Maria Plus HCG urina tests ir atrais gritniecibas noteikSanas
tests, kuru Jus varat veikt pati. Tas lauj noteikt cilveku horiona
gonadotropina (HCG) klatbdtni, kas agrind gritniecibas laika
paradas urina.

Izmantot tikai in vitro diagnostika. Nav paredzéts ieksKigai
lietoSanai.

KA TAS DARBOJAS?

Cilveku horionu gonadotropins ir hormans (HCG), kuru neilgi péc
olStnas apaugloSanas sak izstradat un izdalit urina veidoSanas
procesa eso$a placenta. Gratniecibas tests satur antivielas, kas
reagé tiesi ar So hormonu.

Kad urina paraugs tiek uzpilinats uz plates, kapilaras darbibas
rezultata paraugs tiek parvietots pa membranu. Kad HCG paraugs
sasniedz membranas testa zonas apvidu, uz ta paradas krasu [inija.
Ja $adas krasu linijas nav, tas norada, ka rezultats ir negativs.
Procedlras kontroles vajadzibam, ja tests bls veikts pareizi,
kontroles zona paradisies krasu linija.

TESTA KOMPLEKTA SATURS

1. Viens iepakojuma maisin3 ar testa plati, pipeti un mitruma
uzsicgju. Mitruma uzslicgjs ir paredzéts tikai un vienigi
uzglabasanai un netiek izmantots testa proceddram.

2. Lietosanas instrukcija.

KAS VEL JUMS IR NEPIECIESAMS?

1. Tirs, sauss plastmasas vai stikla trauks urina savaksanai.
2. Taimeris (pulkstenis).

PIESARDZIBAS PASAKUMI
1. Komplekts paredzéts tikai arigai lietoSanai. Nenorit.

2. lzmest péc pirmas lieto3anas. Urina testa plati var izmantot tikai
vienu reizi.

3. Nelietot testa komplektu, kuram ir beidzies deriguma termins.

4. Nelietot testa komplektu, ja maisin ir pardurts vai nav rdpigi
noslégts.

5. Uzglabat bérniem nepieejama vieta.

6. lzlietotais testa komplekts jaiznicina atbilstosi vietgjiem
noteikumiem.

UZGLABASANA UN DROSIBA

1. Uzglabat 4°C - 30°C temperatdra neatvérta iepakojuma lidz ta
deriguma termina beigam, kas noradits uz iepakojuma.

2. Sargat no tieSas saules gaismas, mitruma un karstuma
iedarbibas.

3. NESASALDET!

4. lepakojumu ieteicams atvért pavisam neilgi pirms testa
veik3anas.

PARAUGA SAVAKSANA UN SAGATAVOSANA

KAD SAVAKT URINA PARAUGU TESTAM?
Lai veiktu Maria Plus gritniecibas testu, derés jebkur$ urina
paraugs, bet vislabakais ir rita urina paraugs, jo taja ir visaugstaka
HCG koncentracija.

KA SAVAKT URINU?

Savaciet urina paraugu jebkura tira, sausa plastmasas vai stikla
trauka.

TESTA VEIKSANA

1. lznemiet testu no noslégta iepakojuma un novietojiet to uz
lidzenas virsmas.

2. Turot pipeti vertikali, uzpiliniet tiesi Cetrus urina parauga pilienus
uz testa plates parauga apla (uz kuru norada bultina).

3. Pozitivu testa rezultatu var ieglt jau péc 1 mintes. Tomér, lai
parliecinatos par negativu rezultatu, ir nepiecieSams 3 mindtes
ilgs reakcijas laiks. Rezultatu parbaudiet tieSi 5 mindtes péc
testa veikSanas un ne vélak!
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REZULTATU INTERPRETACIJA

Negativs (griitnieciba nav iestajusies):
Kontroles zona paradas tikai viena krasu josla. Testa zona nav
saskatamas joslas. Tas nozimé, ka gritnieciba nav konstatéta.

Pozitivs (gritnieciba iestajusies):

Kontroles zona un testa zona skaidri saskatamas krasu joslas. Tas
norada uz gritniecibas iestaSanos. Testa joslas krasas intensitate
var atSkirties, jo dazadiem gritniectbas posmiem ir atSkiriga HCG
hormona koncentracija.

Nederigs:

Péc testa veikSanas nav redzama kontroles josla, vai ari
ta ir redzama testa zona, bet ne kontroles zonad. Atkartojiet
proceddiru, izmantojot jaunu testa komplektu. Ja testa rezultats
joprojam ir negativs, sazinieties ar izplatitaju, noradot sérijas
numuru.

Kontroles josla — C [od Cc c
Testa josla —-T T T T

Pozitivs Negativs Nederigs

PIEZIME! Ja testa joslas krasa ir neizteikta, tad testu ieteicams
atkartot péc 48 stundam.

KA RIKOTIES, JA ZINAMS, KA TESTA:

REZULTATS IR POZITIVS (DIVAS LINIJAS)
Konsultéjieties ar arstu. Arstam jaapstiprina gritniecibas
jestasanas fakts, veicot visus kliniskos un laboratoriskos
izmekl&jumus. Patiesi, pie zinamiem apstakliem, tests var uzradit
viltus pozitivu rezultatu. Arsts Jums sniegs stkaku informaciju
par gritniecibu.
Skat. sadalu “lerobeZojumi’.

REZULTATS IR NEGATIVS (VIENA LINLJA)
Ja Jums ir iemesls uzskatlt, ka grdtnieciba ir iestajusies
(pieméram, nav menstrualas asino3anas), tad péc dazém dienam
testu varat atkartot. Ja tests joprojam ir negativs, konsultéjieties
ar arstu.
Skat. sadalu “lerobeZojumi”.

IEROBEZ0JUMI

1. Tapat ka ar jebkuru citu diagnostikas proceddru, péc visu
klinisko un laboratorisko rezultatu izvértéSanas, gritniecibas
iestaSanos apstiprina arsts.

2. Ja panemts parak vajas koncentracijas urins (ti. ar zemu
Tpatsvaru), tas nevar saturét tipisko HCG limeni. Ja joprojam
pastav aizdomas par gritniecibu, 48 stundas péc pirma testa
veikSanas japanem cits urina paraugs un javeic atkartota
testé3ana.

3. Zema HCG koncentracija pa$as pirmajas gritniecibas stadijas
var biit par iemeslu negativam rezultdtam. Sada gadijuma
jaatkarto tests ar citu urina paraugu, tacu ne agrak ka péc 48
stundam.

4. HCG esamibu uring var izraisit ne tikai gritnieciba, tapéc ta
klatbtne nav jauztver ka grltniecibas iestaSanas, ja vien
nepastav citi kritériji.

5. Normalu gritniecibu nevar atSkirt no arpusdzemdes
gritniecibas tikai uz HCG daudzuma pamata. Testa rezultatu
nepareizu interpretaciju var izraisit arf spontanais aborts.

6. Neauglibas arstéSana uz HCG pamata var dot nepareizus
rezultatus. Konsultéjieties ar arstu.

7. Sis ir kvalitativs skrininga tests. Sis tests nav paredzéts
kvantitativas HCG koncentracijas noteikSanai.

Gritniecibas noteikSana majas apstaklos
HCG gritniecibas tests
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8. lerice ir piemérota tikai cilvéka urina testéSanai.

9. Netirs paraugs vai paraugs ar citu vielu piemaisijumu var dot
nepatiesus rezultatus.

10.Netira testéSanas ierice vai nepareiza tas lieto$ana var dot
nepatiesus rezultatus.

SAGAIDAMIE REZULTATI

Negativi rezultati sagaidami augligam sievietém, kas nav stavokli.
Lai gan HCG limenis sievietém ar normalu grdtniecibu agros
posmos atSkiras, tests Maria Plus spéj noteikt grdtniecibu jau
1 dienu péc pirmas iztrliksto$as menstruacijas.

FUNKCIONALIE RAKSTURLIELUMI

Jutigums: grdtniecibas tests Maria Plus noteiks HCG urind
25 mIU/ml un augstaka koncentracija. Specifika: Maria Plus HCG
urina testa specifika ir noteikta, balstoties uz Skérsreakciju ar
noteiktu luteinizétajhormona (LH), folikulu stimul&josa hormona
(FSH) un tiroidstimulgjosa hormona (TSH) daudzumu izpéti.
Negativs rezultats iegts visos testos, kuros izmantoti 300 miU/
ml LH, 300 mIU/ml FSH un 1000 plU/mL TSH.

JAUTAJUMI UN ATBILDES

1. Irliela krasu atskiriba starp divu testu kontroles joslam? Vai tas ir
pamats bazam? Né. Kontroles joslas krasu atSkiribas neietekmé
testa rezultatu.

2. Vai testa rezultatus var nolasit velak par 5 mindtem? Ne. Testa
rezultati janolasa tieSi 5 mindtes péc ta veikSanas. Kaut arf pozitivs
rezultats parasti nemainas vairakas dienas, negativs rezultats
var mainities uz kldaini pozitivu, péc tam, kad pagajusas piecas
mindtes péc testéSanas perioda beigam, ka rezultata mérijums
var neblt pareizs. Tapéc testa rezultatus ieteicams vienmér
nolastt tieSi 5. mindité péc ta veikSanas un péc tam testu izmest, lai
nerastos parpratumi.

3. Testésanas perioda laika rezultatu zond parddijas roza fona
krasa un vertikalas stripas. Vai tas ir pamats baZzam? Né. Katrs
urina paraugs atSkiras péc ta kimiska sastava, ka ari to ietekmé
gaisa mitrums testé3anas zona (telpa). Sadas fizikalo apstaklu
atskiribas var radrt vertikalas svitras un/vai roza fona krasu,
bet neietekmé testa rezultatu. Ja piecu mindSu laika paradas
kontroles josla, tests darbojas pareizi.
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Maria Plus HCG Tect Ha 6epeMeHHOCTb — ObICTPbIA TeCT Ha
onpeneneHre GepeMEHHOCTU, KOTOpbI Bbl MOMKETE CLenaTb
camu. OH MO3BONAET OMpefenUTh HanuuMe XOPUOHMYECKOro
roHagotponuHa (HCG) YenoBeka, KOTOpbIV NOABNAETCA B MOYe
Y}KE Ha paHHUX CpoKax bepeMeHHOCTU. /cnonb3oBaTh TofbKo B
[LMarHocTviKe in vitro. He [nA BHYTPEHHETO MPUMEHEHMA.

NPUHLMA JEACTBUA

XOPWOHWYECKMI MOHaLOTPONMH YeNoBeKa — MOPMOH BblAeNAEMbIi
naLeHTol B BpemaA bepeMeHHOCTV, KOTOPbIV MOABNAETCA B MOYE.
TecT Ha 6epeMeHHOCTb COMEPHIT aHTUTENa, KOTOpble pearupyioT
Ha 3T0T FOPMOH.

Korpa obpaseL| Mo nonaaaet B TeCTOBYHO KacceTy, B pe3ynibTaTe
KanuniApHoro AeicTsmA, obpasel nepeMeLLi@eTcaA no MeMbpate.
Korma ropmoH HCG B obpasue [OCTMraeT pervoHa 30Hbl
TeCTUPOBaHNA MeMbpaHbl, TaM MOABMAETCA LBETHaA MOMOCKa.
Ecnv TakaA UBeTHaA nonocka OTCYTCTBYET, 370 O3Ha4aeT, Yto
pe3ynbTaT oTpULiaTesbHbINA.

KOMMNEKT TECTA COAEPMUT:

1. YnaKoBOYHbI MELLIOYEK C OHOM TECTOBOM KACCETOM M MaKEeTUK C
abcopbeHToM BriarKHOCTW. ABCOpOEHT MpeaHasHaueH UCKIIIUMTENb-
HO [I/1A XpaHEHA U He MCTIONb3YeTCA [/1A TECTOBBIX MPOLIEMYP.

2. VHCTpYKUMA N0 NpuMeHeHuio.

4YTO BAM ELLE HEOBX0AUMO?

1. Yncran, cyxan nnacTMaccoBan UM CTeKNAHHAA eMKOCTb 1A
MOUM.
2. TaiMep (vachl).

MEPbI NPEAOCTOPOXKHOCTU

1. Komnnekt Maria Plus He mpefycMOTpeH [/1A BHYTPEHHEro
npvMeHeHuA. He mortate.

2. TMocne NepBoOro MCMonb30BaHWA BbIBPOCUTL. TecToBan Kacceta
He NpeJycMOTPeHa K BTOPUYHOMY MCMONb30BaHMIO.

3. He vcnonb3yiiTe TecT nocsie UCTEYEHWA CPOKa MOAHOCTY.

4. He vicnonb3yiite TecT, eCv NOBPEMKAEHa YNaKoBKa, UK OHa
He MNOTHO 3aKpbiTa.

5. XpaHWTb B HEAOCTYMHOM AN1A AeTeit MecTe.

6. Vcnonb3oBaHHbIA TCT-KOMMAEKT credyeT YTUNW3MpOoBaTh B
COOTBETCTBUM CMECTHBIMU TPEHOBAHUAMM.

XPAHEHUE U BE3OMACHOCTb

1. XpaHuTb npu TeMnepatype 4°-30°C, B 3aKpbITOM YNaKoBKe.

2. XpaHuTb BOANW OT NPAMBIX COMHEYHBIX 1y4eit, BO3AeNCTBUA
Barv v tenna.

3. HE 3AMOPAXKMBATb!

4. YnaKoBKy peKOMeHZyeTCA OTKPbIBaTb HE3a[0Aro A0
TECTUPOBAHWA.

3AB0P OBPA3LIA U MOAr0TOBKA

KOrZJA COBPATb OBPA3EL] MOYY 119 MARIA PLUS TECTA
HA BEPEMEHHOCTb?
[1nA Tecta Ha bepeMeHHOCTb NOLOMAET Niob0i 0bpa3eL MoUM, HO
NyuLLIe ABNAETCA YTPEHHAA MOYa, MOCKOSbKY B Hel bydeT caman
BbICOKaA KoHueHTpauma HCG.

KAK COBPATH MOYY?
CobepuTe 0bpaseL; Moum B MioBYI0 HMCTYIO M CyXyIo NIacTMAccoByio
WM CTEKNAHHYIO EMKOCTb.

NPOLIEAYPA TECTUPOBAHUA

1. HocTaHbTe TECT 113 3aKPLITO YMAKOBKY 1 MOMOMUTE HA POBHYIO
MOBEPXHOCTb.

2. [lepruTe MUMETHY BEPTUKANbHO W Hakanaiite 4 Kannu obpasLia
MOYM Ha OnpeAeneHHoe MecTo TeCTOBOW MAACTUHKM — KPYHOK
(0603HaueH Ha TecTe CTPEsKoM).

3. MonoxuTenbHbIA pesynbTaT TecTa MOMHO MOMY4MTb Yepes
1 MuHyty. OpHako, uTobbl YbeouTbcA B OTPULIETENBHOM
pesynbTate, He0bXoAMMbl 3 MUHYTHI. PesynbTaT npoBepsiite
POBHO Yepe3 5 MUHYT nocne npoueaypbl TECTUPOBAHNA U

He nosgHee!
O_}

WHTEPNPETALUA PE3YJIbTATOB

OTpuuaTenbHblit (6epeMeHHOCTM HeT):

B KOHTPONbHOM 30He MOABWACH TONBKO OHA LIBETOBAA MOJIOCKA.
B 30He TECTVpOBaHWA HET BUAMMOW MOMOCKW. 3T0 03HAYaeT, Yto
6epeMeHHOCTb He YCTaHOBMEHa.

MonoxuTenbHblii (6epeMeHHOCTb ecTb):

B KOHTpOSbHOM 30HE 1 30HE TECTUPOBAHMA YETKO BUAHbI LIBETO-
Bble Mosocky. OHM YKasbiBaloT, YT0 BEpeMEHHOCTb HacTymuna.
/HTEHCMBHOCT  LBETA  MOMOCKM  TecTa  MOMKET  OTIMYaTBCH,
MOCKO/bKY Ha PasnnyHbIX CPOKaX BEpEMEHHOCTU KOHLIEHTpaLMA
ropmoHa HCG omuyaercs.

HepencTBUTENbHDIN:

lMocne npouedypbl TeCTUPOBaHWA B KOHTPOLHOM 30HE HET
BMOMMOI MONOCKM WM NONIOCKW BOODOLLE HET HW B OOHOM U3
30H. [MoBTOpWTE MpoLeaypy, MCNONb3yA HOBbLIA KOMMEKT TecTa.
Ecnm pesynbrat Tecta Bce elle OTPULATENbHBIN, CBAMKUTECH C
PacrpoCTpaHWUTENEM, YKaruTe HOMEp Cepuut.

KoHTpornbHaA nukuA— C c c o
TecroBas HMA . T T T T

TMonosuTtenbhblit OTpULaTENbHbIMA HepeiicTBuTeneH

[IPUMEYAHME: ecnn LBET TECTOBOW NIMHWM ABNAETCA HEBbIpa-
3UTENbHBIM, TECT PEKOMEHLYETCA MOBTOPUTL Yepe3 48 yacos.

KAK ENCTBOBATb

EC/I1 PE3YJIbTAT I10/I0MMUTESIbHBIV ([IBE 110/10CKM)
KoHcynbTupyiitech ¢ BpadoM. C NOMOLLbI0 KIMHUYECKUX U Na-
60paTopHbIX MCCNIe0BaHMiA Bpay AOMMEH NOATBEPAMTL haKT
6epeMeHHocT. Ho, Mpu onpefeneHHbIX 06CTOATENLCTBAX, TeCT
MOMET [aTb NOMHbIe MONOMUTENbHbIE pe3ynbTaTsl. Bpay pact
BaM noapobHylo uHbopMaumio o bepemeHHocTW. CM. pasden
«O2paHudeHus mecmas.

EC/M PE3Y/IbTAT OTPULIATESTbHBIV (OLHA M0/I0CKA)
Ecnm y Bac ectb 0cHoBaHMA MonaraTb, YTo 6epeMeHHOCTb HacTynuna
(HanpuMep, HeT MeHCTpyaLyM), TO MOMKeTe TMOBTOPUTL  TecT
uepe3 HeCKOMbKO AHel. Ecnn TecT no-mpemdHeMy OTpULITesbHIN,
MPOKOHCYTLTUPYIATECH C Bpa4oM. CM. pasdes «0epaHu4eHUs mecman.

OrPAHMYEHUA TECTA

1. Kak » ¢ nioboit apyroii AMarHoCTVYecKon npoLienypoi,
NoATBEpLMTS 6EPEMEHHOCTL MOXKET TO/LKO BpaY NOC/e OLIEHKM
BCEX KIMMHUYECKVIX 1 N1abopaTOpHbIX Pe3ymbTatos.

2. Ecnm obpasel, MouM CIMLLKOM Cnaboit KoHLeHTpaumu (T.e.,
HW3KUIA yOenbHbIA BEC), B HEM HE MOMKET COepHaTbeA
TMMMYHBIA - ypoBeHs HCG. B cnyyae nopospeHwA  Ha
bepemeHHOCTb, CriedyeT NOBTOPUTL TECT Yepe3 48 yaco nocne
MpoBezeHVA NepBoro TecTa.

3. Hu3kaA KoHueHTpaumAa HCG Ha caMblX paHHWMX CPOKax
bepeMeHHOCTV MOMKET [1aTb OTPULITENbHLIN pesynbTar. B stom
Crly4ae CnepyeT NoBTopUTb TeCT C [PYriiM 06pasLioM Moun He
paHbLLe YeM Yepes 48 Yacos.

4. Hannuve yposHA HCG MoeT ObiTb Bbi3BaHO He TOMBKO
bepemeHHocTbIo. MoatoMy npucyTctame HCG B Mode He criepyeT
TOSIKOBATh, KaK HanuuMe 6GEpeMeHHOCTW, ecriv TOMbKO He
MCKIIOYeHb! Apyrve 06CTOATENLCTBA.

5. HopManbHylo  6epeMeHHOCTb  HEBO3MOMHO — OTMUYATL 0T
BHEMATO4YHON BepemMeHHOCTV TOMbKO Ha OCHOBaHWMW YPOBHA
HCG. TaKe camonpon3BONbHBIA BbIKMbIL MOMKET AaTb
HernpaBWbHbIY Pe3ymbTaT TecTa.

6. Ileyenve becnnogua Ha ocHose ompedeneHua HCG Mowet
MPVBECTU K NOMHBIM pesynbTataM. [poKoHCynbTvpyitTech ¢
BpaqioM. Hanvume ypoBHA HCG MOET BbiTb BbI3BaHO He TOMBKO
bepemeHHOCTbI0.

7. [aHHbli TeCT ABNAEGTCA KaYeCTBEHHBbIM CKPUHMHI-TECTOM.
OH He npefHasHauyeH [NA OMpeaeneHnA KonMYeCTBEHHOM
KoHUeHTpauun HCG.

8. Mpubop  npepHasHayeH  AnA
4enoBeyecKon Moum.

9. pA3HbIM 0bpasel, Mo4M WaM obpasel C NOCTOPOHHWUMM
MPUMECAMM MOXKET [1aTb HEBEPHbIA pe3ynbTar.

10. [pA3HbIN TECT-MPUBOP UM e70 HEMPABUITBHOE UCMOSb30BaHE
MOrYT [1aTb HEBEPHBIY PE3ymbTaT.

TeCTUPOBaHNA  TONbKO

OnpepeneHne 6epeMeHHOCTM B fOMALLHUX YC/I0BUAX
HCG TecT Ha 6epeMeHHOCTD
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OX{WOAEMbBIE PE3YJIbTATDI

OTpuiaTenbHble pe3ynbTaTbl OMMUAAIOTCA Y HEHLLIMH [eTOPOAHOMD
BO3pacTa, KoTopble He 6epemeHHbl. XoTA ypoeHb HCG y HeHLLmH
C HopMarbHol 6epemMeHHOCTbI0 Ha paHHEM CPOKe OTMYAETCA,
TecT Maria Plus no3BonAeT obHapyuBaTb 6epeMeHHOCTb yie B
TeyeHvte 1-ro AHA Nocse NepBoii OTCYTCTBYIOLLE MEHCTPYaLIMA.

OYHKLUUOHANBbHBIE XAPAKTEPUCTUKU
YyBcTBUTENBHOCTL. TeCT Ha bepeMeHHocTs Maria Plus o6Hapy-
vBaeT HCG B Moye Mpy ero KoHLeHTpaLmm, HaumHan ot 25 MME/
M1 ¥ BblLLe.

Cneumdura HCG Tecta Maria Plus onpefieneHa B UCCNIeA0BaHUAX
KpOCC-COYeTaHW C OnpefeneHHbIM KONMYECTBOM JIOTENHU3N-
pytowero ropmoHa (LH), donnmkynocTvMynmpyioLLlero ropMoHa
(FSH) 1 upeoTponHoro ropMoHa (TSH). OTpuuaTensHbIi pesynbTtat
6bin Mosy4eH BO BCeX Tectax, npoeaeHHbIx ¢ 300 MME/mn LH, 300
MME/Mn FSH 1 1000 MKME/Mn TSH.

BOMPOCbI U OTBETDI

1. Ecme 6osbluas pasHUYa 8 yseme Mexcdy 0ByMA KOHMPOSTL-
HbIMU NOSTOCKaMU 08yx mecmog. 3mo nosod dnA becnoxolicmaa?
Her. LiBeToBaA pasHuua KOHTPOMLHOM MOIOCKW HEe BIMAET Ha
pesynbTar TecTa.

2. ModicHo 71 pe3ysibmam mecmupodaHUs NpoYecmb nacre ucme-
YeHus 5 MuHym? Het. Pe3ynbtaThl TecTa HEOHX0AMMO YMTaTh
POBHO Yepe3 5 MUHYT NoCre TECTVPOBaHWA. XOTA NONOMKUTENbHBINA
pe3ynbTar, Kak MpaBWno, He MEHAETCA B TeueHWe HECKOMbKMX
[HeW, OTpULATENbHbIA  PE3yNbTaT  MOMET M3MEHWUTBCA  Ha
OLUMBOYHO MOMOMKUTENBHBIA MO UCTEYEHMM MATU MUHYT Mocne
TECTOBOrO MEepVofa, B PE3yNbTaTe Yero PesysisTar MOHET ObiTb
HeBepHbIM. [loaToMy, uTobbl 13beraTb HeopasyMeHuiA, Beeraa
PEKOMEH[IYEeTCA MPOYECTb Pe3yNibTar Tecta Ha 5-0 MuHyTe
nocre npouedypbl TECTMPOBaHWA M MOTOM TecT BbIGPOCHTE.

3. Po308bili (oH U BEpPMUKA/IbHBIE WMPUXU NOABU/IUCL 8 30HE
pe3ynibmama 8 meyeHue Nepuoda mMecmupoBaHuUs. Asnaemca
JIU 3Mo nododom AnA becnokolicmaa? Het. Kawpabli obpasel
MOYM OTMYAETCA MO CBOEMY XVMMMYECKOMY COCTaBY, a TaKKe
OH 3aBMCWT OT BfaHOCTW BO3OyXa B 30HE (MOMELLEHWM)
npoBefeHWA TecTa. Takue U3MEHEeHUA QU3MYECKUX YCTIoBUIA
MOPYT Bbi3BaTb BEPTVKASIbHbIE LITPUXM U/WUNK PO30BLIA (OH,
HO 3T0 He BMWAET Ha pesynbTatbl TecTa. Ecnn KoHTponbHas
rosioca MofBINAaCh B TeYeHWE MATY MUHYT, TO TECT MPOBOAMTCA
npaBusIbHBIM 06Pa3oM.
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3HAYEHME CUMBOJ10B HA YMAKOBKE

Bepeub 0T conHeuHbIX Nyueit
XpaHuTb Npu Temnepatype 4°C-30°C
[lepatb B cyxocTu

He ncnonb3oBatb NoBTOpHO

MpousBoauTens: Guangzhou Wondfo Biotech Co., Ltd.
No. 8, Lizhishan Road, Science City, Luogang District, 510663,
Guangzhou, Kurait.
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Qarad b.v.b.a,, Cipalstraat 3, B-2440 GEEL, benbrus.
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