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  :پايداري 
 ءومحافظت دربرابر نور ، كيت تا تاريخ انقضا cº 8 -2درصورت نگهداري دردماي 

  .ذكرشده برروي جعبه  قابل مصرف مي باشد

  :نمونه ها 
  سرم بدون هموليز

  .روز دردماي يخچال پايدار مي باشد 3ساعت در دماي اتاق و  8گلوكز سرم 
  )ضد انعقاد هپارين ( پلاسما 

حاوي سديم فلورايد يا  يدواستات يا هر ماده اي كه مانع از عمل گلوكز پلاسماي 
  .ساعت در دماي اتاق پايدار است 24گليكوليز شود 

  :دامنه مرجع 
 mg/dL  105 - 70  

  :روش انجام آزمايش 
     cm 1، كوت     nm 500، طول موج   cº 37دماي   

  .دستگاه را در مقابل بلانك صفركنيد
 نمونه  استاندارد  بلانك 

  --  -- µL10 آب مقطر
  --  µL 10 -- استاندارد

  µL 10  -- -- نمونه
  mL 1 mL   1  mL   1  معرف كاري

جذب نوري لوله ها   cº 37دقيقه قرار گرفتن در دماي  10پس از . مخلوط كنيد 
 .را يادداشت كنيد

      :محاسبه 
                          نوري نمونهجذب                                                                                            

mg/dL     غلظت نمونه =mg/dL)  100  ( ـــــــــــــــــــــــ   ×غلظت استاندارد  
                جذب نوري استاندارد                                                     

  :محدوده اندازه گيري 
  . گلوكز قابل اندازه گيري مي باشد  mg/dL  400-20بااين روش محدوده 

  :دقت 
 .انجام شده است   cº 37آزمايشها با استفاده از دستگاه اتوآنالايزر در دماي 

Within-run 
Level n Mean(mg/dL) CV(%) 
Low 20 35 2.3 

Medium 20 97 2.0 
High 20   292   1.5   

Between-run 
Level n Mean(mg/dL) CV(%) 
Low 92 34 3.4 

Medium 91 94 2.8 
High 91    282  3.5   

  :عوامل مداخله گر
وكدورت ناشي  g/L 5، هموگلوبين تا غلظت mg/dL 7اسيدآسكوربيك تا غلظت 
  .تداخلي در انجام واكنش ايجاد نمي كند    mg/dL 600از تري گليسريد تا غلظت 

  
  
  

  گلوكز   
Colorimetric , Kinetic , GOD-PAP  

Stable Liquid 
 mL 125 ×2    

  :                                    ارزش باليني 
گلوكز يا به صورت گليكوژن . گلوكز منبع اصلي تامين انرژي در بدن انسان است 

غلظت . در كبد و يا به صورت تري گليسريد در بافت چربي ذخيره مي شود
متعددي ازجمله انسولين و  آنتاگونيستگلوكز در خون توسط هورمونهاي 

تعيين ميزان گلوكز خون . گلوكاگون كه عكس هم عمل مي كنند، تنظيم مي شود
براي تشخيص بيماريهاي مربوط به متابوليسم كربوهيدراتها مانند ديابت ، قند 
خون نوزادان ، هايپوگليسمي آيديوپاتيك و بيماريهاي پانكراس مورد استفاده قرار 

مشكل فيزيولوژيك مربوط به افزايش قند خون است  اصلي ترين. مي گيرد
وابسته به انسولين  Iديابت مليتوس تيپ )  Iو  IIديابت مليتوس تيپ (

غيروابسته  IIسالگي وديابت مليتوس تيپ  30قبل از سن "و عمدتا  (IDDM)بوده
اما  .سالگي ظاهر مي شود 40بعداز سن "ومعمولا (NIDDM)به انسولين بوده 

بيماري هاي كبدي و غدد . رافرادچاق در سنين پائينتري بروز كندممكن است د
درون ريز ازجمله عواملي  هستند كه  مي توانند بصورت ثانويه ، سبب بروز 

  .ديابت شوند

  :اصول 
شدت . اندازه گيري گلوكز به روش آنزيماتيك طبق واكنش زير انجام مي شود

  . رنگ توليد شده متناسب با غلظت گلوكز  نمونه مي باشد
 

                         Glucose oxidase 
Glucose + O2  -------------------→ Gluconic acid + H2O2 
                                                            Peroxidase 
2H2O2  +Phenol + 4-Aminoantipyrine---------→ Red quinone + 4H2O 
    

  : تركيب معرف
  : 1معرف 

Phosphate buffer,pH(7.4)                   13.8     mmol/L 
Phenol                                                   10      mmol/L 
4-Aminoantipyrine                              0.3       mmol/L 
Glucose oxidase                             ≥  10000    U/L 
Peroxidase                                      ≥      700    U/L 

  :توجه 
  .يكبارمصرف استفاده نمائيدبراي جلوگيري ازآلودگي معرفها ، از وسايل تميز يا 

. هنگام كار از دستكش استفاده كنيد. از پيپت كردن معرفها با دهان خودداري كنيد 
ازتماس معرفها با پوست و چشم خودداري كرده ودرصورت تماس ، موضع را با 

  . آب شستشودهيد
  

                                              :آماده سازي معرف كاري 
  . معرف آماده مصرف مي باشد
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