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Test na simultannu kvalitativhu detekciu akychkolvek kombinacii drog amfetaminu, barbituratov, benzodiazepinov,
kokainu, MDMA, metamfetaminu, metadonu, morfinu, tricyklickych antidepresiv a marihuany.
Rychly skriningovy test na detekciu viacerych drog a ich metabolitov v Fudskom moéi.

Len na profesionalne pouzitie.
ODPORUCANE POUZITIE

ulti med DrugControl Test je Specifickd kombinacia imunochromatografickych testov s lateralnym tokom na detekciu nizSie
uvedenych drog pri danych cut-off koncentraciach v fudskom mogi (iné cut-off koncentracie podla odporu¢ani SAMHSA a NIDA na

vyziadanie):

—__ Cut-off
Test Kalibrator (ng/mL)
Amfetamin (AMP 1000) d-Amfetamin 1000
Barbituraty (BAR 300) Sekobarbital 300
Benzodiazepiny (BZD 300) Oxazepam 300
Kokain (COC 300) Benzoylecgonin 300
Marihuana (THC 50) 11-nor-A°-THC-9 COOH 50
Metadon (MTD 300) Metadon 300
Metamfetamin (MET 1000) d-Metamfetamin 1 000
Metylendioxymetamfetamin (MDMA 500) d,|I-Metylenedioxymetamfetamin 500
Morfin (MOR 300) Morfin 300
Tricyklicka antidepresiva (TCA 1000) Nortriptylin 1 000

Tento test poskytuje iba predbezny (orientaény) analyticky vysledok. Na overenie a kvantifikdciu vysledku je nutné vyuzit
SpecifickejSiu chemicku laboratérnu metodu. Ako preferovana konfirmaéna metdéda sa uvadza plynova chromatografia / hmotnostna
spektrometria (GC/MS). Pri vyhodnoteni vysledku rychleho testu je potrebné vziat do Uvahy profesionalnu skusenost, najma ak je
vysledok pozitivny. Test na monitorovanie lie€ebnych opatreni.

Control’

Reprodukcia sa méze liSit’ od originalu!
PRINCIP
V priebehu testu migruje vzorka mocéu chromatografickou membranou kapilarnymi silami. Pokial je v moé&i pritomna droga v
koncentracii nizSej ako cut-off, nezaplni vazbové miesta na znacenej Specifickej protilatke. Protilatka potom reaguje s konjugatom
droga-protein, naviazanom na pruzku v mieste oznacenom T (test) a vytvori tu viditelne sfarbenu liniu. Ak je droga pritomna vo
vzorku v koncentracii vy$$ej ako cut-off, nevznikne sfarbena linia v oblasti testu T, pretoze droga zaplnila v§etky vazbové miesta na
znacenej protilatke a prejde membranou bez zmeny.
Vzorka pozitivna na drogy negeneruje farebnu linku v testovacej oblasti (sutaz o obsadenie vazbovych miest), zatial ¢o vzorka
negativna na pritomnost' drog farebnu linku vytvori, pretoze nedochadza k sutazi o vazbové miesta.
Pre kontrolu spravnej funkcie testu sa musi v oblasti C (control) vzdy vytvorit farebna linia. Ta potvrdzuje, Ze test pracuje spravne,
Ze bolo aplikované dostatoéné mnozstvo vzorky a chromatografickd membrana ma adekvatnu nasiakavost.

BEZPECNOSTNE POKYNY
®  Vyhradne na profesionalne pouzitie — zdravotnikov a @ Na vylu€enie vzajomnej kontaminacie vzoriek pouzite pre

zaSkolenych profesionalov, pracujucich v oblasti point kazdu vzorku mocu novu a Cistu nadobku.
of care.
L4 Len na profesionalnu in vitro diagnostiku. L4 Vzorky moc¢u mézu byt potencionalne infekéné, preto s
nimi zachadzajte podla predpisov pre infekény material.
®  Nepouzivajte po uplynuti datumu exspiracie. L4 Pouzité testovacie kazety a zvysky vzoriek likvidujte
podla regionalnych predpisov pre infekény (nebezpecny)
odpad.

®  Testovacie kazety musia zostat az do doby pouzitia
uzavreté v originalnej obalke.
®  Neznedistite nitrocelul6zovi membranu vzorkou mocu.

SKLADOVANIE A STABILITA
Skladujte v originalnom baleni pri 2-30 °C. Test je stabilny do datumu exspiracie uvedeného na obale. Kazetu vyberte z originalnej
obalky az tesne pred pouzitim. Test je citlivy na vihkost' a mal by sa pouzit ihned po otvoreni.

L4 Nezmrazujte. ° Nepouzivajte po uplynuti doby exspiracie.
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ODBER A PRIPRAVA VZORKY

Moc¢

Vzorku moc¢u odoberte do Cistej a suchej nadobky. Mo€ mbéze byt odobrany kedykolvek v priebehu dia. Viditelna precipitacia sa
odporuca scentrifugovat, prefiltrovat, alebo nechat ustat, aby bola ziskana &ira vzorka pre testovanie.

Uskladnenie vzorky mocu
Vzorky skladujte pri teplote 2-8 °C (v chladni¢ke) po dobu 48 hodin. Pre dlhSie uchovanie je potrebné vzorky zmrazit' a skladovat
pri teplote pod -20 °C. Pred vykonanim testu je potrebné vzorky rozmrazit, dokladne premie$at a vytemperovat' na izbovu teplotu.

DODAVANY MATERIAL MATERIAL ODPORUCANY, ALE NEDODAVANY
b testovacie kazety v uzavretych obalkach . nadobky na odber moci
i pribalovy letak ° gasovad

NAVOD NA POUZITIE

Pred vykonanim testu vytemperujte vzorku, test a/alebo kontroly na izbovu teplotu (15-30 °C).

Obalku s testovacou kazetou vytemperujte na izbovu teplotu pred otvorenim.

Vyberte testovaciu kazetu z obalky a pouzite ju v priebehu jednej hodiny.

Odstrarite spodnu ¢ast kazety (krytku stripov).

Ponorte stripy Multi testu kolmo do vzorky mocu na dobu aspon 10 az 15 sekund. Neprekracujte oznaéené maximum!
Nasadte spat’ krytku na stripy a kazetu umiestnite na nesavy rovny povrch.

Spustite ¢asovac a pockajte na vytvorenie farebné linie vo vysledkovych oknach.

Vysledok odgéitajte za 5 minut. Neinterpretujte vysledky po uplynuti 10 minut.

0o ~NOoO b wWNPRE

INTERPRETACIA VYSLEDKOV

c Cc C Cc c
T T T T T
Pozitivny Negativny Neplatny
Pozitivny: Jedna cervena linia sa objavila v oblasti C (kontrola), ale v oblasti testu T sa neobjavilo Ziadne sfarbenie.

Tento vysledok je pozitivny a znamena, Ze koncentracia hfadanej drogy je vySsia ako cut-off.

Negativny” Vo vysledkovom okne st 2 zretelné linie, jedna kontrolna v oblasti C, druha v oblasti testu T. To znamena, ze
koncentracia hladanej drogy je nizSia ako cut-off koncentracia, alebo nie je vébec pritomna.

Neplatny: Ak chyba kontrolna linia C, je vykonanie testu chybné (bez ohladu na pritomnost ¢i nepritomnost linie v oblasti
T). Bud bol nedostatoény objem vzorky, alebo doSlo k inej chybe v postupe. Odporuca sa zopakovat test s
novou kazetou. Ak problém pretrvava, prestante pouzivat danu Sarzu testov a kontaktujte distributora alebo
vyrobcu.

* pozn: Odtien farby sa méze liSit, ale aj velmi slaba linia v oblasti T je povazovana za negativny vysledok.

ZHRNUTIE A VYSVETLENIE TESTU
ulti med DrugControl Test je rychly moCovy skriningovy test, ktory sa vykonava a vyhodnocuje bez pouZzitia pristrojov. Test
obsahuje monoklonalne protilatky k selektivnej detekcii zvySenych hladin Specifickych drog v moci.

Amfetaminy (AMP): Su uvadzané v zoznamu kontrolovanych lieCiv na predpis (napr. Dexedrine®) a su tiez dostupné nelegalne.
Amfetaminy su skupinou silnych sympatomimetik s terapeutickym vyuzitim. Chemicky st pribuzné s prirodzenymi katecholaminmi
fyziologicky pritomnymi v ludskému organizme (epinefrin a norepinefrin). Akutne vysoké davky vedu k zvySenej stimulacii CNS a
navodzuju eufdriu, bdelost, znizenu chut do jedla a pocit zvySenej energie a sily. Kardiovaskularne reakcie na amfetamin zahffiaju
zvy$enie krvného tlaku a srdcovd arytmiu. Dalsie akutne prejavy su tzkost, paranoja, halucinacie a psychotické spravanie. Uginky
amfetaminov zvyc€ajne trvaju 2-4 hodiny po uziti, pre drogu v tele sa udava pol€as 4 az 24 hodin. Priblizne 30 % amfetaminov sa
vylu€i moéom v nezmenenej forme, zvySok ako hydroxylované a deaminované derivaty.

Barbituraty (BAR): Patri medzi latky timiace CNS. Pouzivaju sa terapeuticky ako sedativa, hypnotika a antikonvulziva. Barbituraty
sa uzivaju takmer vzdy peroralne vo forme kapsul alebo tabliet. Ich G€inky sa podobaju u€inkom intoxikacie alkoholom. Chronické
uzivanie barbituratov vedie k tolerancii a fyzickej zavislosti. Barbituraty s kratkym pol¢asom, uzivané v davke 400 mg / defi po dobu
2-3 mesiacov, mdézu spdsobit’ klinicky vyznamnu fyzicku zavislost. Abstinenéné priznaky pocas ich vysadenia mézu byt natolko
zavazneé, ze mdzu spodsobit smrt. Iba malé mnozstvo (menej ako 5 %) sa vylu€uje mo€om bez zmeny.

Priblizné detekéné okno (doba) pre barbituraty:

s kratkym pol€asom (napr. Secobarbital, 100 mg ,oralne) je 4,5 dne

s dlhym poléasom (napr. Fenobarbital, 400 mg, oralne) je az 7 dni?

Benzodiazepiny (BZD): Benzodiazepiny su lieky &asto predpisované na symptomatickl liegbu Gizkosti a portch spanku. Uginkujd
prostrednictvom Specifickych receptorov zahfiajucich neurochemicku latku zvand gama aminomaslova kyselina (GABA). Vzhladom
na to, ze su bezpecnejsie a ucinnejsie, nahradili barbituraty pri lieCbe Uzkosti a nespavosti. Benzodiazepiny su tiez pouzivané ako
sedativa pred niektorymi chirurgickymi a lekarskymi zakrokmi, na lie€bu zachvatovych ochoreni a pri odstraneni abstinenénych
priznakov pri liecbe alkoholizmu. Riziko fyzickej zavislosti sa zvySuje, ak su benzodiazepiny uzivané pravidelne (napriklad denne)
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dihsie ako niekolko mesiacov, a to najma ak sa uzivaju vo vysSich davkach. Vysadenie potom méze spdsobit poruchy spanku,
gastrointestinalne tazkosti, pocit nevolnosti, stratu chuti do jedla, potenie, tras, slabost, Uzkost a poruchy vnimania. Iba stopové
mnozstvo (menej ako 1 %) benzodiazepinov sa vylucuje mo€om v nezmenenej podobe, vacsina vo forme konjugatov. Detekéné
okno benzodiazepinov v moci je 3 az 7 dni.

Kokain (COC): Kokain je silny stimulant CNS a funguje ako lokalne anestetikum. Dodava pocit extrémnej energie a nepokoja, moze
viest' k traseniu, nadmernej citlivosti az kicom. Vo velkej davke méze spbsobit horucku, lahostajnost, tazkosti s dychanim az
bezvedomie. Kokain sa najCastejSie podava nosovou inhalaciou, intraven6zne alebo fajéenim volnej bazy. Mo¢om sa vylucuje
v kratkom Case ako benzoylecgonin.®# Benzoylecgonin je hlavny metabolit kokainu. Ma dlh§i biologicky pol¢as (5-8 hodin) ako
kokain (0,5-1,5 hodiny) a mozno ho zistit v mo¢i 24-48 hodin po expozicii kokainu.*

Marihuana (THC): THC (A°-tetrahydrokanabinol) je primarnou aktivnou zloZzkou marihuany. Fajéenim alebo peroralnou
konzumaciou vznikaju euforické Ucinky. Dlhodobi uzivatelia trpia zhorSenim kratkodobej paméate a spomalenym ucenim. Mézu sa u
nich objavit prechodné stavy Uzkosti a zmatku. DlIhodobé uzivanie je spojené s poruchami spravania. Maximalny u¢inok THC sa
prejavi po 20-30 minutach od vyfajéeni 1 cigarety a pretrvava cca 90-120 minut. ZvySené hladiny metabolitov v mo¢i pretrvavaju po
1 cigarete 3-10 dni. Hlavnym metabolitom v moci je 11-nor-A9-tetrahydrokanabinol-9-karboxylova kyselina (THC-COOH).

Metadon (MTD): Je narkotikum — analgetikum, predpisované na lieCbu stredne silnej az silnej bolesti a na lieCbu zavislosti od
opiatov (heroin, Vicodin, Percocet, morfin). Farmakodynamika oralne podaného metadonu sa velmi liS$i od metadonu podaného
intravendézne. Oralne podany metadon sa &iasto¢ne uklada v pe¢eni ako zasoba. Intravendézne podany metadon pdsobi obdobne
ako heroin. Vo vacsine Statov sa metadonova substiticia podava na klinikach. Metadon p6sobi dlhodobo proti bolesti, jeho ucinok
trvad 12-48 hodin. V ideadlnom pripade substiticia metadonom oslobodi klienta od tlaku obstaravania heroinu a od emocionalnych
vykyvov (,horska draha®), ktoré spdsobuje vacsina opiatov. Pokial je metadon podavany vo velkych davkach dlhu dobu, méze viest
k tazkym dlhodobym abstinenénym priznakom, hor§im ako po vysadeni heroinu. Ak je vSak pouZity na substitu¢nu lieCbu, a davky
sa zmen§uju pomaly, je prijatefnou metédou detoxikacie pre pacientov i pre terapeutov.’

Metamfetamin (MET): Je navykova stimulaéna droga, ktora silne aktivuje urcité systémy v mozgu. Metamfetamin je chemicky
pribuzny amfetaminu, ale so silnejSimi u¢inkami na CNS. Vyraba sa v ilegalnych laboratériach a ma tak vysoky potencial zneuzitia a
vzniku zavislosti. Droga je uzivana oralne, injekéne, alebo inhalaciou. Akutna vysoka davka vedie k zvySenej stimulacii CNS, euférii,
bdelosti, strate chuti do jedla a pocitu zvySenej energie a sily. Kardiovaskularne reakcie na MET su zvySeny krvny tlak a srdcové
arytmie. Dal$ie akutne reakcie s Uzkost, paranoja, halucinacie, psychotické spravanie, nakoniec depresie a vy&erpanie. Uginky
metamfetaminu vSeobecne dosahuju vrcholu 2 az 4 hodiny po poziti drogy a poléas je 9-24 hodin. Vaésina MET je vylu¢ena ako
amfetamin a jeho oxidované a deaminované derivaty, ale 10-20 % metamfetaminu je vyluéovanych mo€om v nezmenenej podobe.
To znamend, Ze pritomnost vychodiskovej zld€eniny v moéi indikuje uzivanie metamfetaminu. Metamfetamin je zvyc€ajne
detekovatelny v moci po dobu 3-5 dni v zavislosti od hodnoty pH mocu.

Metylendioxymetamfetamin (MDMA) (extaza): Je tzv. dizajnérska droga, prvykrat syntetizovana v r. 1914 v Nemecku na lie€bu
obezity. ®> Medzi neziaduce Uginky sa radi zvy$ené svalové napatie a potenie. MDMA nie je jednoznacne stimulantom, aj ked m3,
rovnako ako amfetaminové derivaty, vplyv na zvySenie krvného tlaku a tepovu frekvenciu. MDMA spdsobuje niektoré vnemové
zmeny, ako je citlivost na svetlo, problémy so zaostrovanim ¢i rozmazané videnie. Mechanizmus Gcinku sa vysvetluje uvolfiovanim
serotoninu. MDMA méze tiez uvolfiovat dopamin, aj ked vo vSeobecnosti sa usudzuje, Ze ide o vedlajsi ucinok drogy (Nichols and
Oberlender, 1990). NajrozSirenejSi u¢inok MDMA, ktory sa vyskytoval prakticky u vSetkych, ktori uzili primeranou davku drogy, bolo
zovretie Celuste.

Morfin (MOR): Medzi opiaty sa radi ktorykolvek liek, odvodeny od maku siateho, vratane prirodnych produktov morfinu a kodeinu a
semisyntetickych drog, ako je heroin. Opioidy je vSeobecnejSi nazov, odkazujuci na akukolvek drogu, pésobiacu na receptory
opioidov. Opioidné analgetika su velka skupina latok, ktoré zbavuju bolesti utimenim CNS. Velké davky morfinu (opiatov) mézu
spOsobit postupne sa zvySujucu toleranciu a tym fyziologicku zavislost veducu az k zneuzivaniu. Morfin je vylu¢ovany v nezmenenej
forme a je tiez hlavnym metabolitom kodeinu a heroinu. Morfin je detekovatefny v mogi niekolko dni po jednej davke opiatov. ?

Tricyklické antidepresiva (TCA): TCA sa vSeobecne pouzivaju na lieCbu depresivnych stavov. Predavkovanie TCA mbze
v dosledku viest k hibokému utlmeniu CNS, kardiotoxicite a anticholinergnym ucinkom. Predavkovanie TCA je najCastejSou pricinou
umrti z liekov na predpis. Uzivaju sa peroralne, vynimocne injekéne. TCA su metabolizované v peceni. Su vylucované mocom
prevazne vo forme metabolitov az po dobu 10 dni po vysadeni lieku.

KONTROLA KVALITY

Interna kontrola postupu je su€astou testu. Kontrolna linia, vytvorena v oblasti C (control) potvrdzuje, ze test prebehol spravne, bolo
pouzité dostatodné mnozstvo vzorky a membrana ma adekvatnu nasiakavost. Standardné kontrolné materialy nie st stéastou
dodavky. Napriek tomu sa podla spravnej laboratérnej praxe (SLP) odporica overit spravnost postupu a vlastného testu vykonanim
negativnej a pozitivnej kontroly.

OBMEDZENIA

1. ulti med DrugControl Test poskytuje iba orientaény kvalitativny vysledok. Na overenie a kvantifikaciu je odporucana
konfirmaéna metéda GC/MS (plynova chromatografia-hmotnostna spektrometria)® 10

2. Existuje moznost technickej alebo proceduralnej chyby, rovnako ako moznost interferujucich zlu¢enin, obsiahnutych v moci,
ktoré mozu spdsobit chybny vysledok.

3. Primesi, ako napr. bielidla a/alebo kamenec, vo vzorke mocu mdzu spdsobit chybné vysledky bez ohladu na pouzitd analyticku
metodu. Pokial je mozné usudzovat na Uumyselné falSovanie, je potrebné zopakovat test ako s novou kazetou, tak s novo
odobranou vzorkou mog¢u.

4. Pozitivny vysledok testu neudava mieru intoxikacie, ani koncentraciu drogy v moci, ani spdsob podani drogy.

5. Negativny vysledok neznamena nutné nulovu koncentraciu drogy. Negativita mbéze znamenat, Ze pritomnost drogy je nizSia

ako deklarovana hodnota cut-off testu.

Test nerozliS§i medzi liekom podanym v ramci lie€enia a zneuzitou drogou.

Pozitivny vysledok testu je mozné dosiahnut pozitim urcitych potravin a dopinkov stravy.

Tento test je ur€eny vyhradne na pouzitie vzoriek ludského mocu.
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PREDPOKLADANE HODNOTY
Negativny vysledok indikuje, ze koncentracia hfadanej drogy v moci je nizSia ako detekény limit testu. Pozitivny vysledok znamena,
Ze koncentracia hfadanej drogy v modi je vysSia ako detekény limit testu (cut-off).

REAGENTY
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Kazdy jednotlivy test obsahuje mysSiu monoklonalnu protilatku proti hladanej droge a odpovedajuci konjugat droga-protein,
naviazany v oblasti testu T. Kontrolny systém (linia C) obsahuje polyklonalnu koziu protilatku proti krali¢ej IgG-protilatke a krali¢iu

19G.

CHARAKTERISTIKA TESTU

Specificita

Tabulka udava zoznam zlu€enin a ich koncentraciu (ng/ml), ktoré su pozitivne detekované v modi ulti med DrugControl Testom

po 5 minutach.

Cut-off Cut-off
TEST Kalibrator / pribuzné zlaeniny mz?;’g TEST Kalibrator / pribuzné zlaeniny r':’(')zc:for;:
[ng / mL] [ng/mL]
Amfetaminy D-Amfetamin 1000 Marihuana 11-nor-A9-THC-9 COOH 50
(AMP 1000) L-Amfetamin 25000 (THC 50) 11-nor-A8-THC-9 COOH 30
D,L-Amfetaminesulfat 300 Cannabinol 35000
Maprotilin 50 000 A8-THC 17 000
Metoxyfenamin 6 000 A9-THC 17 000
(#) 3,4-Metylenedioxyamfetamin 500 Metadon Metadon 300
(MDA) (MTD 300) Doxylamine 100 000
Fentermin 1000 Metamfetamin D-Metamfetamin 1000
Barbituraty Secobarbital 300 (MET 1000) L-Metamfetamin 20 000
(BAR 300) Allobarbital 600 ((#)-3,4-Metylenedioxy- 12 500
Alphenol 600 metamfetamin
Amobarbital 5000 Mefentermin 50 000
Aprobarbital 500 p-Hydroxymetamfetamin 25 000
Barbital 8000 Extize (%) 3,4-Metylenedioxy- 500
Butabarbital 200 (MDMA 500) metamfetamin HCI
Butalbital 8 000 (%) 3,4-Metylenedioxy- 3000
Butethal 500 amfetamin HCI
Cyclopentobarbital 30 000 3,4-Metylenedioxyetyl- 300
5,5-Difenylhydantoin 8 000 amfetamin
Pentobarbital 8000 Morfin Morfin 300
Fenobarbital 300 (MOR 300) Kodein 200
Talbutal 200 Etylmorfin 6 000
Benzodiazepiny =~ Oxazepam 300 Hydrokodon 50 000
(BZD 300) Alprazolam 100 Hydromorfon 3000
a-hydroxyalprazolam 1500 Levorfanol 1500
Bromazepam 900 6-Monoacetylmorfin 300
Chlordiazepoxide 900 Morfine-3-B-D-Glukuronid 800
Clobazam 200 Norkodein 6 000
Clonazepam 500 Normorfon 50 000
Clorazepate dipotassium 500 Oxykodon 30 000
Delorazepam 900 Oxymorfon 50 000
Desalkylflurazepam 200 Prokain 15 000
Diazepam 300 Thebain 6 000
Estazolam 6000 Tricyclické Nortriptylin 1000
Flunitrazepam 200 Antidepresiva Amitriptylin 1500
(+) Lorazepam 3000 (TCA 1000) Clomipramin 50 000
RS-Lorazepam glucuronide 200 Cyclobenzaprin 2000
Midazolam 6 000 Desipramin 200
Nitrazepam 200 Dithiaden 10 000
Norchlordiazepoxid 100 Doxepin 2000
Nordiazepam 900 Imipramin 400
Temazepam 100 Maprotilin 2000
Triazolam 3000 Nordoxepin 500
Kokain Benzoylecgonin 300 Perfenazin 50 000
(COC 300) Kokain HCI 200 Promazin 3000
Kokaetylen 20 000 Promethazin 50 000
Ecgonin 30 000 Trimipramin 3000
Presnost’

Bolo vykonané paralelné porovnanie vysledkov za pouzitia ulti med DrugControl Testu a dalSieho komeréne dostupného
drogového testu. Testovanie bolo vykonané s priblizne 250 vzorkami na konkrétnu drogu. Tieto vzorky boli ziskané od réznych
subjektov pri skriningovom testovani. Predpokladané pozitivne vzorky boli overené pomocou GC/MS.
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% zhoda s referenénou metédou GC/MS

AMP/ | BAR/ | BzD/ | COC/ | MDMA/ | MET/ | MOR/ | MTD/ TCA THC/

1000 | 300 300 300 500 1000 | 300 300 1000 50
Pozitivna | o5, | 961 | 984 | 982 98,1 96,2 | 950 | 9809 94,8 97,9
zhoda
Negativna | o/ 98,6 99,2 97.8 99,3 97,1 95,3 98,8 91,6 98,1
zhoda

Zhoda s najbeznejSim komerénym testom je >99,9 %. (pozn. TCA boli porovnané iba s GC/MS).

Analyticka senzitivita
Zmes mocov bez pritomnosti drog bola pouzita na rozpustenie drog v uvedenych koncentraciach. Vysledky uvadza tabulka.

Koncentracia AMP/ BAR/ BzD/ CcocC/ MDMA/
drogy n 1000 300 300 300 500
e = + - + = + = + 5 +

rozpatie
0 % Cut-off 30 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0

-50 % Cut-off 30 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0

-25 % Cut-off 30 26 4 27 3 27 3 26 4 25 5
Cut-off 30 15 15 15 15 15 15 13 17 14 16

+25 % Cut-off 30 3 27 4 26 3 27 3 27 4 26

+50 % Cut-off 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0 30

3X Cut-off 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0 30
Koncentracia MET/ MOR/ MTD/ TCA/ THC/
drogy 1000 300 300 1000 50
n
Cut-off
e - + - + - + - + - +
rozpitie
0 % Cut-off 30 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0

-50 % Cut-off 30 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0

-25 % Cut-off 30 27 3 26 4 27 3 25 5 26 4
Cut-off 30 16 14 15 15 13 17 15 15 14 16

+25 % Cut-off 30 3 27 3 27 4 26 4 26 3 27

+50 % Cut-off 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0 30

3X Cut-off 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0 30

Efekt Specifickej hmotnosti mocu
Patnast (15) vzoriek mo€u s normalnou, vysokou a nizkou Specifickou hmotnostou (1,005-1,045) bolo pouzitych na rozpustenie
drog v koncentraciach 50 % pod a 50 % nad hladinou cut-off. Potom bolo otestované ulti med DrugControl Testom v duplikate 15
vzoriek bez drog a 15 vzoriek s rozpustenou drogou. Vysledky preukazali, ze v uvedenom rozmedzi $pecifickd hmotnost mo¢i nema
vplyv na vysledok drogového testu.

Efekt pH vzorky moéu

Alikvotné podiely vzorky mo€u s negativnym obsahom drog boli upravené na pH v rozmedzi od 5-9 pH po 1 pH. Potom boli v
jednotlivych roztokoch rozpustené drogy v koncentraciach 50 % pod a 50 % nad hladinu cut-off. VSetky tieto roztoky boli testované
ulti med DrugControl testom. Vysledky ukazali, Ze zmeny pH vo vzorke mocu v rozmedzi 5-9 nemali vplyv na vysledok testu.

Skrizena reaktivita

Bola vykonana cielena Studia na zistenie skrizenych reakcii s nizSie uvedenymi zlG€eninami, pridanymi do zmieSaného drog-
negativneho mo€u a do mocu s pozitivnou koncentraciou tychto drog: amfetaminy, barbituraty, benzodiazepiny, kokain,
marihuana, metadon, metamfetamin, MDMA, morfin a tricyklické antidepresiva. NizSie uvedené zli¢eniny nevykazovali skrizené
reakcie testom ulti med DrugControl pri koncentracii 100 pg/mL.

Zluceniny nevykazujuce skrizenua reaktivitu

Acetophenetidin Cortisone Isoxsuprine Salicylic acid
N-Acetylprocainamide Creatinine Ketoprofen Serotonin
Acetylsalicylic acid Deoxycorticosterone Labetalol Sulfamethazine
Aminopyrine Dextromethorphan Loperamide Sulindac
Amoxicillin Diclofenac Meprobamate Tetracycline
Ampicillin Diflunisal Nalidixic acid Tetrahydrocortisone,
I-Ascorbic acid Digoxin Naproxen 3-acetate
Apomorphine Diphenhydramine Niacinamide Tetrahydrocortisone
Aspartame Ethyl-p-aminobenzoate Nifedipine Tetrahydrozoline
Atropine b-Estradiol Norethindrone Thiamine

Benzilic acid Estrone-3-sulfate Noscapine Thioridazine
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Benzoic acid Erythromycin
Bilirubin Fenoprofen
d,I-Brompheniramine Furosemide
Cannabidiol Gentisic acid
Chloral hydrate Hemoglobin
Chloramphenicol Hydralazine
Chlorothiazide Hydrochlorothiazide
d,I-Chlorpheniramine Hydrocortisone
Chlorpromazine o-Hydroxyhippuric acid
Cholesterol 3-Hydroxytyramine
Clonidine d,l-Isoproterenol
OBMEDZENIE

ultigd

ControlMultiDip
008SL410 m e

d,I-Octopamine d,I-Tyrosine
Oxalic acid Tolbutamide
Oxolinic acid Triamterene
Oxymetazoline Trifluoperazine
Penicillin-G Trimethoprim
Perphenazine d,I-Tryptophan
Phenelzine Uric acid
Prednisone Verapamil
d,l-Propanolol Zomepirac
Quinidine

Quinine

Nebolo mozné overit vSetky dostupné latky, okrem vySSie uvedenych, na skrizenu reaktivitu alebo na ostatné interferencie pri

detekcii zneuzitia drog (DOA).

Ak pacient uzil “koktail” niekolkych réznych drog alebo liekov, nie je mozné vylucit faloSny vysledok testu.
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