme temperaturer. Ved korrekt opbevaring 
i originalbeholderen kan teststrimlerne holde sig til den påtrykte udløbsdato. Den åbnede tests-
trimmelbeholders stabilitet: 5 måneder

PRØVEUDTAGELSE OG FORBEREDELSE
Det anbefales at anvende frisk, godt blandet og ikke-centrifugeret urin3. Beskyt prøverne mod 
lys. Det bør testes inden for 2 timer. Dersom prøverne ikke straks kan måles, skal de opbevares 
ved 2-4 °C. Lad prøverne nå stuetemperatur (15-25 °C) før testen, og bland dem omhyggeligt3. 
Opsamlingsbeholderne skal være rene, tørre og fri for desinfektionsmidler, biocider eller rester 
af vaskemiddel. Tilsæt ikke konserveringsmidler.

FREMGANGSMÅDE
Brug godt blandet og frisk nativ urin. Fjern kun det påkrævede antal teststrimler, og luk straks 
beholderen igen med den originale prop. Dyp teststrimlen kort (ca. 1-2 sekunder) i den blandede 
urin. Sørg for, at alle testfelter er fugtet med urin. Aftør den overskydende urin ud over kanten 
af   strimlen på kanten af   opsamlingsbeholderen. Dup kanten af   strimlen på absorberende papir. 
Visuel analyse: Hold teststrimlerne vandret (med testfelterne opad) i inkubationsperioden for 
at undgå interferens mellem reaktionerne fra de forskellige testfelter. Sammenlign farverne på 
urinteststrimlen 60 sekunder efter neddypning (leukocytter 60-120 sekunder) med farveskalaen 
på etiketten. Misfarvninger efter mere end 2 minutter efter testens start er uden betydning. Den 
visuelle analyse bør foregå ved dagslys (eller under dagslyslamper), men dog ikke i direkte 
sollys. Farver, der ikke kan tildeles farveskalaen på etiketten, eller misfarvninger, der kun fore-
kommer i kanten af   testfeltet, er uden betydning.

MEDFØLGENDE MATERIALER
CombiScreen® VET 11 PLUS urinteststrimler

KVALITETSKONTROL
Urinteststrimlernes funktion bør kontrolleres med egnede kvalitetskontrolmaterialer (f.eks. REF 
93010: CombiScreen® Dip Check; REF 93015: CombiScreen® Drop Check) ifølge laboratoriets 
interne retningslinjer og de gældende juridiske retningslinjer. Det anbefales ved anvendelse af 
en ny beholder eller påfyldning af urinteststrimler at gennemføre en kontrolmåling3,5. Hvert enkelt 
laboratorium er forpligtet til at oprette egne standarder for kvalitetskontrol. Det er nødvendigt at 
sammenligne den fremkomne farveudvikling med etiketten, da det ved nogle kontrolmaterialer 
kan føre til en atypisk farveudvikling. Resultaterne bør ligge inden for de definerede områder.

Generelle oplysninger
Undersøgelse af dyreurin med teststrimler giver oplysninger, som kan understøtte diagnosen 
stofskifteforstyrrelser og -sygdomme. Ud over teststrimmeldiagnostik skal der også altid udføres 
en makroskopisk undersøgelse af urinen (farve, klarhed, lugt, volumen). Referenceområderne er 
forskellige for de enkelte dyrearter. Nærmere oplysninger kan ses i tabellen.

Særlige forhold i forbindelse med veterinær urindiagnostik
Ud over de generelle oplysninger om anvendelse af CombiScreen® VET-teststrimlerne skal 
man være opmærksom på andre særlige forhold i forbindelse med veterinærdiagnostik. Man 
skal især være opmærksom på dyrets kost, drikkevaner, fysiske aktivitet og betingelserne for 
prøvetagningen til urindiagnostik. 
a) Ascorbinsyre: De fleste dyr er selv i stand til at producere ascorbinsyre i kroppen i begrænset 
omfang (undtagelse: marsvin, primater og enkelte fuglearter). Der kan dog opstå akut C-vita-
minmangel hos dyret på grund af varme, kulde, sygdom, stress og mangler i kosten. C-vita-

min er uundværlig for dannelsen af bindevæv, knogler og brusk samt for normal vævsfunktion 
og forskellige stofskiftereaktioner. I forbindelse med B- og E-vitamin stimulerer det kroppens 
forsvarsreaktion ved stress og infektioner. De fleste fodermidler indeholder imidlertid kun lidt 
eller slet intet C-vitamin. Vitaminet kan gives som tilskud i form af supplerende foder, frisk frugt 
og grønt.
Bilirubin: Testen viser normalt et negativt resultat for alle dyrearter. Urin fra hunde og kvæg kan 
indeholde bilirubin, uden at der er tale om et patologisk fund.
Blod: Testen viser normalt et negativt resultat for alle dyrearter.
Glukose: Testen viser normalt et negativt resultat for alle dyrearter.
Keton: Testen viser normalt et negativt resultat for alle dyrearter. Drøvtyggere kan af og til vise 
et svagt positivt resultat.
Leukocytter: Testen viser normalt et negativt resultat for alle dyrearter. Leukozytresultatets 
betydning er stærkt begrænset hos hunde og katte. Her anbefales kontrol ved mikroskopi.
Nitrit: Testen viser normalt et negativt resultat for alle dyrearter. For kødædere kan testen vise 
nedsat følsomhed, da nitratkoncentrationen i urinen er for lille til at fremkalde en reaktion på 
grund af den ikke-planteholdige kost.
pH: pH-værdien påvirkes stærkt af kosten. Generelt ligger pH-værdien for planteædere højere 
end for kødædere.
Protein: Testen viser normalt et negativt resultat for alle dyrearter. Hos hunde og katte kan der 
af og til optræde lave proteinkoncentrationer. På grund af den høje pH-værdi hos planteædere 
kan der foreligge et falsk positivt resultat.
Vægtfylde: Vægtfylden svinger stærkt inden for et bredt område, afhængigt af den undersøgte 
dyreart og dyrenes individuelle drikkevaner.
Urobilinogen: Testen viser normalt et negativt eller svagt positivt resultat for alle dyrearter.
Farve: Farven afhænger af dyrearten og urinens koncentration. Der kan af og til være udsving, 
også store udsving. Normalt observeres der gul urin, hvor stærkt koncentreret urin har en mere 
intensiv farve end urin med lav koncentration. Der kan optræde usædvanlig farve ved særlig 
medikamentel behandling eller kost eller ved tilstedeværelse af store mængder røde blodle-
gemer. 
Uklarhed: Frisk urin er normalt klar. En undtagelse er hesteurin, som viser et viskøst og uklart 
billede. Uklar urin kan skyldes blod, bakterier, epitel, celler eller krystaller. Hvis urinen opbevares 
i køleskab eller fryses ned, kan det føre til dannelse af bundfald, som bevirker, at urinen fremtræ-
der uklar efter optøningen. Dette fænomen er normalt uden betydning.
Volumen: Prøvevolumen afhænger stærkt af den undersøgte dyreart. Generelt er undersøgelse 
af døgnurin mere betydningsfuld end vurdering af en enkelt prøve.
Lugt: Lugten bør kun vurderes i forbindelse med frisk urin. Normalt har urin en specifik lugt, som 
afhænger af den undersøgte dyreart. En bidende, stikkende lugt tyder på ammoniak, der f.eks. 
kan skyldes bakterier. En sød lugt tyder på diabetes mellitus, acetonelugt forårsages af ketonuri. 
Lugten kan påvirkes af kosten og medikamentel behandling.

RESULTATER OG FORVENTEDE VÆRDIER
Hvert laboratorium skal evaluere overførbarheden af de forventede værdier til sin egen patient-
population og om nødvendigt fastsætte sine egne referenceområder.
Farveændringerne af testpladerne svarer til de analytkoncen trationer, der er beskrevet i Tabel 1.

BEGRÆNSNINGER
For at fastlægge en endelig diagnose og ordinere en passende terapi skal de resultater, der 
opnås med urinprøvestrimler, vurderes sammen med andre medicinske resultater og patientens 
sygehistorie.
Ikke alle virkninger af medikamenter, lægemidler eller deres metaboliske produkter på urinprø-
vestrimlen er kendte. I tvivlstilfælde anbefales det at gentage testen efter ophør af medicinering. 
Imidlertid bør medicinering kun stoppes efter samråd med dyrlæge.
Vaskemidler, rengøringsmidler, desinfektionsmidler og konserveringsmidler kan forstyrre reaktio-
nen på testpladerne. Forskellige farver i urinindhold, især høje koncentrationer af hæmoglobin (≥ 
5 mg / dL) eller bilirubin (≥ 2 mg / dL) kan føre til atypisk farvning på testpladerne
Urins indhold er variabelt (fx indholdet af aktivatorer eller inhibitorer og ionkoncentration i uri-
nen), og derfor er reaktionsbetingelserne ikke konstante. I sjældne tilfælde kan dette medføre 
variationer i testpladernes farve.
Bilirubin: Falsk lave eller negative resultater kan forekomme på grund af høje koncentrationer 
af askorbinsyre (vitamin C), nitrit eller gennem længere påvirkning af lys3,4,5. Forhøjede urobi-
linogen-koncentrationer kan forstærke testfeltets følsomhed. Forskellige urinbestanddele (f.eks. 
urinindikan) kan medføre atypiske misfarvninger3,5. 
Blod: Resultaterne af erytrocytterne fra urinteststrimlen og sedimentet kan variere, da lyserede 
celler ikke kan påvises gennem sedimentanalysen. Falsk positive reaktioner kan være forår-
saget af rester af rengøringsmidler, der indeholder peroxid, eller mikrobiel oxidase-aktivitet i 
urinvejsinfektioner3. Falsk negative reaktioner kan fremkaldes af formalin eller høje nitrit-kon-
centrationer5. Påvirkningen af   ascorbinsyre blev stort set elimineret. Fra en koncentration på 
ca. 25 ery/μL eller højere observeres normalt ikke falsk negative resultater, heller ikke ved høje 
askorbinsyrekoncentrationer. 
Glukose: Falsk positive reaktioner kan fremkaldes af rester af rengøringsmidler, der indeholder 
peroxid7. Påvirkningen af askorbinsyre blev stort set elimineret. Fra en glukosekoncentration på 
ca. 100 mg/dL (5,5 mmol/L) eller højere observeres normalt ikke falsk negative resultater, heller 
ikke ved høje askorbinsyrekoncentrationer. 
Keton: Phenylketoner og phthaleinforbindelser giver en afvigende farve i højere koncentratio-
ner3,5. β-hydroxy-smørsyre er ikke registreret. 
Leukocytter: Antallet af beregnede leukocytter i sedimentet kan afvige fra teststrimmelresul-
tatet, da celler, der allerede er lyserede i sedimentet, ikke registreres. Stærkt farvede indholds-
stoffer (f.eks. nitrofurantoin3) kan forringe farven i testfeltet. Borsyre ≥ 1 %4, samt medicin med 
gentamicin5, cephalosporin3,4 eller tetracyclin5 kan medføre svagere eller falsk negative reaktio-
ner. Falsk positive resultater kan forårsages af forureninger med vaginalsekretet4,5. 
Nitrit: Negative resultater udelukker ikke signifikant bakteriuri, da ikke alle bakterielle infektioner 
fører til nitritproduktion (mangel på nitratreduktase). Derudover kan høj diurese reducere urinens 
retentionstid i blæren og medføre stærkt fortyndet urin, der forhindrer assimilering af påviselige 
nitritkoncentrationer. Derudover kan en diæt med lavt nitratindhold og en høj C-vitaminindta-
gelse give falsk negative resultater3,4,5. Falsk positive resultater kan forekomme i gamle uriner 
(nitritdannelse på grund af sekundær kontamination) og i uriner, der indeholder farvestoffer (pyri-
diniumderivater, rødbeder)4,5. Lejlighedsvist forekommende røde eller blå kanter eller hjørner 
skal ikke vurderes som positiv. 
pH: Bakteriel kontamination og vækster i urinen efter prøveudtagningen kan føre til forkerte 
resultater3. Lejlighedsvist forekommende røde kanter i nærheden af nitrit-testfeltet skal ikke 
vurderes. 
Protein: Falsk positive resultater kan forekomme ved stærkt alkalisk urin (pH > 9) og høj vægt-
fylde3, efter infusioner med polyvinylpyrrolidon (bloderstatningsmiddel), under behandling med 
kininholdige præparater og på grund af rester af desinfektionsmidler med kvartære ammonium-
grupper i opsamlingsbeholderen. 
Vægtfylde: Farveskalaen er optimeret på en mellemhøj pH-værdi på 6 for urinen. Stærkt alka-
liske uriner3 fører til let nedsatte resultater, mere sure uriner til let øgede resultater. Glukose og 
urinstof har ingen indflydelse. 
Urobilinogen: Formaldehyd eller påvirkning af sollys i længere tid kan føre til lavere eller falsk 
negative værdier4. Rødbeder5 og andre stærkt farvende stoffer kan forårsage falsk positive 
resultater.

PRODUKTEGENSKABER

Præstationsegenskaberne ved CombiScreen® urinprøvestrimlerne er blevet fastlagt på basis af 
analytiske præstationsundersøgelser. 

Definitioner:
Analytisk følsomhed: Den mindste koncentrationsforskel, som med sikkerhed kan påvises og 
repræsenteres af kalibreringskurvens stigning (DIN EN ISO 18113-1:2013). Gælder for Analyti-
con for parametre, der har et normfelt (UBG, GLU).
Påvisningsgrænse: Mindste mængde af analytten, som en undersøgelsesmetode kan opdage 
som værende til stede med en vis grad af tillid (DIN EN ISO 18113-1:2013). Gælder for Analyti-
con for parametre, der har et neg.-felt (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT,LEU).
Kvantificeringsgrænse: Mindste mængde af analytten, som en undersøgelsesmetode kan måle 
med en vis måleusikkerhed (DIN EN ISO 18113-1:2013).
Følsomhed:

Visuel analyse
Analytisk følsomhed
Glucose: 25 mg/dL, urobilinogen: 1,8 mg/dL
Påvisningsgrænse (Limit of Detecton, LoD)
Askorbinsyre: 7,5-10 mg/dL, bilirubin: 0,8 mg/dL, blod: 0-5 ery/µL, keton: 5-7,5 mg/dL, leukocyt-
ter: 15-20 leu/µL, nitrit: 0,1 mg/dL, protein: 10-15 mg/dL
Kvantificeringsgrænse (Limit of Quantification, LoQ)
Askorbinsyre: 10 mg/dL, bilirubin: 1,2 mg/dL, blod: 10 ery/µL, glukose: 40 mg/dL,keton: 20 mg/
dL, leukocytter: 20 leu/µL, nitrit: 0,15 mg/dL, protein: 30 mg/dL, urobilinogen: 2,2 mg/dL

no TILTENKT BRUK
CombiScreen® VET 11 PLUS urinteststrimmel er en foreløpig screeningtest 
for diabetes, leversykdommer, hemolytiske sykdommer, forstyrrelser i 

urogenitalkanalen og nyrene, samt metabolske forstyrrelser hos dyr gjennom rask semikvantitativ 
bestemmelse av askorbinsyre, bilirubin, blod, glukose, ketoner, leukocytter, nitritt, pH-verdi, protein, 
egenvekt og urobilinogen i dyreurin. Produktet er beregnet for profesjonell bruk.

OPPSUMMERING OG ERKLÆRING
Urinteststrimler er semikvantitative testsystemer brukt til å måle bestemte analytter i urin. Målingene 
brukes i screening for nyrelidelser, leverlidelser og stoffskifteforstyrrelser samt urinveisinfeksjon av 
bakteriell opprinnelse. 
Siden askorbinsyre kan forstyrre reaksjonen til enkelte parametre, inkluderer enkelte CombiScreen®  
VET 11 Plus urinteststrimler en testpute som angir nivået av askorbinsyre i urinen. Urinteststrimlene 
CombiScreen® VET 11 Plus inkluderer askorbinsyrebeskyttelse for blodet og glukosetestputen.

TESTPRINSIPPER
Askorbinsyre: Påvisningen er basert på misfargingen av Tillmans reagens. Tilstedeværelsen av 
askorbinsyre vises med en fargeendring fra gråblå til oransje.
Bilirubin: Hvis bilirubin kobles til et diazoniumsalt i surt miljø, oppstår det et rødt azofargestoff. 
Tilstedeværelse av bilirubin skaper en rødoransje ferskenfarge.
Blod: Pseudoperoksidaseaktiviteten til hemoglobinet og myoglobinet skaper et grønt fargestoff ved 
tilstedeværelse av organisk hydroperoksid og et kromogen. Intakte erytrocytter vises med punktformede 
farging av testfeltet, mens hemoglobin eller myoglobin skaper en homogen grønnfarge.
Glukose: Påvisningen er basert på glukoseoksidase-peroksidase-kromogenreaksjonen. 
Tilstedeværelsen av glukose vises med en fargeendring fra gult til limegrønt mot mørk akvamarin.
Ketoner: Acetoeddiksyre og aceton reagerer med natriumnitroprussid i alkalisk miljø og skaper et fiolett 
fargekompleks (Legal-test4). 
Leukocytter: Testen er basert på aktiviteten til frigjorte granulocyttesteraser, som spalter en 
heterosyklisk karbonsyrester. Spalteproduktet reagerer med et diazoniumsalt og skaper et fiolett 
fargestoff.
Nitritt: Fargetest på grunnlag av prøve iht. Griess4. Enhver rosafarging gjelder som er positivt resultat.
pH: Testpapiret inneholder en blandet indikator som skifter til tydelig forskjellige reaksjonsfarger (fra 
oransje til gult mot turkisblått) i pH-området fra 5 til 9.
Protein: Testen er basert på «proteindefekten» i indikatoren. Testen er spesielt følsom overfor albumin. 
Andre urinproteiner reagerer mindre sterkt. Tilstedeværelsen av proteiner fører til en fargeendring fra 
gult til mintgrønt.
Relativ massetetthet: Testen er basert på en fargeendring av virkestoffet fra blågrønt til grønngult 
avhengig av urinens konsentrasjon av ioniske bestanddeler.
Urobilinogen: Testen er basert på koblingen av urobilinogen til et stabilisert diazoniumsalt som danner 
rødt azofargestoff. Tilstedeværelsen av urobilinogen fører til en fargeendring fra lyserose til mørkrosa.

VIRKESTOFFER
Askorbinsyre: 2,6-diklorfenolindofenol 0,7 %
Bilirubin: diazoniumsalt 3,1 % 
Blod: tetrametylbenzidin-dihydroklorid 2,0 %, isopropylbenzolhydroperoksid 21,0 %
Glukose: glukoseoksidase 2,1 %; peroksidase 0,9 %; o-tolidinhydroklorid 5,0 %
Ketoner: natriumnitroprussid 2,0 %
Leukocytter: karbonsyreester 0,4 %; diazoniumsalt 0,2 %
Nitritt: tetrahydrobenzo[h]kinolin-3-ol 1,5 %, sulfanilsyre 1,9 %
pH: metylrødt 2,0 %; bromtymolblått 10,0 %
Protein: tetrabromfenolblått 0,2 %
Relativ massetetthet: bromtymolblått 2,8 %
Urobilinogen: diazoniumsalt 3,6 %

ADVARSLER OG FORSIKTIGHETSREGLER
Til in vitro-diagnostisk bruk. CombiScreen®  VET 11 PLUS -urinteststrimlene er ment til engangsbruk. 
For sikker omgang med urinteststrimlene og for å unngå kontakt med potensielt smittefarlige stoffer 
skal de generelle arbeidsforskriftene for laboratoriet overholdes. Berør aldri testfeltene. Svelging 
samt kontakt med øyne og slimhinner skal unngås. Proppen til teststrimmelbeholderen inneholder et 
ikke-giftig silikatbasert tørkemiddel som ikke skal fjernes. Oppbevares utilgjengelig for barn. Brukte 
teststrimler og alt annet kontaminert engangsmateriale skal avfallsbehandles i henhold til protokoll for 
smittsomme eller potensielt smittsomme produkter. Det er det enkelte laboratoriets ansvar å behandle 
avfall og avløpsvann som genereres i henhold til type og fare, og å avfallsbehandle det i henhold til 
lokale forskrifter (eller få dem avfallsbehandlet). Sikkerhetsdatabladet kan lastes ned fra nettsiden vår på 
www.analyticon-diagnostics.com. Hvis det har oppstått en alvorlig hendelse i forbindelse med produktet, 
skal produsenten informeres og, om nødvendig, vedkommende myndighet i landet der brukeren og/
eller pasienten er bosatt.

MERKNADER OM FORFALL
Bruk aldri fargede teststrimler. Ekstern påvirkning som fuktighet, lys eller ekstreme temperaturer kan 
føre til en fargeforandring i testfeltene, noe som igjen kan føre til nedsatt funksjon på testefeltene.

OPPBEVARING OG HOLDBARHET
Beholderen skal oppbevares tørt og kjølig (lagertemperatur 2–30 °C).
Beskytt teststrimlene fra sollys, fuktighet og ekstreme temperaturer. Ved riktig oppbevaring i den 
originale beholderen er teststrimlene holdbare til påstemplet utløpsdato. Holdbarhet for åpnet 
teststrimmelbeholder: 5 måneder.

PRØVETAKING OG KLARGJØRING
Vi anbefaler at det brukes frisk, godt blandet og usentrifugert urin3. Beskytt prøvene mot lys. Prøven 
bør testes innen 2 timer. Hvis prøver ikke kan måles umiddelbart, skal de oppbevares ved 2–4 °C. La 
prøven nå romtemperatur (15–25 °C) før testen og bland den godt3. Prøvebeholderen må være ren, tørr 
og fri for desinfeksjonsmidler, biocider og rester av rengjøringsmiddel. Tilsett aldri konserveringsmiddel.

FREMGANGSMÅTE
Bruk godt blandet og fersk urin. Ta kun ut det nødvendige antallet teststrimler og lukk beholderen 
umiddelbart godt igjen med den originale proppen. Dypp teststrimlene kort (ca. 1–2 sekunder) i den 
sammenblandede urinen. Påse at alle testfeltene dyppes ned i urinen. Overflødig urin kan strykes av 
mot kanten på prøvebeholderen. Tørk av kanten på strimmelen med absorberende papir.
Visuell evaluering: Hold teststrimmelen vannrett under inkubasjonstiden (med testfeltene pekende 
oppover), for å unngå interferens mellom reaksjonene til de ulike testfeltene. Sammenlign fargen 
på urinteststrimmelen med fargeskalaen på etiketten 60 sekunder etter neddypping (leukocytter tar 
60–120 sekunder). Fargeendringer mer enn 2 minutter etter teststart er uten betydning. Den visuelle 
evalueringen skal utføres i dagslys (eller under dagslyspærer), dog ikke under direkte sollys. Farger som 
ikke kan tilordnes fargeskalaen på etiketten eller farging som oppstår helt ytterst i kanten av testfeltet 
er uten betydning.

MEDFØLGENDE MATERIALER
CombiScreen® VET 11 PLUS -urinteststrimler

KVALITETSKONTROLL
Funksjonen til urinteststrimlene skal kontrolleres med egnede kvalitetskontrollmaterialer (f.eks. REF. 
93010: CombiScreen® Dip Check; REF. 93015: CombiScreen® Drop Check) i henhold til de interne 
retningslinjene til laboratoriet og de gjeldende lovmessige forskrifter. Vi anbefaler at det utføres en 
kontrollmåling ved bruk av en ny beholder eller batch3,5. Hvert laboratorium er forpliktet til å ha egne 
standarder for kvalitetskontrollen. Det er nødvendig å sammenligne den resulterende fargeutviklingen 
med etiketten, ettersom det kan oppstå en atypisk fargeutvikling med noen kontrollmaterialer. 
Resultatene skal ligge innenfor de definerte områdene

Generell informasjon
Undersøkelse av animalsk urin med teststrimler gir informasjon som hjelper til med å diagnostisere 
stoffskifteproblemer og sykdommer. I tillegg til teststrimmeldiagnostikk, bør det alltid utføres en 
makroskopisk undersøkelse av urinen (farge, uklarhet, lukt, volum). Referanseområdene er forskjellige 
for individuelle dyrearter, detaljer finnes i tabellen.

Spesielle egenskaper for veterinær urindiagnostikk
I tillegg til den generelle informasjonen om bruk av CombiScreen® VET-teststrimler, må andre 
spesialfunksjoner med hensyn til veterinærdiagnostikk overholdes. Spesiell oppmerksomhet bør rettes 
mot ernæring, drikkevaner, dyrets fysiske aktivitet og betingelsene for å ta prøver i forbindelse med 
urindiagnostikk. 
a) Askorbinsyre: De fleste dyr kan selv produsere en begrenset mengde askorbinsyre i kroppen 
(unntak: marsvin, primater og noen fuglearter). Påvirkningen av varme, kulde, sykdom, stress og 
ernæringsmangel kan imidlertid føre til en akutt vitamin C-mangel hos dyret. C-vitamin er avgjørende 

for dannelse av bindevev, bein og brusk, samt for normal vevsfunksjon og ulike stoffskiftereaksjoner. I 
tillegg til vitamin B og E stimulerer det kroppens forsvarsreaksjon ved stress og infeksjoner. De fleste 
fôr inneholder imidlertid lite eller ingen vitamin C. Vitaminet kan også tilføres gjennom tilleggsfôr, fersk 
frukt og grønnsaker.
Bilirubin: Testen viser vanligvis et negativt resultat for alle dyrearter. Urinen til hunder og storfe kan 
inneholde bilirubin uten et patologisk funn.
Blod: Testen viser vanligvis et negativt resultat for alle dyrearter.
Glukose: Testen viser vanligvis et negativt resultat for alle dyrearter.
Keton: Testen viser vanligvis et negativt resultat for alle dyrearter. Drøvtyggere kan tidvis vise et svakt 
positivt resultat.
Leukocytter: Testen viser vanligvis et negativt resultat for alle dyrearter. Den informative verdien av 
leukocyttfunn hos hunder og katter er sterkt begrenset. En mikroskopisk kontroll anbefales.
Nitritt: Testen viser vanligvis et negativt resultat for alle dyrearter. Testen kan ha redusert følsomhet for 
kjøttetere, ettersom nitratkonsentrasjonen i urinen nødvendig for reaksjonen er for lav på grunn av et 
ikke-vegetabilsk kosthold.
pH: pH-verdien er veldig påvirket av ernæring. Generelt har planteetere en høyere pH enn kjøttetere.
Protein: Testen viser vanligvis et negativt resultat for alle dyrearter. Av og til kan man se lave 
proteinnivåer hos hunder og katter. På grunn av den høye pH-verdien til planteetere, er et falskt positivt 
resultat mulig.
Spesifikk vekt: Den spesifikke vekten svinger mye, avhengig av den undersøkte arten og de 
individuelle drikkevanene til dyrene.
Urobilinogen: Testen viser vanligvis et negativt eller svakt positivt resultat for alle dyrearter.
Farge: Fargen avhenger av arten og konsentrasjonen av urinen. Det er delvis og utsatt for store 
svingninger. Normalt er urinen gul, mens høy konsentrert urin har en mer intens farge enn urin med lave 
konsentrasjoner. Uvanlige flekker kan oppstå ved spesiell medikamentell behandling eller diett, eller i 
nærvær av store mengder røde blodlegemer. 
Turbiditet: Fersk urin er vanligvis klar. Et unntak er hesteurin, som er tyktflytende og grumsete av 
utseende. Uklar urin kan indikere blod, bakterier, epitel, celler eller krystaller. Hvis du oppbevarer urinen 
i kjøleskapet eller fryser den, kan det føre til dannelse av bunnfall, som får urinen til å virke grumsete 
etter tining. Vanligvis er dette fenomenet irrelevant.
Volum: Prøvevolumet avhenger veldig av dyrearten som er undersøkt. Generelt er tester av 24-timers 
urinoppsamling mer meningsfulle enn evalueringer av en enkelt prøve.
Lukt: Lukten skal bare vurderes i fersk urin. Urin har vanligvis en spesifikk lukt som avhenger av 
dyreartene som undersøkes. Stikkende, skarp lukt indikerer ammoniakk, som for eksempel kan være 
forårsaket av bakterier. En søt lukt indikerer diabetes mellitus, en lukt av aceton er forårsaket av 
ketonuri. Lukten kan påvirkes av ernæring og eventuell medisinsk behandling.

RESULTATER OG FORVENTEDE VERDIER
Hvert laboratorium må vurdere overførbarheten av de forventede verdiene til sin egen pasientpopu-
lasjon og – om nødvendig – fastsette sine egne referanseområder. Fargeendringene til testputene 
tilsvarer analyttkonsentrasjonene beskrevet i Tabell 1.

BEGRENSNINGER
For å komme frem til en endelig diagnose og foreskrive en hensiktsmessig behandling må man vurdere 
resultatene oppnådd med urinteststrimler i kombinasjon med andre medisinske resultater og pasientens 
medisinske historikk.
Ikke alle virkninger av legemidler eller deres metabolske produkter på urinteststrimlene er kjent. I 
tvilstilfeller anbefales det å gjenta testen etter at pasienten har sluttet med legemiddelet. Imidlertid bør 
medisinering bare stoppes etter å ha konsultert en veterinær.
Rengjøringsmidler, desinfeksjonsmidler og konserverings midler kan forstyrre reaksjonen på testputene. 
Forskjellig farget urininnhold, spesielt høye konsentrasjoner av hemoglobin (≥ 5 mg/dL) eller bilirubin (≥ 
2 mg/dL), kan føre til atypisk farging på testputene. 
Innholdet av urinen er variabelt (f.eks. innholdet av aktivatorer eller inhibitorer og ionekonsentrasjon i 
urinen). Derfor er reaksjonsbetingelsene ikke konstante. I sjeldne tilfeller kan dette føre til variasjoner 
i fargen på testputen.
Bilirubin: Det kan oppstå falske lave eller negative resultater ved høye konsentrasjoner av askorbinsyre 
(vitamin C), nitritt eller ved langvarig eksponering overfor lys3,4,5. Økte urobilinogenkonsentrasjoner kan 
øke følsomheten til testfeltet. Ulike urinbestanddeler (f.eks. indikan i urin) kan føre til atypisk farging3,5. 
Blod: Resultatene av erytrocytter på urinteststrimmelen og sedimentet kan variere, ettersom 
lyserte celler ikke kan påvises i sedimentanalysen. Falske positive reaksjoner kan skyldes rester av 
peroksidholdige rengjøringsmidler eller mikrobiell oksidaseaktivitet ved infeksjoner i urogenitalsystemet3. 
Falske negative reaksjoner kan skyldes formalin eller høye nitrittkonsentrasjoner5. Påvirkningen av 
askorbinsyre er i stor grad eliminert. Fra en konsentrasjon på ca. 25 ery/μL eller høyere, observeres 
normalt ingen falske negative resultater, selv med høye konsentrasjoner av askorbinsyre. 
Glukose: Det kan oppstå falskt positive reaksjoner på grunn av rester av peroksidholdige 
rengjøringsmidler7. Påvirkningen av askorbinsyre er i stor grad eliminert. Fra en glukosekonsentrasjon 
på ca. 100 mg/dl (5,5 mmol/l) eller høyere, observeres normalt ingen falske negative resultater, selv med 
høye konsentrasjoner av askorbinsyre. 
Ketoner: Fenylketoner og ftalinforbindelser gir en annen farge i høyere konsentrasjoner3,5. 
β-hydroksysmørsyre registreres ikke. 
Leukocytter: Antallet leukocytter funnet i sedimentet kan avvike fra teststrimmelresultatet, ettersom 
allerede lyserte celler i sedimentet ikke registreres. Kraftig fargede ingredienser (f.eks. nitrofurantoin3) 
kan påvirke fargen på testfeltet. Borsyre ≥1 %4 samt medisiner med gentamicin5, cefalosporiner3,4 eller 
tetracyklin5 kan føre til svakere eller falske negative reaksjoner. Falske positive resultater kan skyldes 
kontaminering med vaginalsekret4,5. 
Nitritt: Negative resultater utelukker ikke signifikant bakteriuri, siden ikke alle bakterielle infeksjoner 
fører til nitrittproduksjon (mangel på nitratreduktase). I tillegg kan høy diurese redusere retensjonstiden 
for urin i blæren og resultere i svært fortynnet urin, noe som forhindrer akkumulasjon av påviselige 
nitrittnivåer. Et kosthold med lite nitrat og høyt inntak av vitamin C kan også forårsake falske negative 
resultater3,4,5. Det kan oppstå falske positive resultater med gammel urin (nitrittdannelse på grunn 
av sekundær forurensning) og i urin som inneholder fargestoffer (pyridiniumderivater, rødbeter)4,5. 
Periodiske røde eller blå kanter eller hjørner skal ikke vurderes som positive. 
pH: Bakteriell forurensning og vekst i urinen etter prøvetaking kan gi feilaktige resultater3. Periodiske 
røde kanter i nærheten av nitrittestfeltet skal ikke evalueres. 
Protein: Falske positive resultater kan oppstå med meget alkalisk urin (pH >9) og høy relativ 
massetetthet3, etter infusjon med polyvinylpyrrolidon (bloderstatning), under behandling med 
kininholdige preparater og på grunn av rester av desinfeksjonsmidler med kvartære ammoniumgrupper 
i prøvebeholderen.
Relativ massetetthet: Fargeskalaen er optimalisert for urin med en gjennomsnittlig pH-verdi på 6. Mer 
alkalisk urin3 fører til noe lavere resultater, menes surere urin fører til litt høyere resultater. Glukose og 
urea har ingen innflytelse. 
Urobilinogen: Formaldehyd eller lang tids eksponering overfor sollys kan føre til reduserte eller falske 
negative verdier4. Rødbeter5 og andre stoffer med kraftig farge kan forårsake falske positive resultater.

YTELSESEGENSKAPER
Ytelsesegenskapene til CombiScreen® VET 11 PLUS -urinteststrimlene har blitt fastsatt på grunnlag av 
analytiske ytelsesstudier. Testresultatene til urinteststrimlene ble karakterisert gjennom deres samsvar 
med kommersielt tilgjengelige urinteststrimler.
Definisjoner:
Analytisk sensitivitet: Minste konsentrasjonsforskjell som kan bevises med sikkerhet og representeres 
av kalibreringskurvens helling (NS-EN ISO 18113-1:2013). Gjelder Analyticon for parametre som har 
et normalt felt (UBG, GLU).
Påvisningsgrense: Den minste mengden av analytten som en undersøkelsesmetode kan påvise som 
tilstede med et visst tillitsnivå (NS-EN ISO 18113-1:2013). Gjelder Analyticon for parametre som har et 
negativt felt (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT, LEU).
Kvantifiseringsgrense: Den minste mengden av analytten som en undersøkelsesmetode med en 
bestemt måleusikkerhet kan måle (NS-EN ISO 18113-1:2013).
Sensitivitet:

Visuell evaluering
Analytisk sensitivitet
Glukose: 25 mg/dL, urobilinogen: 1,8 mg/dL
Påvisningsgrense (Limit of Detection, LoD)
Askorbinsyre: 7,5–10 mg/dL, bilirubin: 0,8 mg/dL, blod: 0-5 ery/µL, ketoner: 5–7,5 mg/dL, leukocyt-
ter: 15–20 leu/µL, nitritt: 0,1 mg/dL, protein: 10–15 mg/dL
Kvantifiseringsgrense (Limit of Quantification, LoQ)
Askorbinsyre: 10 mg/dL, bilirubin: 1,2 mg/dL, blod: 10 ery/µL, glukose: 40 mg/dL, ketoner: 20 mg/
dL, leukocytter: 20 leu/µL, nitritt: 0,15 mg/dL, protein: 30 mg/dL, urobilinogen: 2,2 mg/dL

sv AVSEDDA ÄNDAMÅL
CombiScreen® VET 11 PLUS urinprovstrimma är ett preliminärt screeningstest för 
diabetes, leversjukdom, hemolytisk sjukdom, genitourinära och renala störningar 

samt metaboliska störningar hos djur genom snabb semikvantitativ bestämning av askorbinsyra, 
bilirubin, blod, glukos, ketoner, leukocyter, nitrit, pH, protein, specifik vikt och urobilinogen i djururin. 
Produkten är avsedd för yrkesmässig användning.

SAMMANFATTNING OCH FÖRKLARING
Urintestremsor utgör semikvantitativa testsystem med vilka man mäter vissa analyter i urin. 
Mätvärdena används vid screening för njur-, lever- och metabola sjukdomar, samt urinvägsinfektioner 
orsakade av bakterier. 
Eftersom askorbinsyra i urinen kan interferera med vissa reaktioner finns det på vissa CombiScreen® 
VET 11 PLUS urintestremsor ett testfält som visar mängden askorbinsyra i urinen. I CombiScreen® VET 
11 PLUS urintestremsor finns ett skydd mot askorbinsyra i testfälten för blod och glukos. 

TESTPRINCIPER
Askorbinsyra: Detekteringen baseras på Tillmans-reagensets färgning. Förekomsten av askorbinsyra 
indikeras genom en omställning från gråblå till orange.
Bilirubin: Genom koppling av bilirubinet till ett diazoniumsalt i sur miljö uppstår det ett rött 
azofärgämne. Förekomst av bilirubin leder till en röd-orange persikofärg.
Blod: Hemoglobinets och myoglobinets pseudoperoxidasaktivitet resulterar i förekomst av organiska 
hydroperoxider och ett kromogen till ett grönt färgämne. Intakta erytrocyter, alltså röda blodkroppar, 
visas genom prickad färgning av testfältet. Hemoglobin resp. myoglobin visas med en homogen grön 
färg.
Glukos: Detekteringen baseras på glukosoxidas-peroxidas-kromogen-reaktionen. Förekomst av 
glukos indikeras genom en färgomställning från gul via lindgrön till mörk akvamarin.
Ketoner: 3-oxobutansyra och aceton reagerar med nitroprussid i alkalisk miljö till ett violett färgkomplex 
(prov enligt Legal4).
Vita blodkroppar: Testet baseras på frigjorda granulocytesterasers aktivitet som klyver en 
heterocyklisk karboxylsyreester. Klyvningsprodukten reagerar med ett diazoniumsalt och ger ett violett 
färgämne.
Nitrit: Färgtest baserat på prov enligt Griess4. Varje rosa färgning gäller som positivt resultat.
pH: Testpapperet innehåller en blandningsindikator som i pH-området från 5 till 9 visar tydligt urskiljbara 
reaktionsfärger (från orange till gult till turkost).
Protein: Testet baseras på indikatorns ”proteinfel”. Testet är särskilt känsligt för albumin. Andra 
urinproteiner reagerar mindre kraftigt. Förekomst av proteiner leder till en färgomställning från gult 
till mintgrönt.
Specifik vikt: Testet baseras på en färgomställning i det verksamma ämnet, från blågrönt till gröngult 
beroende på koncentrationen av joniska beståndsdelar i urinen.
Urobilinogen: Testet baseras på urobilinogens koppling till ett stabiliserat diazoniumsalt på ett rött 
azofärgämne. Förekomst av urobilinogen leder till en färgomställning från ljust till mörkt rosa.

VERKSAMMA BESTÅNDSDELAR
Askorbinsyra: 2,6-diklorfenolindofenol 0,7 %
Bilirubin: Diazoniumsalt 3,1 % 
Blod: Tetrametylbensidin-dihydroklorid 2,0 %, isopropylbensolhydroperoxid 21,0 %
Glukos: Glukosoxidas 2,1 %; peroxidas 0,9 %; o-tolidinhydroklorid 5,0 %
Ketoner: Nitroprussid-natrium 2,0 %
Vita blodkroppar: Karboxylsyreester 0,4 %; diazoniumsalt 0,2 %
Nitrit: Tetrahydrobenzo[h]kinolin-3-ol 1,5 %, sulfanilsyra 1,9 %
pH: Metylrött 2,0 %; bromtymolblått 10,0 %
Protein: Tetrabromfenolblått 0,2 %
Specifik vikt: Bromtymolblått 2,8 %
Urobilinogen: Diazoniumsalt 3,6 %

VARNINGAR OCH FÖRSIKTIGHETSÅTGÄRDER
För in-vitro-diagnostisk användning. CombiScreen® VET 11 PLUS -urinstickorna är avsedda för 
engångsbruk. För säker hantering av urinstickorna och för att undvika kontakt med potentiellt 
smittfarliga ämnen måste laboratoriets allmänna arbetsföreskrifter följas. Rör inte vid testfälten. 
Undvik förtäring och kontakt med ögon och slemhinnor. Teststickeburkens lock innehåller ett ogiftigt 
silikabaserat torkmedel som inte får tas bort. Förvaras oåtkomligt för barn. Kassera de använda 
teststickorna, och annat förorenat material för engångsbruk i enlighet med förfaranden för smittfarliga 
eller potentiellt smittfarliga produkter. Det är varje laboratoriums ansvar att behandla och kassera avfall 
och avloppsvatten som genereras (eller låta dem behandlas och kasseras) efter typ och fara i enlighet 
med lokala föreskrifter. Säkerhetsdatabladet kan hämtas från vår hemsida www.analyticon-diagnostics.
com. Om det har inträffat en allvarlig incident i samband med produkten informerar du tillverkaren, 
och vid behov den behöriga myndigheten i landet där användarna och/eller patienterna är bosatta.

ANMÄRKNINGAR OM GILTIGHETENS SLUT
Använd inga missfärgade teststickor. Yttre påverkan som fukt, ljus eller extrema temperaturer kan leda 
till missfärgning av testfälten och försämring av testfältens funktionalitet.

LAGRING OCH STABILITET
Förvara burken svalt och torrt (lagringstemperatur 2–30 °C).
Skydda teststickor mot solsken, fukt och extrema temperaturer. Vid korrekt lagring i originalbehållaren 
kan teststickorna användas till och med det tryckta utgångsdatumet. Öppnad teststickeburks stabilitet: 
5 månader.

PROVTAGNING OCH -FÖRBEREDELSE
Det rekommenderas att använda färsk, välblandad, icke-centrifugerad urin3. Skydda prover mot ljus. 
Den ska testas inom 2 timmar. Prover som inte kan mätas omedelbart ska lagras vid 2–4 °C. Låt 
proverna nå rumstemperatur före testning (15–25 °C) och blanda dem noggrant3. Provtagningskärlen 
måste vara rena, torra och fria från desinfektionsmedel, biocider eller tvättmedelsrester. Tillsätt inga 
konserveringsmedel

METOD
Använd välblandad och färsk kastad urin. Ta bara ut erfordrat antal teststickor och förslut omedelbart 
burken ordentligt igen med originallocket. Doppa teststickan kort (ca 1–2 sekunder) i den blandade 
urinen. Se till att alla testfält är fuktade med urin. Stryk av överskottsurin över stickans kant på 
provtagningskärlets kant. Badda stickans kant på absorberande papper.
Visuell utvärdering: Håll teststickan vågrätt (med testfälten uppåt) under inkubationstiden, för att 
undvika störningar mellan de olika testfältens reaktioner. Jämför urinstickans färger 60 sekunder efter 
doppningen (60–120 sekunder för vita blodkroppar) med färgskalan på etiketten. Färgningar efter 
mer än 2 minuter efter testets början är irrelevanta. Den visuella utvärderingen ska utföras i dagsljus 
(eller under dagsljuslampor), men inte under direkt solljus. Färger som inte kan tilldelas färgskalan på 
etiketten, eller färgningar som bara uppstår i kanten av testfältet, är irrelevanta.

MEDFÖLJANDE MATERIAL
CombiScreen® VET 11 PLUS -urinstickor

KVALITETSKONTROLL
Urinstickans funktion bör kontrolleras med lämpliga kvalitetskontrollmaterial (t.ex. REF 93010: 
CombiScreen®-doppningskontroll; REF 93015: CombiScreen®-droppkontroll) i enlighet med 
laboratoriets interna riktlinjer och tillämpliga juridiska riktlinjer. Vid användning av en ny burk eller 
ett nytt parti med urinstickor rekommenderas det att utföra en kontrollmätning3,5. Varje laboratorium 
har en skyldighet att skapa egna standarder för kvalitetskontroll. Det är nödvändigt att jämföra den 
resulterande färgutvecklingen med etiketten, då det kan uppstå en atypisk färgutveckling med vissa 
kontrollmaterial. Resultaten bör ligga inom de definierade intervallen.

Allmän information
Undersökningen av djururin med testremsor ger information som stöd för diagnos av metaboliska 
störningar och sjukdomar. Utöver diagnostik med testremsor bör en makroskopisk undersökning av 
urinen (färg, grumlighet, lukt, volym) alltid utföras. Referensintervallen är olika för enskilda djurarter. 
Närmare uppgifter finns i tabellen.

Särskilda kännetecken för veterinärurindiagnostik
Utöver den allmänna informationen om användning av CombiScreen® VET-testremsor måste andra 
särskilda särdrag med avseende på veterinärmedicinsk diagnostik beaktas. Till exempel måste särskild 
uppmärksamhet ägnas åt näring, vanor för vätskeintag, djurets fysiska aktivitet och förutsättningarna 
för att ta prover i samband med urindiagnostik. 
a) Askorbinsyra: De flesta djur kan själva producera askorbinsyra i begränsad omfattning i kroppen 
(undantag: marsvin, primater och vissa fågelarter). Påverkan av värme, kyla, sjukdom, stress och 
näringsbrist kan dock leda till en akut C-vitaminbrist hos djuret. C-vitamin är oumbärligt för bildandet 

av bindväv, ben och brosk samt för normal vävnadsfunktion och olika metaboliska reaktioner. I 
kombination med vitamin B och E stimulerar det kroppens immunförsvar mot stress och infektioner. 
De flesta foder innehåller dock lite eller inget C-vitamin. Vitaminet kan också tillsättas genom tillskott av 
foder, färsk frukt och färska grönsaker.
Bilirubin: Testet visar normalt ett negativt resultat för alla djurarter. Urin från hundar och nötkreatur kan 
innehålla bilirubin även om undersökningsresultat inte visar på sjukdom.
Blod: Testet visar normalt ett negativt resultat för alla djurarter.
Glukos: Testet visar normalt ett negativt resultat för alla djurarter.
Ketoner: Testet visar normalt ett negativt resultat för alla djurarter. Idisslare kan ibland visa ett svagt 
positivt resultat.
Vita blodkroppar: Testet visar normalt ett negativt resultat för alla djurarter. Beviskraften av 
leukocytförekomst hos hundar och katter är starkt begränsad. Mikroskopisk kontroll rekommenderas.
Nitrit: Testet visar normalt ett negativt resultat för alla djurarter. För köttätare kan testet ha en minskad 
känslighet, eftersom nitratkoncentrationen i urinen som krävs för reaktionen är för låg på grund av 
icke-vegetabilisk näring.
pH: PH-värdet påverkas starkt av näringen. I allmänhet är pH-värdet högre för växtätare än för 
köttätare.
Protein: Testet visar normalt ett negativt resultat för alla djurarter. Låga proteinkoncentrationer kan 
ibland förekomma hos hundar och katter. På grund av det höga pH-värdet hos växtätare är ett falskt 
positivt resultat möjligt.
Specifik vikt: Den specifika vikten varierar kraftigt över ett brett spektrum, beroende på vilken djurart 
som studeras och djurens individuella vanor för vätskeintag.
Urobilinogen: Testet visar normalt ett negativt eller svagt positivt resultat för alla djurarter.
Färg: Färgen beror på djurarten och urinkoncentrationen. Den omfattas delvis av stora fluktuationer. 
Normalt observeras en gul urin, där högkoncentrerad urin har en intensivare färg än lågkoncentrerad 
urin. Ovanliga färger kan förekomma vid särskild läkemedelsbehandling eller näring, eller i närvaro av 
stora mängder röda blodkroppar. 
Grumlighet: Färsk urin är vanligtvis klar. Urin från hästar, som uppvisar ett visköst och grumligt 
utseende, är ett undantag. Grumlig urin kan tyda på blod, bakterier, epitel, celler eller kristaller. 
Förvaring av urin i kylskåp eller frysning kan leda till att det bildas utfällningar som gör att urinen ser 
grumlig ut efter upptining. Normalt har detta utseende ingen betydelse.
Volym: Provvolymen beror mycket på den undersökta djurarten. I allmänhet är undersökningar av den 
samlade urinen under 24 timmar mer meningsfulla än utvärderingar av ett enda prov.
Lukt: Lukten bör endast utvärderas i färsk urin. Normalt har urin en specifik lukt, som beror på vilken 
djurart som undersöks. En bitande, stickande lukt tyder på ammoniak, som till exempel kan orsakas 
av bakterier. En söt lukt indikerar diabetes mellitus, en lukt av aceton orsakas av ketonuri. Lukten kan 
påverkas av kosten och eventuellt av läkemedelsbehandling.

RESULTAT OCH FÖRVÄNTADE VÄRDEN
Varje laboratorium ska utvärdera om de förväntade värdena kan överföras till den egna populationen 
och vid behov fastställa egna referensintervall.
Färgförändringarna på testfälten motsvarar de analytkoncentra tioner som beskrivs i Tabell 1.

BEGRÄNSNINGAR
För att fastställa en slutlig diagnos och ordinera lämplig behandling måste resultatet av urinte-
stremsorna utvärderas tillsammans med andra medicinska resultat och patientens anamnes. Alla 
effekter av läkemedel eller deras metabola produkter på urintestremsan är inte kända. Vid osäkert 
resultat rekommenderas förnyad analys när läkemedelsbehandlingen avslutats. Den pågående 
behandlingen bör dock endast avbrytas på inrådan av en veterinär. Rengöringsmedel, desinfek-
tionsmedel och konserveringsmedel kan interferera med reaktionen på testfälten. Diverse färgat 
urininnehåll, särskilt höga koncentrationer av hemoglobin (≥ 5 mg/dL) eller bilirubin (≥ 2 mg/dL), 
kan leda till en atypisk färgning av testfälten. Urinens innehåll varierar (t.ex. innehållet av aktiva-
torer eller hämmare samt jonkoncentrationen), varför reaktionsförhållandena inte är konstanta. I 
sällsynta fall kan det leda till olika färgning av testfälten.
Bilirubin: Falskt låga eller negativa resultat kan uppstå på grund av höga koncentrationer på 
askorbinsyra (vitamin C), nitrit eller på grund av en längre exponering för ljus3,4,5. Förhöjda uro-
bilinogenkoncentrationer kan förstärka testfältets känslighet. Urinets olika beståndsdelar (t.ex. 
urinindikator) kan leda till atypiska färgningar3,5. 
Blod: De röda blodkropparnas resultat på urinsticka och i sediment kan variera, då lyserade 
celler inte kan bevisas genom sedimentanalysen. Falskt positiva reaktioner kan uppkomma på 
grund av rester av rengöringsmedel som innehåller peroxid eller mikrobiella oxidasaktiviteter vid 
urinvägsinfektioner3. Falskt negativa reaktioner kan uppkomma på grund av formalin eller höga 
nitritkoncentrationer5. Askorbinsyrans påverkan har till stor del eliminerats. Med koncentrationen 
ca 25 ery/μl eller högre observeras även vid höga askorbinsyrakoncentrationer normalt inga falskt 
negativa resultat. 
Glukos: Falskt positiva reaktioner kan uppkomma på grund av rester av rengöringsmedel som 
innehåller peroxid7. Askorbinsyrans påverkan har till stor del eliminerats. Med glukoskoncentratio-
nen ca 100 mg/dL (5,5 mmol/L) eller högre observeras normalt inga falskt negativa resultat även 
vid höga askorbinsyrakoncentrationer. 
Ketoner: Vid högre koncentrationer resulterar fenylketoner och ftalinföreningar i en avvikande 
färgning3,5. β-hydroxismörsyra detekteras inte. 
Vita blodkroppar: Antalet vita blodkroppar som bestäms i sedimentet kan avvika från teststickans 
resultat, då redan lyserade celler i sedimentet inte detekteras. Kraftigt färgade beståndsdelar (t.ex. 
Nitrofurantoin3) kan inverka menligt på färgen på testfältet. Borsyra ≥ 1 %4, samt läkemedel med 
gentamicin5, cefalosporiner3,4 eller tetracyklin5 kan leda till svagare eller falskt negativa reaktioner. 
Falsk positiva resultat kan orsakas av kontaminering på grund av vaginalflytningar4,5. 
Nitrit: Negativa resultat utesluter inte en signifikant bakteriuri, eftersom det inte är alla infektioner 
med bakterier som leder till nitritproduktion (brist på nitratreduktas). Dessutom kan hög urinut-
söndring minska urinets retentionstid i blåsan och leda till kraftig förtunnad urin som förhindrar 
assimilation av detekterbara nitritkoncentrationer. Dessutom kan en diet med låg nitrathalt och högt 
C-vitaminintag orsaka falskt negativa resultat3,4,5. Falskt positiva resultat kan uppkomma vid gam-
mal urin (nitritbildning på grund av sekundär kontaminering) och i urin som innehåller färgämnen 
(pyridiniumderivat, rödbetor)4,5. Enstaka röda eller blå kanter eller hörn kan förekomma, men får 
inte tolkas som positivt resultat. 
pH: Bakteriell kontaminering och tillväxt i urinen efter provtagningen kan leda till felaktiga resultat3. 
Enstaka röda kanter omkring nitrittestfältet ska inte bedömas. 
Protein: Falskt positiva resultat kan uppkomma vid kraftigt alkaliskt urin (pH > 9) och hög specifik 
vikt3, efter infusioner med polyvinylpyrrolidon (blodersättningsmedel), vid behandling med kinin-
haltiga preparat och på grund av rester av desinfektionsmedel med kvartära ammoniumgrupper 
i provtagningskärlet. 
Specifik vikt: Färgskalan har optimerats till ett medel-pH-värde för urinet på 6. Mycket alkaliskt 
urin3 leder till något sänkta, och mycket surt urin till något förhöjda resultat. Glukos och urea har 
ingen inverkan.  Urobilinogen: Formaldehyd eller exponering för solljus under en längre tid kan 
leda till sänkta eller falskt negativa värden4. Rödbetor5 och andra starkt färgande ämnen kan orsaka 
falskt positiva resultat. 

PRESTANDAEGENSKAPER

Prestandan hos CombiScreen® VET 11 PLUS urintestremsor har fastställts genom analytiska 
prestandastudier. 

Definitioner:
Analytisk känslighet: Den minsta koncentrationsskillnad som med säkerhet kan bevisas och 
framställs genom kalibreringskurvans lutning (SS-EN ISO 18113-1:2013). Gäller hos Analyticon för 
parametrar som har ett Norm.-fält (UBG, GLU,).
Detektionsgräns: Minsta mängd analyter vars förekomst en undersökningsprocess kan detektera 
med viss säkerhet (SS-EN ISO 18113-1:2013). Gäller hos Analyticon för parametrar som har ett 
Neg.-fält (BIL, KET, ASC, PRO, BLD, NIT, LEU).
Kvantifieringsgräns: Minsta mängd analyter vars förekomst en undersökningsprocess kan detek-
tera med viss mätosäkerhet (SS-EN ISO 18113-1:2013).
Känslighet:

Visuell utvärdering
Analytisk känslighet
Glukos: 25 mg/dL, urobilinogen: 1,8 mg/dL
Detektionsgräns (Limit of Detection, LoD)
Askorbinsyra: 7,5–10 mg/dL, bilirubin: 0,8 mg/dL, blod: 0–5 ery/µL, ketoner: 5–7,5 mg/dL, vita 
blodkroppar: 15–20 leu/µL, nitrit: 0,1 mg/dL, protein: 10–15 mg/dL
Kvantifieringsgräns (Limit of Quantification, LoQ)
Askorbinsyra: 10 mg/dL, bilirubin: 1,2 mg/dL, blod: 10 ery/µL, glukos: 40 mg/dL, keton: 20 mg/dL, 
vita blodkroppar: 20 leu/µL, nitrit: 0,15 mg/dL, protein: 30 mg/dL, urobilinogen: 2,2 mg/dL

arالغرض من الاستخدام
شريط اختبار البول CombiScreen® VET 11 PLUS هو اختبار فحص 
الكبد ، وأمراض الانحلال ، واضطرابات  السكري ، وأمراض  أولي لمرض 
في  الغذائي  التمثيل  اضطرابات  وكذلك   ، والكلى  التناسلي  البولي  الجهاز 
الحيوانات من خلال التحديد شبه الكمي السريع لحمض الأسكوربيك ، البيليروبين ، الدم ، الجلوكوز 
النوعي  الثقل   ، البروتين   ، الهيدروجيني  الرقم  قيمة   ، النتريت   ، البيض  الكريات   ، الكيتونات   ،

واليوروبيلينوجين في بول الحيوانات. المنتج مخصص للاستخدام المهني.

الملخص والشرح
أشرطة اختبار البول هي أنظمة اختبار شبه كمية تسُتخدم لقياس بعض الحلائل في البول. تسُتخدم 
البولية  المسالك  الكلوية والكبدية والأيضية وكذلك عدوى  القياسات في فحص الاضطرابات  هذه 

ذات الأصل الجرثومي.
فإن شرائط   ، المعلمات  تفاعل بعض  البول يمكن أن يضعف  نظرًا لأن حمض الأسكوربيك في 
حمض  مستوى  يوضح  اختبار  حقل  بها   CombiScreen® VET 11 Plus البول  اختبار 
الأسكوربيك في البول. تحتوي شرائط الاختبار CombiScreen® VET 11 Plus على حماية 

حمض الأسكوربيك لمجالات اختبار الدم والجلوكوز.

مبادئ الاختبار
حمض الأسكوربيك: يقوم هذا الاختبار على التغير اللوني للكاشف الكيميائي Tillman. وفي وجود 

حمض الأسكوربيك، يتغير اللون من الأزرق الرمادي إلى البرتقالي.
اقتران  طريق  عن  حمض  وجود  في  الأحمر  الآزو  مُركب  على  الحصول  يتم  البيليروبين: 

البيليروبين مع ملح الديازونيوم. ويؤدي وجود البيليروبين إلى لون برتقالي أحمر.
يحفز  والذي  والميوغلوبين،  للهيموغلوبين  زائف  أكسيدي  فوق  نشاط  على  الاختبار  يعتمد  الدم: 
أكسدة مؤشر بواسطة هيدروبيروكسيد عضوي وكروموجين ينتج لوناً أخضر. ويتم الإبلاغ عن 
كريات الدم الحمراء السليمة عن طريق نقاط تلوين على لوحة الاختبار، في حين يتم الإبلاغ عن 

الهيموغلوبين والميوغلوبين من خلال تلوين أخضر متجانس.
الجلوكوز: يعتمد الاختبار على تفاعل الجلوكوز أوكسيديز - بيروكسيديز - كروموجين. ويؤدي 
وجود الجلوكوز إلى تغير اللون من الأصفر مرورًا بالأخضر الليموني إلى اللون الأزرق المخضر 

الداكن.
الكيتونات: يعتمد الاختبار على تفاعل الأسيتون وحمض الأسيتو أسيتيك مع نتروبروسيد الصوديوم 

في محلول قلوي لإعطاء مركب بنفسجي اللون )اختبار ليغال(.
هذا  يشق  المحببة.  الخلايا  في  الإستراز  إنزيم  نشاط  على  الاختبار  يعتمد  البيضاء:  الدم  كريات 
الإنزيم الكربوكسيلات الحلقية غير المتجانسة. وإذا تم إطلاق الإنزيم من الخلايا، فإنه يتفاعل مع 

ملح الديازونيوم وينتج صبغة بنفسجية.
اللون  درجات  من  درجة  أي  تفسير  ويجب  جريس.  تفاعل  مبدأ  على  الاختبار  يعتمد  النيتريت: 

الوردي البرتقالي على أنها نتيجة إيجابية.
 ،pH قيمة الأس الهيدروجيني: تحتوي ورقة الاختبار على مؤشرات لقيمة الأس الهيدروجيني

والتي يتغير لونها بوضوح من pH 5 إلى pH 9 )من البرتقالي إلى الأخضر إلى التركواز(.
البروتين: يعتمد الاختبار على مبدأ »خطأ البروتين« لمؤشر ما. كما أن الاختبار حساس جدًا في 
وجود الألبومين. يتم الكشف عن البروتينات الأخرى بدرجة حساسية أقل. ويؤدي وجود البروتينات 

إلى تغير اللون من الأصفر إلى الأخضر النعناعي.
الأصفر  إلى  المخضر  الأزرق  من  الكاشف  لون  تغيير  على  الاختبار  يعتمد  النوعي:  الجاذبية 

المخضر اعتمادًا على تركيز الأيونات في البول.
المتوازن  الديازونيوم  ملح  مع  اليوروبيلينوجين  اقتران  على  الاختبار  يعتمد  اليوروبيلينوجين: 
الفاتح  الوردي  اللون  من  اللون  تغير  إلى  اليوروبيلينوجين  ويؤدي وجود  الأحمر.  الآزو  بمركب 

إلى اللون الوردي الداكن.

الكواشف الكيميائية
حمض الأسكوربيك: 2,6 -ديكلوروفينوليندوفينول 0,7 %

البيليروبين: ملح الديازونيوم 3,1 %
الدم: رباعي ميثيل بنزيدين – ثنائي هيدروكلوريد 2,0 %، إيزوبروبيل بنزول هيدروبيروكسيد 

% 21,0
الجلوكوز: الجلوكوز أوكسيديز 2,1 %؛ بيروكسيداز 0,9 %؛ o-توليدين-هيدروكلوريد 5,0 %

الكيتونات: نتروبروسيد الصوديوم 2,0 %
كريات الدم البيضاء: استر حامض الكربوكسيل 0,4 %؛ ملح الديازونيوم 0,2 %

النتريت: رباعي هيدرو بنزو ]h[ كينولين -ol-3 1,5 %؛ حمض السلفانيليك 1,9 %
قيمة الأس الهيدروجيني: الميثيل الأحمر 2,0 %؛ البروموثيمول الأزرق 10,0 %

البروتين: رباعي بروموفينول أزرق 0,2 %
الجاذبية النوعية: أزرق البروموثيمول 2,8 %

اليوروبيلينوجين: ملح الديازونيوم 3,6 %

الإرشادات التحذيرية والاحتياطات
 CombiScreen® VET 11 PLUS للاستخدام التشخيصي في المختبر.شرائط اختبار البول
مخصصة للاستخدام الفردي.وللتعامل الآمن مع أشرطة اختبار البول ولتجنب ملامسة المواد التي 
يحتمل أن تكون معدية، يجب مراعاة لوائح العمل العامة للمختبر. لا تلمس حقول الاختبار. تجنب 
الابتلاع والتلامس مع العينين والأغشية المخاطية. تحتوي سدادة حاوية شريط الاختبار على مادة 
مجففة غير سامة ذات أساس سيليكات لا يجوز إزالتها. يحُفظ بعيدًا عن متناول الأطفال. تخلص من 
أشرطة الاختبار المستخدمة وجميع المواد الملوثة الأخرى التي تسُتخدم لمرة واحدة وفقاً لإجراءات 
المنتجات المعدية أو التي يحتمل أن تكون معدية. كل مختبر مسؤول عن معالجة النفايات ومياه 
الصرف الناتجة وفقاً لنوعها ومستوى خطورتها والتخلص منها )أو معالجتها والتخلص منها( وفقاً 
www. للوائح المحلية. ورقة بيانات السلامة متاحة للتنزيل على صفحتنا الرئيسية على الإنترنت
بالمنتج، يرجى  analyticon-diagnostics.com. في حالة وقوع حادث خطير فيما يتعلق 
إبلاغ الشركة المصنعة، وإذا لزم الأمر، يجب إبلاغ السلطة المختصة في البلد الذي استقر يقيم فيه 

المستخدمون و / أو المرضى.

ملاحظات بشأن انتهاء الصلاحية
الرطوبة  مثل  الخارجية  التأثيرات  تؤدي  أن  يمكن  لونها.  تغير  التي  الاختبار  أشرطة  تستخدم  ا 
أو الضوء أو درجات الحرارة القاسية إلى تغيير لون حقول الاختبار والتأثير سلباً على وظائف 

حقول الاختبار.

التخزين والصلاحية
يجب  مئوية(.  2-30 درجة  التخزين  حرارة  )درجة  وجاف  بارد  مكان  في  العلبة  تخزين  يجب 
حماية أشرطة الاختبار عن أشعة الشمس والرطوبة ودرجات الحرارة القاسية. عند تخزين أشرطة 
الاختبار بشكل صحيح في العلبة الأصلية، فإنها تظل ثابتة حتى تاريخ انتهاء الصلاحية المطبوع 

عليها. صلاحية علبة أشرطة الاختبار المفتوحة: 5 شهور. 

أخذ العينات والتحضير
أخذ العينات والتحضير

يوصى باستخدام بول طازج جيد الخلط وغير مرمي. 3. يجب حماية العينات من الضوء. يجب 
التحقق من ذلك في غضون ساعتين. إذا تعذر قياس العينات على الفور ، فقم بتخزين العينات من 2 
إلى 4 درجات مئوية. انتظر حتى تصل العينات إلى درجة حرارة الغرفة )15-25 درجة مئوية( 
التجميع نظيفة وجافة وخالية من  3. يجب أن تكون حاويات  بعناية.  بدء الاختبار وامزجها  قبل 

المطهرات والمبيدات الحيوية أو بقايا المنظفات. لا تضيف أي مواد حافظة.

الطريقة
استخدم بولًا طازجًا وأصلياً وممزوجًا جيدًا. قم بإخراج العدد المطلوب فقط من أشرطة الاختبار 
وأغلق العبوة على الفور بإحكام باستخدام السدادة الأصلية مرة أخرى. اغمس شريط الاختبار لفترة 
وجيزة )من ثانية واحدة إلى ثانيتين تقريباً( في البول المخلوط. تأكد من أن جميع حقول الاختبار 
مبللة بالبول. امسح البول الزائد عن حافة الشريط الموجود على حافة حاوية التجميع. امسح حافة 

الشريط على ورق ماص. 
فترة  خلال  لأعلى(  الاختبار  حقول  توجيه  )مع  أفقياً  الاختبار  أشرطة  أمسك  البصري:  التقييم 
الحضانة لتجنب التداخل بين تفاعلات حقول الاختبار المختلفة. قارن ألوان شريط اختبار البول بعد 
60 ثانية من الغمر )خلايا الدم البيضاء من 60 إلى 120 ثانية( مع تدريج الألوان الموجود على 
الملصق. يراعى أن تغير اللون بعد أكثر من دقيقتين من بدء الاختبار لا معنى له. يجب أن يتم التقييم 
البصري في ضوء النهار )أو تحت مصابيح ضوء نهاري(، ولكن ليس في ضوء الشمس المباشر. 
الألوان التي لا يمكن تحديدها لتدريج الألوان الموجود على الملصق أو تغيرات الألوان التي تحدث 

فقط على حافة حقل الاختبار لا معنى لها.

المواد الموردة
.CombiScreen®  علبة بها أشرطة اختبار بول

مراقبة الجودة
يجب فحص وظيفة أشرطة اختبار البول باستخدام مواد مناسبة لمراقبة الجودة )مثل الرقم المرجعي 
 :93015 المرجعي  الرقم  CombiScreen® Dip Check؛  الغمس  فحص   :93010
CombiScreen® Drop Check( تم وفقاً للإرشادات الداخلية للمختبر والمبادئ التوجيهية 
من  أو مجموعة  جديدة  علبة  استخدام  عند  للمراقبة  قياس  بإجراء  يوصى  بها.  المعمول  القانونية 
أشرطة اختبار البول3,5. يلتزم كل مختبر بوضع معايير مراقبة الجودة الخاصة به. من الضروري 
مقارنة تطور اللون الناتج مع الملصق، وذلك لأنه مع بعض مواد المراقبة يمكن أن يحدث تطور 

لون غير نمطي. يجب أن تكون النتائج ضمن النطاقات المحددة.

معلومات عامة
يوفر فحص بول الحيوانات باستخدام شرائط الاختبار المعلومات اللازمة للمساعدة على تشخيص 
الاضطرابات الأيضية والأمراض. بالإضافة إلى تشخيص شريط الاختبار، يجب دائمًا أيضًا إجراء 
فحص مجهري للبول )اللون، درجة التعكر، الرائحة، الحجم(. تختلف النطاقات المرجعية باختلاف 

أنواع الحيوانات، ويمكن الاطلاع على التفاصيل في الجدول.

السمات الخاصة لتشخيص البول البيطري
بالإضافة إلى المعلومات العامة بشأن استخدام أشرطة اختبار CombiScreen® VET، يجب 
مراعاة السمات الخاصة الأخرى فيما يتعلق بالتشخيص البيطري. لذلك، يجب إيلاء اهتمام خاص 
للنظام الغذائي وعادات الشرب والنشاط البدني للحيوان وشروط أخذ العينات في إطار تشخيص 

البول.
a( حمض الأسكوربيك: بإمكان معظم الحيوانات إنتاج كمية محدودة من حمض الأسكوربيك في 

تأثير الحرارة  أنواع الطيور(. ومع ذلك، فإن  أجسامها )باستثناء: خنازير غينيا والقرود وبعض 
لدى   C فيتامين  في  حاد  نقص  إلى  يؤدي  أن  يمكن  التغذية  ونقص  والإجهاد  والمرض  والبرودة 
لوظيفة  وكذلك  والغضاريف  والعظام  الضامة  الأنسجة  لتكوين  ضروري   C فيتامين  الحيوان. 
الأنسجة الطبيعية والتفاعلات الأيضية المختلفة. وبالاقتران مع فيتامينات B وE، فإنه يحفز رد 
فعل الجسم الدفاعي في حالة الإجهاد والعدوى. ومع ذلك، فإن معظم الأعلاف لا تحتوي إلا على 
كمية ضئيلة من فيتامين C أو لا تحتوي عليه إطلاقاً. ويمكن إضافة الفيتامين من خلال المكملات 

الغذائية للأعلاف، أو من خلال الفواكه والخضروات الطازجة.
البيلروبين: يوضح الاختبار في المعتاد نتيجة سلبية لكل أنواع الحيوانات. يمكن أن يحتوي بول 

الكلاب والماشية على مادة البيليروبين بدون وجود نتائج مَرَضية.
الدم: يوضح الاختبار في المعتاد نتيجة سلبية لكل أنواع الحيوانات.

الجلوكوز: يوضح الاختبار في المعتاد نتيجة سلبية لكل أنواع الحيوانات.
الكيتون: يوضح الاختبار في المعتاد نتيجة سلبية لكل أنواع الحيوانات. يمكن أن تظهر المجترات 

أحياناً نتيجة إيجابية ضعيفة.
كريات الدم البيضاء: يوضح الاختبار في المعتاد نتيجة سلبية لكل أنواع الحيوانات. دلال الكشف 

عن كريات الدم البيضاء في الكلاب والقطط محدودة للغاية. ويوصى بإجراء فحص مجهري.
النيتريت: يوضح الاختبار في المعتاد نتيجة سلبية لكل أنواع الحيوانات. قد يكون للاختبار حساسية 
منخفضة للحيوانات آكلة اللحوم، وذلك لأن تركيز النترات في البول المطلوب للتفاعل منخفض جدًا 

بسبب التغذية على المواد غير النباتية.
الرقم الهيدروجيني: تتأثر قيمة الرقم الهيدروجيني كثيرًا بالغذاء. وبشكل عام، توجد في الحيوانات 

آكلة العشب قيمة رقم هيدروجيني أعلى من الحيوانات آكلة اللحوم.
أحياناً أت توجد  الحيوانات. يمكن  أنواع  نتيجة سلبية لكل  المعتاد  البروتين: يوضح الاختبار في 
الهيدروجيني  الرقم  قيمة  ارتفاع  وبسبب  والقطط.  الكلاب  في  البروتين  من  منخفضة  مستويات 

للحيوانات آكلة العشب، يمكن الحصول على نتيجة إيجابية خاطئة.
الوزن النوعي: يتقلب الوزن النوعي على نطاق واسع، وذلك اعتمادًا على أنواع الحيوانات التي 

يتم فحصها وعادات الشرب الفردية للحيوانات.
اليوروبيلينوجين: يوضح الاختبار في المعتاد نتيجة سلبية أو إيجابية ضعيفة لكل أنواع الحيوانات.
اللون: يعتمد اللون على نوع الحيوان وتركيز البول. وهو جزئي ويخضع لتقلبات كبيرة. يلُاحظ في 
المعتاد لون أصفر في البول، ويكون لون البول الأشد تركيزًا أكثر كثافة من البول الأقل تركيزًا. قد 
تظهر ألوان غير عادية مع العلاج الدوائي الخاص أو النظام الغذائي الخاص، أو في وجود كميات 

كبيرة من كرات الدم الحمراء. 
التعكر: البول الطازج لونه صافٍ في المعتاد. ويستثنى من ذلك بول الحصان، حيث إن مظهره 
لزج وعكر. وقد يشير البول المعكر إلى وجود دم أو بكتيريا أو ظهائر أو خلايا أو بلورات. يمكن 
أن يؤدي الاحتفاظ بالبول في الثلاجة أو تجميده إلى تكوين رواسب تجعل البول يبدو عكرًا بشكل 

عام بعد إذابة التجمد. وفي المعتاد يكون هذا المظهر بلا معنى.
الأحجام: يعتمد حجم العينة بشكل كبير على أنواع الحيوانات التي يتم فحصها. وبشكل عام، تعتبر 

اختبارات جمع البول على مدار 24 ساعة ذات مغزى أكبر من تقييمات عينة واحدة.
الرائحة: يجب تقييم الرائحة في البول الطازج فقط. ويكون للبول في المعتاد رائحة معينة تعتمد على 
نوع الحيوان الذي ييتم فحصه. رائحة نفاذة لاذعة تشير إلى وجود الأمونيا، والتي يمكن أن تنتج عن 
البكتيريا. وتشير الرائحة الحلوة إلى داء السكري، وتكون رائحة الأسيتون ناتجة عن بيلة كيتونية. 

ويمكن أن تتأثر الرائحة بالنظام الغذائي، وربما تتأثر أيضًا بالعلاج الدوائي.

النتائج والقيم المتوقعة
يجب على كل مختبر تقييم قابلية نقل القيم المتوقعة إلى مجموعة المرضى لديه، وإذا لزم الأمر، 

تحديد النطاقات المرجعية الخاصة به.
ترتبط التغييرات في لون لوحات الاختبار مع تركيزات المادة التحليلية الموضحة في الجدول 1.

قيود الإجراءات
عليها  الحصول  يتم  التي  النتائج  تقييم  يجب  المناسب،  العلاج  النهائي ووصف  التشخيص  لوضع 

باستخدام أشرطة اختبار البول بالاقتران مع النتائج الطبية الأخرى والتاريخ الطبي للمريض.
إذا كنت في شك ، فمن  الحالات.  أو مستقلباتها على الاختبار في جميع  تأثير الأدوية  يعُرف  لا 
المستحسن إعادة الاختبار بعد التوقف عن تناول الدواء. لا يجوز إيقاف الدواء إلا إذا طلب الطبيب 

البيطري المعالج ذلك.
على  يتم  الذي  التفاعل  مع  الحافظة  والمواد  والمطهرات  التنظيف  ومواد  المنظفات  تتداخل  قد 
العالية  التركيزات  المختلفة، خصوصًا  الملونة  البول  تؤدي محتويات  أن  يمكن  الاختبار.  لوحات 
من الهيموجلوبين )≤ 5 مجم/ديسيلتر( أو البيليروبين )≤ 2 مجم/ديسيلتر(، إلى تلوين غير قياسي 

على لوحات الاختبار.
في  الأيوني  والتركيز  المثبطات  أو  المنشطات  محتوى  المثال  سبيل  )على  متغير  البول  محتوى 
البول(، وبالتالي فإن ظروف التفاعل ليست ثابتة. في حالات نادرة، قد يؤدي ذلك إلى اختلافات 

في لون لوحة الاختبار.
البيليروبين: النتائج المنخفضة أو السلبية قد تكون ناتجة عن وجود كميات كبيرة من فيتامين سي 
أو النتريت وعن تعرض العينة للضوء المباشر لفترة طويلة. زيادة تركيزات اليوروبيلينوجين قد 
تؤدي إلى زيادة حساسية لوحة اختبار البيليروبين. العديد من محتويات البول المختلفة )مثل إنديكان 
البول( يمكن أن تؤدي إلى تلوين غير قياسي. وفيما يتعلق بمستقلبات الأدوية، يرجى الرجوع إلى 

اليوروبيلينوجين.
يمكن  لا  حيث  والرواسب  البول  اختبار  شرائط  من  الحمراء  الدم  كريات  نتائج  تختلف  قد  الدم: 
بسبب  الكاذبة  الإيجابية  التفاعلات  تحدث  أن  يمكن  متحللة.  خلايا  أي  اكتشاف  الرواسب  لتحليل 
بقايا بيروكسيد المحتوية على المنظفات ، أو عن طريق تأثيرات الفورمالين أو نشاط أوكسيديز 
الميكروبي في التهابات الجهاز البولي التناسلي.  يتم التغلب على تأثير حمض الأسكوربيك إلى حد 
كبير. من تركيز حوالي 25 كريات الدم الحمراء / ميكرولتر ، لا توجد نتائج سلبية عادة ، حتى 

مع وجود تركيزات عالية من حمض الأسكوربيك.
له  العالي  النوعي  والوزن   5 من  أقل  الهيدروجيني  الأس  قيمة   ، الجنتيسيك  حمض  الجلوكوز: 
تأثير مثبط. يمكن أيضًا أن تحدث التفاعلات الإيجابية الكاذبة بسبب بقايا البيروكسيد التي تحتوي 

على عوامل التنظيف.
يتم التغلب على تأثير حمض الأسكوربيك إلى حد كبير. من مستوى جلوكوز يبلغ حوالي 100 
مجم / ديسيلتر )5.5 ملي مول / لتر( ، لا توجد نتائج سلبية عادة ، حتى مع وجود تركيزات عالية 

من حمض الأسكوربيك.
الكيتونات: التركيزات العالية نسبياً من فينيل كيتونات تنتج ألواناً مختلفة. ولم يتم الكشف عن جسم 
الكيتون لحمض البيتا هيدروكسي بوتريك. كما تتداخل مركبات الفثالين ومشتقات الأنثراشينون عن 

طريق إنتاج لون أحمر في النطاق القلوي الذي قد يخفي اللون الذي تسببه الكيتونات.
كريات الدم البيضاء: قد تختلف نتائج كريات الدم البيضاء لشريط اختبار البول والرواسب، حيث 
لا يمكن لتحليل الرواسب اكتشاف الخلايا المحللة. قد تؤدي المركبات الملونة بشدة في البول )مثل 
نتروفورانتوين( إلى اضطراب لون التفاعل. التركيزات العالية من الجلوكوز أو حمض الأكساليك، 
أو الأدوية التي تحتوي على السيفالكسين أو السيفالوثين أو التتراسيكلين يمكن أن تؤدي إلى إضعاف 

التفاعلات. قد تكون النتائج الإيجابية الكاذبة ناتجة عن التلوث بالإفراز المهبلي.
النيتريت: النتائج السلبية لا تستبعد وجود البيلة الجرثومية بكمية كبيرة، فليست كل الأنواع المعدية 
قادرة على إنتاج النيتريت )نقص اختزال النيترات(. بالإضافة إلى ذلك، يمكن أن تؤدي زيادة إدرار 
البول إلى تقليل وقت احتباس البول في المثانة ويمكن أن تؤدي إلى إدرار بول خفيف بشدة، مما 
يمنع استيعاب تركيزات النيتريت التي يمكن اكتشافها. بالإضافة إلى ذلك، يمكن أيضا أن يؤدي 
اتباع نظام غذائي يحتوي على نسبة منخفضة من النيترات وتناول كميات عالية من فيتامين سي 
ن فيه النيتريت عن  إلى نتائج سلبية خاطئة. قد تحدث نتائج إيجابية كاذبة للبول الفاسد، والذي تكََوَّ
طريق تلوث العينة، وفي البول المحتوي على أصباغ )مشتقات البيريدينيوم، الشمندر(. لا يجوز 

تفسير الحدود أو الحواف الحمراء أو الزرقاء التي قد تظهر كنتيجة إيجابية.
قيمة الأس الهيدروجيني: قد يؤدي التلوث البكتيري ونمو البكتيربا في البول بعد أخذ العينة إلى 
نتائج خاطئة. الحواف الحمراء التي قد تظهر بجانب حقل النيتريت لا يجوز وضعها في الاعتبار.

والوزن   ،)9 الهيدروجيني <  )قيمة الأس  القلوية  البول عالية  تؤدي عينات  أن  يمكن  البروتين: 
النوعي العالي، والحقن بالبولي فينيل بيروليدون )بديل الدم(، والأدوية التي تحتوي على الكينين 
وكذلك بقايا المطهرات في وعاء أخذ عينات البول الذي يحتوي على مجموعات الأمونيوم الرباعية 

إلى نتائج إيجابية خاطئة.
الجاذبية النوعية: تم تحسين مقياس اللون للبول مع قيمة الأس الهيدروجيني 6. يؤدي البول عالي 
القلوية )قيمة الأس الهيدروجيني pH الأعلى من 8( إلى نتائج أقل قليلاً، وقد يؤدي البول عالي 
الحمضية )قيمة الأس الهيدروجيني pH الأقل من 6( إلى نتائج أعلى قليلاً. الجلوكوز واليوريا 

لا يتداخلان مع الاختبار.
اليوروبيلينوجين: قد تؤدي تركيزات الفورمالديهايد الأعلى أو تعرض البول للضوء لفترة أطول 
إلى نتائج سلبية منخفضة أو خاطئة. الشمندر أو مستقلبات الأدوية التي تعطي لوناً عند قيمة الأس 
الهيدروجيني pH المنخفضة )فينازوبيريدين، أصباغ آزو، حمض أمينو بنزويك( قد تتسبب في 

نتائج إيجابية خاطئة.

خصائص الأداء
تم تحديد خصائص أداء شرائط اختبار البول CombiScreen® VET 11 Plus على أساس 

دراسات
تعريفات:

منحنى  بميل  تمثيله  ويتم  اليقين  وجه  على  إثباته  يمكن  تركيز  فرق  أصغر  التحليلية:  الحساسية 
لها  التي  للمعلمات  أناليتيكون  على  ينطبق   .)DIN EN ISO 18113-1: 2013( المعايرة 

.)UBG ، GLU( معيار حقل
حد الاكتشاف: أصغر كمية من المادة التحليلية يمكن لطريقة الفحص الكشف عنها بمستوى معين من 
الثقة )DIN EN ISO 18113-1: 2013(. ينطبق على Analyticon للمعلمات التي تحتوي 

.)BIL ، KET ، ASC ، PRO ، BLD ، NIT ، LEU( على حقل سلبي
حد القياس الكمي: أصغر كمية من المادة التحليلية يمكن لطريقة الفحص قياسها مع قدر معين من 

 .)DIN EN ISO 18113-1: 2013( الارتياب في القياس
الحساسية:

التقييم البصري
الحساسية التحليلية

الجلوكوز: 25 مجم / ديسيلتر ، يوروبيلينوجين: 1.8 مجم / ديسيلتر
LoD ، حد الكشف

الدم: 5-0   ، ديسيلتر   / البيليروبين: 0.8 مجم   ، ديسيلتر   / حمض الأسكوربيك: 7.5-10 مجم 
كريات الدم الحمراء / ميكرولتر ، الكيتونات: 5-7.5 مجم / ديسيلتر ، خلايا الدم البيضاء: 20-15 
خلية بيضاء / ميكرولتر ، بروتين النتريت: 0.1 ملجم / ديسيلتر ، بروتين: 10-15 مجم / ديسيلتر

LoQ ، حد القياس الكمي
حمض الأسكوربيك: 10 مجم / ديسيلتر ، البيليروبين: 1.2 مجم / ديسيلتر ، الدم: 10 كريات الدم 
الحمراء / ميكرولتر ، الجلوكوز: 40 مجم / ديسيلتر ، الكيتونات: 20 مجم / ديسيلتر ، الكريات 
البيض: 20 كريات الدم البيضاء / ميكرولتر ، النتريت: 0.15 مجم / ديسيلتر ، بروتين: 30 مجم 

/ ديسيلتر ، يوروبيلينوجين: 2.2 مجم / ديسيلتر


