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1. Intended use

Minocal is a multiparameter blood calibrator designed for use in the calibration of ABX 
Blood cell counters. 

2. Summary

The WBC, RBC, HGB, HCT, and PLT parameters on instruments require calibration on a 
periodic basis. Minocal is a stable preparation which can be used to calibrate the 
instruments. Calibrator values for Minocal have been obtained from replicate analyses on 
instruments which have been whole blood calibrated to values obtained from reference 
methods.

3. Calibrator

Minocal contains human red blood cells, mammalian white blood cells, and platelets in a 
plasma-like fluid.

4. Warnings and Precautions

Potentially biohazardous material.
1. For in vitro diagnostic use.
2. Each donor unit used in the preparation of this material was tested using
FDA approved methods and was found to be non-reactive for antibody to HIV-
1/HIV-2, antibody to hepatitis C, and for the presence of hepatitis B surface
antigen and HIV-1 antigen.  Because no known test method can provide total
assurance that products derived from human blood will not transmit infectious
diseases, products containing materials from human sources should be handled
as if potentially infectious.  Use safe laboratory procedures as outlined in Bio-
safety in Microbiological and Biomedical Laboratories (HHS Publica-tion
Number [CDC] 84-8395).

5. Instructions for use

Refer to the instrument User Manual, section «Calibration».

6. Storage and stability1

Do not freeze. Minocal vials should be tightly capped and stored at 2 - 8°C when not in 
use. Minocal is stable for 1 day after the vial has been opened if it is properly handled 
and promptly refrigerated after use. When stored at 2 - 8°C, unopened vials of Minocal 
are stable until the date listed on the label.

7. Procedural limitations

1. The components used to simulate white blood cells in Minocal are not suitable 
for morphological differential analysis.

2. Incomplete mixing of the vial prior to use invalidates both the sample that is 
withdrawn and the remainder of the Minocal in the vial.

8. Expected values

The calibrator values provided for each parameter of Minocal are specific for the lot 
indicated on the assay value sheet. Assay values are based on replicate analyses on whole 
blood calibrated instruments using ABX hematology reagents.

 After completing the calibration procedure, good laboratory practices recommend that a 
series of controls be analyzed as a quality control check. Failure to obtain the proper 
range of values in the assay of control materials may indicate calibrator, control or 
reagent deteriora-tion, instrument malfunction, or procedural errors.

1. Review package insert to verify the lot number and expiration date of the 
calibrator and control products. Examine reagents for indications of contamination 
and to assure that none have expired.

2. Review the User Manual for proper operation and maintenance of the instrument.

9. Reference methods

1. WBC and RBC: A large-volume, single-step dilution is made with calibrated 
glassware. Counts are performed on a single-aperture impedance cell counter and 
corrected for coincidence at all count levels.

2. HGB: Hemoglobin value is determined by spectrophotometric procedure 
according to NCCLS Standard H15-A2 and is traceable to ICSH/WHO International 
Haemiglobincyanide Standard.

3. HCT: Packed cell volume (PCV) is measured by the micro-hematocrit procedure 
according to NCCLS Standard H7-A2. No correction is made for trapped plasma.

4. MCV:  MCV is calculated: PCV/RBC × 10.

5. PLT: Samples are diluted in 1 percent ammonium oxalate. Platelets are counted 
using a hemocytometer and phase contrast microscopy.

6. MPV: The MPV is calibrated according to the instrument manufacturer's 
instructions.

10. References

1. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Reference and Selected 
Procedures for the Quantitative Determination of Hemoglobin in Blood, Second 
Addition; Approved Standard. NCCLS document H15-A2. Villanova, PA, 1994.

2. International Committee for Standardization in Hematology. World Health 
Organization International Standard held by Rijksinstituut Voor Volksgezondheiden 
Milieuhygiene-Bilthoven-The Netherlands. Haemiglobincyanide Solution.

3. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Procedure for determining 
packed cell volume by the microhematocrit method, Approved Standard. NCCLS 
publication H7-A2. Villanova, PA; 1993.

4. Henry, JB. Clinical Diagnosis and Management by Laboratory Methods. 18th Ed. 
Philadelphia, WB Saunders Co., 1991.

5. Van Assendelft, OW and England, MB, Advances in Hematological Methods: The 
Blood Count. CRC Press, Inc. Boca Raton, FL, 1982.

1. Modification from B to C: Stability

1. Uso previsto

Minocal es un calibrador de sangre multiparámetro para calibrar los contadores 
hematológicos de ABX. 

2. Resumen

Los parámetros LEU, ERI, HB, HCT y PLA de los instrumentos requieren una calibración 
periódica. Minocal es una preparación estable que puede utilizarse para calibrar los 
instrumentos. Los valores de calibración de Minocal se han obtenido a partir del análisis 
de réplicas en distintos instrumentos que se han calibrado con sangre total a valores 
obtenidos de los métodos de referencia.

3. Calibrador

Minocal contiene glóbulos rojos humanos, plaquetas y glóbulos blancos de mamíferos en 
un fluido parecido al plasma.

4. Advertencia y precauciones

Material con peligro biológico potencial.
1. Para diagnóstico in vitro.
2. Todas las unidades de donantes utilizadas en la preparación de este material
se sometieron a ensayo siguiendo los métodos aprobados por la FDA y han re-
sultado no reactivas a la presencia de anticuerpos del VIH 1/2 o anticuerpos de
la hepatitis C, ni a la presencia del antígeno de superficie de la hepatitis B ni
a la del antígeno del VIH 1.  Dado que ningún método conocido puede garanti-
zar por completo que los productos que se derivan de sangre humana no puedan
transmitir enfermedades infecciosas, los productos que contienen materiales
de origen humano deben tratarse como material potencialmente infeccioso.
Siga procedimientos de laboratorio seguros como los indicados en las normas
de bioseguridad en laboratorios de microbiología y biomedicina del Departa-
mento de Salud y Servicios humanos de EE.UU. (número de publicación HHS
[CDC] 84-8395).

5. Instrucciones de uso

Consulte el manual de usuario del instrumento, sección “Calibración”.

6. Conservación y estabilidad1

No congelar. Los viales de Minocal deben cerrase herméticamente y conservarse a una 
temperatura de entre 2 y 8º C cuando no se utilicen. Minocal se mantiene estable durante 
1 día una vez abierto el vial, siempre que se manipule correctamente y se refrigere 
inmediatamente después de su uso. Si se almacenan a una temperatura de entre 2 y 8º 
C, los viales no abiertos de Minocal permanecen estables hasta la fecha de caducidad 
indicada en la etiqueta.

7. Limitaciones de procedimiento
1. Los componentes utilizados para simular los glóbulos blancos en el calibrador Mi-
nocal no son adecuados para el análisis diferencial morfológico.
2. Una mezcla incompleta del vial antes de utilizarlo invalida tanto la muestra que
se retira como la cantidad restante de Minocal que quedan en el vial.

8. Valores esperados

Los valores de calibración suministrados para cada parámetro de Minocal son específicos 
del lote indicado en la hoja de valores de ensayo. Los valores de ensayo se han obtenido 
del análisis de réplicas en distintos instrumentos calibrados con sangre total usando 
reactivos hematológicos de ABX.

 Después de completar el procedimiento de calibración, las buenas prácticas de 
laboratorio recomiendan analizar una serie de controles como comprobación del control 
de calidad. Si no se obtiene el rango apropiado de valores en el ensayo del material de 
control, puede ser debido al deterioro del calibrador, el control o el reactivo, a un 
funcionamiento incorrecto del instrumento o bien a errores de procedimiento.

1. Compruebe el prospecto para verificar el número de lote y la fecha de caducidad
del calibrador y los materiales de control. Examine los reactivos para comprobar si
hay indicios de contaminación y asegúrese de que ninguno haya caducado.
2. Consulte el manual de usuario para una utilización y conservación adecuadas del
instrumento.

9. Métodos de referencia
1. LEU y ERI: Se realiza una dilución de gran volumen de un solo paso con material
de cristal calibrado. Los recuentos se realizan en un contador de células por imped-
ancia con una única apertura y se corrigen las coincidencias en todos los niveles de
recuento.
2. HB: El valor de la hemoglobina se determina mediante un procedimiento espec-
trofotométrico de acuerdo con la norma H15-A2 del NCCLS y se traza siguiendo el
estándar internacional de cianuro de hemoglobina de la Comisión de Estandarización
en Hematología de la OMS.
3. HCT: El volumen de eritrocitos aglomerados (PCV) se mide mediante el proced-
imiento microhematocrito de acuerdo con la norma H7-A2 del NCCLS. No se realizan
correcciones para el plasma atrapado.
4. VCM:  El VCM se calcula del siguiente modo: PCV/ERI x 10.
5. PLA: Las muestras se diluyen en un 1 por ciento de oxalato de amonio. Las plaque-
tas se cuentan utilizando un hemocitómetro y un microscopio de contraste de fase.
6. VPM: El VPM se calibra siguiendo las instrucciones del fabricante del instrumento.

10. Referencias
1. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Reference and Selected
Procedures for the Quantitative Determination of Hemoglobin in Blood, Second Ad-
dition; Approved Standard. NCCLS document H15-A2. Villanova, PA, 1994.
2. International Committee for Standardization in Hematology. World Health Orga-
nization International Standard held by Rijksinstituut Voor Volksgezondheiden
Milieuhygiene-Bilthoven-The Netherlands. Haemiglobincyanide Solution.
3. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Procedure for determining
packed cell volume by the microhematocrit method, Approved Standard. NCCLS pub-
lication H7-A2. Villanova, PA; 1993.
4. Henry, JB. Clinical Diagnosis and Management by Laboratory Methods. 18th Ed.
Philadelphia, WB Saunders Co., 1991.
5. Van Assendelft, OW and England, MB, Advances in Hematological Methods: The
Blood Count. CRC Press, Inc. Boca Raton, FL, 1982.

1. Modificación de B a C: estabilidad

1. Utilisation

ABX Minocal est un calibrateur sanguin multi-paramètres destiné à la calibration des 
compteurs de cellules sanguines ABX. 

2. Résumé

Les paramètres GB, GR, HB, HT et PLA sur les appareils requièrent une calibration 
périodique. ABX Minocal est une préparation stable qui peut être utilisée pour calibrer les 
appareils. Les valeurs de calibration pour ABX Minocal ont été obtenues en répétant des 
analyses sur les appareils calibrés à l’aide de sang total sur les valeurs indiquées par des 
méthodes de référence.

3. Calibrateur

ABX Minocal contient des érythrocytes humains, des leucocytes de mammifères et des 
plaquettes dans un fluide similaire au plasma.

4. Avertissements et précautions

Matériel potentiellement dangereux d’un point de vue biologique.
1. Réservé au diagnostic in-vitro.
2. Chaque prélèvement humain utilisé dans la préparation de ce matériel a été
testé à l’aide de méthodes homologuées par la FDA et a été trouvé non réactif
pour les anticorps anti-VIH-1/VIH-2, anti-hépatite C et pour la présence de
l’antigène de surface de l’hépatite B et de l’antigène du VIH-1.  Étant donné
qu’aucune méthode de test connue ne peut garantir à 100 % que les dérivés de
sang humain ne transmettront pas de maladie infectieuse, les produits conte-
nant des matériels d’origine humaine doivent être manipulés comme s’ils
étaient potentiellement infectieux.  Appliquer les bonnes pratiques de labora-
toire telles que décrites dans “ Biosafety in Microbiological and Biomedical
Laboratories ” (n° de publication HHS : [CDC] 84-8395).

5. Mode d’emploi

Se référer au manuel d’utilisation de l’appareil, section “ Calibration ”.

6. Conservation et stabilité1

Ne pas congeler. Les flacons ABX Minocal doivent être hermétiquement fermés et 
conservés entre 2 et 8°C lorsqu’ils ne sont pas utilisés. ABX Minocal est stable pendant 1 
jour après l’ouverture du flacon à condition qu’il soit manipulé dans les règles de l’art et 
immédiatement replacé au réfrigérateur après son utilisation. Lorsqu’ils sont conservés 
entre 2 et 8°C, les flacons de ABX Minocal non ouverts sont stables jusqu’à la date 
figurant sur leur étiquette.

7. Limitations de la procédure
1. Les composants utilisés pour simuler les leucocytes dans le calibrateur ABX Mi-
nocal ne conviennent pas à une analyse morphologique différentielle.
2. Le mélange incomplet du flacon avant son utilisation rend inutilisables l’échan-
tillon prélevé et le calibrateur restant dans le flacon.

8. Valeurs attendues

Les valeurs de calibration fournies pour chaque paramètre du ABX Minocal s’appliquent 
spécifiquement au lot indiqué sur la fiche des valeurs de dosage. Les valeurs de dosage 
sont basées sur des analyses successives pratiquées sur des appareils calibrés en sang 
total et en utilisant des réactifs d’hématologie ABX.
 Après la calibration, les bonnes pratiques de laboratoire recommandent l’analyse d’une 
série de contrôle à titre de contrôle qualité. La non-obtention de valeurs situées dans 
l’intervalle recommandé dans le dosage des matériels de contrôle peut indiquer une 
détérioration du calibrateur, du contrôle ou du réactif, un dysfonctionnement de 
l’appareil ou des erreurs de procédure.

1. Vérifier le numéro de lot et la date d’expiration du calibrateur et des produits de
contrôle sur la notice. Examiner les réactifs en vue de vérifier la présence de signes
de contamination et que leur date d’expiration n’est pas dépassée.
2. Relire le manuel d’utilisation pour une utilisation et une maintenance correctes
de l’appareil.

9. Méthodes de référence
1. GB et GR : effectuer une dilution en une unique étape à grand volume à l’aide
d’un récipient en verre gradué. Les comptages sont effectués sur un compteur de
cellules à impédance et orifice unique et corrigés afin que tous les niveaux de
comptage coïncident.
2. HB : la valeur d’hémoglobine est déterminée par spectrophotométrie conformé-
ment à la norme H15-A2 du NCCLS et est traçable par rapport à l’ICSH/WHO
International Haemiglobincyanide Standard.
3. HT : l’hématocrite est mesurée par la méthode du micro-hématocrite conformé-
ment à la norme H7-A2 du NCCLS. Aucune correction n’est effectuée pour le plasma
lié.
4. VGM :  la valeur de VGM est calculée de la manière suivante : PCV/GR × 10.
5. PLA : les échantillons sont dilués dans 1 % d’oxalate d’ammonium. Les plaquettes
sont dénombrées à l’aide d’un hémocytomètre et d’un microscope à contraste de
phase.
6. VMP : la valeur de VMP est calibrée conformément aux instructions du fabricant
de l’appareil.

10. Références
1. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Reference and Selected
Procedures for the Quantitative Determination of Hemoglobin in Blood, Second Ad-
dition; Approved Standard. NCCLS document H15-A2. Villanova, PA, 1994.
2. International Committee for Standardization in Hematology. World Health Orga-
nization International Standard held by Rijksinstituut Voor Volksgezondheiden
Milieuhygiene-Bilthoven-The Netherlands. Haemiglobincyanide Solution.
3. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Procedure for determining
packed cell volume by the microhematocrit method, Approved Standard. NCCLS pub-
lication H7-A2. Villanova, PA; 1993.
4. Henry, JB. Clinical Diagnosis and Management by Laboratory Methods. 18th Ed.
Philadelphia, WB Saunders Co., 1991.
5. Van Assendelft, OW and England, MB, Advances in Hematological Methods: The
Blood Count. CRC Press, Inc. Boca Raton, FL, 1982.

1. Modification de l’indice B à C: stabilité

1. Uso previsto

Minocal è un calibratore ematico multiparametrico progettato per l'uso nella 
calibrazione degli apparecchi ABX destinati alla conta delle cellule ematiche. 

2. Riepilogo

I parametri WBC, RBC, HGB, HGB, HCT e PLT presenti nello strumento richiedono 
l'esecuzione periodica della calibrazione. Minocal è una preparazione stabile da 
utilizzare per la calibrazione degli strumenti. I valori di calibrazione di Minocal sono 
stati ottenuti da analisi replicate effettuate su strumenti sottoposti alla calibrazione 
mediante sangue intero e in base ai valori ottenuti dai metodi di riferimento.

3. Calibratore

Minocal contiene eritrociti umani, leucociti di mammifero e piastrine in un fluido simile 
al plasma.

4. Avvertenze e precauzioni

Materiale a rischio di potenziale contaminazione biologica.
1. Per esclusivo uso diagnostico in vitro.
2. Ciascuna unità prelevata dal donatore, utilizzata nella preparazione di
questo materiale, è stata analizzata con metodi approvati dalla FDA ed è risul-
tata non reattiva all'anticorpo HIV-1/HIV-2, all'anticorpo dell'epatite C,
all'antigene di superficie dell'epatite B (HBsAg) e all'antigene dell'HIV-1.
Poiché nessun metodo di analisi che si conosca può garantire che i prodotti
derivati dal sangue umano non siano mezzi di trasmissione di malattie infet-
tive, è necessario manipolare i prodotti contenenti del materiale umano come
potenzialmente infettivi. Utilizzare le procedure di laboratorio sicure come
definito in "Biosafety in Microbiological and Biomedical Laboratories" (cod-
ice pubblicazione HHS [CDC] 84-8395).

5. Istruzioni per l'uso

Consultare la sezione "Calibrazione" del Manuale d'uso in dotazione allo strumento.

6. Conservazione e stabilità1

Non congelare. Quando non utilizzate, conservare le fiale di Minocal accuratamente 
chiuse a una temperatura compresa tra 2 e 8° C. Se manipolato correttamente e riposto 
in frigorifero immediatamente dopo l'uso, Minocal rimane stabile per 1 giorno dopo 
l'apertura della fiala. Se conservate a 2-8° C, le fiale sigillate di Minocal rimangono 
stabili fino alla data di scadenza riportata sull'etichetta.

7. Limiti operativi
1. I componenti utilizzati in Minocal per simulare i leucociti non sono idonei
all'analisi morfologica differenziale.
2. Se la miscelazione della fiala non viene completata prima dell'uso, il campione
prelevato e il Minocal rimasto nella fiala vengono invalidati.

8. Valori previsti

I valori di calibrazione forniti per ciascun parametro di Minocal sono specifici per il lotto 
indicato sulla scheda dei valori delle analisi. I valori della analisi si basano su analisi 
replicate effettuate con gli strumenti calibrati mediante sangue intero e i reagenti ABX 
utilizzati in ematologia.

 Al termine della procedura di calibrazione, le consuete pratiche di laboratorio 
consigliano di effettuare l'analisi di una serie di controlli come verifica del controllo 
qualità. Se le analisi del materiale di controllo non forniscono un intervallo di valori 
accettabile, è possibile che il calibratore, il controllo o il reagente siano deteriorati, che 
lo strumento non funzioni correttamente o che si siano verificati errori operativi.

1. Consultare il foglio illustrativo presente nella confezione per verificare il numero
di lotto e la data di scadenza dei prodotti di calibrazione e di controllo. Esaminare
i reagenti per controllare che non si sia verificata una contaminazione e che nessun
prodotto sia scaduto.
2. Per il corretto funzionamento e la manutenzione dello strumento, consultare il
Manuale d'uso.

9. Metodi di riferimento
1. Leucociti ed eritrociti: è stata effettuata una diluizione a passaggio singolo di
volume elevato del materiale con strumenti in vetro calibrati. Le conte vengono
eseguite su un apparecchio di conta delle cellule con impedenza ad apertura sin-
gola quindi corrette per garantire la coincidenza a tutti i livelli.
2. HGB: il valore dell'emoglobina viene determinato da una procedura spettrofoto-
metrica in base allo standard NCCLS H15-A2 e fa capo all'International
Haemiglobincyanide Standard di ICSH/WHO.
3. HCT: l'ematocrito (PVC) viene misurato mediante una procedura con microemat-
ocrito conforme allo standard NCCLS H7-A2. Non viene effettuata alcuna correzione
per il plasma intrappolato.
4. MCV: il volume corpuscolare medio (MCV) viene calcolato secondo la formula:
PCV/RBC × 10.
5. PLT: i campioni vengono diluiti in una soluzione all'1% di ossalato di ammonio.
La conta delle piastrine viene eseguita con emocitometro e microscopia in contras-
to di fase.
6. MPV: il volume medio piastrinico (MPV) viene calibrato in conformità alle istruz-
ioni fornite dal produttore dello strumento.

10. Bibliografia
1. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Reference and Selected
Procedures for the Quantitative Determination of Hemoglobin in Blood, Second Ad-
dition; Approved Standard. NCCLS document H15-A2. Villanova, PA, 1994.
2. International Committee for Standardization in Hematology. World Health Orga-
nization International Standard held by Rijksinstituut Voor Volksgezondheiden
Milieuhygiene-Bilthoven-The Netherlands. Haemiglobincyanide Solution.
3. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Procedure for determining
packed cell volume by the microhematocrit method, Approved Standard. NCCLS
publication H7-A2. Villanova, PA; 1993.
4. Henry, JB. Clinical Diagnosis and Management by Laboratory Methods. 18th Ed.
Philadelphia, WB Saunders Co., 1991.
5. Van Assendelft, OW and England, MB, Advances in Hematological Methods: The
Blood Count. CRC Press, Inc. Boca Raton, FL, 1982.

1. Modifica dall B all C: stabilità

Exclusive use: 
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1. Προοριζόμενη χρήση

Το Minocal είναι ένα αίμα βαθμονόμησης πολλαπλών παραμέτρων σχεδιασμένο για 
τη βαθμονόμηση των αιματολογικών αναλυτών ABX. 

2. Σύνοψη

Οι παράμετροι WBC, RBC, HGB, HCT και PLT στα όργανα απαιτούν βαθμονόμηση 
σε περιοδική βάση. Το Minocal είναι ένα σταθερό παρασκεύασμα, το οποίο μπορεί 
να χρησιμοποιηθεί για τη βαθμονόμηση των οργάνων. Οι τιμές βαθμονομητή για το 
Minocal έχουν ληφθεί από αλλεπάλληλες αναλύσεις σε όργανα, στα οποία έχει γίνει 
βαθμονόμηση με ολικό αίμα σύμφωνα με τις τιμές που ελήφθησαν με μεθόδους 
αναφοράς.

3. Βαθμονομητής

Το Minocal περιέχει ερυθρά αιμοσφαίρια ανθρώπου, λευκά αιμοσφαίρια 
θηλαστικών και αιμοπετάλια σε ένα υγρό που μοιάζει με το πλάσμα.

4. Προειδοποιήσεις και Προφυλάξεις
Εν δυνάμει βιολογικά επικίνδυνο υλικό.

1. Για in vitro διαγνωστική χρήση.
2. Κάθε μονάδα δότη που χρησιμοποιήθηκε για την παρασκευή αυτού του 
υλικού έχει ελεγχθεί με μεθόδους εγκεκριμένες από τη Διεύθυνση Τροφίμων 
και Φαρμάκων των Η.Π.Α. (FDA) και έχει βρεθεί αρνητική στην παρουσία 
αντισώματος HIV-1/HIV-2, αντισώματος ηπατίτιδας C και στην παρουσία 
επιφανειακού αντιγόνου του ιού της ηπατίτιδας Β και του αντιγόνου HIV-1.  
Καθώς καμία μέθοδος ανάλυσης δεν μπορεί να διασφαλίσει πλήρως ότι τα 
προϊόντα που προέρχονται από το ανθρώπινο αίμα δεν πρόκειται να 
μεταδώσουν μολυσματικές ασθένειες, τα προϊόντα που περιέχουν υλικά από 
ανθρώπινες πηγές πρέπει να χρησιμοποιούνται ως εν δυνάμει μολυσματικά.  
Χρησιμοποιείτε τις εργαστηριακές διαδικασίες ασφαλείας, όπως 
περιγράφονται στο έντυπο Βιοασφάλεια στα Μικροβιολογικά και Βιοϊατρικά 
Εργαστήρια (HHS Αριθμός Έκδοσης [CDC] 84-8395).

5. Οδηγίες χρήσης

Ανατρέξτε στο Εγχειρίδιο Χρήσης του οργάνου, ενότητα «Βαθμονόμηση».

6. Αποθήκευση και σταθερότητα1

Να μην καταψύχεται. Τα φιαλίδια Minocal πρέπει να είναι καλά σφραγισμένα και να 
φυλάσσονται σε θερμοκρασία 2 - 8°C, όταν δεν χρησιμοποιούνται. Το Minocal 
παραμένει σταθερό για 1 ημέρα μετά το άνοιγμα του φιαλιδίου, αν χρησιμοποιείται 
ορθά και ψύχεται αμέσως μετά τη χρήση. Όταν φυλάσσονται σε θερμοκρασία 2 - 
8°C, τα κλειστά φιαλίδια Minocal παραμένουν σταθερά μέχρι την ημερομηνία που 
αναγράφεται στην ετικέτα.

7. Περιορισμοί διαδικασίας
1. Τα συστατικά που χρησιμοποιούνται για την προσομοίωση των λευκών 
αιμοσφαιρίων στο Minocal δεν είναι κατάλληλα για μορφολογική διαφορική 
ανάλυση.
2. Η μη ολοκληρωμένη ανάμιξη του φιαλιδίου πριν τη χρήση ακυρώνει τόσο 
το δείγμα που έχει ληφθεί όσο και το υπόλοιπο Minocal στο φιαλίδιο.

8. Αναμενόμενες τιμές

Οι τιμές βαθμονομητή που παρέχονται για κάθε παράμετρο του Minocal 
αναφέρονται συγκεκριμένα στην παρτίδα που αναγράφεται στο φύλλο τιμών 
ανάλυσης. Οι τιμές ανάλυσης βασίζονται σε αλλεπάλληλες αναλύσεις σε όργανα που 
έχουν βαθμονομηθεί με ολικό αίμα χρησιμοποιώντας αιματολογικά αντιδραστήρια 
ABX.  Μετά την ολοκλήρωση της διαδικασίας βαθμονόμησης, σύμφωνα με τις 
ορθές εργαστηριακές πρακτικές συνιστάται η ανάλυση μιας σειράς αιμάτων ελέγχου 
ως ποιοτικός έλεγχος. Αν δεν λάβετε το ορθό εύρος τιμών στην ανάλυση των υλικών 
ελέγχου, αυτό μπορεί να οφείλεται σε αλλοίωση του βαθμονομητή, του αίματος 
ελέγχου ή του αντιδραστηρίου, σε δυσλειτουργία του οργάνου ή σε σφάλμα κατά τη 
διαδικασία.

1. Ανατρέξτε στο ένθετο της συσκευασίας, για να ελέγξετε τον αριθμό παρτίδας 
και την ημερομηνία λήξης του βαθμονομητή και των προϊόντων ελέγχου. 
Εξετάστε τα αντιδραστήρια για ενδείξεις μολύνσεων και για να βεβαιωθείτε ότι 
δεν έχει παρέλθει η ημερομηνία λήξης κανενός αντιδραστηρίου.
2. Ανατρέξτε το Εγχειρίδιο Χρήσης για την ορθή λειτουργία και τη συντήρηση 
του οργάνου.

9. Μέθοδοι αναφοράς
1. WBC και RBC: Εκτελείται αραίωση μεγάλου όγκου, ενός σταδίου με 
βαθμονομημένα γυάλινα σκεύη. Οι μετρήσεις εκτελούνται σε αναλυτή που 
υιοθετεί τη μέθοδο της «ηλεκτρονικής οπής» και διορθώνονται ως προς τη 
σύμπτωση σε όλα τα επίπεδα μέτρησης.
2. HGB: Η τιμή της αιμοσφαιρίνης καθορίζεται με φασματοφωτομετρική 
διαδικασία σύμφωνα με το Πρότυπο NCCLS H15-A2 και μπορεί να εντοπιστεί 
στο Διεθνές Πρότυπο Κυανιδίου της Αιμοσφαιρίνης του ICSH/WHO.
3. HCT: Ο όγκος συμπυκνωμένων κυττάρων (PCV) μετράται με διαδικασία 
μικροαιματοκρίτη σύμφωνα με το Πρότυπο NCCLS H7-A2. Δεν εκτελείται 
διόρθωση για το εγκλωβισμένο πλάσμα.
4. MCV:  Υπολογισμός MCV: PCV/RBC Χ 10.
5. PLT: Αραίωση δειγμάτων σε οξαλικό αμμώνιο 1 τοις εκατό. Τα αιμοπετάλια 
μετρώνται χρησιμοποιώντας κυτταρόμετρο και μικροσκόπηση αντίθεσης 
φάσης.
6. MPV: Το MPV βαθμονομείται σύμφωνα με τις οδηγίες του κατασκευαστή 
του οργάνου.
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1. Ôñïðïðïßçóç áðü åõñåôÞñéï B óå C: σταθερότητα

1. Utilização

O Minocal é um calibrador de sangue multiparâmetros concebido para utilizar na calibração 
dos contadores de glóbulos sanguíneos ABX. 

2. Resumo

Os parâmetros WBC, RBC, HGB, HCT e PLT nos instrumentos requerem uma calibração 
periódica. O Minocal é uma preparação estável que pode ser utilizada para calibrar os 
instrumentos. Os valores do calibrador para o Minocal foram obtidos de análises de réplicas 
em instrumentos que foram calibrados com sangue total para valores obtidos a partir de 
métodos de referência.

3. Calibrador

O Minocal contém glóbulos vermelhos humanos, glóbulos brancos de mamíferos e plaquetas 
num líquido tipo plasma.

4. Avisos e Precauções

Material potencialmente perigoso para o ambiente.
1. Para utilização em diagnóstico in vitro.
2. Cada unidade de dador utilizada na preparação deste material foi testada por
métodos aprovados pela FDA, tendo sido considerada não reactiva para os anticor-
pos do HIV-1/HIV-2, anticorpo da hepatite C e quanto à presença do antigénio de
superfície da hepatite B e ao antigénio do HIV-1.  Devido ao facto de nenhum
método de ensaio conhecido poder assegurar por completo que os produtos deri-
vados do sangue humano não transmitem doenças infecciosas, os produtos que
contêm materiais de origem humana devem ser manuseados como potencialmente
infecciosos.  Utilize procedimentos de laboratório seguros conforme descrito em
“Biosafety in Microbiological and Biomedical Laboratories” (Número de Publi-
cação HHS [CDC] 84-8395).

5. Instruções de utilização

Consulte o Manual do Utilizador do instrumento, secção “Calibração”.

6. Armazenamento e estabilidade1

Não congelar. Os frascos de Minocal devem ser bem tapados e armazenados a 2-8°C quando 
não estiverem em uso. O Minocal mantém-se estável durante 1 dia depois do frasco ter sido 
aberto se for devidamente manuseado e imediatamente refrigerado após a utilização. Quando 
armazenados a 2 - 8°C, os frascos de Minocal por abrir mantêm-se estáveis até à data 
indicada na etiqueta.

7. Limitações do procedimento
1. Os componentes utilizados para simular glóbulos brancos no Minocal não são indica-
dos para análise diferencial microscópica.
2. A mistura incompleta do frasco antes da utilização invalida tanto a amostra retirada
como o restante Minocal no frasco.

8. Valores esperados

Os valores do calibrador fornecidos para cada parâmetro de Minocal são específicos do lote 
indicado na folha de valores do ensaio. Os valores do ensaio são baseados em análises de 
réplicas em instrumentos calibrados com sangue total utilizando os reagentes de 
hematologia ABX.

 Após completar o procedimento de calibração, as boas práticas laboratoriais recomendam 
que uma série de controlos seja analisada como verificação de controlo de qualidade. A não 
obtenção de valores de gama adequados no ensaio dos materiais de controlo pode indicar 
deterioração dos calibradores, controlos ou reagentes, funcionamento defeituoso do 
instrumento ou erros de procedimento.

1. Examine o folheto informativo para verificar o número de lote e a data de validade
do calibrador e dos produtos de controlo. Examine os reagentes quanto a indícios de
contaminação e para se certificar de que o prazo de validade não caducou.
2. Reveja o Manual do Utilizador quanto à operação e manutenção adequadas do
instrumento.

9. Métodos de referência
1. WBC e RBC: A diluição de um volume grande, feita de uma só vez, é efectuada em
artigos de vidro calibrados. As contagens são efectuadas num contador de células com
impedância e uma única abertura e corrigidas quanto a coincidências em todos os níveis
de contagem.
2. HGB: O valor da hemoglobina é determinado através de um procedimento de espec-
trofotometria de acordo com a norma H15-A2 do NCCLS e é detectável na norma
“International Haemiglobincyanide Standard” ICSH/OMS.
3. HCT: O PCV (Volume globular) é medido pelo procedimento de micro-hematócritos de
acordo com a Norma H7-A2 do NCCLS. Não é efectuada qualquer correcção ao plasma
retido.
4. MCV:  O MCV é calculado: PCV/RBC × 10.
5. PLT: As amostras são diluídas em oxalato de amónio a 1 %. As plaquetas são contadas
utilizando um hemocitómetro e microscopia de contraste de fase.
6. MPV: O MPV é calibrado de acordo com as instruções do fabricante do instrumento.
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1. Modifica dall B all C: estabilidade

1. Anvendelse

Minocal er en kalibrator til forskellige parametre, der er udviklet til kalibrering på ABX 
instrumenter til blodcelletælling. 

2. Sammendrag

Parametrene WBC, RBC, HGB, HCT og PLT på instrumenter kræver regelmæssig kalibrering. 
Minocal er et stabilt præparat, som kan anvendes til at kalibrere instrumenterne. 
Kalibreringsværdierne til Minocal er fundet ved gentagne analyser på instrumenter, som er 
blevet kalibreret med fuldblod til værdier, der er opnået med referencemetoder.

3. Kalibrator

Minocal indeholder humane erytrocytter, mammale leukocytter og trombocytter i en 
plasmalignende væske.

4. Advarsler og forholdsregler

Potentielt biologisk smittefarligt materiale.
1. Til in vitro-diagnostisk brug.
2. Hver donorenhed, der er anvendt til fremstilling af dette materiale, er blevet
testet med FDA-godkendte metoder og fundet ikke-reaktiv over for antistoffer
mod HIV-1/HIV-2 og HCV samt ikke-reaktiv over for tilstedeværelse af hepatitis B
overfladeantigen og HIV-1 antigen.  Da ingen kendt testmetode kan give fuldstæn-
dig garanti for, at humane blodderivater ikke overfører smitsomme sygdomme, skal
produkter fremstillet af humant materiale håndteres som potentielt smitsomme.
Brug retningslinjerne for laboratoriesikkerhed som beskrevet i «Biosafety in Mi-
crobiological and Biomedical Laboratories» (HHS publikationsnr. [CDC] 84-8395).

5. Brugsvejledning

Se afsnittet «Kalibrering» i brugermanualen til instrumentet.

6. Opbevaring og stabilitet1

Må ikke nedfryses. Minocal glas skal opbevares tætlukket ved 2-8°C, når de ikke er i brug. 
Minocal er stabilt i 1 dag efter åbning af glasset, hvis det håndteres korrekt og sættes i 
køleskab straks efter brug. Uåbnede er Minocalglassene holdbare indtil udløbsdatoen på 
etiketten, hvis de opbevares ved 2-8°C.

7. Metodens begrænsninger
1. De komponenter, der anvendes til at simulere leukocytter i Minocal, er ikke egnet til
morfologisk differentialtælling.
2. Ufuldstændig blanding af glassets indhold før brug medfører, at både det opsugede
prøvemateriale og det resterende Minocal i glasset er ubrugeligt.

8. Forventede værdier

Kalibratorværdierne til hvert Minocal parameter er specifikke for det lot, der er anført på 
papiret med analyseværdier. Analyseværdierne er baseret på gentagne analyser på 
instrumenter, der er kalibreret med fuldblod vha. ABX reagenser til hæmatologi.

 Når kalibreringsproceduren er udført, anbefales det i principper for god laboratoriepraksis, 
at analysere en serie kontroller som kvalitetskontrol. Hvis det korrekte interval for værdierne 
ikke opnås ved analyse af kontrolmaterialerne, kan det være tegn på nedbrydning af 
kalibrator, kontrol eller reagens, instrumentfejl eller procedurefejl.

1. Læs indlægssedlen for at verificere kalibratorens og kontrolprodukternes lotnummer
og udløbsdato. Undersøg reagenserne for tegn på kontaminering og sørg for, at udløb-
sdatoen ikke er overskredet.
2. Læs i brugermanualen, hvordan instrumentet betjenes og vedligeholdes korrekt.

9. Referencemetoder

1. WBC og RBC: En stor mængde et-trins opløsning fremstilles med kalibrerede 
glasartikler. Tællinger udføres i et tællekammer med et enkelt apertur ved impedans 
måleprincippet og korrigeres for koincidens på alle tælleniveauer.

2. HGB: Hæmoglobinværdien bestemmes ved en spektrofotometrisk procedure i 
henhold til NCCLS Standard H15-A2 og kan spores til ICSH/WHO International 
Haemiglobincyanide Standard.

3. HCT: Hæmatokritværdien (PCV) måles ved en mikrohæmatokrit procedure ihenhold 
til NCCLS Standard H7-A2. Der korrigeres ikke for «trapped plasma».

4. MCV:  MCV beregnes således: PCV/RBC × 10.

5. PLT: Prøverne fortyndes i 1 procent ammoniumoxalat. Trombocytterne tælles med et 
hæmocytometer og fase-kontrast mikroskopi.

6. MPV: MPV kalibreres i henhold til vejledningen fra fabrikanten af instrumentet.
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4. Henry, JB. Clinical Diagnosis and Management by Laboratory Methods. 18th Ed. Phil-
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1. Ændring af B til C : stabilitet

1. Användningsområde

Minocal är en multiparameterkalibrator som är avsedd för kalibrering av ABX-
blodkroppsräknare. 

2. Sammanfattning

Parametrarna WBC, RBC, HGB, HCT och PLT på instrumenten kräver regelbunden kalibrering. 
Minocal är ett stabilt preparat som kan användas till att kalibrera instrumenten. 
Kalibratorvärden för Minocal har erhållits från replikatanalyser på instrument som har 
helblodskalibrerats till värden från referensmetoder.

3. Kalibrator

Minocal innehåller humana röda blodkroppar, vita blodkroppar från mammalier och 
trombocyter i en plasmaliknande vätska.

4. Varningar och försiktighetsåtgärder

Potentiellt smittfarligt material.
1. För in vitro-diagnostisk användning.
2. Varje blodgivarenhet  som har använts vid beredning av detta material har
testats med FDA-godkända metoder och befunnits icke-reaktiv för antikropp mot
HIV-1/HIV-2, antikropp mot hepatit C och för närvaro av hepatit B-ytantigen och
HIV-1-antigen.  Eftersom det inte finns någon testmetod som fullständigt kan ga-
rantera att produkter som erhålls från humant blod inte överför smittsamma
sjukdomar, ska produkter som innehåller humant källmaterial hanteras som poten-
tiellt infektiöst.  Tillämpa säkra laboratorierutiner enligt Biosafety in
Microbiological and Biomedical Laboratories (HHS Publication Number [CDC] 84-
8395).

5. Metodbeskrivning

Läs instrumentets användarmanual, avsnittet om kalibrering.

6. Förvaring och stabilitet1

Får inte frysas. Minocal-flaskorna ska vara tätt förslutna och förvaras i 2–8 °C när de inte 
används. Minocal är hållbart i 1 dag efter att flaskan har öppnats om det hanteras på rätt 
sätt och kyls omedelbart efter användning. Oöppnade flaskor med Minocal är hållbara till det 
datum som anges på etiketten om de förvaras i 2–8 °C.

7. Begränsningar
1. De komponenter som används vid simulering av vita blodkroppar i Minocal passar inte
för morfologisk differentialanalys.
2. Ofullständig blandning av innehållet i flaskan före användning innebär att både det
erhållna provet och det Minocal som återstår i flaskan ogiltigförklaras.

8. Förväntade värden

De kalibratorvärden som erhålls för varje Minocal-parameter är specifika för den sats som 
anges på analysvärdebladet. Analysvärdena baseras på replikatanalyser på 
helblodskalibrerade instrument med ABX-reagenser för hematologi.

 Enligt god laboratoriesed ska en serie kontroller analyseras efter kalibreringen som en 
kvalitetskontrollåtgärd. Om värdena från analysen av kontrollmaterial ligger utanför tillåtet 
intervall kan det bero på dålig kalibrator, kontroll eller reagens, funktionsfel hos 
instrumentet eller felaktigt testförfarande.

1. Kontrollera bipacksedeln och bekräfta angivet satsnummer och utgångsdatum på kal-
ibratorn och kontrollprodukterna. Se efter om det finns tecken på kontaminering hos
reagenserna och kontrollera att utgångsdatumet inte har passerats.
2. I användarmanualen finns anvisningar för hur instrumentet används och underhålls
på rätt sätt.

9. Referensmetoder
1. WBC och RBC: En enstegsspädning med stor volym görs med kalibrerade glasvaror.
Beräkningar görs på en cellräknare med en öppning (impedans) och korrigeras för sam-
manträffanden på alla beräkningsnivåer.
2. HGB: Hemoglobinvärdet bestäms genom spektrofotometri enligt standarden H15-A2
från NCCLS och är spårbar till ICSH/WHO International Haemiglobincyanide Standard.
3. HCT: PCV (Packed cell volume) mäts genom mikrohematokritmetoden enligt stan-
darden H7-A2 från NCCLS. Ingen korrigering görs för så kallad instängd plasma.
4. MCV:  MCV beräknas på följande sätt: PCV/RBC × 10.
5. PLT: Prover späds i 1 procent ammoniumoxalat. Trombocyter beräknas med en
hemocytometer och faskontrastmikroskop.
6. MPV: MPV kalibreras enligt instrumenttillverkarens instruktioner.

10. Referenser
1. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Reference and Selected Proce-
dures for the Quantitative Determination of Hemoglobin in Blood, Second Addition;
Approved Standard. NCCLS document H15-A2. Villanova, PA, 1994.
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tion International Standard held by Rijksinstituut Voor Volksgezondheiden
Milieuhygiene-Bilthoven-The Netherlands. Haemiglobincyanide Solution.
3. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Procedure for determining
packed cell volume by the microhematocrit method, Approved Standard. NCCLS publica-
tion H7-A2. Villanova, PA; 1993.
4. Henry, JB. Clinical Diagnosis and Management by Laboratory Methods. 18th Ed. Phil-
adelphia, WB Saunders Co., 1991.
5. Van Assendelft, OW and England, MB, Advances in Hematological Methods: The Blood
Count. CRC Press, Inc. Boca Raton, FL, 1982.

1. Ändring från B till C: stabilitet

1. Verwendungszweck

Minocal ist ein Kalibrator für die Mehrparameter-Blutanalyse und dient zur Kalibration von 
ABX-Geräten zur Blutzellenzählung. 

2. Zusammenfassung

Die Geräteparameter WBC, RBC, HGB, HCT und PLT erfordern in regelmäßigen Abständen eine 
Kalibration. Minocal ist ein stabiles Präparat, mit dem die Geräte kalibriert werden können. 
Die Kalibratorwerte für Minocal wurden durch wiederholte Analysen auf Geräten ermittelt, die 
mit Vollblut auf Werte aus Referenzmethoden kalibriert wurden.

3. Kalibrator

Minocal enthält Humanerythrozyten sowie Leukozyten und Thrombozyten von Säugetieren in 
einer plasmaähnlichen Flüssigkeit.

4. Warnhinweise und Vorsichtsmaßnahmen

Potenziell infektiöses Material (Biorisiko).
1. In-vitro-Diagnostikum.
2. Jede bei der Vorbereitung dieses Materials verwendete Blutspendeeinheit wurde
nach von der FDA genehmigten Methoden getestet und für nicht reaktiv auf Anti-
körper für HIV-1/HIV-2, Antikörper für Hepatitis C sowie Hepatitis-B-
Oberflächenantigen und HIV-1-Antigen befunden.  Da mit keiner Testmethode
zweifelsfrei ausgeschlossen werden kann, dass Produkte aus Humanblut Infektion-
skrankheiten übertragen, sollten Produkte, die Material humanen Ursprungs
enthalten, als potenziell infektiös betrachtet und entsprechend gehandhabt wer-
den.  Gehen Sie nach den Sicherheitsvorschriften vor, die in ”Biosafety in
Microbiological and Biomedical Laboratories” (Biosicherheit in mikrobiologischen
und biomedizinischen Laboren), HHS-Veröffentlichung Nr. [CDC] 84-8395, bes-
chrieben sind.

5. Gebrauchsanleitung

Siehe Kapitel ”Kalibration” im Benutzerhandbuch des Gerätes.

6. Lagerung und Haltbarkeit1

Produkt nicht einfrieren. Nicht verwendete Minocal-Flaschen müssen dicht verschlossen 
zwischen 2 und 8°C gelagert werden. Nach dem Öffnen der Flasche ist Minocal bei 
sachgemäßer Handhabung 1 Tag lang haltbar, wenn es nach der Verwendung sofort wieder 
in den Kühlschrank gestellt wird. Minocal ist in ungeöffneten Flaschen bei einer 
Lagertemperatur von 2 bis 8°C bis zu dem auf dem Etikett angegebenen Datum haltbar.

7. Grenzen der Methode
1. Die zur Simulation von Leukozyten verwendeten Komponenten in Minocal sind nicht
für eine morphologische Differentialanalyse geeignet.
2. Wenn die Mischung in der Flasche vor der Verwendung nicht abgeschlossen war, sind
sowohl die entnommene Probe als auch das in der Minocal-Flasche verbleibende Produkt
nicht mehr brauchbar.

8. Erwartete Werte

Die für jeden Minocal-Parameter angegebenen Kalibratorwerte sind für die auf dem 
Testwerteblatt aufgeführten Chargen spezifisch. Die Testwerte basieren auf wiederholten 
Analysen auf Geräten, die mit Vollblut und unter Verwendung von ABX-
Hämatologiereagenzien kalibriert wurden.

 Nach Abschluss der Kalibration sollte eine Reihe von Kontrollen nach den GLP-Richtlinien 
zur Qualitätskontrollprüfung analysiert werden. Wenn beim Testen des Kontrollmaterials der 
richtige Wertebereich nicht ermittelt werden kann, deutet dies auf den Verfall des 
Kalibrators, der Kontrolle oder der Reagenzien, eine Fehlfunktion des Gerätes oder 
Verfahrensfehler hin.

1. Überprüfen Sie die Chargennummer und das Verfallsdatum des Kalibrator- und Kon-
trollmaterials in den zugehörigen Packungsbeilagen. Untersuchen Sie die Reagenzien
auf mögliche Kontaminationen und stellen Sie sicher, dass sie noch nicht abgelaufen
sind.
2. Hinweise zur korrekten Bedienung und Wartung des Gerätes entnehmen Sie bitte dem
Benutzerhandbuch.

9. Referenzmethoden
1. WBC und RBC: In kalibrierten Glasgeräten wird eine große Menge Blut in einem
Schritt verdünnt. Die Zählung erfolgt an einem Zellzählgerät mit einer Kapillaröffnung
mittels Impedanz und wird auf allen Zählebenen um die Standardabweichung korrigiert.
2. HGB: Der Hämoglobinwert wird mittels Spektrophotometrie gemäß dem NCCLS-Stan-
dard H15-A2 bestimmt und ist anhand des ”International Haemiglobincyanide
Standard” des ICSH/der WHO nachweisbar.
3. HCT: Der Hämatokritwert (PCV) wird anhand des Mikro-Hämatokritverfahrens gemäß
NCCLS-Standard H7-A2 gemesen. Eine Korrektur für gebundenes Plasma ist nicht
vorgesehen.
4. MCV:  Das mittlere Erythrozyteneinzelvolumen wird nach der folgenden Formel errech-
net: PCV/RBC × 10.
5. PLT: Die Proben werden mit 1 Prozent Ammoniumoxalat verdünnt. Die Thrombozyten
werden mit einem Hämozytometer und anhand von Phasenkontrastmikroskopie gezählt.
6. MPV: Das mittlere Thrombozytenvolumen wird nach den Herstelleranweisungen für
das jeweilige Gerät eingestellt.

10. Bibliografie
1. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Reference and Selected Proce-
dures for the Quantitative Determination of Hemoglobin in Blood, Second Addition;
Approved Standard. NCCLS-Dokument H15-A2. Villanova, PA, 1994.
2. International Committee for Standardization in Hematology. World Health Organiza-
tion International Standard held by Rijksinstituut Voor Volksgezondheiden
Milieuhygiene-Bilthoven-Niederlande. Hämoglobinzyanid-Lösung.
3. National Committee for Clinical Laboratory Standards. Procedure for determining
packed cell volume by the microhematocrit method, Approved Standard. NCCLS-
Veröffentlichung H7-A2. Villanova, PA; 1993.
4. Henry, JB. Clinical Diagnosis and Management by Laboratory Methods. 18th Ed. Phil-
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5. Van Assendelft, OW and England, MB, Advances in Hematological Methods: The Blood
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1. Änderung von B zu C: Haltbarkeit



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


