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Çoklu İlaç Hızlı Test (Tükürük ) 

Paket İçeriği 

Sadece tıbbi ve diğer profesyonel in vitro tanı kullanım içindir 
 

Çoklu-İlaç Tükürük Hızlı Test Küpü, aşağıdaki ilaçların insan oral sıvısındaki çoklu ilaç ve metabolitlerinin 
cihazlara ihtiyaç duymadan kalitatif tespiti için kullanılan bir yanal akış kromatografik immunoljik testtir. 
Aşağıdaki ilaçların herhangi bir kombinasyonunun test edilmesi için paket içeriği: 

 

Test Kalibratör Eşik değer 
(ng/mL) 

Amfetamin(AMP) Amfetamin 50 

Kokain (COC) Benzoylecgonine Benzoilekgonin 50 

Metilendioksimetamfetamin (MDMA) 3,4-Metilendioksi-Metamfetamin 50 

Metamfetamin (MET) d-Metamfetamin 50 

Morfin (MOP/OPI) Morfin 40 

Bu test diğer ilgili bileşikleri tespit edecektir, lütfen bu paket içeriğindeki Analitik Özgüllük tablosuna bakın. 

Bu tahlil sadece bir ön analitik test sonucu sağlar. Doğrulanmış bir analitik sonuç elde etmek için 
daha spesifik bir alternatif kimyasal yöntem kullanılmalıdır. Gaz kromatografisi/kütle spektrometrisi 
(GC/MS) tercih edilen doğrulayıcı yöntemdir. Özellikle ön pozitif sonuçlar kullanıldığında, herhangi 
madde bağımlılığı ,lacı test sonucu için klinik değerlendirme ve profesyonel karar uygulanmalıdır. 

 

Çoklu-İlaç Tükürük Hızlı Test Küpü, yarışmalı bağlanma prensibine dayanan bir immünolojik testtir. Tükürük 
örneğinde bulunabilecek ilaçlar, spesifik antikorların üzerindeki bağlanma bölgeleri için ilgili ilaç konjugatlarına 
karşı rekabet eder. 
Test sırasında tükürük örneği kılcal damar hareketiyle yukarı doğru hareket eder. Bir ilaç, tükürük örneğinde 
eşik değer konsantrasyonunun altında mevcutsa, partiküller üzerine kaplanmış spesifik antikorunun bağlanma 
bölgelerini doyurmayacaktır. Antikor kaplı partiküller daha sonra immobilize ilaç konjugatı tarafından 
yakalanacak ve spesifik ilaç şeridinin test çizgisi bölgesinde görünür renkli bir çizgi ortaya çıkacaktır. İlaç 
seviyesi kesme konsantrasyonunun üzerindeyse test çizgisi bölgesinde renkli çizgi oluşmayacaktır çünkü 
partiküller üzerine kaplanmış antikorun tüm bağlanma bölgelerini doyuracaktır. 
İlaç pozitif bir tükürük numunesi, ilaç rekabeti nedeniyle şeridin spesifik test çizgisi bölgesinde renkli bir çizgi 
oluşturmazken, ilaç-negatif bir tükürük numunesi veya eşik değer konsantrasyonundan daha düşük bir ilaç 
konsantrasyonu içeren bir numune test çizgisi bölgesinde bir çizgi oluşturacaktır. Prosedürel bir kontrol olarak 
görev yapmak üzere, kontrol çizgisi bölgesinde her zaman uygun hacimde numune eklendiğini ve membran 
fitillemesinin gerçekleştiğini gösteren renkli bir çizgi görünecektir. 

 

Her test kiti test küpü, tükürük toplayıcı ve prospektüs içerir. Gerekli ancak 
sağlanmayan malzemeler: zamanlayıcı. 

 

 

Test kitini serin ve kuru bir yerde 2-30°C arasında saklayın. Işıktan uzak tutun. Belirtilen koşullar dışında 

sıcaklık ve/veya neme maruz kalması yanlış sonuçlara neden olabilir. 

 Dondurmayın. Test kitini 15-30°C arasındaki sıcaklıklarda kullanın. 

 Test kitini %10-90 nem arasında kullanın. 

 Test kitini son kullanma tarihinden sonra kullanmayın (folyo poşet ve kutu üzerinde basılıdır). 

Not: Tüm son kullanma tarihleri Yıl-Ay-Gün formatında basılmıştır. 2022-06-18, 18 Haziran 2022'yi gösterir 
 
 

 

 Sadece profesyonel in vitro tanı kullanımı içindir. Son kullanma tarihinden sonra kullanmayın. 

 Test paneli kullanılana kadar kapalı poşet içinde kalmalıdır. 

 Tüm numuneler potansiyel olarak tehlikeli kabul edilmeli ve bulaşıcı bir etkenle aynı şekilde ele alınmalıdır. 

 Kullanılmış test kaseti yerel yönetmeliklere göre atılmalıdır. 

 Çoklu-İlaç Tükürük Hızlı Test Küpü yalnızca bir ön analitik sonuç sağlar. Doğrulanmış bir sonuç elde 

etmek için daha spesifik bir kimyasal yöntem kullanılmalıdır. Gaz kromatografisi/kütle spektrometresi 

(GC/MS) tercih edilen doğrulayıcı yöntemdir. 

  Teknik veya prosedürel hataların yanı sıra tükürük örneğindeki diğer karışan maddelerin hatalı sonuçlara 

neden olması mümkündür. 

 Pozitif bir sonuç ilacın veya metabolitlerinin varlığını gösterir ancak zehirlenme seviyesini, uygulama 

yolunu veya ağız sıvısındaki konsantrasyonu göstermez. 

 Negatif bir sonuç tükürüğün uyuşturucu içermediğini göstermeyebilir. Uyuşturucu mevcut olduğunda ancak 

testin kesme seviyesinin altında olduğunda negatif sonuçlar elde edilebilir. 

 Test, madde bağımlılığı ilaçları ile bazı ilaçlar arasında ayrım yapmaz. 

 Belirli gıdalardan veya gıda takviyelerinden pozitif sonuç alınabilir. 
 

Tükürük numuneleri tahlilden önce 48 saate kadar 2-8°C'de saklanabilir. Uzun süreli saklama için numuneler 
dondurulabilir ve -20°C'nin altında saklanabilir. Dondurulmuş numuneler testten önce çözülmeli ve 
karıştırılmalıdır. 

 

Teste tabi tutulan kişi testten en az 10 dakika önce bir şey yememeli, içmemeli veya sigara 
içmemelidir. Soğutulmuş testler ve tükürük numuneleri testten önce oda sıcaklığına (15-30°C) 
getirilmelidir. Tükürük testi için donör, numune alımından en az 15 dakika önce ağzına yiyecek, 
içecek, sakız veya tütün ürünleri dahil hiçbir şey almamalıdır. 

Numune Toplama 

Tükürük, kit ile birlikte verilen toplayıcı kullanılarak toplanmalıdır. Aşağıdaki ayrıntılı “Test prosedürünü” 
izleyin. Bu testte başka hiçbir toplama cihazı kullanılmamalıdır. Günün herhangi bir saatinde toplanan ağız 
sıvısı kullanılabilir. 

1. Tükürük toplayıcıyı (toplama süngeri) ve Tükürük Küpü Testini folyo poşetten çıkarın. Ağzınızı gevşetin 
ve toplama süngerini ağzınıza yerleştirin. Zamanlayıcıyı başlatın. Toplama süngeri, toplama işlemi 
boyunca yatay olmalıdır. Dairesel hareketlerle her iki yanağı 5-10 kez, diş etlerini 5-10 kez ve dilin 
yüzeyini 5-10 kez nazikçe sürün, hacim göstergesi Kırmızı “tamam” ile tamamen kapanana kadar 
(genellikle yaklaşık 4-5 dakika) ağzın içini, dilin üstünü ve yanak ile diş eti arasını aktif olarak sürün. 
Süngeri dil ve dişler arasına hafifçe bastırmak süngerin tükürüğü emmesine yardımcı olacaktır. 
Doygunluğa ulaştığında süngerde sertleşmiş alan kalmamalıdır. 

Önemli: Toplama çubuğunu ısırmayın, emmeyin veya çiğnemeyin. Toplama sırasında toplama süngerinin 
yatay olarak tutulması çok önemlidir, aksi takdirde gösterge kırmızıya dönmesine rağmen yetersiz tükürük 
toplanacaktır. Tükürüğün toplanması sırasında, dili sürerken ağzınızı gevşetin ve kontrol edin, çünkü bu oral 
sıvının toplanmasına yardımcı olacaktır 

Lütfen not ediniz: Numune alındıktan sonra, hacim göstergesi henüz değişmemiş olsa bile testi en fazla 7 

dakika içinde gerçekleştirin. 

Örnek Test 

2. Tükürük Küpünü kapalı poşetten çıkarın ve temiz, düz bir yüzeye dik olarak yerleştirin. Tükürük 
toplayıcıyı, tükürük toplayıcının üstündeki toka tükürük küpünün mandalı ile hizalanacak şekilde yavaşça 
ve nazikçe tükürük küpünün içine yerleştirin, dibe doğru bastırın ve yerine oturtun. 

3. Test küpünü düz bir yüzeye dik olarak koyun ve zamanlayıcıyı başlatın. Test süresi boyunca küpün dik 
durduğundan emin olun. 

4. Denek küpün üzerindeki etikete tarih atın ve baş harflerini ekleyin. 

5. Soyulabilir etiketi çıkarın. 

6. Uyuşturucu testlerinin sonuçlarını 5-10 dakikada okuyun 

Notlar ve Sorun giderme 

1. Akamayacak kadar kalın veya yoğunsa ve ağız sıvısı şeridin dibine oturup şeridin akmasını engelleyen 
hava kabarcıkları oluşturma eğilimindeyse geçersiz sonuçlar ortaya çıkabilir. 

2. Şeritler akmıyor gibi görünüyorsa, küpü masaya veya tezgah yüzeyine hafifçe vurun ve küpü düz, temiz 
bir yüzey üzerinde kapiller hareketin başlamasına izin vererek testi başlatacak şekilde birkaç kez ileri 
geri hareket ettirin.  

3. Gösterge 5 dakika sonra kırmızıya dönmemiş. Bazı donörlerin ağzı kuru olabilir. Sinirler buna katkıda 
bulunabilir. Doygunluk göstergesi etkinleşene kadar ağız boşluğunun her bir alanını sürerken çubuğu 
dairesel hareketlerle döndürün 

 

 

 

Pozitif Negatif Geçersiz 

Pozitif: Belirli bir ilaç için kontrol çizgisi bölgesinde (C) renkli bir çizgi olması ancak test çizgisi bölgesinde (T) 
çizgi olmaması pozitif sonuç anlamına gelir. Bu, numunedeki ilaç konsantrasyonunun söz konusu spesifik ilaç 
için belirlenen sınır değeri aştığını gösterir. 

Negatif: Belirli bir ilaç için kontrol çizgisi bölgesinde (C) renkli bir çizgi ve test çizgisi bölgesinde (T) renkli bir 

çizgi negatif bir sonucu gösterir. Bu, numunedeki ilaç konsantrasyonunun söz konusu spesifik ilaç için 
belirlenen kesme seviyesinin altında olduğunu gösterir. 
Not: test bölgesindeki (T) renk tonu değişebilir, ancak soluk renkli bir çizgi bile olduğunda negatif olarak kabul 

edilmelidir. 

Geçersiz: Kontrol çizgisi görünmüyor. Yetersiz numune hacmi veya yanlış prosedür teknikleri, kontrol çizgisi 

hatasının en olası nedenleridir. Prosedürü gözden geçirin ve yeni bir test paneli kullanarak testi tekrarlayın. 
Sorun devam ederse, partiyi kullanmayı derhal bırakın ve yerel distribütörünüzle iletişime geçin. 

 

İç prosedür kontrolleri teste dahil edilmiştir. Kontrol bölgesinde (C) görünen renkli bir çizgi dahili prosedür 
kontrolüdür. Bu prosedürel kontrol çizgisi yeterli akışın gerçekleştiğini ve test cihazının işlevsel bütünlüğünün 
korunduğunu gösterir. Kontrol standartları bu kitle birlikte verilmez; ancak test prosedürünü doğrulamak ve 
uygun test performansını teyit etmek için iyi bir laboratuvar uygulaması olarak pozitif ve negatif kontrollerin 
test edilmesi önerilir. 

 

1. Analitik Hassasiyet 
İlaç içermeyen bir idrar havuzuna ±%50 eşik değer ve ±%25 eşik değer konsantrasyonlarına kadar ilaç 

eklenmiştir. Sonuçlar aşağıda özetlenmiştir 

İlaç sonucu 
(Eşik değer 
aralığı) 

n 
AMP COC MDMA MET MOP 

- + - + - + - + - + 

% 0 Eşik-değer 30 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0 

% -50 Eşik-değer 30 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0 

% -25 Eşik-değer 30 30 0 25 5 25 5 28 2 28 2 

Eşik-değer 30 18 12 14 16 14 16 13 17 16 14 

% +25 Eşik-değer 30 2 28 4 26 4 26 3 27 5 25 

% +50 Eşik-değer 30 0 30 0 30 0 30 0 30 0 30 

2. Analitik Özgünlük 

Bileşenler Kons..ng/mL Bileşenler Con.ng/mL 

AMFETAMİN 

d-Amfetamin 50 d-MDA 50 

d,l-Amfetamin 100 Tiramin 10,000 

r-Amfetamin 1,000   

KOKAİN 

Benzoilekgonin  50 Ekgonin 16,000 

KOKAİN 60 Ekgonin metil ester 72,500 

Metilendioksimetamfetamin 

3,4-Metilendioksimetamfetamin（MDMA） 50 

3,4- Metilendioksimetamfetamin (MDA) 10,000 

3,4- Metilendioksimetamfetamin (MDEA) 25 

Metamfetamin 1,000 

METAMFETAMİN 

d-Metamfetamin 50 d,l-Metamfetamin 60 

d,l-Efedrin 20,000 l-Metamfetamin 2,500 

1R, 2S, l-Efedrin ＞100,000 R(-)-Amphetamine ＞100,000 

3,4–Metilendioksimetamfetamin (MDMA) 100 

3,4- Metilendioksimetamfetamin (MDA) 30,000 

3,4- Metilendioksimetamfetamin (MDEA) 400 

MORFİN 

Morfin 40 Eroin 80 

6-Asetilmorfin 48 Hidrokodon 1280 

Kodein 24 Hidromorfon 400 

Dihidrokodein 40 Oksidoton 80,000 

Etil morfin 40 Morfin-3-β-D-glukuronid 200 

 

Testin ilaçsız tükürükteki veya Amfetamin, Benzoilekgonin, 3,4-Metilendioksi-Metamfetamin, d-Metamfetamin, 
Morfin pozitif tükürükteki bileşiklerle etkileşimini belirlemek için bir çalışma yapılmıştır. Aşağıdaki bileşikler 

Çoklu-İlaç Tükürük Hızlı ile 100 μg/mL konsantrasyonda test edildiğinde herhangi bir girişim göstermez. 

ETKİLEŞİMSİZ 

Asetofenetidin Kortizon Isoxsuprine d-Pseudoefedrin 

N-Asetilprokainamid l-Kotinin Ketoprofen Kinidin 

Asetilsalisilik asit Kreatinin Labetalol Kinin 

Aminopirin Deoksikortikosteron Loperamid Salisilik asit 

Amoksisilin Dekstrometorfan Meprobamat Serotonin 

Ampisilin Diklofenak Metoksifenamin Sülfametazin 

l-Askorbik asit Diflunisal Metilfenidat Sulindac 

Apomorfin Digoksin Nalidiksik asit Tetrasiklin 

Aspartam Diphenhydramine Naproksen Tetrahidrokortizon, 

Atropin Etil-p-aminobenzoat Niasinamid    3-Asetat 

Benzilic asit β-Estradiol Nifedipin    Tetrahidrokortizon 

Benzoik asit Estron-3-sülfat Norethindrone    Tetrahidrozolin 

Bilirubin Eritromisin Noscapine    Tiamin 

d,l-Bromfeniramin Fenoprofen d,l-Oktopamin    Thioridazine 

Kafein Furosemid Oksalik asit d,l-Tirozin 

Kannabidiol Gentisik asit Oksolinik asit Tolbutamid 

Kloral hidrat Hemoglobin Oksimetazolin Triamterene 



Kloramfenikol Hidralazin Papaverin Trifluoperazin 

Klorotiyazid Hidroklorotiyazid Penisilin-G Trimetoprim 

d,l-Klorfeniramin Hidrokortizon Perfenazin d,l-Triptofan 

Klorpromazin o-Hidroksihippürik asit Fenelzin Ürik asit 

Kolesterol 3-Hidroksitiramin Prednizon Verapamil 

Klonidin      d,l-İzoproterenol d,l-Propanolol Zomepirac 
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