Multi-Drug Rapid Test Panel
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Navod na ani jakékoli i a jicich drog
ACE/AMP/BAR/BZ0O/BUP/COC/THC/MTD/MET/MDMA/MOP/MQL/OPI/PCP/PPX/TCA/TML/
KET/OXY/COT/EDDP/FYL/K2/6-MAM/MDA/ETG/CLO/LSD/MPD/ZOL/MEP/MDPV/DIA/ZOP/
MCAT/7-ACL/CAF/CFYL/CAT/TRO/ALP/PGB/ZAL/MPRD/CNB/GAB/TZD/CAR/ABP/QTP/
FLX/UR-144/KRA/TLD/a-PVP/MES/PAP/CIT/FKET/OZP/RPD/TAP/NND/SCOP/MTZ/ALC
Véetné testd na falSovani vzorkd (S.V.T.) pro:
Oxid: /PCC, ifickou h pH, i glutar: yd, kreatinin a bélidlo

Rychly test pro paralelni kvalitativni detekci vice drog a jejich metabolitd v lidské moéi. Pro zdravotniky, véetné
odbornikii na mistech péce. Imunotest pouze pro in vitro diagnostiku. [ZAMYSLENE POUZITI]

Multi-Drug Rapid Test Panel je rychly chromatograficky imunotest pro kvalitativni detekci vice drog a jejich
metabolitd v moti pfi nasleduijicich hrani¢nich koncentracich:

with/without Adulteration (Urine)

- Cut-off
Test Kalibrator (ng/mL)
|Acetaminophen (ACE 5,000) [Acetaminophen 5,000
IAmphetamine (AMP 1,000) d-Amphetamine 1,000
[Amphetamine (AMP 500) d-Amphetamine 500
|IAmphetamine (AMP 300) d-Amphetamine 300
Barbiturates (BAR 300) Secobarbital 300
Barbiturates (BAR 200) Secobarbital 200
Benzodiazepines (BZO 500) Oxazepam 500
Benzodiazepines (BZO 300) Oxazepam 300
Benzodiazepines (BZO 200) Oxazepam 200
Benzodiazepines (BZO 100) Oxazepam 100
Buprenorphine (BUP 10) Buprenorphine 10
Buprenorphine (BUP 5) Buprenorphine 5
Cocaine (COC 300) Benzoylecgonine 300
Cocaine (COC 200) Benzoylecgonine 200
(Cocaine (COC 150) Benzoylecgonine 150
Cocaine (COC 100) Benzoylecgonine 100
Marijuana (THC 300) 11-nor-A°-THC-9 COOH 300
Marijuana (THC 200) 11-nor-A°-THC-9 COOH 200
Marijuana (THC 150) 11-nor-A°-THC-9 COOH 150
Marijuana (THC 50) 11-nor-A°-THC-9 COOH 50
Marijuana (THC 30) 11-nor-A°-THC-9 COOH 30
Marijuana (THC 25) 11-nor-A°-THC-9 COOH 25
Marijuana (THC 20) 11-nor-A°-THC-9 COOH 20
Methadone (MTD 300) Methadone 300
Methadone (MTD 200) Methadone 200
Methamphetamine (MET 1,000) d-Methamphetamine 1,000
Methamphetamine (MET 500) d-Methamphetamine 500
Methamphetamine (MET 300) d-Methamphetamine 300
?ﬂh:[;?&/fggg;oxymethamphekamlne d,|-Methylenedioxymethamphetamine 300
{\/I’\:I;P'l;ll‘l&egggioxymethamphekamlne d,|-Methylenedioxymethamphetamine 500
;\/I’\:[t)}’cl/f;e;ég;ymethamphetamme d,|-Methylenedioxymethamphetamine 1,000
Morphine/Opiate (MOP/OPI 300) Morphine 300
Morphine/Opiate (MOP/OPI 200) Morphine 200
Morphine/Opiate (MOP/OPI 100) Morphine 100
Methaqualone(MQL) Methaqualone 300
Meperidine (MPRD) Normeperidine 100
Opiate (OPI 2,000) Morphine 2,000
Opiate (OPI 1,000) Morphine 1,000
Phencyclidine (PCP 50) Phencyclidine 50
Phencyclidine (PCP 25) Phencyclidine 25
Propoxyphene (PPX) Propoxyphene 300
ITricyclic Antidepressants (TCA1000) Nortriptyline 1,000
[Tricyclic Antidepressants (TCA500) Nortriptyline 500
[Tricyclic Antidepressants (TCA300) Nortriptyline 300
ITramadol (TML 100) Cis-Tramadol 100
[Tramadol (TML 200) Cis-Tramadol 200
[Tramadol (TML 300) Cis-Tramadol 300
ITramadol (TML 500) Cis-Tramadol 500
Ketamine (KET 1,000) Ketamine 1,000
Ketamine (KET 500) Ketamine 500
Ketamine (KET 300) Ketamine 300
Ketamine (KET100) Ketamine 100
(Oxycodone (OXY 300) Oxycodone 300
(Oxycodone (OXY 100) Oxycodone 100
Cotinine(COT300) Cotinine 300
Cotinine(COT200) Cotinine 200

Cotinine(COT100) Cotinine 100
2-ethylidene-l,S-an,ethyl- 2-ethylidene-1,5- 200
3,3-diphenylpyrrolidine (EDDP300) dimethyl- 3,3-

difenylpyrrolidin
Z—ethylidene—l,S—d?n!ethyI— 2-ethylidene 1,5-dimethyl- 3,3- 100
3,3-diphenylpyrrolidine (EDDP100) difenylpyrrolidin
Fentanyl(FYL300) Fentanyl 300
Fentanyl(FYL100) Fentanyl 100
Fentanyl(FYL20) Norfentanyl 20
Fentanyl(FYL10) Norfentanyl 10
Synthetic Marijuana (K2-50) JWH-018. JWH-073 50
Synthetic Marijuana (K2-30) JWH-018. JWH-073 30
Synthetic Marijuana (K2-25) JWH-018. JWH-073 25
6-Monoacetylmorphine(6-MAM10) 6-MAM 10
(2)3,4-Methylenedioxy- (+) 3,4-Methylenedi0xy- 500
[Amphetamine(MDA500) Amphetamine
Ethyl- B-D-Glucuronide(ETG1,000) Ethyl- B -D-Glucuronide 1,000
Ethyl- B-D-Glucuronide(ETG500) Ethyl- B -D-Glucuronide 500
Ethyl- B-D-Glucuronide(ETG300) Ethyl- B -D-Glucuronide 300
Clonazepam(CLO 400) Clonazepam 400
Clonazepam(CLO 150) Clonazepam 150
Lysergic Acid Diethylamide (LSD 10) Lysergic Acid Diethylamide 10
Lysergic Acid Diethylamide (LSD 20) Lysergic Acid Diethylamide 20
Lysergic Acid Diethylamide (LSD 50) Lysergic Acid Diethylamide 50
Methylphenidate (MPD 300) Methylphenidate 300
Methylphenidate (MPD 150) Methylphenidate 150
Zolpidem(ZOL) Zolpidem 50
Mephedrone(MEP 500) Mephedrone 500
Mephedrone(MEP 100) Mephedrone 100
(SMtl[;lr)n\les;r(\)\(/)Ig;edloxypyrovalerone 3, 4-methylenedioxypyrovalerone 1000
?Mégpm:;%\g)enedloxypyrovalerone 3, 4-methylenedioxypyrovalerone 500
Diazepam(DIA 300) Diazepam 300
Diazepam(DIA 200) Diazepam 200
Zopiclone(ZOP 50) Zopiclone 50
Methcathinone(MCAT 500) S(-)-Methcathinone 500
7-Aminoclonazepam(7-ACL300) 7-Aminoclonazepam 300
7-Aminoclonazepam(7-ACL200) 7-Aminoclonazepam 200
7-Aminoclonazepam(7-ACL100) 7-Aminoclonazepam 100
Carfentanyl(CFYL500) Carfentanyl 500
Cannabinol(CNB 500) Cannabinol 500
Caffeine(CAF) Caffeine 1000
Cathine (CAT) (+)-Norpseudoephedrine 150
Tropicamide(TRO) Tropicamide 350
Alprazolam(ALP) Alprazolam 100
Pregabaline (PGB50,000) Pregabaline 50,000
Pregabaline (PGB500) Pregabaline 500
Codeine(COD) Codeine 200
Gabapentin(GAB) Gabapentin 2000
Zaleplon(ZAL) Zaleplon 100
Carisoprodol(CAR) Carisoprodol 2000
AB-PINACA(ABP) AB-PINACA 10
Quetiazepam(QTP) Quetiazepam 1000
Fluoxetine(FLX) Fluoxetine 500
UR-144 UR-144 5-Pentanoic acid 25
Kratom(KRA) Mitragynine 300
Tilidine(TLD) Nortilidine 50
Trazodone(TZD) Trazodone 200
;(L\Dllf):\%P;OrB%I)ldmovalerophenone Alpha-Pyrrolidinovalerophenone 2000
Alpha-Pyrrolidinovalerophenone (a-PVP 1000) Alpha-Pyrrolidinovalerophenone 1000
Alpha-Pyrrolidinovalerophenone (a-PVP 500) Alpha-Pyrrolidinovalerophenone 500
/D;\llpr?oal-idinovalerophenone (o Alpha-Pyrrolidinovalerophenone 300
PVP 300)
Mescaline(MES100) Mescaline 100
Test Calibrator Cut-off
Alkohol(ALC) Alkohol 0,02%

Konfigurace Multi-Drug Rapid Testu pocitaji s jakoukoli kombinaci vyse uvedenych drog s nebo bez S.V.T.(testu na

fal3ovani vzorkd). Tento test poskytuje pouze kvalitativni, pfedbézny, analyticky vysledek. K ziskdni potvrzeného
analytického  vysledku musi byt pouZita specifi¢téjsi alternativni chemickd metoda. Plynovd
chromatografie/hmotnostni spektrometrie (GC/MS) je preferovanou konfirmaéni metodou. Vysledky testu na
zneuzivani drog by mély byt podrobeny klinickému zvazeni a odbornému posouzeni, zejména pokud jsou
indikovény piedbézné pozitivni vysledky.

[SOUHRN]
Multi-Drug Rapid Test Panel je rychly screeningovy test moci, ktery Ize provést bez poufZiti pfistroje. Test vyuZiva
monoklonalni protilatky k selektivni detekci zvySenych hladin specifickych drog v modi.
Acetaminofen (ACE)
Acetaminofen je jednou z nejuzivanéjich drog a maze byt také pFi¢inou vainého poskozeni jater. Acetaminofen je
obecny nazev a nachdzi se v mnoha béznych znackovych volné prodejnych (OTC) produktech, jako je Tylenol a
produktech na pfedpis (Rx), jako jsou Vicodin a Percocet. Acetaminofen je duleZity lék a jeho U&innost pfi
zmirfiovani bolesti a horegky je 3iroce zndmd. Na rozdil od jinych, bé&zné pouZivanych Iékd ke sniZeni bolesti a
horecky,(napf. nesteroidni protizanétlivé léky (NSAID), jako je aspirin, ibuprofen a naproxen), acetaminofen v
doporugenych davkach nezplsobuje nezadouci tginky, jako jsou Zaludedni potize a krvaceni.
Acetaminofen je povazovan za bezpeény, pokud se pouZiva podle pokyni v pfibalovém letaku.
UZivani vétsiho, nez doporueného mnoistvi, miize zpUsobit podkozeni jater, od abnormalit v krevnich testech, v
jaternich funkcich aZ po akutni selhani jater a dokonce smrt.
Mnoho pfipadl pfeddvkovani je zplisobeno tim, Ze pacienti neimysiné uZivaji vice nez doporuéenou déavku (tj. 4
gramy denné) urcitého produktu, nebo uZivaji vice neZ jeden pripravek obsahujici acetaminofen (napf. OTC
pfipravek a Rx €k obsahujici acetaminofen).
Mechanismus poskozeni jater nesouvisi se samotnym acetaminofenem, ale s produkci toxického metabolitu.
Toxicky metabolit se vaZe s jaternimi proteiny, které zpUsobuji poskozeni bunék. Schopnost jater odstranit tento
metabolit pfedtim, neZ se navaze na jaterni protein, ovliviiuje rozsah poskozeni jater.
Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace acetaminofenu v mo¢i piekroéi mez
detekce testu.
Amfetamin (AMP)
Amfetamin je kontrolovand latka Seznamu |l dostupna na pfedpis (Dexedrine®) a je také dostupna na nelegalnim
trhu. Amfetaminy jsou tfidou silnych sympatomimetik s terapeutickym vyuZitim. Chemicky jsou pfibuzné s
pFirozenymi katecholaminy lidského téla: epinefrinem a norepinefrinem. Akutni vy$3i davky vedou ke zvysené
stimulaci centrdlniho nervového systému (CNS) a navozuji euforii, bdélost, snizenou chut k jidlu a pocit zvysené
energie a sily. Kardiovaskularni reakce na amfetaminy zahrnuji zvy3eny krevni tlak a srdeéni arytmie. Akutnéjsi
reakce vyvolavaji tzkost, paranoiu, halucinace a psychotické chovani. U¢inky amfetaminti obecné trvaji 2-4 hodiny
po poZiti a lék/droga ma v lidském téle polocas rozpadu 4-24 hodin. Asi 30 % amfetamint se vylu¢uje moéi v
nezménéné formé, zbytek jako hydroxylované a deaminované derivaty.
Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace amfetaminu v mo¢i prekroéi mez
detekce testu.
Barbituraty (BAR)
Barbituraty jsou latky tlumici CNS. Terapeuticky se pouZivaji jako sedativa, hypnotika a antikonvulziva. Barbituraty
se téméF vidy uzivaji peroralné ve formé kapsli nebo tablet. U¢inky se podobaji Gginkiim intoxikace alkoholem.
Chronické uZivani barbiturat(i vede k toleranci a fyzické zavislosti. Kratkodobé pasobici barbituraty uzivané v davce
400 mg/den po dobu 2-3 mésict mohou vyvolat klinicky vyznamny stupen fyzické zavislosti. Abstinenéni pFiznaky
béhem obdobi abstinence mohou byt natolik zdvazné, ze mohou zpUsobit smrt. V nezménéné podobé se vyluuje
moci pouze malé mnoistvi drogy (méné nez 5 %).
PFiblizné ¢asové limity detekce barbiturdtd jsou:
Kratkodobé plsobici (napf. Secobarbital) 100 mg PO (orélné) 4,5dne
Dlouhodobé pusobici (napf. fenobarbital) 400 mg PO (oralné) 7 dni?
Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZz koncentrace barbiturdtt v moéi pfekro&i mez
detekce testu.
Benzodiazepiny (BZO)
Benzodiazepiny jsou léky, které jsou Casto pfedepisovany pro symptomatickou lé¢bu tzkosti a poruch spanku.
Uginkuji prostrednictvim specifickych receptort zahrnujicich neurochemickou latku zvanou gama aminomaselna
kyselina (GABA). Benzodiazepiny nahradily barbituraty pfi |é¢bé Uzkosti i nespavosti, protoZe jsou bezpe¢néjsi a
Gcinnéjsi. Benzodiazepiny se také pouZivaji jako sedativa pred nékterymi chirurgickymi a Iékafskymi zakroky, k 16¢bé
zachvatovych poruch a k [é¢bé zavislosti na alkoholu.
Riziko fyzické zavislosti se zvySuje, pokud jsou benzodiazepiny uZivany pravidelné (napt. denné) déle nez nékolik
mésict, zejména ve vy3sich neZ normalnich ddvkach. Nahlé zastaveni uZivani mlze vyvolat takové pfiznaky, jako
jsou potize se spankem, gastrointestinalni potiZe, pocit nevolnosti, ztrata chuti k jidlu, poceni, tfes, slabost, tizkost
azmény ve vnimani. Pouze stopovad mnozstvi (méné neZ 1 %) z celkového mnoZstvi benzodiazepint jsou vylu¢ovéna
v nezménéné podobé modi; zbytek je vyloucen v podobé konjugované drogy. Doba detekce benzodiazepinti v mogi
je 3=7 dni. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace benzodiazepinii v moci
prekrodi mez detekce testu.
Buprenorfin (BUP)
Buprenorfin je silné analgetikum ¢asto pouzivané pfi [é¢bé zavislosti na opioidech. Lék se prodava pod obchodnimi
ndzvy Subutex™, Buprenex™, Temgesic™ a Suboxone™, které obsahuji buprenorfin HCl samotny, nebo v kombinaci
s naloxon HCI. Terapeuticky se buprenorfin pouZiva k substitucni Iécbé zavislych na opioidech. Substitucni 1écba je
forma Iékafské péce, nabizené osobam zavislym na opiatech (pfedevsim zavislym na heroinu), na bazi podobné,
nebo identické latky, jako béZné uzivana droga. V substitucni terapii je buprenorfin stejné acinny jako metadon, ale

po terapeutickém podani nizsi nez 1 ng/ml, ale v situacich, kdy je BUP zneuZivan se mohou pohybovat az do 20
ng/ml. Plazmaticky pologas buprenorfinu je 2—4 hodiny.” Uplné eliminace jedné davky léku maze trvat aZ 6 dni,
okno detekce parentdlni drogy v moci je priblizné 3 dny. Vyznamné zneuZzivani buprenorfinu bylo také hlaseno v
mnoha zemich, kde jsou dostupné rizné formy této drogy. Droga byla odklonéna od legitimnich kanald
prostfednictvim kradezi, nakupovani u lékafe a podvodnych receptd a byla zneuZivana intravendznimi,
sublingvalnimi, intranazalnimi a inhalanimi cestami. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek,
kdyz buprenorfin v moci piekroci mez detekce testu.

Kokain (COC)

Kokain je silny stimulant centralniho nervového systému a lokaIni anestetikum. Zpocatku prinasi extrémni energii
a neklid a postupné vede k tfesu, precitlivélosti a kie¢im. Kokain ve velkém mnozstvi zpUsobuje horecku,
neschopnost reagovat, potize s dychanim a bezvédomi. Kokain je ¢asto poddvan inhalaci nosem, intravenézné
injekci a koufenim volné béze. Je vylu¢ovan moéi v kratké dobé primarné jako benzoylekgonin.** Benzoylecgonin,
hlavni metabolit kokainu, ma del3i biologicky polocas (5-8 hodin) nez kokain (0,5-1,5 hodiny) a mize obecné byt
detekovan po dobu 24-48 hodin po expozici kokainem.* Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek,
kdyz koncentrace kokainu v mo¢i prekro¢i mez detekce testu.
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Marihuana (THC)

THC (A9-tetrahydrokanabinol) je primarni aktivni slozkou konopi (marihuana). Pfi koufeni nebo perordlnim podani
THC vyvoldvé euforické G&inky. UZivatelé maji zhor$enou kratkodobou pamét a zpomalené uéeni. Mohou také zaZit
pfechodné epizody zmatenosti a Uzkosti. Dlouhodobé, pomérné intenzivni uzivani maze byt spojeno s poruchami
chovani. Vrcholny tginek po vykoufeni jedné cigarety marihuany nastava za 20-30 minut a doba trvani je 90-120
minut. ZvySené hladiny metabolitd v mo¢i Ize detekovat béhem nékolika hodin po expozici a pfetrvévaji po dobu
3-10dnd. Hlavnim metabolitem vyluéovanym moci je kyselina 11-nor-A9-tetrahydrokanabinol-9-karboxylovd (THC-
COOH). Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace THC-COOH v mo¢i pFekro¢i
mez detekce testu.

Metadon (MTD)

Metadon je narkotické analgetikum predepisované pro zvladani stiedné silné az silné bolesti a pro lé¢bu zavislosti
na opiatech (heroin, Vicodin, Percocet, morfin). Farmakologie peroralniho metadonu je velmi odli$nd od
intraven6zniho metadonu. Peroralni metadon se ¢aste¢né uklada v jatrech pro pozdéjsi vyuziti. IV metadon plsobi
spide jako heroin. Ve vétsiné statl Ize pfedpis na metadon ziskat na klinice bolesti, nebo v substituénim centru.
Metadon je dlouhodobé pisobici Iék proti bolesti. Uéinky trvaji od dvanacti do &tyficeti osmi hodin. V idedlnim
pfipadé metadon osvobodi klienta od tlaku spojeného se ziskavanim nelegalniho heroinu, od nebezpetiinjekéniho
uzivani a od emocionalni horské drahy, kterou vyvolava vét3ina opiatd. Metadon, pokud je uZivan po dlouhou dobu
a ve velkych davkach, miZe vést k zavislosti s velmi dlouhou odvykaci dobou. Odvykani metadonu je del3i a
pfijatelnou metodou detoxikace pro pacienty i terapeuty.” Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni
vysledek, kdyZ koncentrace metadonu v moci prekro¢i mez detekce testu.

Metamfetamin (MET)

Metamfetamin je ndvykova stimulacni droga, ktera silné aktivuje uréité systémy v mozku. Metamfetamin je
chemicky blizce pfibuzny amfetaminu, ale G¢inky metamfetaminu na centrdlni nervovy systém jsou vétsi.
Metamfetamin se vyrabi v nelegalnich laboratofich a ma vysoky potencial ke zneuZivéni a zavislosti. Drogu Ize uZivat
perordlné, injekéné nebo inhalaéné. Akutni vy33i davky vedou ke zvySené stimulaci centradlniho nervového systému
a navozuji euforii, bdélost, snizenou chut k jidlu a pocit zvy3ené energie a sily. Kardiovaskularni reakce na
metamfetamin zahrnuji zvy3eny krevni tlak a srde¢ni arytmie. Akutnéjsi reakce zplsobuji Uzkost, paranoiu,
halucinace, psychotické chovéni a nakonec deprese a vycerpani. Utinky metamfetaminu obecné trvaji 2-4 hodiny
a polocas rozpadu drogy v téle je 9-24 hodin. Metamfetamin je vylu¢ovdn mo&i predevsim jako amfetamin a jeho
oxidované a deaminované derivaty. 10-20 % metamfetaminu se v3ak vyloudi v nezménéné podobé. Pfitomnost
matefské slouceniny v moéi tedy indikuje uZivani metamfetaminu. Metamfetamin je obecné detekovatelny v moéi
po dobu 3-5 dn0, v zavislosti na hodnoté pH mod¢i. Multi-Drug Rapid Test Panel je rychly screeningovy test mo¢i,
ktery lze provést bez poufiti pfistroje. Test vyuziva monoklonalni protildtku k selektivni detekci zvySenych hladin
metamfetaminu v mo¢i. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZz metamfetamin v mog¢i
piekro&i mez detekce testu.

Metylendioxymetamfetamin (VDMA)

Metylendioxymetamfetamin (extaze) je designova droga poprvé syntetizovand v roce 1914 némeckou
farmaceutickou spole¢nosti pro Ié¢bu obezity.® Ti, ktefi drogu uZivaji, ¢asto uvadéji nezadouci Gcinky, jako je
zvy3ené svalové napéti a poceni. MDMA neni jednoznaéné stimulant, i kdyz ma, stejné jako amfetaminové drogy,
schopnost zvy3ovat krevni tlak a srdeéni frekvenci. MDMA u nékterych uZzivatel vyvolava uréité zmény vnimani ve
formé zvy3ené citlivosti na svétlo, potizi se zaostfovanim a rozmazaného vidéni. Pfedpoklada se, Ze jeho
mechanismus G¢inku spociva v uvolfiovani neurotransmiteru serotoninu. MDMA muZe také uvolfiovat dopamin,
ackoli obecny nazor je, Ze se jednd o sekundarni Gginek drogy (Nichols a Oberlender, 1990). Nejpronikavéjsim
ucinkem MDMA, ktery se vyskytoval prakticky u viech lidi, ktefi uZili pfiméfenou davku drogy, bylo sevfeni Celisti.
Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace metylendioxymetamfetaminu v mo¢i
piekro¢i mez detekce testu.

Morfin/opiat (OPI1)

Opidtem se rozumi jakdkoliv droga, kterd je odvozena z opiového maku, véetné pfirodnich produktd, morfinu a
kodeinu, a polosyntetickych drog, jako je heroin. Opioid je obecnéjsi a oznacuje jakykoli Iék, ktery plsobi na opioidni
receptory. Opioidni analgetika zahrnuji velkou skupinu latek, které potlaluji bolest tlumenim CNS. Velké davky
morfinu mohou u uZivatel( vyvolat vyssi toleranci, fyziologickou zavislost a mohou vést ke zneuZivani navykovych
latek. Morfin je vylu¢ovan nemetabolizovan a je také hlavnim metabolickym produktem kodeinu a heroinu. Morfin
je detekovatelny v mocti nékolik dni po pofiti opiatu.? Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek,
kdyz koncentrace morfinu/opiatu v mo¢i prekro¢i mez detekce testu.

Metakvalon (MQL)

Metakvalon (Quaalude, Sopor) je chinazolinovy derivat, ktery byl poprvé syntetizovan v roce 1951 a v roce 1956
shledén klinicky G¢innym jako sedativum a hypnotikum.*® Brzy si ziskal oblibu jako névykové droga a v roce 1984
byl ztazen z amerického trhu kvali rozsdhlému zneuZivani. Obcas se s nim setkdvdme v nelegalni formé a v
evropskych zemich je dostupny také v kombinaci s difenhydraminem (Mandrax). Metakvalon je intenzivné
metabolizovén in vivo pfedeviim hydroxylaci v kazdé mozné poloze molekuly. V mo¢i bylo identifikovano nejméné
12 metabolitd. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace metakvalonu v mo¢i
prekrodi mez detekce testu.

Meperidin (MPRD)

Meperidin (také zndmy jako pethidin, meperidol a dolantin), derivat fenylpiperidinu, je syntetické opioidni
analgetikum. Mnohé z jeho farmakologickych vlastnosti a indikaci jsou podobné vlastnostem a indikacim morfinu.
Meperidin je preferovan pfed morfinem pro porodnické pouZiti, protoZe jeho rychly nastup G&inku a kratsi trvani
obvykle umoZriuji vétsi flexibilitu v analgezii rodicek, pravdépodobné s mensim G¢inkem na novorozenecké dychani.
Stejné, jako ostatni opioidni drogy, ma petidin potencial zpUsobit fyzickou zavislost. Kvali rychlému néstupu jeho
ucinku je pravdépodobnéjsi, Ze bude zneuZivanéjsi neZ jiné opioidy na predpis. Ve srovndni s oxykodonem,
hydromorfonem a placebem byl pethidin pfi podavéni zdravym dobrovolnikiim konzistentné spojen s vétsi euforii,
potizemi s koncentraci, zmatenosti a zhorSenou psychomotorickou a kognitivni vykonnosti. ZvIasté zévazné vedlejsi
ucinky typické pro pethidin — serotoninovy syndrom, zachvaty, delirium, dysforie, tfes — jsou primarné, nebo zcela
zpUsobeny pusobenim jeho metabolitu, norpethidinu. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek,
kdyZ koncentrace norpethidinu v moci prekroci Uroveri detekce testu.

Fencyklidin (PCP)

Fencyklidin, také zndmy jako PCP nebo Andélsky prach, je halucinogen, ktery byl poprvé uveden na trh jako
chirurgické anestetikum v 50. letech minulého stoleti. Byl ztazen z trhu, protozZe pacienti, ktefi jej dostavali, upadali
do deliria a méli halucinace. PCP se pouziva ve formé prasku, kapsli a tablet. Prasek se po smichani s marihuanou,
nebo rostlinnou hmotou, bud' Siiupe nebo koufi. PCP se nejcastéji podava inhalaci, ale Ize jej uZit intravendzné,
intranazalné a oralné. Po nizkych déavkach uzivatel mysli a jedna zrychlené a zaziva zmény nalad od euforie po
depresi. Sebeposkozujici chovani je jednim z ni¢ivych Gginkd PCP. PCP Ize nalézt v moti béhem 4 aZ 6 hodin po poZiti
a zUstane v moti po dobu 7 aZ 14 dnl v zavislosti na faktorech, jako je rychlost metabolismu, vék uZivatele,
hmotnost, aktivita a strava.® PCP se vylu¢uje mo&i nezménény (4 % az 19 %) a ve formé konjugovanych metabolit(i

(25% az30%).° Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdy? koncentrace fencyklidinu v mogi
prekrodi mez detekce testu. Tento cut-off je doporuéeny Utadem pro zneuzivani latek a dusevni zdravi (SAMHSA,
USA) pro screening pozitivnich vzorkd. !

Propoxyfen (PPX)

Propoxyfen (PPX) je narkoticka analgeticka sloucenina strukturou podobna metadonu. Jako analgetikum maze byt
propoxyfen z 50-75 % tak ucinny jako ordlni kodein. Darvocet™, jedna z nejbéznéjsich znacek léku, obsahuje 50-
100 mg propoxyfennapsyldtu a 325-650 mg acetaminofenu. Vrcholovych plazmatickych koncentraci propoxyfenu
je dosazeno za 1 az 2 hodiny po poziti davky. V pfipadé predavkovani mohou koncentrace propoxyfenu v krvi
dosahnout vyrazné vys$Sich hladin. Propoxyfen je v lidském télé metabolizovdan N-demethylaci za vzniku
norpropoxyfenu. Norpropoxyfen ma del3i pologas (30 az 36 hodin) nez pGvodni propoxyfen (6 az 12 hodin).
Akumulace norpropoxyfenu pozorovana pfi opakovanych davkach muaze byt z velké ¢asti zodpovédna za vyslednou
toxicitu. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace propoxyfenu v mo¢i prekroéi
mez detekce testu. V soucasné dobé nema Ufad pro zneuzivani névykovych latek a dusevni zdravi (SAMHSA)
doporuéenou hranici screeningu pro vzorky pozitivni na propoxyfen.

Tricyklicka antidepresiva (TCA)

TCA se béiné pouzivaji k 1é¢bé depresivnich poruch. Pfeddvkovani TCA muze vést k hluboké depresi CNS,
kardiotoxicité a anticholinergnim G&inkdm. PFedavkovani TCA je nejéast&jsi pfi¢inou Umrti na léky na predpis. TCA
se uZivaji perordlné nebo nékdy injekéné. TCA se metabolizuji v jatrech. Jak TCA, tak jejich metabolity, jsou
vylu€ovany moéi vétsinou ve formé metabolitli po dobu aZ deseti dnd. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje
pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace tricyklickych antidepresiv v moci prekroci mez detekce testu. V soucasné dobé
nema Ufad pro zneuzivani navykovych latek a dusevni zdravi (SAMHSA) doporugenou hranici screeningu pro vzorky
pozitivni na tricyklicka antidepresiva.

Tramadol (TML)

Tramadol (TML) je kvazinarkotické analgetikum pouZivané pfi [é¢bé stifedné silné aZ silné bolesti. Je to synteticky
analog kodeinu, ale ma nizkou vazebnou afinitu k p-opioidnim receptoriim. Velké davky tramadolu mohou vyvinout
toleranci a fyziologickou zavislost a vést k jeho zneuZivani. Tramadol je po perordlnim podédni znacné
metabolizovén. Pfiblizné 30 % dévky se vylu€uje moti v nezménéné podobé, zatimco 60 % se vylucuje ve formé
metabolitd. Hlavnimi cestami jsou N- a O- demetylace, glukoronidace nebo sulfatace v jatrech. Multi-Drug Rapid
Test Panel je rychly screeningovy test modi, ktery Ize provést bez pouZiti pfistroje. Test vyuziva monoklonalni
protilatku k selektivni detekci zvy3enych hladin tramadolu v mo¢i. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni
vysledek, kdyz koncentrace tramadolu v mo¢i prekroci mez detekce testu.

Ketamin (KET)

Ketamin je disociativni anestetikum vyvinuté v roce 1963 jako nahrada PCP (fencyklidin). Ketamin se stdle pouziva
v humanni anestezii a veterinarni medicinég, ale je stdle vice zneuZivén i jako pouliéni droga. Ketamin je molekularné
podobny PCP, a proto vytvaii podobné ucinky, jako je otupélost, ztrta koordinace, pocit nezranitelnosti, svalova
ztuhlost, agresivni/nasilné chovani, nezietelna nebo zablokovana fe¢, prehnany pocit sily a prazdny pohled. Dochazi
k Gtlumu respiraéni funkce, ale ne centrélniho nervového systému, a kardiovaskularni funkce je zachovéna. Uginky
ketaminu obvykle trvaji 4-6 hodin po poZiti. Ketamin je vylu¢ovan moci v nezménéné formé (2,3 %) a ve formé
metabolitli (96,8 %).1° Multi-Drug Rapid Test Panel je rychly screeningovy test moéi, ktery Ize provést bez poutiti
pfistroje. Test vyuZiva monoklonalni protilatku k selektivni detekci zvySenych hladin ketaminu v mo¢i. Multi-Drug
Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace ketaminu v moci prekroci mez detekce testu.
Oxykodon (OXY)

Oxykodon je semisynteticky opioid se strukturou podobnou kodeinu. Droga se vyrabi modifikaci thebainu, alkaloidu
nachazejiciho se v opiovém maku. Oxykodon, stejné jako vsichni opiatovi agonisté, poskytuje Ulevu od bolesti
pusobenim na opioidni receptory v mise, mozku a pfipadné pfimo v postizenych tkanich. Oxykodon je pfedepisovan
pro dlevu od stfedni az silné bolesti pod znamymi farmaceutickymi obchodnimi nazvy OxyContin®, Tylox®,
Percodan® a Percocet®. Zatimco Tylox®, Percodan® a Percocet® obsahuji pouze malé davky oxykodon
hydrochloridu v kombinaci s jinymi analgetiky, jako je acetaminofen nebo aspirin, OxyContin sestdvd pouze z
oxykodon hydrochloridu ve formé s postupnym uvolfiovanim. O oxykodonu je zndmo, Ze se metabolizuje
demetylaci na oxymorfon a noroxykodon. Ve 24hodinové moti se vylouti 33-61 % jednorazové peroralni davky (5
mg), pfi¢emz primarnimi slozkami je droga v nezménéné podobé (13—19 %), konjugat drogy (7-29 %) a konjugovany
oxymorfon (13-14 %). O¢ekava se, ze okno detekce oxykodonu v moci bude podobné jako u jinych opioidd, jako je
morfin. Multi-Drug Rapid Test Panel je rychly screeningovy test moci, ktery Ize provést bez poufZiti pFistroje. Test
vyuzivd monoklonalni protildtku k selektivni detekci zvy3enych hladin oxykodonu v mo¢i. Multi-Drug Rapid Test
Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace oxykodonu v moti prekroti mez detekce testu.

Kotinin (COT)

Kotinin je prvostupfiovy metabolit nikotinu, toxického alkaloidu, ktery u lidi vyvolava stimulaci autonomnich ganglii
a centralniho nervového systému. Nikotin je droga, které je vystaven prakticky kazdy ¢len spole¢nosti, kde se koufi
tabak - vdechovani dymu vznikajiciho pfi koufeni. Kromé tabaku je nikotin také komeréné dostupny jako aktivni
slozka v terapeutickych pomuckach nahrazujicich koufeni, jako jsou nikotinové zvykacky, transdermalni naplasti a
nosni spreje. Ve 24hodinové mo¢i se pfiblizné 5 % davky nikotinu vylou¢i jako nezménéné droga, 10 % jako kotinin
a 35 % jako hydroxykotinin. Pfedpokléddd se, Zze koncentrace ostatnich metaboliti predstavuji méné nez 5 %.'°
Zatimco se kotinin povaZzuje za neaktivni metabolit, jeho elimina¢ni profil je stabilnéjsi nez profil nikotinu, ktery je
do znaéné miry zavisly na pH modi. V disledku toho je kotinin povaZovén za dobry biologicky marker pro zjisténi
pozivani nikotinu. Plazmaticky pologas nikotinu je pfiblizné 60 minut po inhalaci nebo parenteralnim podani.™
Nikotin a kotinin jsou rychle vylu¢ovény ledvinami; ocekdva se, ze okno detekce kotininu v moéi pf¥i cut-off
koncentraci 200 ng/ml bude aZ 2-3 dny po pofZiti nikotinu. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek,
kdyZ koncentrace kotininu v mo&i pfekro¢i mez detekce testu.

2-ethyliden-1,5-dimethyl-3,3-difenylpyrrolidin (EDDP)

Metadon je neobvykly Iék v tom, Ze jeho primarni metabolity v mo¢i (EDDP a EMDP) maji cyklickou strukturu, takze
je velmi obtizné je detekovat pomociimunotesti zamérenych na nativni slou¢eninu.’ Tento problém je3té zhoriuje
podskupina populace klasifikovana jako extenzivni metabolizatofi metadonu. U téchto jedinct nemusi vzorek moci
obsahovat dostatek ptvodniho metadonu, aby byl pozitivni screening na drogy, i kdyz jedinec dodrzuje substituéni
|é¢bu metadonem. EDDP pfedstavuje lepsi mocovy marker pro detekci metadonu nez nemetabolizovany metadon.
Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace EDDP v moci piekroci mez detekce
testu.

Fentanyl (FYL)

Fentanyl patfi mezi silna narkotickd analgetika a je specidlnim stimulantem opiatovych receptord. Fentanyl je
jednym z druhd, které byly uvedeny Organizaci spojenych narodi v Jednotné umluvé o navykovych latkach v roce
1961. Mezi opidty, které jsou pod mezindrodni kontrolou, je fentanyl jednim z nejéastéji pouzivanych léki k lé¢bé
stfedné silné az silné bolesti'. Po kontinualnim poddvani injekci fentanylu se u postizeného projevi protrahovany
opioidni abstinenéni syndrom, jako je ataxie a podrazdénost atd.?3. Vznikla zavislost a jeji Ié¢ba trva dlouhou dobu.
Ve srovnani s drogové zavislymi na amfetaminu maji drogové zavisli, ktefi uZivaji predevsim fentanyl, moznost vy3si
miry infekce HIV, nebezpeéné&jsiho chovéni v souvislosti s injekénim podénim latky a vétsi riziko predavkovani 4.

Multi-Drug Rapid Test Panel je rychly screeningovy test modi, ktery Ize provést bez pouZiti pfistroje. Test vyuziva
monoklonalni protilatku k selektivni detekci zvySenych hladin FYL v mo¢i. Multi-Drug Rapid Test Panel (moc)
poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace FYL v mo¢i pfekro¢i mez detekce testu.

Syntetickd marihuana (K2)

Syntetickd marihuana neboli K2 je psychoaktivni rostlinny a chemicky produkt, ktery ma podobné ucinky jako
marihuana. Je zndma pod obchodnimi ndzvy K2 a Spice, z nichZ obé se do znaéné miry staly generickymi ochrannymi
znamkami pouZivanymi k oznadeni jakéhokoli syntetického produktu marihuany. Studie naznacuji, Ze intoxikace
syntetickou marihuanou je spojena s akutni psychdzou, zhorSenim dfive stabilnich psychotickych poruch a také
muzZe mit schopnost vyvolat chronickou (dlouhodobou) psychotickou poruchu u zranitelnych jedincd, jako jsou lidé
s rodinnou anamnézou dusevniho onemocnéni.  Zvy3ené hladiny metabolitd Ize v moti detekovat béhem nékolika
hodin po expozici a zlstavaji detekovatelné po dobu 72 hodin po podani (v zdvislosti na zpisobu poddni/davce).
0d 1. bfezna 2011 bylo pét kanabinoidd, JWH-018, JWH-073, CP-47, JIWH-200 a kanabicyklohexanol v USA zafazeno
mezi nezakonné latky, protoze tyto latky maji potencial byt extrémné 3kodlivé, a predstavuji bezprostredni
nebezpeti pro vefejné zdravi. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace
syntetického metabolit marihuany v mogi prekro¢i mez detekce testu.

6-monoacetylmorfin (6-MAM)

6- monoacetylmorfin (6-MAM) nebo 6-acetylmorfin (6-AM) je jednim ze tfi aktivnich metabolitd heroinu
(diacetylmorfin), dal$imi jsou morfin a mnohem méné aktivni 3-monoacetylmorfin (3-MAM). 6-MAM se v téle
rychle vytvéfi z heroinu a poté se bud’ metabolizuje na morfin, nebo se vyluéuje moéi. 6-MAM nezlistava v moci
déle nez 24 hodin. Vzorek mo¢i tedy musi byt odebrdn co nejdive po poslednim uZiti heroinu. Pfitomnost 6-MAM
indikuje, Ze heroin byl uZit v pribéhu jednoho dne. 6-MAM se pfirozené nachdzi v mozku, ale v tak malych
mnoistvich, Ze detekce této slouceniny v modi prakticky zarucuje, Ze pochdzi z heroiu, ktery byl uZit pred kratkou
dobou. 6-MAM Rapid Test Panel je rychly screeningovy test moci, ktery Ize provést bez pouZiti pfistroje. Test
vyuziva monoklonalni protilatku k selektivni detekci zvy3enych hladin 6-MAM v mo¢i. Multi-Drug Rapid Test Panel
poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace 6-monoacetylmorfinu v modi prekro¢i mez detekce testu. Tato cut
-off koncentrace testu je doporucenad uradem Substance Abuse and Mental Health Services Administration
(SAMHSA, USA) pro screening pozitivnich vzorkd.

(£) 3, 4-metylendioxyamfetamin (MDA)

(%) 3, 4-metylendioxyamfetamin (MDA), také znamy jako tenamfetamin (INN), nebo se slangovym nazvem
,Sally” nebo ,Sass” nebo ,Sass-a-frass”, je psychedelickd a entaktogenni droga patfici do kategorie fenetylaminti a
amfetamind. PouZiva se hlavné jako rekreacni droga, entheogen a vyuZiva se pro transcendenci, véetné meditace,
psychonautiky a jako prostfedek v psychedelické psychoterapii. Poprvé byl syntetizovdn G. Mannishem a W.
Jacobsonem v roce 1910. V literatufe je popsano asi 20 riznych syntetickych cest pro jeho pfipravu.

Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace 3,4-metylendioxyamfetaminu v mo¢i
prekrodi mez detekce testu.

(Etyl-B-D-glukuronid (ETG)

Etylglukuronid (ETG) je metabolit etylalkoholu, ktery se tvofi v téle glukuronidaci po expozici etanolem, napfiklad
pitim alkoholickych napojd. Pouzivé se jako biomarker k testovani poZivani etanolu a ke sledovani abstinence v
situacich, kdy je piti alkoholu zakdzano, napfiklad v armadé, v profesionalnich monitorovacich programech
(zdravotnici, pravnici, piloti letadel, pfi zotavovani se ze zdvislosti), ve $kolach, na klinikach pro transplantaci jater,
nebo v protialkoholnich |é¢ebnach. ETG Ize v mo¢i detekovat pfiblizné do 80 hodin po poZiti etanolu. ETG je
pFesnéjsi indikator nedavné expozice alkoholem nez méfeni pfitomnosti etanolu samotného.

Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace etylglukuronidu v mo¢i prekro¢i mez
detekce testu.

Klonazepam (CLO)

Klonazepam je benzodiazepinovy |ék plsobici jako anxiolytikum, antikonvulzivum, myorelaxant a ma
amnestickymé, sedativni a hypnotické Gcinky. Klonazepam ma postupny nastup G¢inku, pficemz maximalni hladina
v krvi se vyskytuje jednu aZ ¢tyfi hodiny po peroralnim podéni. Mezi dlouhodobé ucinky benzodiazepinti patfi
tolerance, zavislost na benzodiazepinech a abstinenéni syndrom, ktery se vyskytuje u jedné tfetiny pacientl
lé¢enych klonazepamem déle nez Ctyfi tydny. Benzodiazepiny, jako je klonazepam, maji rychly nastup uéinku,
vysokou miru Gcinnosti a nizkou toxicitu pfi pfedavkovani; nicménég, stejné jako u vétsiny 1€k, mdze mit nevyhody
kvli nepfiznivym nebo paradoxnim G&inkim. BZD maji detekéni okno v mo¢i 3-7 dni.

Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz klonazepam v moti prekro¢i mez detekce testu.
Diethylamid kyseliny lysergové (LSD)

Diethylamid kyseliny lysergové (LSD) je bily prasek nebo &ira bezbarva kapalina. LSD se vyrabi z kyseliny lysergové,
kterd se pfirozené vyskytuje v ndmelové houbé, ktera roste na p3enici a Zitu. Je to latka kontrolovana podle
seznamu |, dostupnd ve formé kapaliny, prasku, tablet (mikrotecky) a kapsli. LSD se rekreaéné pouZivd jako
halucinogen pro svou schopnost ménit lidské vnimani a naladu. LSD se primarné pouziva k peroralnimu podani, ale
muzZe byt aplikovano inhalaci, injekci a transdermalné. LSD je neselektivni agonista 5-HT, mGzZe uplatriovat svdj
halucinogenni tcinek interakci s 5-HT2A receptory jako ¢aste¢nym agonistou a modulaci senzorickych, percepénich,
afektivnich a kognitivnich procest zprostiedkovanych receptorem NMDA. LSD napodobuje 5-HT na 5-HT1A
receptorech, ¢imZ dochdzi k vyraznému zpomaleni rychlosti spousténi serotonergnich neuront. LSD ma plazmaticky
polocas 2,5-4 hodiny. Metabolity LSD zahrnuji N-desmethyl-LSD, hydroxy-LSD, 2-oxo-LSD a 2-oxo-3-hydroxy-LSD.
V3echny tyto metabolity jsou neaktivni. UZivani LSD Ize typicky detekovat v mo¢i po dobu 2-5 dnd.

Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ dietylamid kyseliny lysergové v mogi prekro¢i mez
detekce testu.

Metylfenidat (MPD)

Metylfenidat (Ritalin) je psychostimulaénilék schvéleny pro Ié¢bu ADHD, nebo poruchy pozornosti s hyperaktivitou,
syndromu posturalni ortostatické tachykardie a narkolepsie. Metylfenidat primarné pisobi jako inhibitor zpétného
vychytavani norepinefrinu a dopaminu. Metylfenidat je nejaktivnéjsi pfi modulaci hladin dopaminu a v mensi mife
norepinefrinu. Podobné jako kokain se metylfenidat vaze a blokuje transportéry dopaminu a norepinefrinu.
Metylfenidat ma vazebnou afinitu k transportéru dopaminu i transportéru norepinefrinu, pfiéemz enantiomery
dextrometylfeniddtu vykazuji vyraznou afinitu k transportéru norepinefrinu. Metylfenidat maze také vykazovat
neuroprotektivni ucinek proti neurotoxickym uginkim Parkinsonovy choroby a zneuZivdni metamfetaminu.
Metylfenidat uzivany peroralné ma biologickou dostupnost 11-52 % s dobou trvani Gcinku pfiblizné 1-4 hodiny pro
okam?zité uvolfiovani, 3-8 hodin pro prodlouzené uvolfiovani a 8-12 hodin pro dlouhodobé uvolfiovéni (Concerta).
Polocas metylfenidatu je 2-3 hodiny v zavislosti na jedinci. Maximalni koncentrace latky v plazmé je dosazeno
pfiblizné za 2 hodiny. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace metylfenidatu v
moci piekroci mez detekce testu.

Zolpidem (ZOL)

Zolpidem (znatky Ambien, Ambien CR, Intermezzo, Stilnox, Stilnoct, Sublinox, Hypnogen, Zonadin, Sanval a Zolsana)
je 1ék na predpis pouzivany k IéEbé nespavosti a nékterych poruch mozku.! Jednd se o kratkodobé pusobici
nebenzodiazepinové hypnotikum imidazopyridinové tfidy 1, ktery potencuje GABA, inhibi¢ni neurotransmiter,
vazbou na receptory GABAA na stejném misté jako benzodiazepiny? Utinkuje rychle, obvykle do 15 minut, a mé

2/ 9



kratky polocas rozpadu - dvé az tfi hodiny. Zolpidem muze byt detekovan v krvi nebo plazmé za u¢elem potvrzeni
diagndzy otravy u hospitalizovanych pacientd, poskytnuti diikazu o zhor3ené schopnosti fidit vozidlo, nebo jako
pomoc pfi vySetfovani umrti z toxikologického hlediska. Koncentrace zolpidemu v krvi nebo plazmé se obvykle
pohybuji v rozmezi 30-300 pg/I u osob uZivajicich 1ék terapeuticky, 100-700 pg/! u osob zatéenych pro zhoriené
fizeni a 1000-7000 pg/l u obéti akutniho pfedavkovéani. Analytické techniky obecn& zahrnuji plynovou nebo
kapalinovou chromatografii.*** Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdy? koncentrace
Zolpidemu v moti prekro¢i mez detekce testu.

Mefedron (MEP)

Mefedron, také zndmy jako 4-metylmetkathinon (4-MMC) nebo 4-metylefedron, je synteticka stimulaéni droga
patici do skupiny amfetamin( a katinon(i. Slangové nazvy jsou drone, 12M-CAT, ** White Magic'* a mfiau mfau.
15)e chemicky podobny katinonovym slou¢enindm nalezenym v rostliné khata jedla pochazejici z vychodni Afriky.
Mefedron se vyskytuje ve formé tablet nebo prasku, ktery mohou uZivatelé spolknout, $fiupat nebo injekéné
aplikovat. Ma podobné ucinky jako MDMA, amfetaminy a kokain. Kromé stimulaénich G¢inkii ma mefedron vedlejsi
metabolit je jako inhibitor monoaminooxidazy témér neaktivni. Z 4-metylkatinonu redukci keto skupiny vznika dalsi
metabolit 4-metylnorefedrin. Utinek primérné davky 150 mg-250 mg trva kolem 2 hodin. Po uziti vét$i davky ne#
250 mg se doba trvani ucinku prodlouZi. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz
koncentrace mefedronu v moci prekroci mez detekce testu.

3,4-methylendioxypyrovaleron (MDPV)

3,4-methylendioxypyrovaleron (MDPV) je psychoaktivni rekreaéni droga se stimulagnimi vlastnostmi, kterd pUsobi
jako inhibitor zpétného vychytavani norepinefrinu-dopaminu (NDRI). Poprvé byl vyvinut v 60. letech minulého
stoleti spole¢nosti Boehringer Ingelheim. MDPV byl nezndmym stimulantem aZ do roku 2004, kdy se udajné
prodaval jako designové droga. Produkty oznacené jako koupelové soli obsahujici MDPV se dfive prodavaly jako
rekreaéni drogy na Cerpacich stanicich a ve¢erkach ve Spojenych statech, podobné jako Spice a K2 ve formé kadidla.
MDPV je 3,4-metylendioxy je substituovany analog slouceniny pyrovaleronu, vyvinuty v 60. letech 20. stoleti.
PouZival se k 1é¢bé chronické Unavy a jako anorektikum, ale zplsoboval problémy se zneuZivanim a zavislosti.
Navzdory své strukturdini podobnosti jsou v3ak G¢inky MDPV jen mdlo podobné jinym derivatim
metylendioxyfenylalkylaminu, jako je 3,4-metylendioxy-N-metylamfetamin (MDMA), misto toho maji primarné
stimulaéni G¢inky s pouze mirnymi entaktogennimi vlastnostmi. MDPV podléha metabolismu CYP450 2D6, 2C19,
1A2 a COMT faze 1 (jatra) na metylkatechol a pyrrolidin, které jsou zase glukuronovény (uridin 5'-difosfo-
glukuronosyl-transferaza), coz umoizriuje jeho vylucovani ledvinami. Pouze mald ¢ast metabolitd je vyluovana
stolici. Volny pyrrolidin se v moc¢i nevyskytuje . Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz
koncentrace 3,4-metylendioxypyrovaleronu v mo¢i pfekro¢i mez detekce testu.

Diazepam (DIA)

Diazepam je Iék ze skupiny benzodiazepint, ktery ma typicky uklidriujici G¢inek. Ma antikonvulzivni vlastnosti.
Diazepam nemd zadny vliv na hladiny GABA a zadny vliv na aktivitu glutamatdekarboxylazy, ale ma mirny vliv na
aktivitu transamindz kyseliny gama-aminomaselné. Diazepam muUze byt podavan ordlné, intravendzné
intramuskuldrné (IM) nebo jako &ipek. PFi perordlnim podéni se rychle vstfebava a ma rychly nastup Géinku. Nastup
ucinku je jedna aZ pét minut u IV poddni a 15-30 minut u IM podani. Doba trvéni vrcholovych farmakologickych
ucinkd diazepamu je 15 minut aZ jedna hodina pro oba zplsoby podani. Biologicka dostupnost po peroralnim
podani je 100 % a po rektalnim poddani 90 %. Maximalni plazmatické hladiny se objevuji mezi 30. a 90. minutou po
perordlnim podani a mezi 30. a 60. minutou po intramuskuldrnim podani; po rektalnim podéani se maximalni
plazmatické hladiny objevuji po 10 az 45 minutdch. Diazepam je silné vazan na proteiny - 96 az 99 % absorbovaného
léc¢iva je vazano na proteiny. Distribuéni poloas diazepamu je 2 az 13 minut. KdyZ je diazepam podavan IM,
absorpce je pomald, nepravidelnd a neuplna. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz
koncentrace diazepamu v moci piekro¢i mez detekce testu.

Zopiklon (ZOP)

Zopiklon je nebenzodiazepinové hypnotikum pouZzivané pfi Ié¢bé nespavosti. Jde o cyklopyrrolon, ktery zvySuje
normalni pfenos neurotransmiteru kyseliny gama-aminomdselné v centrdlnim nervovém systému, podobné jako
benzodiazepiny, ale jinym zpisobem. Zopiklon je indikovan pro kratkodobou Ié¢bu nespavosti, u pacientd s
problematickym usinanim ¢i udrzenim spanku. Dlouhodobé uzivani se nedoporutuje, protoze pfi dlouhodobém
uzivani se mdze objevit tolerance a zavislost. Zopiklon je ¢aste¢né extenzivné metabolizovén v jatrech za vzniku
aktivniho N-demetylovaného derivatu (N-desmetylzopiklon) a neaktivniho zopiklon-N-oxidu. 30 % pocateéni davky
drogy metabolizuje a v modi ji Ize detekovat jako N-demetyl a N-oxid metabolity. Mezi 7 a 10 % zopiklonu Ize
detekovat v moti, coz ukazuje na extenzivni metabolismus Iéku pred vylu¢ovanim. Terminalni eliminaéni polocas
zopiklonu se pohybuje od 3,5 do 6,5 hodin (v praméru 5 hodin).** Cas do dosazeni maximalni plazmatické
koncentrace je 1 - 2 h, rychlostni konstanta absorpce je 1,3 h-1 a maximalni plazmaticka koncentrace po podani 7,5
mg je 131ug/l. Zopiklon lze méfit v krvi, plazmé nebo v mo&i chromatografickymi metodami. Plazmatické
koncentrace jsou b&hem terapeutického pouZiti obvykle niZ$i nez 100 pg/l, ale €asto pFekracuji 100 ug/! u fidi¢a
automobill zatéenych kvili zhordené schopnosti Fidit a mohou pFekroéit 1000 pg/I u akutné otrdvenych pacientd.
U obéti fatdlniho akutniho pFedavkovani jsou posmrtné koncentrace v krvi obvykle v rozmezi 0,4-3,9 mg/|.17-181°
Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace zopiklonu v mo¢i piekro¢i mez detekce
testu.

Metkatinon (MCAT)

Metkatinon je monoaminovy alkaloid, substituovany katinon. Je to psychoaktivni stimulant, je vysoce navykovy,
primarné psychicky ndvykovy a vétdina pfiznakd zavislosti na droze je emocionalni nebo psychologickd. Byl
popularizovan a nadale se prodavd pod zavadéjicimi nazvy jako ,koupelové soli“, ,rostlinnd hnojiva“ nebo
,chemikalie pro vyzkum®, ale ve skuteénosti je to silny psychostimulant pouzivany jako rekreaéni droga. Uinky
obvykle trvaji 4 az 6 hodin. Pouziva se jako rekreaéni droga diky svym silnym stimula¢nim a euforickym a¢inkim a
je povaZovana za navykovou. Pi vysazeni dochazi k abstinenénim pfiznakim jak fyzickym, tak i psychickym. Obvykle
se Siupe, ale mhze se koufit, poddvat injekéné, nebo uZivat peroralné. Metkathinon je uveden jako kontrolovana
latka v Seznamu | podle Umluvy o psychotropnich latkach a zakona o kontrolovanych latkach Spojenych statd, a
jako takovy neni povazovdn za bezpeény ani u¢inny pfi 1é¢bé, diagnostice, prevenci nebo 1é¢bé jakékoli nemoci a
nema schvalené lékaiské poutziti. Metkathinon ma velmi silné afinity k transportéru dopaminu a transportéru
norepinefrinu (noradrenalinu). Jeho afinita k transportéru serotoninu je men3i nez afinita metamfetaminu.?
Utinky kratkodobé intoxikace jsou podobné Gginkiim cracku nebo metamfetaminu: stimulace srde¢ni frekvence a
dychani; pocit euforie; ztrata chuti k jidlu; zvy3ena bdélost; zorni¢ky mohou byt roziifené; télesna teplota mize byt
mirné zvysena. Pfi poZiti vyssich ddvek maze dojiz k akutni intoxikaci doprovézené nespavosti, ttesem a svalovymi
zaskuby, horeckou, bolestmi hlavy, kfecemi, nepravidelnym srdecnim tepem a dychdnim, uzkosti, neklidem,
paranoiu, halucinacemi a bludy. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZz koncentrace
metkatinonu v moci piekro¢i mez detekce testu.

7- aminoklonazepam (7-ACL)

7-aminoklonazepam je hlavnim metabolitem klonazepamu. Klonazepam prodavany mimo jiné pod znackou
Klonopin je Iék pouZivany k prevenci a 16€bé zachvatu, panické poruchy a poruchy pohybu zndmé jako akatizie. Je

|é¢iva, klonazepamu. Klonazepam, prodavany jako Klonopin a Rivotril, je dlouhodobé plsobici benzodi: in s

stiednich stupfiti bolesti. Kodein sdm o sobé neplsobi na CNS a musi byt nejprve pfeménén prostiednictvim
metabolismu prvniho priichodu na morfin enzymem CYP2D6 cytochromu P450. Kodein je také metabolizovan na

anxiolytickymi, antikonvulzivnimi, svalové relaxa¢nimi a hypnotickymi vlastnostmi.

Multi-Drug Rapid Test Panel (Urine) je rychly screeningovy test mo¢i, ktery Ize provést bez poufziti pfistroje. Test
vyuziva protilatku k selektivni detekci zvy3enych hladin 7-aminoklonazepamu v mo¢i. Multi-Drug Rapid Test Panel
(mo¢) poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace 7-aminoklonazepamu v mo¢i piekro¢i mez detekce testu.
Karfentanyl (CFYL)

Karfentanyl je analog syntetického opioidniho analgetika fentanylu. Je 10 000 krat Gc¢innéj3i nez morfin, coz z néj
&ini jeden z nejuginnéjSich komeréné pouzivanych opioidd. Karfentanyl byl poprvé syntetizovdn v roce 1974.
Prodavd se pod obchodnim ndzvem Wildnil jako celkové anestetikum pro velka zvifata. Nezadouci uinky
karfentanilu jsou podobné jako u fentanylu, mezi které patfi svédéni, nevolnost a respiraéni deprese, které mohou
byt Zivot ohroZujici. Karfentanyl je uveden v pfiloze Il podle zékona o kontrolovanych latkach ve Spojenych statech
s DEA ACSCN 9743. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace karfentanylu v
moci piekro¢i mez detekce testu.

Tropikamid (TRO)

Tropikamid je antimuskarinikum, které se obvykle pfedepisuje jako oéni roztok k vyvolani kratkodobé mydriazy a
cykloplegie. Tropikamid je v sou¢asnosti zneuzivan (injektovén intravenézné) jako levny delirant?. Ke zneuziti
tropikamidu obvykle dochazi prostfednictvim IV injekce; jeho tcinky trvaji od 30 minut do 6 hodin a obvykle se misi
s heroinem, metadonem a dal3imi opioidnimi drogami, aby se urychlil nastup 3picky, kdyZz je aplikovan
intravendzné. Mezi pfiznaky zneuZiti tropikamidu patfi nezfetelnd Fe¢, pretrvdvajici mydridza,
bezvédomi/necitlivost, halucinace, bolest ledvin, dysforie, ,sny s otevienymi o&ima“, hypertermie, tfes,
sebevraZzedné pocity, kiece, psychomotoricky neklid, tachykardie a bolest hlavy. TRO Rapid Test Panel (Urine) je
rychly screeningovy test moci, ktery Ize provést bez pouiiti pfistroje. Test vyuZziva monoklonalni protilatku k
selektivni detekci zvySenych hladin tropikamidu v moci. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek,
kdyZ koncentrace tropikamidu v mo¢i prekro¢i mez detekce testu.

Kofein (CAF)

Kofein je stimulant centrdlniho nervového systému (CNS) ze tfidy methylxanthinu. Jde o celosvétové nejrozsirenéjsi
psychoaktivni drogu. Nachazi se v semenech, ofesich nebo listech fady rostlin pochazejicich z Jizni Ameriky a
vychodni Asie. Kofein mizZe vyvolat mirnou formu drogové zavislosti — spojenou s abstinenénimi pfiznaky, jako je
ospalost, bolest hlavy a podrazdénost v piipadé, kdyZ jedinec prestane uZivat kofein po opakovaném dennim
pfijmu.’**415 Po intravenéznim podani kofeinu je hladina Iéku v moéi pfiblizné stejnd v kazdém z prvnich 4
hodinovych vzorkd. Vzorky krve odebrané 10 a 70 minut po injekénim podani byly analyzovany a ukazaly obsah
drogy 0,29 a 0,28 mg/100 cm?. Po 1. hodiné byla v mogi zjiténa koncentrace drogy 0,73 mg/100 cm?, co? je v
podstaté 3 krat vice nez v krvi. Po perordlnim podani kofeinu koni, koncentrace kofeinu v mo¢i progresivné stoupala
béhem prvnich 3 hodin a zUstala relativné konstantni po dobu 8 hodin. Po 48 hodinach obsahoval vzorek mo¢i
pfiblizné 0,17mg/100cm? kofeinu. MGZou se vyskytnout nezadouci Géinky podobné chiipce, nauzea/zvraceni a
bolest/ztuhlost svall. V experimentalnich studiich byl vyskyt bolesti hlavy 50 % a vyskyt klinicky vyznamné tisné
nebo funkéni poruchy 13 %. Typicky se pfiznaky objevily 12—24 hodin po abstinenci, s maximalni intenzitou za 20—
51 hodin a to po dobu 2-9 dn(i. Cast kofeinu se vyluéuje v nezménéné podobé moti. Rychlost metabolismu kofeinu
je variabilni, s polo¢asem 4 a# 6 hodin. **” Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ
koncentrace kofeinu v moéi prekrodi mez detekce testu.

Kathin (CAT)

Kathinon, také znamy jako benzoyletanamin nebo B-keto-amfetamin je monoaminovy alkaloid nalezeny v kefi
Catha edulis (CAT) a je chemicky podobny efedrinu, katinonu, methkatinonu a dalsim amfetaminim. S
amfetaminem, efedrinem, metamfetaminem a mefedronem patfi k excitaénim amfetaminovym psychiatrickym
drogam, ma silné centrdlni vzrudeni a potlacuje chut k jidlu, Siroce se pouziva pfi depresich, Unavé, obezité,
zaludeénich viedech atd. Nejstarsi nalezeny v arabském ¢aji, protoze svou strukturou a farmakologickymi aktivitami
jsou podobné amfetamindm, tzv. "pfirodnim amfetamintim. 22 M4 pfiblizné 10-14% potenci amfetaminu. 2
S-(-)-kathinon (S-(-)-alfa-aminopropiofenon) je hlavni aktivni slozkou listd khata (Catha edulis), které jsou 3iroce
pouzivany ve vychodni Africe a na Arabském poloostrové jako stimulant podobny amfetaminu. Po peroralnim
podani syntetizovaného kathinonu (izomery, racemat) bylo ve vzorcich modi za 24 hodin nalezeno 22-52 %
pfevainé jako metabolity aminoalkoholu. Pomoci GC/MS, HPLC a CD byl hlavni metabolit S-(-)-kathinonu
identifikovan jako R/S-(-)-norefedrin a hlavni metabolit R-(+)-kathinonu jako R/R-( -)-norpseudoefedrin. Oba
aminoalkoholy vznikaji stereospecifickou keto redukci. 2 Uzivani pfili§ velkého mnozstvi kathinonu méze zpGsobit
ztratu chuti k jidlu, Gzkost, podrazdénost, nespavost, iluze a zachvaty paniky. Dlouhodobé uzivani ma vliv na rozvoj
poruchy osobnosti a pokracujici riziko infarktu myokardu. Seznam zakdzanych latek Svétové antidopingové
agentury (pouzivanych mimo jiné na olympijskych hrach) uvadi katin v koncentracich vyssich nez 5 mikrogramti na
mililitr v moéi. Katin je droga uvedena v pfiloze Il podle Umluvy o psychotropnich latkach.?® Multi-Drug Rapid
Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace kathinonu v mo¢i pfekro¢i mez detekce testu.
Alprazolam (ALP)

Alprazolam, dostupny mimo jiné pod obchodnim nazvem Xanax, je kratkodobé pusobici anxiolytikum patfici mezi
benzodiazepiny. B&zné se pouziva k 1é¢bé panické poruchy a uzkostnych poruch, jako je generalizovana uzkostna
porucha (GAD) nebo socialni Gizkostna porucha (SAD). 27-?% Alprazolam, stejné jako jiné benzodiazepiny, se véze na
specifickd mista na GABAA receptoru. Ma anxiolytické, sedativni, hypnotické, myorelaxacni, antikonvulzivni a
amnestické vlastnosti. Primérny polodas alprazolamu 16,3 hodiny byl pozorovan u zdravych starsich jedinct
(rozmezi: 9,0-26,9 hodin, n=16) ve srovnani s 11,0 hodinami (rozmezi: 6,3-15,8 hodin, n=16) u zdravych dospélych
jedinct. Alprazolam a jeho metabolity jsou vylu€ovany pfedeviim moci. Farmakokinetika alprazolamu a dvou jeho
hlavnich aktivnich metabolitti (4-hydroxyalprazolam a a-hydroxyalprazolam) je linedrni a koncentrace jsou Umérné
doporuéené maximalni denni davce 10 mg podavané jednou denné. Vrcholovych koncentraci v plazmé je dosazeno
za jednu az dvé hodiny po podéni. Plazmatické hladiny jsou Umérné podané dévce; v rozmezi dévek 0,5 az 3,0 mg
byly pozorovény maximélini hladiny 8,0 a 37 ng/ml.?° Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek,
kdyz koncentrace alprazolamu v mo¢i prekro¢i mez detekce testu.

Pregabalin (PGB)

Pregabalin, také znamy jako kyselina B-isobutyl-y-aminomaselna (beta-isobutyl-GABA), je Iék pouzivany k 1écbé
epilepsie, neuropatické bolesti, fibromyalgie a generalizované Gzkostné poruchy.>* Mezi bézné vedlejsi Gginky patFi:
ospalost, zmatenost, potize s paméti, Spatnou koordinaci, suchem v ustech, problémy s vidénim a pfibiranim na
véze. Potencidlné zévazné nezadouci Gginky zahrnuji angioedém, zneuzivani 16kl a zvy3ené riziko sebevrazd. *
Pregabalin je eliminovén ze systémové cirkulace primdrné rendlni exkreci. V moci se nachazi v nezménéné podobé
(= 98 %) *. Primérny pologas eliminace pregabalinu je 6,3 hodiny. Otekéva se, Ze 50 % testovanych bude mit
negativni vzorky moci do 3 dnil a celkem 5 dni by bylo zapotiebi k dosazeni negativnich vzorkd mo¢i u subjektu s
naméfenou maximélni koncentraci v mo&i.*® Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZz
koncentrace pregabalinu v moci piekroci mez detekce testu.

Kodein (COD)

Kodein je opiat pouzivany k 1é¢bé bolesti, jako Iék proti kasli a na prijem. Obvykle se pouziva k 1é€bé mirnych az

neaktivni norkodein prostfednictvim enzymového systému CYP3A4.

Zaleplon (ZAL)

Zaleplon je sedativum-hypnotikum, téméf vyhradné pouZivané pro zvladani/létbu nespavosti. Je to
nebenzodiazepinové hypnotikum ze tfidy pyrazolopyrimidinG. Zaleplon ma farmakologicky profil podobny
benzodiazepinim, charakterizovany zvySenim pomalého hlubokého spanku (SWDS) s rychlym néstupem
hypnotického Gcinku. Zaleplon je Uplny agonista benzodiazepinového receptoru al umisténého na receptorovém
komplexu GABAA v téle, s niz3i afinitou k podmistim a2 a a3. Selektivné zvySuje G¢inek GABA podobné, ale
selektivnéji nez benzodiazepiny. Zaleplon, i kdyZ to neni benzodiazepin, si pfesto zachovava velmi podobnou
chemickou strukturu, znamou pro indukci hypnotickych G¢ink na mistech subreceptoru al, anxiolytické a svalové
relaxaéni G¢inky prostfednictvim podmist a2 a a3, se zanedbatelnymi antikonvulzivnimi vlastnostmi (pfes a5),
protoZe pusobeni zaleplonu je modulovano na mistech benzodiazepinovych receptord. Eliminaéni poloéas
zaleplonu je asi 1-1,5 hodiny. Rychlost absorpce zaleplonu je rychld a nastup terapeutickych Gcinkd je typicky
narusen béhem 5-15 minut po poziti. Zaleplon je primarné metabolizovan aldehydoxidazou a jeho polo¢as mize
byt ovlivnén latkami, které inhibuji nebo indukuji aldehydoxidazu. PFi perordlnim podani zaleplon dosahne pIné
koncentrace pfiblizné za jednu hodinu. Je rozsahle metabolizovan na 5-oxozaleplon a 5-oxodesetylzaleplon
(posledni pres desetylzaleplon), pficemZ méné nez 1 % se vylucuje neporusené moci.

Kanabinol (CNB)

Kanabinol (CNB) je nepsychoaktivni kanabinoid, ktery se v konopi vyskytuje pouze ve stopovém mnozstvi®® a
vétdinou se nachdzi ve starém konopi.*> Farmakologicky relevantni mnoZstvi se tvofi jako metabolit
tetrahydrokanabinolu (THC).**Kanabinol plsobi jako &ste¢ny agonista na CB1 receptory, ale ma vy33i afinitu k
receptor(im CB2; ma v3ak niz3i afinity ve srovnani s THC.*?" %3 Degradované nebo oxidované konopné produkty, jako
je nekvalitni balené konopi a tradi¢né vyrabény hasis, maji vysoky obsah kanabinolu, ale moderni vyrobni procesy
minimalizuji tvorbu kanabinolu. Na rozdil od jinych kanabinoidii nepochazi kanabinol z kanabigerolu (CBG).
Neexistuje zadny klinicky dlikaz, Ze se THC pfirozené rozklada na kanabinol, jakmile se THC dekarboxyluje a vytvoFi
delta-9 THC. Kanabinol vznika dekarboxylaci kyseliny kanabinolové.

Gabapentin (GAB)

Gabapentin, prodavany mimo jiné pod znackou Neurontin, je lék, ktery se pouZiva k 1é¢bé epilepsie (konkrétné
Casteénych zachvatd), neuropatické bolesti, navalti horka a syndromu neklidnych nohou. *#5 Casté nezadouci
ucinky gabapentinu zahrnuji ospalost a zévraté. Mezi zdvazné nezadouci G&inky patii zvy$ené riziko sebevrazd,
agresivni chovani a lékové reakce s eozinofilii a systémovymi pfiznaky. V roce 2009 vydal americky Ufad pro
kontrolu potravin a |é¢iv varovani pied zvy$enym rizikem sebevrazednych myslenek a chovéni u pacientl uzivajicich
nékterd antikonvulziva, véetné gabapentinu® a upravil tak pribalové letdky.”” Peroralni biologicka dostupnost
gabapentinu enacarbil (jako gabapentin) je vétsi nebo rovna 68 % ve viech hodnocenych davkach (az do 2 800 mg),
s primérem priblizné 75 %.%**° Gabapentin podléha malému nebo 24dnému metabolismu. 51 T-max formulace
gabapentinu enacarbil s okamzitym uvolfiovanim (IR) je asi 2,1 aZ 2,6 hodiny ve viech davkach (350-2 800 mg) pfi
jednorazovém podani a 1,6 az 1,9 hodiny ve viech davkach (350 —2 100 mg) pii opakovaném podéni?

Trazodon (TZD)

Trazodon je derivat triazolopyridinu, ktery se pouziva k 1é¢bé velké depresivni poruchy. Ma antidepresivni a také
urditou anxiolytickou a hypnotickou aktivitu.

Primarnim pouzitim trazodonu je lé¢ba tézké deprese. Udaje z otevienych a dvojité zaslepenych studii naznaéuji,
Ze antidepresivni G¢innost trazodonu je srovnatelna s G&innosti amitriptylinu, doxepinu a mianserinu. Trazodon
také vykazoval anxiolytické vlastnosti, nizkou kardiotoxicitu a relativné mirné vedlejsi G¢inky.> Polo&as trazodonu
v pocateéni fazi je asi 3-6 hodin a polocas v termindlni fazi asi 5-9 hodin. TZD je extenzivné metabolizovan, pouze
asi 1 % davky se vylu€uje v nezménéné podobé mo¢i po 24 hodinach.* Bylo zjiténo, e asi 70 az 75 % trazodonu
znageného 14C se vyluéuje moé&i béhem 72 hodin.**

Carisoprodol (CAR)

Carisoprodol, prodavany mimo jiné pod znac¢kou Soma, je lék pouzivany k Ié¢bé muskuloskeletdlnich bolesti.
PoutZiti je povoleno pouze po dobu t¥i tydnd. Uginky obvykle nastupuji do pdl hodiny a trvaji aZ Sest hodin. Uziva
se peroralné. Mezi Casté nezadouci U¢inky patfi bolest hlavy, zavraté a ospalost. Zdvazné vedlejsi G¢inky mohou
zahrnovat zavislost, alergické reakce a zachvaty. U lidi s alergii na sulfonamidy mohou nékteré pfipravky zpUsobit
problémy. Bezpecnost béhem téhotenstvi a kojeni neni jasna. Meprobamat a dal3i Iéky uvolriujici svaly byly ¢asto
predmétem zneufZiti v 50. a 60. letech 20. stoleti. Pfipady pFedavkovani byly hlaseny jiz v roce 1957 a od té doby
byly hldseny pfi nékolika pfilezitostech. Carisoprodol je metabolizovan jatry a vylu¢ovén ledvinami, takze tento
|ék musi byt uZivdn s opatrnosti u pacientl s poruchou funkce jater nebo ledvin. Vzhledem k potencialu

Test je rychly screeningovy test moci, ktery Ize provést bez pouziti pfistroje. Test vyuZivd monoklonalni protilatku
k selektivni detekci zvySenych hladin Carisoprodolu v mogi. Carisoprodol rapid test (mo€) poskytuje pozitivni
vysledek, pokud koncentrace Carisoprodolu v mo¢i prekro&i 2000 ng/ml.

AB-PINACA (ABP)

AB-PINACA je sloudenina, kterd byla poprvé identifikovana jako soucast syntetickych konopnych produktd v
Japonsku v roce 2012. Piivodné byla vyvinuta spole¢nosti Pfizer v roce 2009 jako analgetikum. AB-PINACA pUsobi
jako silny agonista receptoru CB1 (Ki = 2,87 nM, EC50 = 1,2 nM) a receptoru CB2 (Ki = 0,88 nM, EC50 = 2,5 nM) a
plné nahrazuje A9-THC v diskriminaénich studiich na potkanech. Je 1,5x siln&jsi. ABP Rapid Test (Urine) je rychly
screeningovy test modi, ktery lze provést bez poufZiti pfistroje. Test vyuziva monoklonalni protilatku k selektivni
detekci zvySenych hladin AB-PINACA v moci. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz
koncentrace drogy v mo¢i piekro¢i mez detekce testu.

Kvetiapin (QTP)

Kvetiapin, proddvany mimo jiné pod obchodnim nazvem Seroquel, je atypické antipsychotikum pouzivané k lécbé
schizofrenie, bipolarni poruchy a velké depresivni poruchy. Pro svij sedativni Ulinek se také pouziva jako
prostiedek k |é¢bé nespavosti, ale toto pouZiti se nedoporucuje. UZiva se peroralné. Mezi ¢asté nezadouci ucinky
patii ospalost, zacpa, pfibyvani na vaze a sucho v tstech. Mezi dal$i nezadouci tcinky patfi nizky krevni tlak s
moznou zéstavou, zachvaty, prodlouZend erekce, vysoka hladina cukru v krvi, tardivni dyskineze a neurolepticky
maligni syndrom. U starSich lidi s demenci zvySuje jeho uzivani riziko Gmrti. UZivani v pozd: casti téhotenstvi
mozZe mit u miminka za nasledek poruchu hybnosti néjakou dobu po narozeni. Pfedpokldda se, Ze kvetiapin plsobi
tak, Ze blokuje fadu receptor(i véetné serotoninu a dopaminu. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni
vysledek, kdyz koncentrace drogy v moci piekro¢i mez detekce testu.

Fluoxetin (FLX)

Fluoxetin, mimo jiné také znamy pod obchodnimi nazvy Prozac a Sarafem, je antidepresivum tfidy selektivnich
inhibitort zpétného vychytavani serotoninu (SSRI). PouZiva se k |é¢bé velké depresivni poruchy, obsedantné-
kompulzivni poruchy (OCD), mentalni bulimie, panické poruchy a premenstrua¢ni dysforické poruchy. Maze sniZit
riziko sebevraZzdy u osob starsich 65 let. PouZiva se také k 1é¢bé pred¢asné ejakulace. Fluoxetin se uziva peroralné.
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Mezi ¢asté nezadouci Ucinky patfi problémy se spankem, sexualni dysfunkce, ztrata chuti k jidlu, sucho v Ustech,
vyrazka a abnormalni sny. Mezi zavazné nezadouci G¢inky patfi serotoninovy syndrom, manie, zachvaty, zvysené
riziko sebevrazedného chovéni u osob mladsich 25 let a zvy3ené riziko krvaceni. Pokud se néahle zastavi uzivéni,
mUze se objevit abstinenéni syndrom s Uzkosti, zdvratémi a zménami pocitl. Neni jasné, zda je v téhotenstvi
bezpecny. Pokud jiz Iéky uzivate, maze byt rozumné v kojeni pokracovat. Mechanismus jeho G€inku neni zcela jasny,
ale predpoklada se, Ze souvisi se zvy$enim aktivity serotoninu v mozku. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje
pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace drogy v mo¢i prekrodi mez detekce testu.

UR-144

UR-144 je synteticky agonista kanabinoidniho receptoru (SCRA) a m3 afinitu k receptordim CB1 a CB2. M4 vysokou
selektivitu pro CB2-receptory. UR-144 je psychoaktivni ldtka a ma ucinky podobné delta-9-tetrahydrokanabinolu
(THC), i kdyZ o néco méné G¢inné nez THC. UR-144 byl zjistén v rostlinnych produktech uvadénych na trh pod
rdznymi ndzvy. U mysi je UR-144 stiedné ucinny pfi snizovani lokomotorické aktivity v zavislosti na ¢ase a davce
(hodnota 1D50 7,8 mg/kg), vyvolavd antinociceptivni U¢inek a snizuje rektalni teplotu a nehybnost prstence s
nékolika potencemi nékolika ndsobné vy3si nez THC. U mysi UR-144 nahradil THC ve studii rozliSovani THC (hodnota
ED50 7,1 az 7,4 umol/kg intraperitonealné), coz je G¢inek antagonizovany rimonabantem. Multi-Drug Rapid Test
Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace drogy v modi prekrodi detektivni troveri.

Kratom (KRA)

Mitragynin (MG) a jeho hlavni metabolity 7-hydroxymitragynin (7-OH-MG) jsou dvé hlavni slozky rostlinného
extraktu ze stromu kratom, ktery roste v jihovychodni Asii. Kratom jiz dlouho uZivaji jedinci zavisli na opioidech jako
alternativu k uzivanému opioidu a k Iékm na chronickou bolest, jako opidtovou nahrazku pfi drogovém screeningu
pfi 1é¢bé zavislosti na opioidech a rekreacné, samostatné nebo jako booster. V této studii byla pouZita metoda
pfimé infuze a jako detektor pro sbér dat byl pouZit elektrosprejovy ionizacni trojity kvadrupélovy hmotnostni
spektrometr. Byla provedena farmakokinetickd studie pro zkoumani G¢inku mitragyninu a 7-hydroxymitragyninu a
byly navrZeny hlavni fragmenty obou sloucenin. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz
koncentrace drogy v moci piekroci mez detekce testu.
Tilidin (TLD)
Tilidin nebo tilidate (obchodni nazvy: Tilidin, Valoron a Valtran) je synteticky opioidni Iék proti bolesti, pouzivany
zejména v Némecku, Svycarsku, Jizni Africe a Belgii k 16¢bé stfedné silné az silné bolesti, akutni i chronické. Néstup
ulevy od bolesti je po peroralnim podani asi 10-15 minut a maximalni Gleva od bolesti nastava asi 25-50 minut po
peroralnim podéni. Obvykle byva ve formé hemihydratové soli hydrochloridu; v této formé je vysoce rozpustny ve
vodé, etanolu a dichlormetanu. Je to bily, témér krystalicky prasek. Je citlivy na degradaci svétlem a kyslikem, proto
je nutné jeho skladovani v jantarovych lahvich pfi teplotdch pod 30 stupiit Celsia. Tilidin je biologicky inaktivni
latka, ze které se demetylaci tvofi aktivni metabolit nortilidin. Farmakokinetika tilidinu (T), nortilidinu (NT) a
bisnortilidinu (BNT) byla studovana u deviti zdravych subjektt po jednordzové intravendzni (10minutové infuzi) a
peroralni davce 50 mg T-HCl a také po opakovaném perordlnim podani 50 mg T-HCI ddvek. Systémova dostupnost
matefské latky byla 6 % a aktivniho metabolitu NT 99 %. Terminalni polo¢as NT byl 3,3 h po jednordzovém
peroralnim podani, 4,9 h po intravendznim podéni a 3,6 h po opakovaném podani. Po intravendzni infuzi byly
zjistény koncentrace nezménéné latky, které byly 30krat vy33i nez po perordlnim poddni. BNT byl eliminovén s
pologasy 5 hodin po peroralnim podani a 6,9 hodin po intravendznim poddni. Renalni eliminace nezménéné latky
Cinila 1,6 % davky po intravendznim podani a méné nez 0,1 % davky po peroralnim podani. Pfiblizné 3 % bylo
nalezeno v mo¢i jako NT a 5 % jako BNT po obou zplsobech podani. Tilidine Rapid Test (Urine) je rychly
screeningovy test modi, ktery Ize provést bez pouziti pfistroje. Test vyuziva protilatku k selektivni detekci zvy$enych
hladin nortilidinu v mo¢i. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyZ koncentrace drogy v moci
piekro&i mez detekce testu.
Alfa-pyrolidinovalerofenon (a-PVP)

alfa-Pyrrolidinovalerofenon (také zndmy jako a-PVP, A-PVP, alpha-PVP a Flakka) je synteticka stimulaéni ltka
chemicky podobna katinonu a pyrrolidinu. 1a-PVP, detekovany v krvi, plazmé nebo mo¢i, potvrzuje otravu u
hospitalizovanych pacientd, nebo jako diikaz otravy u zemrelych > Obvykle se podava ve formé krystalického prasku
nebo krystalickych ulomku, které mohou uZivatelé pozfit, aby vyvolali silné, ale kratkodobé euforické stimulaéni
ucinky, které jsou srovnatelné s ucinky metamfetaminu a kokainu pfi insuflaci nebo odparovani. Bylo hlaeno, ze
a-PVP je pfi¢inou nebo vyznamnou spoluptsobici pfi¢inou smrti pii sebevrazdach a pfedavkovani zpisobenych
kombinaci 1ékd.> * Je také spojovan s nejméné jednim Gmrtim, kdy byl kombinovan s pentedronem a zpiisobil
srde¢ni selhani. a-PVP Rapid Test Dipstick (moc) je rychly screeningovy test moci, ktery Ize provést bez pouziti
pFistroje. Test vyuziva monoklonalni protilatky k selektivni detekci zvy3enych hladin alfa-pyrrolidinovalerofenonu v
modi. Test poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace alfa-pyrolidinovalerofenonu v mogi prekroéi 500 ng/ml.
Meskalin (MES)

Meskalin (MES) je derivat fenetylaminu. Je to silny halucinogen. MlzZe zplsobit halucinace, sebeposkozovani a
rozstépeni mysli, coz vede k depresi a rozsifeni zornic, tachykardii, nadmérnému tfesu koncetin, nevolnosti a
zvraceni. Dlouhodobé uZivani mize vést k poskozeni organd. Halucinace mohou trvat sedm, osm nebo dokonce 12
hodin. Hlavnim rizikem uzivani meskalinu je vznik dusevni poruchy. Pokud uZivatelé pocituji pfechodnou psychézu,
mohou se také zapojit do nasilnych dtokd, sebevrazd, sebeposkozovani a dalsiho nebezpe¢ného chovani. MES
Rapid Test Dipstick (mog) je rychly screeningovy test moci, ktery lze provést bez poufZiti nastroje. Test vyuZiva
monoklonalni protilatku k selektivni detekci zvySenych hladin MES v modi. Test poskytuje pozitivni vysledek, kdyZz
koncenrace MES v mogi pfekro&i 100 ng/ml.
Alkohol (ALC)

Intoxikace alkoholem muzZe vést ke ztraté bdélosti, kématu, smrti a vrozenym vadam. Stanoveni etylalkoholu v krvi,
slindch a moti se bézné pouziva pro méfeni pravniho postizeni, otravy alkoholem atd. BAC (Blood Alcohol Content
— obsah alkoholu v krvi), pfi kterém se ¢lovék stava postizenym, je proménlivy. Ministerstvo dopravy Spojenych
statl americkych (DOT) stanovilo BAC 0,02 % (0,02 g/dl) jako mezni hodnotu, pfi které je jedinec povaZovan za
pozitivniho na pfitomnost alkoholu. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pozitivni vysledek, kdyz koncentrace
alkoholu v moci prekro¢i 0,02 %.

[ co JE FALSOVANI]

Fal3ovani je manipulace se vzorkem mogi s iumyslem pozménit vysledky testu. PouZiti pfimési mize zpUsobit fale3né
negativni vysledky v testech na drogy bud' zésahem do screeningového testu a/nebo zni¢enim drog pfitomnych v
modi. Ve snaze ziskat fale3né negativni vysledky testl na drogy muze byt také pouZito fedéni (vzorku, nebo
nadmérna konzumace tekutiny). Jednim z nejlep3ich zplsobl testovani na falSovani nebo fedéni je stanoveni
urtitych charakteristik mo¢i, jako je pH, specifickd hmotnost a kreatinin, a zji$téni p¥itomnosti oxidanti/PCC,
dusitant nebo glutaraldehydu v mo¢i.
Oxid /PCC (Pyridini hrome). Test na pfitomnost oxidacnich &inidel, jako je bélidlo a peroxid vodiku.
Pyridiniumchlorochromét (prodavany pod obchodnim nazvem Urine Luck) je béZné pouZivanou latkou za dcéelem
fal$ovani.® Normalni lidska mo¢ by neméla obsahovat oxidanty PCC.
Test specifické hmotnosti pro zjisténi fedéni vzorkli. Normalni rozsah je od 1,003 do 1,030. Hodnoty mimo tento

rozsah mohou byt vysledkem falSovéni vzorku fedénim.
Test pH na pfitomnost kyselych nebo zasaditych pfimési v mo¢i. Normalni hodnoty pH by mély byt v rozmezi 4,0 az
9,0. Hodnoty mimo tento rozsah mohou znamenat, ze vzorek byl pozménén.
Test na dusitany pro bézné pouzivané komeréni falzifikaty, jako jsou Klear a Whizzies. Uginkuji tak, Ze oxiduiji hlavni
kanabinoidni metabolit THC-COOH.® NormaIni mo& by neméla obsahovat zadné stopy dusitan(. Pozitivni vysledky
obecné naznacuji pfitomnost latky pozmériujici vzorek.
Test na glutaraldehyd. Pfimési jako Urin Aid a Clear Choice obsahuiji glutaraldehyd, ktery maze zpUsobit falesné
negativni vysledky narusenim enzymu pouzivaného v nékterych imunotestech.® Glutaraldehyd se normalné v mo¢i
nenachdzi; proto je detekce glutaraldehydu ve vzorku moci obecné indikatorem fal3ovani.

Kreatinin je metabolitem kreatinu. Je to aminokyselina obsaZena ve svalové tkani a obsazena v moci.2 Clovék se
muUzZe pokusit zmafit test pitim nadmérného mnoistvi vody nebo diuretik, jako jsou bylinné &aje, aby
,Vvyplachl“systém. Kreatinin a specifickd hmotnost jsou dva zpusoby, jak zkontrolovat fedéni a proplachovéni, coz
jsou nejbéznéjsi mechanismy pouZivané ve snaze obejit testovani na drogy. Nizké hladiny kreatininu a specifické
hmotnosti mohou naznadovat zfedénou moé€. Nepfitomnost kreatininu (<5 mg/dl) svédéi o tom, ze vzorek neni
lidskou mogi.
Testy na pfitomnost bélidla. Bélidlem muaze byt fada chemikadlii, které pUsobi jako oxidant a tak odstrariuji barvu,
béli nebo dezinfikuiji. Bélidla se pouZivaji jako chemikalie pro domacnost k béleni odévl a odstrafiovéani skvrn a
jako dezinfekéni prostfedky. Normdlni lidska mo¢ by neméla obsahovat bélidlo.

[PRINCIP (PRO TESTY DOA KROME ALKOHOLU)]
Béhem testovani vzorek moci vzlina testovacim prouzkem. Droga, pokud je pfitomna ve vzorku mo¢i pod svou
hraniéni koncentraci, nenasyti vazebna mista své specifické protilatky. Protilatka pak bude reagovat s konjugdtem
droga-protein a v testovaci oblasti testu se objevi viditelna barevna ¢&ara. Je-li droga pfitomna nad mezni
koncentraci, nasyti vSechna vazebnd mista protilatky. Barevna ¢ara se proto v testovaci oblasti nevytvofri.
Vzorek mogi pozitivni na drogu nevytvofi v testovaci linii testu barevnou &aru z diivodu kompetice drogy, zatimco
vzorek moci negativni na drogu vytvoii ¢aru v testovaci linii kvili absenci kompetice drogy.
V kontrolni oblasti se vidy objevi barevna ¢ara, ktera slouzi jako interni kontrola a kterd znadi, ze byl pfidan spravny
objem vzorku a do3lo ke vzlinani vzorku membranou.

[PRINCIP ALKOHOLU]
Rychly test na alkohol v mo¢i se sklada z plastového prouzku s reakénim polStarkem pfipevnénym na 3picce. Pfi
kontaktu s alkoholem zméni reakéni podlozka barvu v zavislosti na koncentraci pfitomného alkoholu. To je
zaloZeno na vysoké specificité alkoholoxidazy pro ethylalkohol v pfitomnosti peroxidazy a enzymového substratu,
jako je TMB.

[ REAGENCIE (PRO TESTY NA NL KROME ALKOHOLU)]
Kazda testovaci linie testu obsahuje my3i monoklonalni protildtku proti droze a odpovidajici konjugdaty droga-
protein. Kontrolni linie testu obsahuje kozi anti-krali¢i IgG polyklonaini protilatky a krali¢i IgG.

[ REAGENCIE (PRO ALKOHOL)]
Tetramethylbenzidin, alkoholoxidaza, peroxidaza

[S.V.T REAGENCIE]

Latka Reaktivni indikator Pufr a non-reaktivni latky

Kreatinin 0.04% 99.96%
Dusitany 0.07% 99.93%
Bélidla 0.39% 99.61%
Glutaraldehyd 0.02% 99.98%
pH 0.06% 99.94%
ISpecifickd hmotnost 0.25% 99.75%
Oxidanty / PCC 0.36% 99.64%
[OPATREN(]

- Pro zdravotniky, véetné odbornikl na mistech péce.
- Imunochromatograficky test pro in vitro diagnostiku. Testovaci panel by mél zistat v uzavieném
obalu aZ do doby jeho poutZiti.
- V3echny vzorky by mély byt povaZovany za potencialné nebezpe¢né a mélo by se s nimi
zachazet stejnym zplsobem jako by obsahovaly infekéni agens.
- Pouzity testovaci panel by mél byt zlikvidovan v souladu s mistnimi pfedpisy.
[SKLADOVANI A STABILITA]
Uchovévejte zabalené v uzavieném obalu pfi teploté 2-30°C. Test je stabilni do data expirace vytisténého na
zataveném obalu. Testovaci panel musi zlstat aZ do doby pouZiti v uzavieném obalu. NEZMRAZUJTE. NepouZivejte
po uplynuti doby pouZitelnosti.
[ ODBER A PRIPRAVA VZORKU]
Test moci
Vzorek moci by mél byt odebran do ¢isté a suché nadoby. Mo¢ pro testovani mize byt odebrana a pouzita kdykoli
béhem dne. Vzorky mogi vykazujici viditelné precipitaty by mély byt odstfedény, filtrovany nebo sedimentovany,
aby se ziskal &iry vzorek pro testovani.
Skladovani vzorkd
Vzorky moci mohou byt pfed testovanim skladovany pfi teploté 2-8°C po dobu aZ 48 hodin. P¥i delsim skladovani
mohou byt vzorky zmrazeny a skladovany pod -20°C. Zmrazené vzorky je tieba pfed testovanim rozmrazit a dobie
promichat. Testovani vzorku modi skladovaného pfi pokojové teploté provedte do 2 hodin, nebo do 4 hodin, pokud
je vzorek skladovan v ledniéce.
[MATERIAL]
Material doddvany
e Testovaci panely e Pfibalovy letdk
e Barevnad $kala pro vyhodnoceni testu na falSovani vzorku
Materidl doporuéeny, ale nedodavany
o Casovat
[NAvoOD K POUZIT]
Pfed testovanim vytemperujte test a vzorek moéi na pokojovou teplotu (15-302C).
1. Test pred otevienim vytemperujte na pokojovou teplotu. Test po vyjmuti z uzavieného obalu pouzijte do jedné
hodiny.
2. Sejméte kryci ¢ast testu.
3. Testovaci panel ponofte svisle do vzorku moci ve sméru Sipky na dobu alespori 10 aZ 15 sekund. Test ponoite
alesponi do Urovné vinovek, ale ne nad Sipku na testovacim panelu. Nasadte kryci ¢ast testu a umistéte

testovaci panel na rovny, nesavy povrch.

4. Spustte €asovat a vy&kejte aZ se objevi barevné &ry (¢ara).

. Mezi 3 -5 mii vyhodnotte test na fal3ovani vzorku moée a na pfitomnost alkoholu.  PoufZijte barevnou
8kélu, kterd je doddvéna zvlast ve féliovém obalu. Pokyny tykajici se fal3ovanych vzorkd naleznete ve vaich
zasadach. V pripadé jakéhokoli pozitivniho vysledku testu na falSovani doporucujeme neinterpretovat vysledky
testu na drogy a odebrat novy vzorek a testovdni zopakovat. Vysledek testu na drogy by mél byt odecten po 5
minutach. Neinterpretujte vysledek po 10 minutéch.

ol

Interpret adulteration strips and alcohol
strip between 3-5 minutes. See enclosed
color chart for interpretation.

OX NIT SG.

GLUT pH CRE BLE

770000 T

J ! D D D D: alcohol strip
[ ] | Hpmgy § |

1 J’ - 0.02% 0.04% 0.08% 0.30%

Read the drug strips at 5 minutes.
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Negative Positive Invalid

[INTERPRETACE VYSLEDKU]
(Viz obrazek vyse)
NEGATIVNI:* Barevnd &éra se objevi v kontrolni oblasti (C) a barevna ¢ara se objevi v testovaci oblasti (T). Tento
negativni vysledek znamend, Ze koncentrace ve vzorku modi jsou pod uréenymi limitnimi hodnotami pro
konkrétni testovanou drogu.
*POZNAMKA: Odstin barevnych &ar v testovaci oblasti (T) se maze liit. Vysledek by mél byt
povazovan za negativni, i kdyZ se objevi i jen slaba ¢ara.
POZITIVNI: Barevna &ara se objevi v kontrolni oblasti (C) a zadné ¢éra se neobjevi v testovaci oblasti (T). Pozitivni
vysledek znamend, Ze koncentrace drogy ve vzorku mo¢i je vét3i nez stanovend hranice pro konkrétni drogu.
NEPLATNY: V kontrolni oblasti (C) se neobjevi zadné ¢ara. Nedostate¢ny objem vzorku nebo nespravné
proceduradlni techniky jsou nejpravdépodobné;jsimi dlivody tohoto selhéni. Pfe¢téte si znovu pokyny a opakujte
testovani s novym testem. Pokud je vysledek stale neplatny, kontaktujte ~vyrobce/distributora.
[INTERPRETACE VYSLEDKU TESTU NA FALSOVANI VZORKU (S.V.T)]
(Prosim, porovnejte s barevnou 3kalou)
Semikvantitativni vysledky se ziskaji vizudlnim porovnanim zreagovanych barevnych blokd na prouzku s vytisténymi
barevnymi bloky na vzorniku barev. Neni potfeba zadné pfistrojové vybaveni.
[INTERPRETACE VYSLEDKU TESTU NA ALKOHOL]
: TéméF Zzaddnd zména barvy reakéniho polstarku. Negativni vysledek ukazuje, Ze hladina alkoholu v mo¢i

Pozitivni: Vyrazna barva vyvinutd po celém polstarku. Pozitivni vysledek ukazuje, Ze koncentrace alkoholu v mogi
je 0,02 % nebo vyssi.
Neplatny: Test by mél byt povaZovan za neplatny, pokud se zbarvil pouze okraj reaktivni podlozky, coz by mohlo
byt pfipsano nedostate¢nému mnoZstvi vzorku. Subjekt by mél byt znovu testovan. Kromé toho, pokud ma
barevny polstaiek pred aplikaci vzorku mo&i modrou barvu, test nepouzivejte.
[KONTROLA KVALITY]
Soutésti testu je procedurélni kontrola. Cara objevujici se v kontrolni oblasti (C) je povazovana za vnitni
proceduralni kontrolu. Potvrzuje dostate¢ny objem vzorku, adekvatni nasdkavost membrany a spravnou techniku
postupu. Kontrolni standardy nejsou soucasti této soupravy. Doporucuje se viak, aby pozitivni a negativni kontroly
byly testovany v souladu se spravnou laboratorni praxi pro potvrzeni testovaciho postupu a ovéfeni spravného
provedeni testu.
[OMEZEN(]
1. Multi-Drug Rapid Test Panel poskytuje pouze kvalitativni, predbé&zny analyticky vysledek. K
ziskani potvrzeného vysledku musi byt pouZita sekundarni analyticka metoda. Plynova
chromatografie/hmotnostni spektrometrie (GC/MS) je preferovanou konfirmaéni metodou.
2. Je moiné, ze technické nebo proceduralni chyby, stejné jako rusivé latky ve vzorku moci
mohou zpusobit chybné vysledky.
Pfimési, jako je bélidlo a/nebo kamenec, ve vzorcich mo¢i mohou zpUsobit chybné vysledky
bez ohledu na pouZitou analytickou metodu. Pokud existuje podezieni na falSovani, test by
mél byt opakovan s jinym vzorkem mo¢i.
4. Pozitivni vysledek nenaznacuje Groveri intoxikace, zptisob podéni, nebo koncentraci drogy
v moci.

w

5. Negativni vysledek nemusi nutné znamenat moc bez drog. Negativni vysledky lze ziskat,
je-li droga pfitomna, ale pod cut-off koncentraci testu.

6. Tento test nerozliSuje mezi ndvykovymi latkami a nékterymi léky.

7. Pozitivni vysledek testu Ize ziskat z uréitych potravin nebo doplrikd stravy. Alkohol v

atmosfére, jako jsou spreje z parféma, deodorantd, Cisticich prostiedkd na sklo atd., maze
ovlivnit rychlé testy na detekci alkoholu. Proto by méla byt pfijata pfiméfend opatfeni, aby
se zabranilo pfitomnosti nezadoucich rusicich Iatek v oblasti testovani.
8. Test slouzi pouze ke zjisténi pfitomnosti/nepfitomnosti alkoholu v mo¢i, ktery maze byt
[OMEZEN{ TESTU NAS.V.T.]
1.Testy na falSovani vzorkd, které jsou soulasti produktu, maji pomoci pfi uréovani abnormalnich vzorkd.
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I kdyz jsou tyto testy komplexni, nejsou zamysleny jako ,all-inclusive” zastoupeni moznych zptsobu faldovani. PPX TCA TML KET cot oPI PCP PCP DIA MDPV
2. Oxidanty/PCC: Normalni lidska mo& by neméla obsahovat oxidanty nebo PCC. Pitomnost vysokych hladin MPD | MPD | ZOL [ DIA | DIA | ZOP | MCAT | 7-ACL | 7-ACL | 7-ACL | CFYL 300 | 1000/ [200/100/| 1000/ [300/200/| 2000/ 50 25 300/ | 1000/
antioxidantd ve vzorku, jako je kyselina askorbové, miZe vést k fale3né negativnim vysledkiim na poltéiku pro 300 1000 50 300 200 50 500 300 200 100 500 500/300| 300/ [500/300/| 100/ 1000 200 |500/300
oxidanty/PCC. ) POzt | o) 606 | 9a.6% | 90.9% | 98.4% | 98.4% | 86.4% | 90.9% | 94.1% | 94.6% | 94.7% | 9a.7% 500 | 100 |500/50/1
3. Specificka hmotnost: Zvysené hladiny bilkovin v moci mohou zpiisobit abnormalné vysoké hodnoty specifické shoda [
hmotnosti. ) o N o Neﬁaz""' 98.4% | 98.4% | 97.1% | 99.2% | 99.2% | 97.2% | 95.0% | 97.7% | 97.6% | 97.5% | 98.6% Pozitivni shoda | >99.9% |  * * [>999% | * * *>999%| * *
4. Dusitany: Dusitany neJSOl:l nor.rnalnl s\ozkm{ Ildske.mou. Dusitany nalezené v mocl.vsak mohou !n.d|kovat infekce sho a, Negativni shoda| >99.9% * * >99.9% * * * >99.9% * *
mvc/x:ovych celst neblc:j b::k;erlalnl infekce. Hladiny dusitant > 20 mg/dl mohou zpUsobit falesné pozitivni vysledky na \i’,esl::;‘fy 97.0% | 97.0% | 95.6% | 98.8% | 98.8% | 94.6% | 94.1% | 96.2% | 96.2% | 96.2% | 97.3% Celkové ~00.9% . . ~00.9% . . . +00.9% . .
pfitomnost glutaraldehydu. Wsledk .9% .9% .9%
ysledky
5. Glutaraldehyd: normdlné se v mo¢i nenachazi. Vysledky testu viak mohou ovliviiovat uréité metabolické
ity iako i id6za (o) " di i ; kovi CAF mopv [ MpDPv | Mep [ AP | ABP [a-Pve MPRD
Ly e, vl b g ponmebarenon) A R e e el Al A e S G oor | i [Rasoy el ox | &6 T o | o1 [ v v
: o o v e ! ere ven prip Ponitvn 300/ | 300/ | 200/ |30/25 | 10 | 500 | 1000/ | 400/ | 50 | s0 | s00
onemocnén ledvin vykazovat zfedénou moc. 91.3% | 90.5% | 92.0% | 93.3% | 93.1% | 90.5% | 90.9% | 92.0% | 92.1% | 95.8% | 95.0% 100 | 100 |100/20/ 500/ | 150
7. Bélidlo: Normalni lidska mo¢ by neméla obsahovat bélidlo. Pfitomnost vysokych hladin bélidla ve vzorku mize shoda 10 300
r;"t? :is'e"eé faleSné "98’3“"”‘ visledky na poltatku pro bélidia. N‘:ﬁz;':"' 95.7% | 97.3% | 97.0% | 98.6% | 98.3% | 97.0% | 97.4% | 97.1% | 96.8% | 97.6% | 94.2% Poritivmi shodal* P P v P P P P P - P
OCEEKAVANE HODNOTY
Negativni vysledek ukazuje, Ze koncentrace drogy je pod detekovatelnou trovni testu. Pozitivni vysledek znamena, \?;Slltzii 94.6% | 95.8% | 95.6% | 97.0% | 96.6% | 95.4% | 95.9% | 95.8% | 95.0% | 96.9% | 94.4% Niﬁzﬂ:m * * * * * * * * * * *
Ze koncentrace drogy je nad detekovatelnou Urovni testu. -
[VYKONNOSTNI CHARAKTERISTIKY TESTU] Celkové * * * * * * * * * * *
Presnost pae | 10 | WX | zar | mes | cas [MOY | ErG |apve| TiD | arp vistodky
Bylo provedeno srovnani vedle sebe pomoci Multi-Drug Rapid Test Panel a komeréné dostupnych rychlych testl 50000 | 200 144- 100 100 | 2000 OPI 300 500 50 1000
na drogy. Testovani bylo provadéno na pfiblizné stovce vzorki na typ drogy, které byly dfive odebrany od 25 200 CFYL CAF CAT TRO ALP PGB ABP CNB TZD GAB
subjektd, ktefi se zGi€astnili testovani na drogy. Predpokladané pozitivni vysledky byly potvrzeny GC/MS. Pozitivni 500/ 1000 150 350 100 | 50000/ 10 500 200 2000
% Shody s GC/MS o | 90:9% | 92.9% | 97.1% | 95.2% | 95.8% | 92.3% | 95.0% | 98.8% | 91.9% | 97.3% | 97.1% 250 500
Negatvnl | o) 5o¢ | 96.1% | 08.4% | 97.4% | 97.6% | 98.5% | 96.0% | 99.4% | 95.2% | 98.3% | 88.3% pontin hody),° - - - - - - - - -
ACE | AMP | AMP | AMP | oo o0l BAR | 0 s00| BZO | BZO [5;5100| BYP shoda = e it o 7 s e 4 o7 27 27 Negativni shoda| ~ * * * * * * * * * *
5,000 | 1,000 | 500 | 300 200 300 | 200 10 Celkové Celkove
E—" oty | 95:9% | 95.2% | 98.0% | 96.7% | 96.9% | 96.7% | 95.6% | 99.2% | 94.0% | 97.9% | 97.9% , * * * * * * * * * *
choda | 935% | 98.1% | 99.1% | 99.1% | 96.1% | 95.3% | 98.2% | 98.4% | 99.2% | 99.2% | 99.1% vystecky vysledky
Negativnl | g cor | 97.9% | 98.6% | 98.5% | 98.6% | 97.9% | 97.8% | 99.2% | 98.4% | 97.5% |>99.9% PAP | KRA | CAR | FLX | K2 | CT | FKET ( RPD | FYL | FYL | CFYL CAR | MPRD | QTP [ FLX |UR-144| KRA | TLD | a-PVP | MES | ZAL
shoda 500 | 300 [2,000 | 500 | 25 | 500 | 1,000 | 150 | 100 | 200 | 250 2000/ | 100 | 1000 | 500 25 300 so | 2000/ | 100/ | 100
ch,estzvki 97.0% | 98.0% | 98.8% | 98.8% | 97.6% | 96.8% | 98.0% | 98.8% | 98.8% | 98.4% | 99.6% P:;:L"a”[ 96.9% | 95.7% | 97.3% | 97.1% | 97.6% | 93.3% | 96.7% | 93.3% | 97.1% | 97.0% | 94.7% 1000 1°°°// 300
500,
BUP |0 200lcoc 2001coc 150kcoc 100lrrc soo e 1sa] THC | THC | THC | MTD N‘:ﬁzg:"' 98.0% | 98.3% | 98.3% | 96.6% | 98.2% | 95.5% | 97.0% | 95.5% | 98.7% | 98.6% | 98.6% 300
5 50 25 20 300 Celkove Pozitivni shoda * * * * * * * * * *
Pozitivni ; 97.6% | 97.6% | 97.9% | 96.8% | 98.0% | 94.8% | 96.9% | 94.8% | 98.2% | 98.1% | 97.3% —
oo 99.1% | 98.2% |>99.9% | 98.3% | 99.2% | 95.5% | 94.5% | 97.9% | 96.9% | 94.8% | 98.9% vysledky Negativni X X X X X X X X X X
shoaa
shoda
Nzﬁztd"a’"' 599.9% | 97.8% |>99.9% | 97.0% | 97.0% | 98.1% | 97.5% | 98.1% | 97.4% | 99.3% | 98.8% pe [ mes [oze [ o T apvp [ aPvp [ TAP NND | ScoP | M1z Celkové R R N N N N . N N N
ko 500 | 300 | 1000 2,000 300 1000 1000 | 500 | 500 vysledky
€XOVE | 99.6% | 98.0% |100.0% | 97.6% | 98.0% | 97.2% | 96.4% | 98.0% | 97.2% | 97.6% | 98.8% Pozitivni
vysledky o 95.2% | 95.8% |95.8% | 93.8% | 86.8% | 92.1% | 94.4% | 96.7% |93.5% |93.3% ar P D AP o T scor Py o AP
Negativni 500 1000 150 1000 | 1000 500 500 1,000 500
wro | wmer | wowa [ Mowa |mowa MOC:/ MOC:/ wen || e Sﬁod"a' " | 96.3% |97.6%|97.6% | 97.1% | 96.8% | 95.2% | 98.2% | 97.0% |98.6% |95.6% PO " > » ” , " = "
200 | 1,000 1000 | 500 | 300 | oo f oo | 300 | 2000 Celkove - N N - - - - - - - Negativni
visledky | 950% |96:9%|96.9% | 961% | 93.0% | 94.0% | 967% | 96.9% |97.0% | 94.9% PO * * * * * * * * *
Pys—"
NV | 98,99 | 96.2% | 97.6% | 97.8% | 98.0% | 88.1% | 98.1% | 95.0% | 67.0% | 89.8% | 96.7% Colkove
shoda elkove * * * * * * * * *
Negatvnl | gg 700 | 97.19 | 97.0% | 97.5% | 99.3% | 99.3% | 99.3% | 95.3% | 96.6% | 93.2% | 93.8% cor | e T MEP | Mo o PP | ML | TeA | AR oledly
shoda e e e =7 27 27 2% 27 0% e -o% 300 200 30 500 150 1,000 50 500 | 300 | 1,000 *Pozndmka: ZaloZeno na datech ziskanych z GC/MS namisto komeréné dostupnych souprav.
Celkové Pozitivni o o o N o o Preciznost
. . . . . . . X 9% | 90.0%
vysledky 98.8% | 96.8% | 97.2% | 97.6% | 98.8% | 98.8% | 98.8% | 95.2% | 96.8% | 92.0% | 95.2% shoda 97.7% | 93.4% | 97.9% 95.2% 91.9% 95.9% 92:3% | 92.9% | 94.9% 3 Studie byla provedena ve tfech nemocnicich laiky za poutziti ti riznych 3arZi produktu, aby prokézala pfesnost
Negativni 67.5% |97.5% | os.1% 08.5% 08.4% 03.6% 96.9% | 98.1% | 92.1% | 98.19 uvniti série, mezi sériemi a mezi laboratofemi/nemocnicemi. Na kazdém misté byl oznacen, zaslepen a testovan
PCP PPX TCA TR 00 T o0 [T 00 (Tra 500, KET KET KET KET shoda =27 =% it 27 - -7 27 Sl il it identicky panel kédovanych vzork( obsahujici drogy v koncentracich 0, 50 % a +25 % cut-off. Vysledky doséhly
25 300 1,000 1,000 500 300 100 Celkové 97.69 96.0 98.0 97.79 96.09 94.89 95.29 96.9% | 93.2% | 95.89 pFesnosti 2 75 % u vzorku s koncentraci drogy + 25 % cut-off a 100 % presnosti u vzorku bez drogy a+50 %
Pozitivni | o) 49 | 96.0% | 94.8% | 94.9% | 88.2% | 88.29% | 88.0% | 97.5% | 97.6% | 96.7% | 96.0% vysledky curolt.
shoda Analyticka citlivost
ivni &né Vmi i Mot bez drog byla obohacena drogami a upravena na uvedené koncentrace. Vysledky jsou shrnuty v tabulce.
Negativni | g aop | 04.09 | 91.6% | 92.1% | 92.4% | 96.2% | 96.2% | 98.2% | 98.2% | 97.5% | 97.3% % shody s komeréné dostupnymi soupravami 20080y gemi e up - YoECY ISou SNy vty
shoda ACE amp [ amp | Awp BAR BAR BZO BZO
C,es'lk;"ke 95.2% | 94.8% | 92.8% | 93.2% | 90.8% | 93.2% | 93.2% | 98.0% | 98.0% | 97.2% | 96.8% eneaEe @ ey _L_baay_|l__Ety 200 200 200 500 200
vysledky Ace | amp | BAR | Bzo | BUP | coc [ coc | THC [ THC | mPD S M I N B N R N N N N B N A R
5000 | 1000/ | 300/ [500/300/| 10/5 | 300/ | 200/ | 200/ (300/20/(150/300/ 0% Cut-off 30| 0o [30] 0]30] 0 3]0 [30]0]30]0][3]o0]3]o0
500/ | 200 | 200/ 100 150 [150/50/2| 30 | 1,000 -50% Cut-off 30| 0o [30] 0]30] 0300 [30]0]30]0][3]o0]3]o0
cor | cor [epop [Epop [ FL | FL 300 100 5 -25% Cut-off 26| 4 (26| 425|527 3273 |26]af27]3]27]3
gL e e 10 | 300 | 100 | 20 10 Pozitivnishoda|  * | >99.9% | >99.9% | >99.9% | >99.9% | >99.9% | * |>99.9% | * * Cut-off 14 [16 [15 [ 15 [ 15 [15 [15 [ 15 [16 [ 14 [ 15 [15 [ 15 [ 15 [15 [ 15
Pozitvni | o7 20, | 96.5% | 95.7% | 96.79% | 97.9% | 96.7% | 97.8% | 97.9% | 96.9% | 96.7% |>99.9% Negativni + | >00.0% | >99.9% | >09.9% | >99.9% | >09.9% | * |>09.0% | * * +25% Cut-off 312713 12713 12714 12614 12613 12714 12613 |27
shoda shoda +50% Cut-off 0 [30]o[30]o]30][o0o]30]o[30]o0]3]o0]3]o0]30
Niﬁztd':"' 99.4% | 99.4% | 96.1% | 97.5% | 98.1% | 97.5% | 98.1% | 99.4% | 96.7% | 98.9% | 97.8% C,e'lk‘z‘f * | >99.9% | 599.9% | 599.9% | >99.9% | >99.9% | * [>99.0% | * * +300% Cut-off 013]0/30]0]30]01]30]0]30]01]30]0]30]0]30
vysledky
Celkové | o0 a9 | 08.4% | 96.0% | 97.2% | 98.0% | 97.2% | 98.0% | 98.8% | 96.8% | 98.4% | 98.4% BZO BZO BUP BUP coc coc (el (el
vysledky 7-acL | Mt | mET [ mMDmA [ mbmA | mop/ | mop/ | maL | mep LSD race NL Cut-off| 200 100 10 5 300 200 150 100
300/200/|300/200 | 1000/ | 1000/ | 300 orl orl 300 |500/100| 20/50/ 1] o Te ]l T+ -T+1 T+ -T+1-T+1-7T-=+
K2 k2 [6-MAM| MDA | ETG [ ETG co [ sp | s | Lsp
so |l 30 | 200 Il 500 | 500 2000022090 450 | 20 | 20 | so 200 £00/300] B8500 500/200] B8200 29 0% Cut-off 30 0 30| 030]0[30][0o]30]030][0[3][o0]3]o
Po— . pozitivnishoda|  * | >99.9% | >99.9% | >99.9% >99.9% | * |>99.9% | * * 50% Cut-off 3010130001300 01300o0 3000 3000l 3]o0l3]o0
hoda | 97-5% | 97.6% | 97.7% | 98.1% | 97.6% | 95.3% | 97.1% | 99.0% | 94.3% | 94.3% | 94.1% Negativni | ono% | s00.9% | s90.% oson |+ |soosw| - . % Cutoff T3 127 3 T2e 12 T26 2 T26 2 T26 1 a (2713 (2713
nt shoda ) ) ) i i
Cut-off 16|14 (1416 1416|1416 [ 131714161614 16 [ 14
Negativil | g5 206 | 98.8% | 98.1% | 97.9% | 99.4% | 99.4% | 99.3% | 98.6% | 98.5% | 98.5% | 98.5% Celkove —
shoda o * | 599.9% | >99.9% | >99.9% 599.9% | * |s99.0% | * * +25% Cut-off 3 (273273273273 273 [27]a]26]a]26
5 vysledky
Celkové | o5 0% | 98.4% | 98.0% | 98.0% | 98.8% | 98.0% | 98.4% | 98.8% | 96.0% | 97.0% | 97.0% +50% Cut-off 0130]01]30]0130]0130}0/3}0/3/0]/30}0 |30
vysledky +300% Cut-off 030|030 ] o0o[30]0]30]o]3]o0][30]0]30]o0]30
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Cut-off 15 [15 [14 16 [15 [15 [15 [15 [15 [15 [14 [16 [14 [16 [17[ 13 [17 [13 Analytickd specificita
THC THC THC MTD MTD MET MET MET +25% Cut-off 32713 (2713|273 |27|4 |26|4 |26|3 |27(4|26]|3 |27 Nésleduijici tabulka uvadi koncentrace sloucenin (ng/ml), které jsou detekovany jako pozitivni v mo¢i pomoci Multi-
race NL Cut-off| 150 50 25 300 200 1000 500 300 +50% Cut-off ol30]ol30]o0o30]129/0[30|0/30][0(30]o0]30]0]30 Drug Rapid Test po 5 minutéch.
R L I N SN L S N (N B N N N B B +300% Cut-off | 0 [30 [0 [30] 0 [30]0 [30][0 [30]0[30]0 30030030 Analyt [ konc. (ng/mt) | Analyt [ konc. (ng/ml)
0% Cut-off 30 0 [30] 0 [30] 0 30030030 ][0][30]o0]3]o | ACETAMINOPHENl (ACE 5,000) |
-50% Cut-off 30 0 [30] 0 [30] 0 30030030 ][o0][30]o0]3]o v [Acetaminophen [5,000
“25% Cut-off 273 |26 4 |27 3 |27 3 |25] 5 |27]3 |27]3 |27] 3 (eneaeEa Tl | pRAELE A A R if,‘:f 7Ly E:; ;22 I;;: i:;f AMPHETAMINE (AMP 1,000)

Cut-off 15| 15|14 |16 [ 15|15 [ 14 |16 | 15| 15|16 |14 | 15[ 15| 16 | 14 @l S+ -]+ I D,L-Amphetamine sulfate 300 Phentermine 1,000
+25% Cut-off 4 | 26| 3 | 27| 4|26 3 |27| 4263 [27] 426|327 0% Cut-off 30|/ 0 (30| 03[0 |30 0]30[0][30] 0/ 30]o0]30f0](30f0 L-Amphetamine 25,000 Maprotiline 50,000
+50% Cut-off 0 |30 0|30 |0 3]0 [30[0][3]0]([30]0]3]o0]30 -50% Cut-off (30| 0 |30 | 0 |30 |0 |30| 0 [30]| 03] 0]30|o0|30f[0]30f0 ((£) 3,4-Methylenedioxy 500 Methoxyphenamine 6,000
+300% Cut-off 0 [30] 0 [30] o030 30]o0]3]o0] 3]0 3]o0]3 -25%Cut-off [26 | 4 |27 |3 [27 |3 |25| 5 |26 4 |27| 3 |27 | 3 |[28]2 |26] 4 lamphetamine D-Amphetamine 1,000

Cut-off 14 |16 (14 [16 |13 |17 [14 [ 16 |17 [ 13 [17 [ 13|15 | 15 [17]13]15]15 AMPHETAMINE (AMP 500)
Mop/ | mop/ +25% Cutoff | 5 [25 [ 3 [27 4 [26 [ 6 [2a] 6 [2a] a[26]3 [27]3]27]3]27 D,L-Amphetamine sulfate 150 Phentermine [500
MDMA | MDMA |05, opI o 452 pee PPX +50% Cut-off | 0 [30 [ 0 [30 [0 [30] 0 [30] 0 [30] 0[30]030][0][30]0]30 L-Amphetamine 12,500 Maprotiline 25,000
Koncentrace NL Cut-off| 1000 500 2,000 50 25 300 > " "
300 100 ’ +300% Cut-off | 0 [30 ] 0 [30] 0 [30[ 0 [30[0[30[0]30]o0][30][o0[30][o0]30 (£) 3,4-Methylenedioxy bso Methoxyphenamine 3,000
N + N + N + _ + _ + _ + - + _ + lamphetamine D-Amphetamine 500

0% Cut-off 30) 030|030 ]0{30)0(30]0] 3] 0[30]0(30]0 coT TCA TCA TCA oPI THC CAR CAR AMPHETAMINE (AMP 300)

-50% Cut-off 30 0 [30] 0 [30] 0 [30]o0[30]o0] 3] o[30]o0]30]o0 RemeEEEs 300 1000 500 300 1000 20 2000 1000 D,L-Amphetamine sulfate 75 Phentermine 300
-25% Cut-off 26| 4 |25| 5 |25| 5 |26| 4 |27[3 [ 26] 4|25]| 5 |26] 4 G BT T L-Amphetamine 10,000 Maprotiline 15,000

Cut-off 15 (15|14 | 16 | 15|15 | 15 [ 15| 15 [ 15| 15| 15[ 15| 15| 14 | 16 0% Cut-off 30 |0 [30] 0 (3] 03| 0] 30| 0[30]0|3]0] 3]0 () 3,4-Methylenedioxy 150 Methoxyphenamine 2,000
+25% Cut-off 5 |25 | 4 |26| 3 |27]| 3 |27| 4 [26]| 3| 27[ 3 [27]3 |27 -50% Cut-off 30| 0 [30]0[30[0]30]o0]30]o0o]3]o0o]3][o0]3]o0 lamphetamine D-Amphetamine 300
+50% Cut-off 0|30|0([30]|0[30[0]30[o0]30]| o] 30]o0/(30]o0]30 -25% Cut-off 25 |5 | 25| 5 (26| 4 |27| 3 |27| 3 |26]| 4 |28[ 2 [27]3 BARBITURATES (BAR 300)
+300% Cut-off 0 30]o[30]0o]30]o0]30]0o]30] of30]o0]3]o]s30 Cut-off 15 [15 [ 15 [15 [14 [ 16 [14 [ 16 [14 [ 16 [1a |16 [ 15 [ 15 [ 16 | 14 [Amobarbital 5,000 Alphenol 600

+25% Cut-off 4 |26 a 2632713271 al26]a 26/ 3 27 4 26 5,5-Diphenylhydantoin 8,000 |Aprobarbital 500
Komcentrace Nt | T™L [ TmL Toame Tmu [ ker KET KET KET | maL +50% Cut-off 0 [30 | o [30]0[30] 0 30] 0] 3] o0[3]0][3]o0]3 A”":_arlb“a‘ 600 Buta ﬁ:‘_’bli‘a' 200
it 100 200 300 500 | 1,000 | 500 300 100 300 +300% Cut-off 0 [30[ o030 o0of30[of30]o]30]o[30]o0o]3][0]3 Barbita 8,000 Butalbital 8,000
- -+ N I R . - + -+ I R . [Talbutal 200 Butethal 500
0% Cut-off 30/ 0|30l 030|030 o0 |30|l0]30[0/|30[0](30]|0](3]o0 MPD MPD MPD PGB PGB GAB 20 CNB PAP ICyclopentobarbital 30,000 Phenobarbital 300
50% Cut-off [ 30| 0 [30] 0 [30] 0 [30] 0 [30] 0 [30]0[30][0[30][0]30]0 KoncentraceNL | 454 300 | 1000 | 50000 | 500 | 2000 | 200 500 | 500 Pentobarbital 8,000 [Secobarbital 300
5% cutoff |27 3 (273 (273 |26 4 |27 3 |27 3 |26 4 |27|3 |27]3 Cut-off Sl - le e -l -T+«1-T+1-1« BARBITURATES (BAR 200)

Cut-off 15 [ 1515 [ 15|15 [15[14] 16 [16 |24 15 [15] 15[ 1515 [15 [ 15[ 15 0% Cut-off 30 [0 [30]0[30]0[30]0]30]|0]30]0]30]0]30]o0]3]o [Amobarbital 13,000 Alphenol 1400
+25%Cutoff | 4 |26 4 |26 4 |26[3 273 [27| 4264 [26]3|27] 4 [26 -50%Cut-off (30 [0 [30 ] 0 [30] 0 |30 0 [30][0[30[0]30]0]30]0]30]o0 5,5-Diphenylhydantoin 5,000 |Aprobarbital 300
+50% Cutoff | 0 |30 0 [30] 0 [30] 0300 |30]0[30]0[30]0]30]o0]30 25% Cutoff |26 | 4 |27 3 |26 4 |25 |5 [25 [ 5 [28] 2 [28] 2 [27] 3 [29]1 [Allobarbital [400 Butabarbital 150
+300% Cut-off | 0 [30] 0 [30] 0 [30] 0[30]0[30]0]30][0[30]0]30]0] 30 Cut-off 15 [15 |16 [14 [16 [14 15 |15 [15 [15 [14 [ 16 [14 [ 16 [ 14| 16 [ 1515 Barbital 5,000 Butalbital 5,000

+25% Cutoff | 5 |25 |5 |25 |5 |25 |5 |25 5 |25]3 |27 3 |27 |4 |26 1 [29 [Falbutal 150 Butethal 300
OXY oxY cot cot EDDP EDDP MES +50%Cutoff | 0 |30 0 |30 |0 (30| 0 |30 0 [30] 0 30] 030 0]30]0 30 (Cyclopentobarbital 120,000 Phenobarbital 200
Koncentrace NL 100 300 200 100 300 100 100 +300% Cut-off_| 0 |30 | 0 [30 |0 [30 | 0 [30] 0 |30] 0 [30] 0[30] 030030 Pentobarbital 5,000 Secobarbital 200
Cut-off DU TR S oy oy Ry oy Bt Ry By Ry B R BENZODIAZEPINES (BZO 500)
|Alprazolam 200 Bromazepam 1,500

% Cutoft 200 010 0015010 1501013010 1300 ABP Qrp FLX | UR-144 | KRA | TLD | LSD | o-PVP | a-PVP | a-PVP a—:ydroxyalprazolam 2,500 Chlordiazpepoxide 1,500

-50% Cut-off 30 0o [30 [0 [30[0[30]o0]3]o0o[3][o0o]3]o Koncentrace NL

y 10 | 1000 | 500 25 300 | 50 | 10 | 2000 | 500 300 Clobazam Boo Nitrazepam Boo

-25% Cut-off 27 3 (27 327 [ 32z 3|27 3 [26]a]27]3 Cut-off

Cut-off 15 | 15 |15 | 15| 15 | 15 | 14 [ 16 | 15 | 15 | 15 | 15 | 14 | 16 Sl e - e e ] - e ] - e - e (Clonazepam 800 Norchlordiazepoxide 200

+25% Cut-off 2 | 26 | %] 4 | 261 4 | 261 2 | 26 3 27 1 4 | 26 0% Cut-off 30030 o(30]o[30] 0 [30[o]30]o[30]0[30 030030 [0 Clorazepatedipotassium 800 Nordiazepam 1,500

+50% Cut-off 013010 30 ]ol3]o0l 3]0l 3]0/ 3]o0]s30 -50% Cut-off (30| 0 [30 |0 [30]0o| 30| o [30]030]0[30][0[30 [0]30 0300 Delorazepam 1,500 (Oxazepam 500

1300% Cutoff 0 1300 13003000 300 3]0 3]0l -25% Cut-off [ 25| 5 |29 [1 |29 1| 28 | 2 |28 |2 [29]1 |27 3|26 |4 [ 27 [3[27 [3 Desalkylflurazepam 300 [femazepam 300

Cut-off 15[ 15[ 15 [15[15 [15] 15 | 15 [14 [16]15]15[14 [16] 15 [15] 15 [15[ 15 [15 Flunitrazepam 300 Diazepam 500

@ K2 lemam| MpaA | e76 | e | e16 | co | co | tso +25% Cut-off | 4 [26] 1 [29] 2 [28] 3 |27 [ 1 |20]1 [29]3 [27] 3 [27] 3 [27] 3 |27 (£) Lorazepam i 5,000 Estazolam 10,000

KoncentraceNL | -, 30 10 | 500 | 300 | 500 | 1,000 | 400 | 150 20 +50% Cutoff | 0 |30] 0 |30] 0 |30] 0 |30 |0 [30]0[30]0 |30] 0 [30] 0 |30] 0 |30 RS-Lorazepamglucuronide 300 [Triazolam 5,000

el T Lo Ta |- To] -+l -T+] -1+ -1+ -T+1-1+ +300% Cutoff | 0 |30] 0 [30]0 [30] o |30 ][0 [30]o30]0 [30] 0 [30] 0 [30] 0 [30 Midazolam 10,000
0% cut-off  [30] 0 [30] 0 [30] 0 [30] 0[30]0]30]0][30]0][30]0]30]0]30]0 BENZODIAZEPINES (820 300)

|Alprazolam 100 Bromazepam 1900
50% cutoff |30 0 [30] 0 [30] 0 [30] 0[30]0[30]0][30][0]30]0][30][0]30]0 @ @ | @r || @ v || 5o a0 e - hvdroxyalprazoiam oo Chiordiazepoids oo
-25%Cut-off |26 4 |27|3 |27] 3 [26|4 |25 5[26|4|26[4[26]|4][26][4[27]3 KoncentraceNL | ., 50 10 250 |22t 19 00 | 1,000 | s00 | 1,000 Ciob b5 N boo

Cut-off 15| 15 16| 14 | 15| 15 |15 |15 |16 |14 15|15 1515|1416 14|16 |14 |16 Cut-off eheiam frazepam
+25% cutoff | 3|27 426|426 327[4]26|3 273275 |25]5[25]3 |27 il S N N N N N N N N (Clonazepam - - 500 Norchlord'azepa’('de 100
+50% Cutoff__| 0 30| 0 [30] 0 [30] 0[30] 0 |30] 0 [30] 0 [30]0[30]030]0 |30 O%Cutoff 30| 030]0]30]0]30]030]0]30]0]30]0]|30]0][30]0 florazepatedipotassium 200 Nordlazepam peo

+300% Cut-off | 0 [30] 0 [30] 0 30| 0 [30] 0 [30] 0 [30] 0 |30] 0 [30] 0 [30]0 [30 -50%Cutoff 301 0]30]0|30]0]30]0]30]0]30]0]30]0]30]0]30]}0 pelorazenam 200 pxazepam 200
5% cutoff [ 26| 4 27| 3 [27] 3 [25| s [27] 3 |27 3 273 [27 |3 [27]3 Desalkylflurazepam [200 [Temazepam 100
MOP/ Cut-off 1416161415 151416 15] 15|15 a5 [a5[15][15[15[15[15 Flunitrazepam 200 Diazepam 300
Koncentrace NL — dell || LBlLEE ke oI L2 MEP | MDPV +25%Cut-off | 3 (27| 4 [26] 4 [26] 6 [2a| a [26] 2 |28 4 |26]a [26] 3 [27 (£) Lorazepam 3,000 Estazolam 6,000
Cut-off 50 50 300 200 200 500 100 1000 +50% Cut-off 0l30lo0ol30lol3]o0l30lol30lo0ol30]o0l30]|o0]|3]o0 |30 RS-Lorazepamglucuronide 200 [Triazolam 3,000
e+ T+ T+ -1+ -1+ -T<+1 -1+ +300% Cut-off | 0 [30] 0 [30] 0 [30] 030 0o]30][0]30]0]30]0]30][0]30 Midazolam 6,000
0% Cut-off 30 | 0 [30] 0 |30 0300 [30]0([30]0(3]0]3]o0 IAlprazolam 7oBENZODIAZEPINE;r(:::zze(:::)m [00
50% Cut-off 0101301013010 13010 1301013010 1301013010 RPD scop NND M1z ozp MES FYL FYL FYL FYL la-hydroxyalprazolam 1,000 IChlordiazepoxide 600
-25% Cut-off 273 (26 |4 |25|5 |26|4 |26|4 |27|3 |27|3 |26]4 LemeEiEeallL || g 500 1000 | s00 | 1000 | 300 | 20 | 10 | 100 | 200 o 20 N 0

Cut-off 14 |16 | 14 [16 |15 | 15 [15 |15 [ 15 |15 |15 |15 |17 |13 |14 | 16 Cut-off obazam [razepam ___
+25% Cut-off 3 |27 |5 |25 |3 |27 |4 |26 |4 |26 4 |26 5 |25 3 |27 S S SN T N N S I M I B B N e R N R Clonazepam 300 Norchlordiazepoxide 70
250% Cutoff o 13010 13010 30 0 30103010 30/ 0 3 ol30 o%cut-off | 30] 0 [30 [0 [30] 0 [30]0]30]0]30] 0][30]0]30][0][30]0](30]0 (Clorazepatedipotassium 300 Nordiazepam ls00
+300% Cut-off 0 13010 13010 13010 1300 l30 03010 |3]o0l]30 -50% Cut-off | 30| 0 [30 |0 [30 |0 |30]|0]30]0[30] 0[30]0][30][0]30]0][30]0 Delorazepam 600 Oxazepam 200

5% cutoff |27 3 |26 | 4 |27 |3 [27 |3 [27 |3 |27] 3 [27]3[26] 4 [27]3[27]3 Desalkylflurazepam 120 [Temazepam 70
MDPV | MDPV | DIA oA | ThHe | The 2 Zop | McaT Cut-off 15 (15| 14 |16 {15 |15 |15 |15 | 14 [16 | 14 | 16 [14]16{13[17]14]16{14]16 Flunitrazepam 120 Diazepam 200
KoncentraceNL | 0, 300 300 200 300 30 25 50 500 +25% Cutoff | 4 [26[ 3 |27 (4 |26 | 4 (26| 4 |26 4 |26 |3 [27]3]27]3]27]3 |27 (+) Lorazepam 12,000 Estazolam 14,000
Cut-off Tl T+l -Ts1-1+1-1T=+ " T T n " A +50% Cut-off o300 [30]0 300300 [30] 0/30]0/(30]0]30/0]30]0]30 RS-dLoralzepamglucuronide 120 [Triazolam 2,000
0% Cutoff 13010 13010 13010 1300 130030 0300 l30]0 |30]o0 +300% Cutoff | 0 [30] o [30] 0 [30] 0 [30] 0 [30] o [30]0]30]0]30]0]30]0]30 Midazolam 14,000
50% Cutoff |30 0 |30 0 [30] 0 [20] 1 {300 ]300 [30]0[30]0 [30]0 BENZODIAZEPINES (820 100)
|Alprazolam |40 |Bromazepam 300
25%cutoff |25 5 |26 4 [27] 3 [27] 3 [26[a J26[a [25 5 [27] 3 [28] 2
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la-hydroxyalprazolam 500 Chlordiazepoxide 300 (+) 3,4-Methylenedioxyampheta 6,000 Promazine 1,500 Promethazine 25,000
Clobazam 60 Nitrazepam 60 imine HCI ! Desipramine 100 Perphenazine 25,000
Clonazepam 1150 INorchlordiazepoxide 0 METHYLENEDIOXYMETHAMPHETAMINE (MDMA 500) Ecstasy ICyclobenzaprine 1,000 Dithiaden 5,000
Clorazepatedipotassium 150 INordiazepam 300 (+) 3,4-Methylenedioxy- 500 3,4-Methylenedioxyethyl- 00 TRICYCLIC ANTIDEPRESSANTS (TCA 300)
Delorazepam 300 Oxazepam 100 methamphetamine HCI amphetamine Nortriptyline 300 imipramine 120
Desalkylflurazepam 60 [Temazepam 40 () 3,4-Methylenedioxyampheta 3,000 Nordoxepine 150 Clomipramine 15,000
Flunitrazepam 60 Diazepam 1100 mine HCI ’ [Trimipramine 900 Doxepine 600
(+) Lorazepam 1,000 Estazolam 2,000 METHYLENEDIOXYMETHAMPHETAMINE (MDMA 300) Ecstasy IAmitriptyline 1450 Maprotiline 600
RS-Lorazepamglucuronide 60 [Triazolam 1,000 () 3,4-Methylenedioxy- 300 3,4-Methylenedioxyethyl- 180 Promazine 900 Promethazine 15,000
Midazolam 2,000 methamphetamine HCI lamphetamine Desipramine 60 Perphenazine 15,000
BUPRENORPHINE (BUP 10) (+) 3,4-Methylenedioxyampheta 1 800 lcyclobenzaprine 600 Dithiaden B,000
Buprenorphine |10 INorbuprenorphine ISO Imine HCl ’ TRAMADOL (TML 100)
Buprenorphine 3-D-Glucuronide ISO lNorbuprenorphine 3-D-Glucuronide IlOO MORPHINE (MOP/OPI 300) n-Desmethyl-cis-tramadol 200 lo-Desmethyl-cis-tramadol 10,000
BUPRENORPHINE (BUP 5) (Codeine 200 Norcodeine 6,000 lCis-tramadol 100 Phencyclidine 100,000
Buprenorphine |5 |Norbuprenorphine |25 Levorphanol 1,500 Normorphone 50,000 Procyclidine 100,000 ld,|-O-Desmethyl venlafaxine 50,000
Buprenorphine 3-D-Glucuronide IZS INorbuprenorphine 3-D-Glucuronide ISO Morphine-3-B-D-Glucuronide 800 [Oxycodone 30,000 TRAMADOL (TML 200)
COCAINE (COC 300) Ethylmorphine 6,000 (Oxymorphone 50,000 n-Desmethyl-cis-tramadol 1400 lo-Desmethyl-cis-tramadol 20,000
Benzoylecgonine I300 ICocaetherne IZ0,000 Hydrocodone 50,000 Procaine 15,000 Cis-tramadol 200 Phencyclidine 200,000
Cocaine HCl l200 [Ecgonine 30,000 Hydromorphone 3,000 [Thebaine 6,000 Procyclidine 200,000 [6,1-0-Desmethyl venlafaxine 100,000
COCAINE (COC 200) 6-Monoacethylmorphine 300 Morphine 300 TRAMADOL (TML 300)
Benzoylecgonine IZOO lCocaethylene 113,500 MORPHINE (MOP/OPI 200) n-Desmethyl-cis-tramadol 600 lo-Desmethyl-cis-tramadol 30,000
Cocaine HCl f135 [Ecgonine [20,000 (Codeine 160 Norcodeine 14,000 lCis-tramadol 300 Phencyclidine 300,000
COCAINE (COC 150) Levorphanol 1,000 Normorphone 140,000 Procyclidine 300,000 ld,1-0-Desmethyl venlafaxine 150,000
Benzoylecgonine J1s0 [cocaethylene [1,0000 Morphine-3--D-Glucuronide 600 Oxycodone 20,000 TRAMADOL (TML 500)
(Cocaine HCI [120 [Ecgonine [15,000 Ethylmorphine 14,000 Oxymorphone 140,000 n-Desmethyl-cis-tramadol 1000 lo-Desmethyl-cis-tramadol 50,000
COCAINE (COC 100) Hydrocodone 140,000 Procaine 10,000 (Cis-tramadol 500 Phencyclidine 500,000
Benzoylecgonine |100 |Cocaethy|ene |7,000 Hydromorphone 2,000 [Thebaine 14,000 Procyclidine 500,000 ld,I-O-Desmethyl venlafaxine 250,000
Cocaine HCl lso [Ecgonine [10,000 6-Monoacethylmorphine 200 Morphine 200 KETAMINE (KET 1, 000)
MARIUANA (THC 300) MORPHINE (MOP/OPI 100) Ketamine 1,000 Benzphetamine 25,000
lCannabinol 200,000 AS-THC 100,000 (Codeine 80 Norcodeine 2,000 Dextromethorphan 2,000 (+) Chlorpheniramine 25,000
[11-nor-A®-THC-9 COOH 200 A%-THC 100,000 Levorphanol 500 Normorphone 20,000 [Methoxyphenamine 25,000 lClonidine 100,000
11-nor-A°-THC-9 COOH 300 Morphine-3--D-Glucuronide 300 Oxycodone 10,000 ld-Norpropoxyphene 25,000 EDDP 50,000
MARIUANA (THC 200) Ethylmorphine 2,000 Oxymorphone 20,000 Promazine 25,000 la-Hydroxyphencyclidine 50,000
ICannabinol 140,000 IAS-THC 50,000 Hydrocodone 20,000 Procaine 5,000 Promethazine 25,000 Levorphanol 50,000
11-nor-AS-THC-9 COOH 120 [ASTHC 50,000 Hydromorphone 1,000 [Thebaine 2,000 Pentazocine bs,000 MDE 50,000
[11-nor-A%-THC-9 COOH 120 6-Monoacethylmorphine 200 Morphine 100 Phencyclidine 25,000 Meperidine 25,000
MARIUANA (THC 150) METHAQUALONE (MQL 300) [Tetrahydrozoline 1500 [d-Methamphetamine 150,000
ICannabinol 100,000 IAS-THC 50,000 Methagualone 300 Mephentermine 25,000 |-Methamphetamine 50,000
[11-nor-A®-THC-9 COOH 100 [AS-THC 50,000 MORPHINE/OPIATE (OPI 2,000) (1R, 25) - (-)-Ephedrine 100,000 3,4- 100,000
11-nor-A9-THC-9 COOH 150 Codeine 2,000 Morphine 2,000 Methylendioxymethamphetamine
MARIUANA (THC 50) Ethylmorphine 3,000 Norcodeine 25,000 (MDMA)
Cannabinol 35,000 [ASTHC 17,000 Hydrocodone 50,000 Normorphone 50,000 Disopyramide [25,000 [Thioridazine 50,000
11-nor-A°-THC-9 COOH 5o ATTHC 17,000 Hydromorphone 15,000 [Oxycodone 25,000 KETAMINE (KET 500)
11-nor-A9-THC-9 COOH 50 Levorphanol 25,000 Oxymorphone 25,000 Ketamine 500 Benzphetamine 12,500
MARLUANA (THC 30) 6-Monoacetylmorphine 3,000 Procaine 50,000 Dextromethorphan 1,000 (+) Chlorpheniramine 12,500
Cannabinol 20,000 [ASTHC 10,000 Morphine 3-B-D-glucuronide 2,000 [Thebaine 25,000 Methoxyphenamine 12,500 Clonidine 50,000
11 -nor-AP-THC-9 COOH 20 ASTHC 10,000 MORPHINE/OPIATE (OPI 1,000) ld-Norpropoxyphene 12,500 EDDP 25,000
11-nor-A9-THC-9 COOH 50 Codeine 1,000 Morphine 1,000 Promazine 12,500 l4-Hydroxyphencyclidine 25,000
MARIUANA (THC 25) Ethylmorphine 1,500 Norcodeine 12,500 Promethazine 12,500 Levorphanol 25,000
lCannabinol 17,500 [ASTHC l8,500 Hydrocodone 25,000 Normorphone 25,000 Pentazocine 12,500 MDE 25,000
11-nor-AP-THC.9 COOH 15 ASTHC l8,500 Hydromorphone 7,500 Oxycodone 12,500 Phencyclidine 12,500 Meperidine 12,500
11-nor-A9-THC-9 COOH bs Levorphanol 12,500 Oxymorphone 12,500 [Tetrahydrozoline 250 ld-Methamphetamine 25,000
MARLUANA (THC 20) 6-Monoacetylmorphine 1,500 Procaine 25,000 Mephentermine 12,500 |-Methamphetamine 25,000
lCannabinol 14,000 [ASTHC 6,800 Morphine 3-B-D-glucuronide 1,000 [Thebaine 12,500 (1R, 2S) - (-)-Ephedrine 50,000 3,4- 50,000
[11-nor-AS-THC-9 COOH 12 [A-THC 6,800 MEPERIDINE (MPRD 100) Methylendioxymethamphetamine
11-nor-A°-THC-9 COOH bo Normeperidine |100 |Meperidine |100 (MDMA)
METHADONE (MTD 300) PHENCYCLIDINE (PCP 50) Disopyramide 12,500 [Thioridazine 25,000
Methadone Boo [oxylamine [t00,000 Phencyclidine [so [a-Hydroxyphencyclidine ]25,000 KETAMINE (KET 300)
METHADONE (MTD 200) PHENCYCLIDINE (PCP 25) Ketamine 300 Benzphetamine 6,250
Methadone |200 |Doxy|amine |65,000 Phencyclidine IZS |4-Hydroxyphencyclidine ]12,500 Dextromethorphan 600 |(+) Chlorpheniramine 6,250
METHAMPHETAMINE (MET 1, 000) PROPOXYPHENE (PPX 300) Methoxyphenamine 6,250 IClonidine 30,000
lp-Hydroxymethamphetamine 25,000 (+)-3,4-Methylenedioxy- 12,500 D-P L Boo ID-Norpi L oo d-Norpropoxyphene 6,250 EDDP 15,000
b-Methamphetamine 1,000 methamphetamine TRICYCLIC ANTIDEPRESSANTS (TCA 1,000) Promazine 6,250 Ja-Hydroxyphencyclidine 15,000
L-Methamphetamine 20,000 [Mephentermine 50,000 Nortriptyline 1,000 Imipramine 1400 Promethazine 6,250 Levorphanol 15,000
METHAMPHETAMINE (MET 500) Nordoxepine 500 IClomipramine 50,000 Pentazocine 6,250 MDE 15,000
-Hydroxymethamphetamine 12,500 [(£)-3,4-Methylenedioxy- 6,250 [Trimipramine 3,000 Doxepine 2,000 Phencyclidine 6,250 Meperidine 6,250
ID-Methamphetamine 500 Imethamphetamine IAmitriptyline 1,500 Maprotiline 2,000 [Tetrahydrozoline 150 [d-Methamphetamine 15,000
L-Methamphetamine 10,000 [Mephentermine 25,000 Promazine 3,000 Promethazine 50,000 Mephentermine 6,250 I-Methamphetamine 15,000
METHAMPHETAMINE (MET 300) Desipramine 200 Perphenazine 50,000 (1R, 25) - (-)-Ephedrine 30,000 3,4-Methylendioxymethamphe- 30,000
-Hydroxymethamphetamine 7,500 (+)-3,4-Methylenedioxy- 3,750 (Cyclobenzaprine 2,000 pithiaden 10,000 - - tar.mrTe (MDMA)
D-Methamphetamine 300 imethamphetamine TRICYCLIC ANTIDEPRESSANTS (TCA 500) Disopyramide 6,250 [Thioridazine 15,000
L-Methamphetamine 6,000 Mephentermine 15,000 Nortriptyline 500 Imipramine 200 - KETAMINE (KE 100) -
METHYLENEDIOXYMETHAMPHETAMINE (MDMA 1, 000) Ecstasy Nordoxepine 250 (Clomipramine 25,000 Ketamine 100 Benzphetamine _ 2,000
(%) 3,4-Methylenedioxy- 3,4-Methylenedioxyethyl- [Trimipramine 1,500 Doxepine 1,000 Dextromethorphan 200 (+) Chlorpheniramine 2,000
Imethamphetamine HCI 1,000 mphetamine 600 [Amitriptyline 750 Maprotiline 1,000 Methoxyphenamine 2,000 lClonidine 10,000




d-Norpropoxyphene 2,000 [EDDP 5,000 (Chlordiazepoxide 1,000 Nitrazepam 200 Zopiclone-x-oxide |50 |Zopic|one |50
Promazine 2,000 l4-Hydroxyphencyclidine 5,000 IClobazam 250 Norchlordiazepoxide 200 METHCATHINONE (MCAT 500)
Promethazine 2,000 Levorphanol 5,000 (Clorazepatedipotassium 600 Nordiazepam 1,000 IS(-)-Methcathinone HCI |500 |R(+)—Methcathinone HCI |1,500
Pentazocine 2,000 IMDE 5,000 Delorazepam 1,000 [Oxazepam 350 Methoxyphenamine |100,000 |3-F|uorome(hcathinone HCI |1,500
Phencyclidine 2,000 Meperidine 2,000 Desalkylflurazepam 250 [Temazepam 150 7-AMINOCLONAZEPAM (7-ACL 300)
[Tetrahydrozoline 50 d-Methamphetamine 5,000 Diazepam 300 [Triazolam 5,000 la-hydroxyalprazolam 6,000 Flunitrazepam 3,000
Mephentermine 2,000 I-Methamphetamine 5,000 Estazolam 1,250 Bromazepam 6,000 RS-Lorazepam glucuronide 2,700
(1R, 25) - (-)-Ephedrine 10,000 [Thioridazine 5,000 CLONAZEPAM (CLO 150) IChlordiazepoxide 6,000 Norchlordiazepoxide 14,500
Disopyramide 2,000 3,4-Methylendioxymethamphe- 10,000 IClonazepam 150 Flunitrazepam 120 IClobazam 9,000 Nordiazepam 15,000
tamine (MDMA) |Alprazolam 75 (+) Lorazepam 500 IClonazepam 2,400 [Temazepam 9,000
OXYCODONE (OXY 300) la-hydroxyalprazolam 750 RS-Lorazepamglucuronide 100 Delorazepam 6,000 7-Aminoclonazepam 300
Oxycodone 300 Hydromorphone 150,000 Bromazepam 1400 Midazolam 2,000 Desalkylflurazepam 6,000
(Oxymorphone 1900 INaloxone 75,000 IChlordiazepoxide 1400 Nitrazepam 75 7-AMINOCLONAZEPAM (7-ACL 200)
lLevorphanol 115,000 Naltrexone 75,000 IClobazam 100 Norchlordiazepoxide 75 la-hydroxyalprazolam 14,000 Flunitrazepam 2,000
Hydrocodone 75,000 (Clorazepatedipotassium 250 Nordiazepam 1400 Bromazepam 14,000 RS-Lorazepam glucuronide 1,800
OXYCODONE (OXY 100) Delorazepam 1400 [Oxazepam 130 IChlordiazepoxide 14,000 Norchlordiazepoxide 3,000
Oxycodone 100 Hydromorphone 50,000 Desalkylflurazepam 100 [Temazepam 60 IClobazam 6,000 Nordiazepam 10,000
lOxymorphone 300 INaloxone 25,000 Diazepam 120 [Triazolam 2,000 IClonazepam 1,600 [Temazepam 6,000
Levorphanol 50,000 Naltrexone 25,000 Estazolam 500 Delorazepam 14,000 7-Aminoclonazepam 200
Hydrocodone 25,000 LYSERGIC ACID DIETHYLAMIDE (LSD 10) Desalkylflurazepam 14,000
COTININE (COT 300) Lysergic Acid Diethylamide IlO I 7-AMINOCLONAZEPAM(7-ACL100)
(-)-Cotinine I300 I(—)—Nicotine I7,500 LYSERGIC ACID DIETHYLAMIDE (LSD 20) la-hydroxyalprazolam 2,000 Flunitrazepam 1,000
COTININE (COT 200) Lysergic Acid Diethylamide |20 | Bromazepam 2,000 RS-Lorazepam glucuronide 1900
(-)-Cotinine IZDO I(-)-Nicotine IS.DOD LYSERGIC ACID DIETHYLAMIDE (LSD 50) IChlordiazepoxide 2,000 Norchlordiazepoxide 1,500
COTININE (COT 100) Lysergic Acid Diethylamide |50 | IClobazam 3,000 Nordiazepam 5,000
(-)-Cotinine IlOO I(—)—Nicotine IZ,SOO METHYLPHENIDATE (MPD 300) IClonazepam 1800 [Temazepam 3,000
COTININE (COT 500) Methylphenidate (Ritalin) |30() |Rita|inic Acid |1,000 Delorazepam 2,000 7-Aminoclonazepam 100
(-)-Cotinine ISDO I(-)-Nicotine IlZ,SDO METHYLPHENIDATE (MPD 150) Desalkylflurazepam 2,000
COTININE (COT 50) Methylphenidate (Ritalin) [150 Ritalinic Acid [s00 CARFENTANYL (CFYL 500)
(-)-Cotinine [0 [(-)-Nicotine 1,250 METHYLPHENIDATE (MPD 1,000) lCarfentanyl 500 Fentanyl 100
COTININE (COT 10) Methylphenidate (Ritalin) |35() |Rita|inic Aicd |1,000 Sufentanil 50,000 Ramifentanil 10,000
(-)-Cotinine IlD I(-)-Nicotine IZSO ZOLPIDEM (ZOL 50) \(%)cis-3-Menthylfentanyl 20,000 Butyl fentanyl 150
2-ETHYLIDENE-1,5-DIMETHYL-3,3-DIPHENYLPYRROLIDINE (EDDP 300) [Zolpidem |50 | CARFENTANYL (CFYL 250)
2-Ethylidene-1,5-dimethyl-3,3-diphenylpyrrolidine (EDDP) ISOO MEPHEDRONE (MEP 500) ICarfentanyl 250 Fentanyl 50
2-ETHYLIDENE-1,5-DIMETHYL-3,3-DIPHENYLPYRROLIDINE (EDDP 100) Mephedrone HCI 500 R(+)-Methcathinone HCI 7,500 Sufentanil 25,000 Ramifentanil 15,000
2-Ethylidene-1,5-dimethyl-3,3-diphenylpyrrolidine (EDDP) IIDO 5(-)-Methcathinone HCI 2,500 3-Fluoromethcathinone HCI 7,500 l(+)cis-3-Menthylfentanyl 10,000 Butyl fentanyl 75
SYNTHETIC MARIJUANA (K2-50) l4-Fluoromethcathinone HCI 1,500 Methoxyphenamine 100,000 CAFFEINE (CAF 1,000)
WH-018 5-Pentanoic acid 50 WH-073 4-butanoic acid 50 MEPHEDRONE (MEP 100) (caffeine [Lo00 [
\WH-018 4-Hydroxypentyl 1400 WH-018 5-Hydroxypentyl 500 Mephedrone HCI 100 R(+)-Methcathinone HCI 1,500 CATHINE (CAT 150)
WH-073 4-Hydroxybuty 500 5(-)-Methcathinone HCI 500 3-Fluoromethcathinone HCI 1,500 . . (+)3,4-Methylenedioxyamphetamine
SYNTHETIC MARIUANA (K2-30) i Fluoromethcathinone HCI 500 Methoryphenamine 100,000 (+-Norpseudoephedrine HCl (Cathine) 150 (MDA 10
WH-018 5-Pentanoic acid 30 'WH-073 4-butanoic acid 30 3, 4-METHYLENEDIOXYPYROVALERONE (MDPV 1,000) d/I-Amphetamine 100 p-Hydroxyamphetamine 100
WH-018 4-Hydroxypentyl 250 WH-018 5-Hydroxypenty! 300 3, 4- methylenedioxy- ‘1 000 ‘ [Tryptamine 12,500 Methoxyphenamine 12,500
\WH-073 4-Hydroxybuty 300 yrovalerone ’ TROPICAMIDE (TRO 350)
SYNTHETIC MARUJUANA (K2-25) 3, 4-METHYLENEDIOXYPYROVALERONE (MDPV 500) [Tropicamide 350 |
WH-018 5-Pentanoic acid 25 WH-073 4-butanoic acid 25 3, 4- methylenedioxy- 500 ‘ ALPRAZOLAM (ALP 100)
WH-018 4-Hydroxypentyl 200 WH-018 5-Hydroxypentyl 250 lpyrovalerone Benzodiazepines 300 Flunitrazepam 200
\WH-073 4-Hydroxybuty 250 3, 4-METHYLENEDIOXYPYROVALERONE (MDPV 300) la-hydroxyalprazolam 1,500 (+) Lorazepam 3,000
6-MONOACETYLMORPHINE (6-MAM 10) 3, 4- methylenedioxy- ‘300 ‘ Bromazepam 900 RS-Lorazepamglucuronide 200
6-Monoacethylmorphine fo [Morphine 100,000 pyrovalerone (Chlordiazepoxide 900 Midazolam /6,000
() 3, 4-METHYLENEDIOXYAMPHETAMINE (MDA 500) DIAZEPAM (DIA 300) Clobazam 200 Nitrazepam 200
() 3,4-Methylenedioxy 00 Methoxyphenamine 6,000 Diazepam 300 Midazolam 6,000 Clonazepam 500 Norchlordiazepoxide 100
lamphetamine D-Amphetamine 2,000 Clobazam 200 Nitrazepam 200 Clorazepatedipotassium 500 Nordiazepam 900
D,L-Amphetamine sulfate 300 Phentermine 1,000 Clonazepam 500 Norchlordiazepoxide 100 Delorazepam 900 lOxazepam 300
L-Amphetamine 25,000 Maprotiline 50,000 (Clorazepate dipotassium 500 Nordiazepam 900 Desalkylflurazepam 200 [Temazepam 100
ETHYL-B-D-GLUCURONIDE (ETG 300) IAlprazolam 100 Flunitrazepam 200 Diazepam 300 [Triazolam 3,000
Ethyl- B -D-Glucuronide 300 Propyl B-D-glucuronide 30,000 la-hydroxyalprazolam 1,500 () Lorazepam 3,000 Estazolam 6,000 |Alprazolam 100
Morphine 3-glucuronide 60,000 Morphine 6-glucuronide 60,000 Bromazepam 900 RS-Lorazepam glucuronide 200 PREGABALIN (PGB 50,000)
lGlucuronic Acid 60,000 Ethanol >100,000 (Chlordiazepoxide 900 [Triazolam 3,000 Pregabalin 50,000 [ [
Methanol >100,000 Estazolam 6,000 [Temazepam 100 PREGABALIN (PGB 500)
ETHYL-B-D-GLUCURONIDE (ETG 500) Delorazepam 900 Oxazepam 300 Pregabalin |500 | |
Ethyl- B -D-Glucuronide 500 Propyl B-D-glucuronide 50,000 Desalkylflurazepam 200 ZALEPLON (ZAL 100)
Morphine 3B-glucuronide 100,000 Morphine 68-glucuronide 100,000 DIAZEPAM (DIA 200) iZaleplon fi00 [ [
\Glucuronic Acid 100,000 Ethanol >100,000 Diazepam 200 Midazolam 14,000 CANNABINOL(CNB 500)
Methanol >100,000 (Clobazam 120 Nitrazepam 120 lcannabinol [s00 [° -THC [10,000
ETHYL-B-D-GLUCURONIDE (ETG 1,000) (Clonazepam 300 Norchlordiazepoxide 70 [11-nor-A? -THC-9 COOH [300 [ |
Ethyl- B -D-Glucuronide 1,000 Propyl B-D-glucuronide 100,000 (Clorazepate dipotassium 300 Nordiazepam 600 GABAPENTIN (GAB 2,000)
Morphine 3B-glucuronide >100,000 Morphine 6B-glucuronide >100,000 IAlprazolam 70 Flunitrazepam 120 Gabapentin |2,000 | |
IGlucuronic Acid >100,000 Ethanol >100,000 la-hydroxyalprazolam 1,000 () Lorazepam 2,000 TRAZODONE (TZD 200)
Methanol >100,000 Bromazepam 600 RS-Lorazepam glucuronide 120 frrazodone f200 [ [
CLONAZEPAM (CLO 400) (Chlordiazepoxide 600 [Triazolam 2,000 CARISOPRODOL (CAR 2,000)
Clonazepam 400 Flunitrazepam 300 Estazolam 14,000 [Temazepam 70 (Carisoprodol }2,000 [ [
lAlprazolam 200 (+) Lorazepam 1,250 Delorazepam 600 Oxazepam 200 CARISOPRODOL (CAR 1,000)
la-hydroxyalprazolam 2,000 RS-Lorazepamglucuronide 250 Desalkylflurazepam 120 ICarisoprodol |1,000 | |
Bromazepam 1,000 Midazolam 5,000 ZOPICLONE (ZOP 50) AB-PINACA (ABP 10)
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IAB-PINACA 10 IAB-PINACA 5-Pentanoic 10 ICyclopro Fentanyl 2,500 IAcetyl Fentanyl 200 Seznam symbold
IAB-PINACA 5-hydroxypentyl 110 IAB-FUBINACA 110 Norfentany [>100,000 Ocfentanil 1,000
- - - - i +)cis-3- - -i £ yir Pocet testd . .4
IAB-PINACA 4-hydroxypentyl 110,000 UR-144 5-Pentanoic 5,000 (+)cis-3-Methylfentanyl 2,500 l4-Fluoro-isobutyryl Fentanyl 1,000 EIE] Prostudujte navod k pouiti W ocet tes' tl v Autorizovany zéstupce
UR-144 5-hydroxypentyl 10,000 UR-144 4-hydroxypentyl 10,000 Butyl fentanyl 1500 lpara-Fluorobutyryl 1 000 souprave
IAPINACA 5-hydroxypentyl 10,000 JADB-PINACA Pentanoic Acid 10 i [fentanil (PBPF) ! Pouze pro in vitro g L B .
IADB-PINACA N-(5-hydroxypentyl) 50 5-fluoro AB-PINACA N-(4- 0 aleryl Fentanyl 1,000 ara-Fluorofentanil 500 diagnostiku Spotfebuijte do Nepouzivat opakované
lhydroxypentyl) FENTANYL (FYL 200) e
5-fluoro AB-PINACA 25 Fentanyl 200 Methoxyacetyl-Fentanyl 1400 . /ﬂ[ Skladujte mezi 2-30°C Cislo Zare Katalog. &slo
UR-144 (25) ICyclopro Fentanyl 5,000 |Acetyl Fentanyl 1400 e
lUR-144 5-Pentanoic acid 25 UR-144 4-hydroxypentyl 110,000 Norfentany [>100,000 (Ocfentanil 2,000 Nepousivejte v pfipadé
UR-144 5-hydroxypentyl 5,000 LR-11 4-hydroxypenty! 2,000 ((+)cis-3-Methylfentanyl 5,000 [4-Fluoro-isobutyryl Fentany! 2,000 @ pokozen obalu vyrobce
5-fluoro lpara-Fluorobutyryl
110,000 IADB-PINAC N-(4-hyd| tyl >10,000 Butyl fentanyl 3,000 2,000
AB-Pinaca N-(4-hydroxypenty) _ {hvdrongpenty) ’ e ' ffentanil (PBPF) . Hangzhou AllTest Biotech Co.,Ltd
" oy .
IAB-PINACA 4-hydroxypentyl >10,000 aleryl Fentany! 2,000 lpara-Fluorofentanil 1,000 #550,Yinhai Street MedNet GmbH
QUETIAPINE(QTP 1,000) Vliv specifické hmotnosti mogi Hangzhou Economic & Technological Development Area Borkstrasse 10
Quetiapine |1000 |Norquetiapine |10,000 Patndct (15) vzorkd mo¢i s normalnim, vysokym a nizkym rozsahem specifické hmotnosti (1,005-1,045) bylo Hangzhou, 310018 P.R. China 48163 Muenster
FLUOXETINE (FLX 500) obohaceno drogami. Koncentrace byla upravena na 50 % pod a 50 % nad cut-off testu. Multi-Drug Rapid Test byl Web: www.alltests.com.cn  Email: info@alltests.com.cn Germany
i testovan v duplikdtech za pouZiti patndcti vzorkdh moéi bez drog a obohacené moti. Vysledky ukazuiji, Ze razné
Fluoxetine 500
KRATOM (KRA 300) rozsahy specifické hmotnosti mo¢i neovliviiuji vysledky testu.
Mitragynine |300 |7-hydroxymitragynine |>50,000 . ’ o " Viiv pH mot L e .
TILIDINE (TLD 50) pH alikvotniho negativniho poolu mo¢i bylo upraveno na pH v rozmezi 5 az 9 v pfirdstcich po 1 jednotce pH a Number: 145034114
Nortilidine ISO ]Tilidine llOO doplnéno drogami. Koncentrace byla upravena na 50 % pod a 50 % nad cut-off testu. Obohacena mo¢ s upravenym Effectiv:rlt)‘ate: 2021-12-16
ALPHA-PYRROLIDINOVALEROPHENONE (-PVP 2000 pH byla testovdna pomoci Multi-Drug Rapid Testu. Vysledky ukazuji, Ze rizné rozsahy pH neovliviiuji provedeni :
— = (o ) testu.
IAlpha-Pyrrolidinovalerophenone |2,DOD | KFizova reaktivita
ALPHA-PYRROLIDINOVALEROPHENONE (a-PVP 1000) Byla provedena studie za Ucelem stanoveni zkfizené reaktivity testu se slou¢eninami bud'v mo¢i bez drog, nebo v
Alpha-Pyrrolidinovalerophenone ILOOO I moti pozitivni na drogy obsahujici vy3e uvedené souvisejici kalibraéni latky. Nasledujici slou€eniny nevykazuji
ALPHA-PYRROLIDINOVALEROPHENONE (a-PVP 500) 7adnou zkizenou reaktivitu pi testovani pomoci Multi-Drug Rapid Test v koncentraci 100p/ml.
|Alpha-Pyrrolidinovalerophenone |SDO | Latky nezpUsobujici zkFizené reakce
ALPHA-PYRROLIDINOVALEROPHENONE (a-PVP 300) Acetophenetidin Cortisone Zomepirac d-Pseudoephedrine https://www.youtube.com/watch?v=HI
IAlpha-Pyrrolidinovalerophenone ISOO I N-Acetylprocainamide Creatinine Ketoprofen Quinidine
MESCALINE (MES 100) Acetylsalicylic acid Deoxycorticosterone Labetalol Quinine
Mescaline |100 | Aminopyrine Dextromethorphan Loperamide Salicylic acid
MESCALINE (MES 300) Amoxicillin Diclofenac Meprobamate Serotonin
Mescaline ISOO I Ampicillin Diflunisal Isoxsuprine Sulfamethazine
PAPAVERINE (PAP 500) |-Ascorbic acid Digoxin d,l-Propanolol Sulindac
Papaverine 500 Diflunisal 1,000,000 Apomorphine Diphenhydramine Nalidixic acid Tetracycline )
Aspartame Ethyl-p-aminobenzoate Naproxen Tetrahydrocortisone,
IMethortrexate 65,000 IMethedrone 500,000 . N o .
- - Atropine B-Estradiol Niacinamide 3-acetate
Pra'gz.ablln 500,000 Phenelzine 18,000 Benzilic acid Estrone-3-sulfate Nifedipine Tetrahydrocortisone
Quinine 14,000 Benzoic acid Erythromycin Norethindrone Tetrahydrozoline
TAPENTADOL (TAP 1,000) Bilirubin Fenoprofen Noscapine Thiamine
3-((1R,2R)-3-(dimethylamino)-1-ethyl- ‘1 000 ‘ d,|-Brompheniramine Furosemide d,|-Octopamine Thioridazine
2-methylpropyl)phenol i Caffeine Gentisic acid Oxalic acid d,|-Tyrosine
CITALOPRAM (CIT 500) Cannabidiol Hemoglobin Oxolinic acid Tolbutamide
Desmethylcitalopram ISOO I Chloral hydrate Hydralazine Oxymetazoline Triamterene
F-KETAMINE (FKET 1,000) Chloramphenicol Hydrochlorothiazide Papaverine Trifluoperazine
2-(2-fluorphenyl)-2-methylamino- Chlorothiazide Hydrocortisone Penicillin-G Trimethoprim
lcyclohexanone 1,000 d,I-Chlorpheniramine o-Hydroxyhippuric acid Perphenazine d,I-Tryptophan
RISPERIDONE (RPD 150) Chlorpromazine 3-Hydroxytyramine Phenelzine Uric acid
Risperidone 1150 I Cholesterol d,|-Isoproterenol Prednisone Verapamil
SCOPOLAMINE (SCOP 500) Clonidine
- - [VLASTNOSTI ALKOHOLU]
IScopolamine ISOO Iatroplne I3,000 . N . o - .
Detekéni limit rychlého testu na alkohol v mo¢i je od 0,02 % do 0,30 % pro pfibliznou relativni hladinu alkoholu v
N, N-DIMETHYLTRYPTAMINE (NND 1,000) N . . v oy Liv: P . P . . B . o
N N-Dimethyitvotamine Il 000 I krvi. Hraniéni hladina alkoholu v mo¢i se muze lisit v zavislosti na mistnich predpisech a zdkonech. Vysledky testl
z YItryp! Z Ize porovnat s referenénimi irovnémi pomoci barevné tabulky na obalu félie.
— MIRTAZAPINE (MTZ 500) _ [SPECIFICITA  TESTU NA ALKOHOL
Desmethylmirtazapine ISOO IM“'tazap'”e ISOO Rychly test na alkohol v moci bude reagovat s methyl, ethyl a allyl alkoholy.
OLANZAPINE (OZP 1,000) [LATKY INTERFERUJICI S ALKOHOLEM]
Olanzapine ILOOO I Nasleduijici 1atky mohou interferovat s rychlym testem na alkohol v mogi pfi poutiti jinych vzork( nez moéi.
FENTANYL (FYL 20) Jmenované latky se normalné nevyskytuji v mo¢i v dostateném mnoistvi, aby interferovaly s testem.
Fentanyl 20 IMethoxyacetyl-Fentanyl 40 A. Latky, které zlep3uji vyvoj barvy
Cyclopro Fentany! 500 IAcetyl Fentany! 40 * Peroxiddzy ¢ Silnd oxidacni Cinidla
Norfentany >100,000 Ocfentanil 200 B. Latky, které inhibuiji vyvoj barvy
+)cis-3-] N i * Redukéni ¢inidla: kyselina askorbova, kyselina tfislova, pyrogalol, merkaptany a tosylaty, kyselina $tavelova,
(+)cis-3-Methylfentanyl 500 l-Fluoro-isobutyryl Fentanyl 200
kyselina mocova
para-Fluorobutyryl
B 2 ilirubin s L-
utyl fentanyl 300 fentanil (PBPF) 00 * Bilirubin ¢ L-dopa
aleryl Fentanyl 200 para-Fluorofentanil 100 -(Ll;?;iilgygl;t;;;alE-’Metampyron
FENTANYL (FYL 10) . . .
Fentanyl o Methoxyacetyl-Fantanyl R0 1. TietzNW. Textbook of Clinical Chemistry. W.B. Saunders Company. 1986; 1735.
oyl Y F " b0 Incety] Fy yI Y b0 2. B. Cody, J.T., “Specimen Adulteration in drug urinalysis. Forensic Sci. Rev., 1990, 2:63.
yclopro Fentany cetyl Fentany 3. C. Tsai,S.C. etal. J. Anal. Toxicol. 1998; 22 (6): 474
Nor‘fentany >100,000 chentan!I 100 4. Hawks RL, CN Chiang. Urine Testing for Drugs of Abuse. National Institute for Drug Abuse (NIDA), Research
(+)cis-3-Methylfentanyl 250 l4-Fluoro-isobutyryl Fentany! 100 Monograph 73, 1986.
Butyl fentanyl 150 para-Fluorobutyryl 100 5. Baselt RC. Disposition of Toxic Drugs and Chemicals in Man. 6th Ed. Biomedical Publ., Foster City,CA 2002.
fentanil (PBPF)
aleryl Fentanyl 100 para-Fluorofentanil 50
FENTANYL (FYL 100)
Fentanyl 1100 |MethoxyacetyI—FentanyI 200
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