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INTENDED USE 
This ELISA (enzyme-linked immunosorbent assay) kit is intended for the 
quantitative determination of human Fetuin-A, also known as alpha-2-HS 
glycoprotein (AHSG), in serum. The measurement of Fetuin-A can help in the 
diagnosis of some cancers and genetically inherited deficiencies of this serum 
protein. This Fetuin-A ELISA kit is for laboratory professional use. 
 
SUMMARY OF PHYSIOLOGY 
Fetuin-A, also known as alpha-2-HS glycoprotein, is a 59 kDa glycoprotein that 
consists of two amino-terminal cystatin domains and a smaller carboxyl-terminal 
domain. Fetuin-A is synthesized by the liver and secreted into the blood stream.  
The Fetuin-A concentration in adult men ranges from 0.5 – 1.5 g/L. During fetal 
life, high serum concentrations are found.  Fetuin-A is involved in protease 
inhibitory activities and development-associated regulation of calcium metabolism 
and osteogenesis. It accumulates in bones and teeth as a major fraction of 
noncollagenous bone proteins. Studies have demonstrated that Fetuin-A is the 
major calcification inhibitor found in serum, where it interferes with calcium salt 
precipitation. Recent studies have shown that Fetuin-A levels drop in uremic 
patients on hemodialysis in comparison to normal healthy controls. The low 
Fetuin-A level may be associated with a higher cardiovascular mortality in 
patients on dialysis. 
 
ASSAY PRINCIPLE 
This ELISA is designed, developed and produced for the quantitative 
measurement of human Fetuin-A in serum samples. The assay utilizes the two-
site “sandwich” technique with two selected goat anti-human Fetuin-A polyclonal 
antibodies that bind to different epitopes of human Fetuin-A.  
 
Assay calibrators, controls and prediluted patient serum samples containing 
human Fetuin-A are added to the microtiter wells of a microplate that was coated 
with a high affinity polyclonal goat anti-human Fetuin-A antibody. After the first 
incubation period, the antibody fixed on the wall of the microtiter well captures 
human Fetuin-A in the sample.  Remaining unbound proteins in the microtiter 
wells are washed away. Then a horseradish peroxidase (HRP) conjugated 
polyclonal anti-human Fetuin-A antibody is added to each microtiter well and a 
“sandwich” of “capture antibody - human Fetuin-A - HRP conjugated detecting 
antibody” is formed. The unbound detecting antibodies are removed in the 
subsequent washing step. The wells are incubated with a substrate solution in a 
timed interval, the reaction is stopped and the developed colour is then measured 
in a spectrophotometric microplate reader. The enzymatic activity of the detecting 
antibodies bound to the Fetuin-A on the wall of the microtiter wells is directly 
proportional to the amount of Fetuin-A in the sample. A calibration curve is 
generated by plotting the absorbance versus the respective human Fetuin-A 
concentration for each calibrator (point-to-point or cubical scales). The 
concentration of human Fetuin-A in test samples is determined directly from this 
calibration curve. 
 
REAGENTS: Preparation and Storage 
This test kit must be stored at 2 – 8°C upon receipt. For the expiration date of the 
kit refer to the label on the kit box. All components are stable at 2 – 8°C until this 
expiration date. 
 
Prior to use, allow all reagents to come to room temperature. Reagents from 
different kit lot numbers should not be combined or interchanged. 
 
1. Fetuin-A Antibody Coated Microplate  

One microplate with 12 x eight strips (96 wells total) coated with antibody to 
human Fetuin-A. The plate is framed and sealed in a foil Ziploc bag with a 
desiccant. This reagent should be stored at 2 – 8°C and is stable until the 
expiration date on the kit box. 

 
2. Detecting Antibody  

One vial containing 0.6 mL concentrated horseradish peroxidase (HRP) 
conjugated anti-human Fetuin-A detecting antibody in a stabilized protein 
matrix. This reagent must be diluted 1: 21 with dilution buffer before use. 
This reagent should be stored at 2 – 8°C and is stable until the expiration 
date on the kit box. 

 
3. Dilution buffer 

One vial containing 12 mL ready to use Trizma Hydrochloride based buffer. 
It should be only used for the dilution of the detecting antibody according to 
the assay procedures. This reagent should be stored at 2 – 8°C and is 
stable until the expiration date on the kit box. 
 

4. Incubation buffer concentrate 

One vial containing 11 mL of concentrated incubation buffer based on 
phosphate buffered saline with bovine serum albumin. This concentrated 
incubation buffer must be diluted 1:10 with distilled or deionized water (11 
mL concentrate plus 99 mL distilled water) before use. This reagent should 
be stored at 2 – 8°C and is stable until the expiration date on the kit box. 

 
5. Washing buffer 

One bottle containing 30 mL of a 30-fold concentrate. Before use the 
contents must be diluted with 870 mL of distilled water and mixed well. 
Upon dilution this yields a working wash solution containing a surfactant in 
phosphate buffered saline with a non-azide preservative. The diluted 
solution should be stored at room temperature and is stable until the 
expiration date on the kit box. 
 

6. TMB-Substrate solution 

One bottle containing 12 mL of tetramethylbenzidine (TMB) with hydrogen 
peroxide. This reagent should be stored at 2 – 8°C and is stable until the 
expiration date on the kit box. 

 
7. Stop Solution 

One bottle containing 12 mL of 0.5 M sulfuric acid. This reagent should be 
stored at 2 – 8°C or room temperature and is stable until the expiration date 
on the kit box. 

 
8. Calibrators 0 - 4 

Five vials each containing human Fetuin-A in a liquid bovine serum based 
matrix with a non-azide preservative. Refer to the vials for the exact 
concentration of each calibrator. All the calibrators should be stored at -
20°C or below after the first use with up to 3 freeze cycles. 

 
9. Controls 1 - 2  

Two vials each contains human Fetuin-A in a liquid bovine serum based 
matrix with a non azide preservative. Refer to the vials for the exact 
concentration range of each control. Both controls should be store at -
20°C or below after the first use with up to 3 freeze cycles. 

 
SAFETY PRECAUTIONS 
For in vitro diagnostic use. 
Source material from which reagents of bovine serum was derived in the 
contiguous 48 United States. It was obtained only from donor health animals 
maintained under veterinary supervision and found free of contagious diseases. 
Wear gloves while performing this assay and handle these reagents as if they are 
potential infectious. Avoid contact with reagents containing TMB, hydrogen 
peroxide, or sulfuric acid. TMB may cause irritation to skin and mucous 
membranes and cause an allergic skin reaction. TMB is a suspected carcinogen. 
Sulfuric acid may cause severe irritation on contact with skin. Do not get in eyes, 
on skin, or on clothing. Do not ingest or inhale fumes. On contact, flush with 
copious amounts of water for at lease 15 minutes. Use Good Laboratory 
Practices.  
 
 
 
 
 
 
 

Ab HRP CONC 

DIL BUF 

SOLN CONC WASH 

CHROM TMB 

STOP SOLN 

N CAL 

CONTROL N 

BUF CONC INC 



MATERIALS REQUIRED BUT NOT PROVIDED 
1. Precision single channel pipettes capable of delivering 10 µL, 25 µL, 

100 µL, and 1000 µL. 
2. Repeating dispenser suitable for delivering 100 µL. 
3. Disposable pipette tips suitable for dispensing of the volumes 

indicated above. 
4. Disposable 12 x 75 mm or 13 x 100 glass or plastic tubes. 
5. Disposable plastic 100 mL and 1000 mL bottle with caps. 
6. Aluminum foil. 
7. Deionized or distilled water. 
8. Plastic microtiter well cover or polyethylene film. 
9. ELISA multichannel wash bottle or automatic (semi-automatic) 

washing system. 
10. Spectrophotometric microplate reader capable of reading absorbance 

at 450 nm. 
 
SPECIMEN COLLECTION 
Only 10 µL of human serum is required for human Fetuin-A measurement. No 
special preparation of the individual is necessary prior to specimen collection. 
Whole blood should be collected and must be allowed to clot for minimum 30 
minutes at room temperature before the serum is separated by centrifugation 
(850 – 1500xg for 10 minutes). The serum should be separated from the clot 
within three hours after blood collection and transferred to a clean test tube. 
Serum samples may be stored at –20ºC or below until measurement. Avoid 
repeated (more than three times) freezing and thawing of specimens.  
 
ASSAY PROCEDURE 
1. Patient Sample Preparation 
Patient sample need to be diluted 1:10000 with incubation buffer before being 
measured. 

(1) Label 2 test tubes (12x75 mm) with 1A and 1B 
(2) Add 1 mL of incubation buffer to each tube (both 1A and 1B) 
(3) Pipet 10 µL of patient sample to tube 1A and mix well (1:100 dilution) 
(4) Transfer 10 µL of the diluted patient sample from tube 1A to tube 1B , 

mix well (1:10,000 dilution) 
Note: It is recommended to use calibrated precision pipettes and to perform the 
dilution carefully in order to get precise results! We recommend to use an 
Eppendorf Repeat Pipette with a 12.5 mL combitip for adding 1 ml incubation 
buffer in stead of a 50 mL combitip. 

  
2. Reagent Preparation 

(1) Prior to use allow all reagents to come to room temperature. Reagents 
from different kit lot numbers should not be combined or interchanged. 

(2) Incubation buffer Concentrate and Washing buffer must be diluted to 
working solutions prior to use. Please see REAGENTS section for 
details. 

 
3. Assay Procedure 

(1) Place a sufficient number of antibody coated microwell strips in a 
holder to run human Fetuin-A calibrators, controls and unknown 
samples in duplicate. 

(2) Test Configuration 
 

ROW STRIP 1 STRIP 2 STRIP 3 

A CAL 0 CAL 4 SAMPLE 2 

B CAL 0 CAL 4 SAMPLE 2 

C CAL 1 C 1 SAMPLE 3 

D CAL 1 C 1 SAMPLE 3 

E CAL 2 C 2  

F CAL 2 C 2  

G CAL 3 SAMPLE 1  

H CAL 3 SAMPLE 1  

 
(3) Add 25 µL of the calibrators, controls and 1:10,000 diluted patient 

samples into the designated microwells.  
(4) Add 100 µL of incubation buffer to each well 
(5) Mix gently and cover the plate with a plate sealer and with an 

aluminum foil to avoid exposure to light. 
(6) Incubate the plate at room temperature for 2 hours. 
(7) Prepare Detecting Antibody Working Solution by diluting the detecting 

antibody 1:21 with the Dilution buffer. For each strip, 1 mL of Dilution 
buffer with 50 µL of Detecting Antibody is required, in a clean test 
tube.  
The table below shows the amount of antibody working solution that is 
required for a number of strips. 

 

Strip no. Dilution buffer  Detecting Antibody 

1 1 mL 50 µL 

2 2 mL 100 µL 

3 3 mL 150 µL 

4 4 mL 200 µL 

5 5 mL 250 µL 

6 6 mL 300 µL 

7 7 mL 350 µL 

8 8 mL 400 µL 

9 9 mL 450 µL 

10 10 mL 500 µL 

11 11 mL 550 µL 

12 12 mL 600 µL 

 Note: this detecting antibody working solution should be freshly prepared 
right before running the assay. 

 
(8) Remove the aluminum foil and the plate sealer. Aspirate the contents 

of each well. Wash each well 5 times by dispensing 350 µL of working 
wash solution into each well and then completely aspirate the 
contents. Alternatively, an automated microplate washer can be used. 

(9) Add 100 µL of the diluted detecting antibody working solution to each 
well. 

(10) Cover the plate with a plate sealer and with an aluminum foil to avoid 
exposure to light. 

(11) Incubate the plate at room temperature for 30 minutes. 
(12) Remove the aluminum foil and the plate sealer. Aspirate the contents 

of each well. Wash each well 5 times by dispensing 350 µL of working 
wash solution into each well and then completely aspirate the 
contents. Alternatively, an automated microplate washer can be used. 

(13) Add 100 µL of TMB-Substrate solution into each well. 
(14) Cover the plate with aluminum foil to avoid exposure to light. 
(15) Incubate the plate at room temperature for 20 minutes 
(16) Remove the aluminum foil.  Add 100 µL of Stop Solution into each 

well. Mix gently. 
(17) Read the absorbance at 450 nm within 10 minutes in a microplate 

reader 
 
NOTE: to reduce the background, one can set the instrument to dual 
wavelength measurement at 450 nm with background wavelength 
correction set at 595 nm or 620 nm or 630 nm. 

 
PROCEDURAL NOTES 

1. It is recommended that all calibrators, controls and unknown samples 
are assayed in duplicate. The average absorbance reading of each 
duplicate should be used for data reduction and the calculation of the 
results. 

2. Keep light sensitive reagents in the original amber bottles. 
3. Store any unused antibody coated strips in the foil Ziploc bag with 

desiccant to protect from moisture. 
4. Careful technique and use of properly calibrated pipetting devices are 

necessary to ensure reproducibility of the test. 
5. Incubation times or temperatures other than those stated in this insert 

may affect the results. 
6. Avoid air bubbles in the microwell as this could result in lower binding 

efficiency and higher CV% of duplicate reading 
7. All reagents should be mixed gently and thoroughly prior to use. Avoid 

foaming. 
 
INTERPRETATION OF RESULTS 

1. Calculate the average absorbance for each pair of duplicate test 
results. 

2. Subtract the average absorbance of the CAL 0 (0 ng/mL) from the 
average absorbance of all other readings to obtain corrected 
absorbance. 

3. The calibration curve is generated by the corrected absorbance of all 
calibrator levels on the ordinate against the calibrator concentration on 
the abscissa using point-to-point or log-log paper. Appropriate 
computer assisted data reduction programs may also be used for the 
calculation of results. 

 
The human Fetuin-A concentrations for the controls and 1:10000 diluted samples 
are read directly from the calibration curve using their respective corrected 
absorbance.  
 
Each sample result must be multiplied with the dilution factor (10000) to obtain 
the Fetuin-A concentration in the undiluted sample. 
 
For example, the concentration of a 1/10000 diluted sample read from the 
calibration curve is 24.3 ng/mL.  The Fetuin A concentration of the undiluted 
sample is: 24.3 ng/mL x 10000 = 243000 ng/mL = 0.243 g/L 
 



EXAMPLE DATA AND CALIBRATION CURVE 
Typical absorbance data and the resulting calibration curve from human Fetuin-A 
ELISA are rshown below. This curve should never be used instead of the real 
time calibration curve.  
 

 
Well 
I.D. 

 
OD 450 nm Absorbance 

 
Results 
ng/mL  

Readings 
 
Average 

 
Corrected 

 
0 
ng/mL 

 
0.097 
0.099 

 
0.098 

 
0.000 

 

 
12.5 
ng/mL 

 
0.173 
0.185 

 
0.179 

 
0.081 

 

 
38 
ng/mL 

 
0.364 
0.379 

 
0.371 

 
0.273 

 

 
120 
ng/mL 

 
0.876 
0.949 

 
0.913 

 
0.815 

 

 
370  
ng/mL 

 
2.298 
2.325 

 
2.312 

 
2.214 

 

     
 
Control 1 

 
0.471 
0.498 

 
0.484 

 
0.386 

 
55.1 ng/mL 

 
Control 2 

 
1.697 
1.700 

 
1.690 

 
1.592 

 
258.9 ng/mL 
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EXPECTED VALUES 
Seventy serum samples from normal adult men were measured with this human 
Fetuin-A ELISA. The ninety-five percentile normal range was found to be 0.35 to 
0.95 g/L with a mean value of 0.57 g/L and a standard deviation of 0.13 g/L. 
  
 
LIMITATION OF THE PROCEDURE 

1. The detection limit of the assay is 5.0 ng/mL (assay analytical 
sensitivity). This corresponds to a Fetuin A concentration of 50 µg/ml 
in the original sample (5.0 ng/ml x 10000).  

2. Since there is no Calibrator available for human Fetuin-A 
measurement, the values of the calibrators were established by 
diluting a highly purified recombinant human Fetuin-A in a protein 
matrix.  

3. If the assay result is higher than 350 ng/ml, it is recommended to 
measure a further diluted sample. 

4. If your microplate reader is unable to read beyond 2.0 at OD 450 nm, 
one can run the assay without the calibrator level 4 from the calibrator 
set. 

5. Bacterial or fungal contamination of serum specimens or reagents, or 
cross contamination between reagents may cause erroneous results. 

6. Water deionized with polyester resins may inactivate the horseradish 
peroxidase enzyme. 
 

QUALITY CONTROL 
To assure the validity of the results each assay should include adequate controls 
with known Fetuin-A levels. We recommend that all assays include laboratory’s 
own Fetuin-A controls in addition to those provided with this kit. 
 
PERFORMANCE CHARACTERISTICS 
Sensitivity 
The analytical sensitivity of the human Fetuin-A ELISA, as determined by the 95% 
confidence limit on 20 duplicate determinations of the zero calibrator, is 5.0 
ng/mL. 
 
Precision 
The intra-assay precision is validated by measuring two samples in a single assay 
with 20-replicate determinations. 
 
 Mean Fetuin-A Value (ng/mL) CV  (%) 

33.6 5.5 

121.1 4.8 
 
The inter-assay precision is validated by measuring two samples in duplicate in 
12 individual assays.  
 
Mean Fetuin-A Value (ng/mL) CV  (%) 

32.4 6.8 

123.7 5.7 
 
Linearity 
Two human serum samples were diluted with incubation buffer and assayed. The 
results expressed in ng/mL are as follows: 
 

 
# 

 
DILUTION 

 
OBSERVED 
VALUE 

 
EXPECTED 
VALUE 

 
RECOVERY 
% 

 

1 

 

1:10,000 

 

21.9 

  

 1:20,000 11.9 11.0 108 

 1:40,000 5.3 5.5 96 

 1:80,000 2.9 2.7 107 

 1:160,000 1.6 1.4 114 

 

2 

 

1:10,000 

 

192 

  

 1:20,000 99.9 96 104 

 1:40,000 45.2 48 94 

 1:80,000 22.2 24 93 

 1:160,000 13.4 12 112 

 
Recovery 
Two patient samples were spiked with various amounts of human Fetuin-A and 
assayed. The results expressed in ng/mL are as follows: 
 

 
# 

 
Orig. Value 

 
Amount 
Spiked 

 
Observed 
Value 

 
Expected 
Value 

 
Recovery 
% 

 

1 

 

33.6 

 

21 

 

25.1 

 

27.3 

 

92 

  63 44.4 48.3 92 

  200 120.1 116.8 103 

 

2 

 

121.1 

 

21 

 

68.9 

 

71.1 

 

97 

  63 88.6 92.1 96 

  200 157.1 160.6 98 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Interference 
 

Hemoglobin 
(mg/ml) 

Measured Fetuin A 
(ng/ml) 

Bias 

0 48.95 N/A 

160 51.73 5.7% 

Lipids 

(mg/ml) 

Measured Fetuin A 

(ng/ml) 
Bias 

0 56.97 N/A 

500 59.10 1.5% 

Bilirubin 

(mg/ml) 

Measured Fetuin A 

(ng/ml) 
Bias 

0 52.41 N/A 

20 45.68 14.7% 
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POUŽITÍ 
Tato souprava ELISA (enzymová imunoabsorpční analýza) je určena ke 
kvantitativnímu stanovení lidského fetuinu A, který se též nazývá glykoprotein 
alfa-2-HS (AHSG), v séru. Měření fetuinu A může pomoci při diagnostice 
některých maligních onemocnění a dědičných deficitů tohoto sérového proteinu. 
Tato sada pro stanovení fetuinu A metodou ELISA je určena pouze pro 
profesionální laboratorní použití. 
 
SHRNUTÍ FYZIOLOGICKÝCH ÚDAJŮ 
Fetuin A, které se též nazývá glykoprotein alfa-2-HS, je glykoprotein o molekulové 
hmotnosti 59 kDa, který se skládá ze dvou aminoterminálních cystatinových 
domén a menší karboxyterminální domény. Fetuin A je syntetizován játry a 
vylučován do krevního řečiště.  Koncentrace fetuinu A u dospělých mužů se 
pohybuje v rozmezí od 0,5 do 1,5 g/l. Během fetálního období se vyskytují vysoké 
koncentrace v séru.  Fetuin A se podílí na aktivitě inhibitorů proteáz a regulaci 
metabolizmu kalcia a osteogenezi související s vývojem. Hromadí se v kostech a 
zubech jako hlavní část nekolagenních kostních proteinů. Studie prokázaly, že 
fetuin A je hlavním inhibitorem kalcifikace, který se vyskytuje v séru, kde narušuje 
srážení vápenatých solí. Nedávné studie ukázaly, že hladiny fetuinu A u 
uremických pacientů na hemodialýze ve srovnání s normálními zdravými 
kontrolními subjekty klesají. Nízká hladina fetuinu A může souviset s vyšší 
kardiovaskulární mortalitou u pacientů na dialýze. 
 
PRINCIP STANOVENÍ 
Toto stanovení metodou ELISA je navrženo, vyvinuto a vyrobeno pro kvantitativní 
měření lidského fetuinu A ve vzorcích séra. Tento test využívá stanovení 
„sendvičového“ typu se dvěma protilátkami (two-site), a to se dvěma vybranými 
kozími polyklonálními protilátkami proti lidskému fetuinu A, které se váží na různé 
epitopy lidského fetuinu A.  
 
Do mikrotitračních jamek na mikrodestičce, která byla potažena pokyklonální kozí 
protilátkou proti lidskému fetuinu A s vysokou afinitou, jsou přidány kalibrátory, 
kontroly a předředěné vzorky séra pacienta. Protilátka fixovaná na stěně 
mikrotitrační jamky po prvním inkubačním období zachytí lidský fetuin A ve 
vzorku.  Zbývající nenavázané proteiny v mikrotitračních jamkách jsou odplaveny. 
Poté je do každé mikrotitrační jamky přidána polyklonální protilátka proti lidskému 
fetuinu A konjugovaná s křenovou peroxidázou (HRP) a vytvoří se „sendvič“: 
„zachycovací protilátka - detekční protilátka proti lidskému fetuinu A konjugovaná 
s HRP“. Nenavázané detekční protilátky jsou v následujícím promývacím kroku 
odstraněny. Jamky jsou inkubovány s roztokem substrátu v načasovaném 
intervalu, reakce je zastavena a vzniklá barva se poté měří v mikrodestičkovém 
spektrofotometru. Enzymatická aktivita detekčních protilátek navázaných na 
fetuin A na stěně mikrotitračních jamek je přímo úměrná množství fetuinu A ve 
vzorku. Kalibrační křivka je generována vynesením absorbance oproti příslušné 
koncentraci lidského fetuinu A pro každý kalibrátor (bodová nebo kubická škála). 
Koncentrace lidského fetuinu A v testovaných vzorcích je stanovena přímo z této 
kalibrační křivky. 
 
ČINIDLA: Příprava a uchovávání 
Tato sada musí být po obdržení uchovávána při teplotě 2 – 8 °C. Datum ukončení 
použitelnosti sady je uvedeno na štítku krabičky se sadou. Všechny součásti sady 
jsou stabilní při teplotě 2 - 8 ° C až do tohoto data ukončení použitelnosti. 
 
Před použitím nechte všechna činidla ohřát na pokojovou teplotu. Činidla ze 
sad s různými čísly šarží sady se nemají kombinovat ani zaměňovat. 
 
1. Mikrodestička potažená protilátkou proti fetuinu A  

Jedna mikrodestička s 12x osmi proužky (celkem 96 jamek) potaženými 
protilátkou proti lidskému fetuinu A. Destička je v rámečku a je zabalena do 
uzavíratelného sáčku z hliníkové folie s desikantem. Toto činidlo je nutné 
uchovávat při teplotě 2 až 8 °C. Činidlo je stabilní do data ukončení 
použitelnosti uvedeného na krabičce sady. 

 
2. Detekční protilátka  

Jedna lahvička obsahující 0,6 ml koncentrované křenové peroxidázy (HRP) 
konjugované s detekční protilátkou proti lidskému fetuinu A ve 
stabilizovaném proteinové matrici. Toto činidlo musí být před použitím 
naředěno v poměru 1:21 dilučním pufrem. Toto činidlo je nutné uchovávat 

při teplotě 2 až 8 °C. Činidlo je stabilní do data ukončení použitelnosti 
uvedeného na krabičce sady. 

 
3. Diluční pufr 

Jedna lahvička obsahuje 12 ml pufru na bázi hydrochloridu (Trizma). Diluční 
pufr by měl být použit pouze pro naředění detekční protilátky podle postupu 
stanovení. Toto činidlo je nutné uchovávat při teplotě 2 až 8 °C. Činidlo je 
stabilní do data ukončení použitelnosti uvedeného na krabičce sady. 
 

4. Koncentrovaný inkubační pufr 

Jedna lahvička obsahující 11 ml koncentrovaného inkubačního pufru na 
bázi fosfátem pufrovaného fyziologického roztoku s hovězím sérovým 
albuminem. Tento koncentrovaný inkubační pufr musí být před použitím 
naředěn v poměru 1:10 destilovanou nebo deionizovanou vodou (11 ml 
koncentrátu plus 99 ml destilované vody). Toto činidlo je nutné uchovávat 
při teplotě 2 až 8 °C. Činidlo je stabilní do data ukončení použitelnosti 
uvedeného na krabičce sady. 

 
5. Promývací pufr 

Jedna lahvička obsahující 30 ml 30x koncentrovaného pufru. Před použitím 
musí být obsah naředěn 870 ml destilované vody a dobře promíchán. Po 
naředění vznikne pracovní promývací roztok obsahující surfaktant ve 
fosfátem pufrovaném fyziologickém roztoku s neazidovým konzervačním 
prostředkem. Naředěný roztok je nutné uchovávat při pokojové teplotě. 
Naředěný roztok je stabilní do data ukončení použitelnosti uvedeného na 
krabičce sady. 
 

6. Roztok TMB - substrát 

Jedna lahvička obsahující 12 ml tetrametylbenzidinu (TMB) s peroxidem 
vodíku. Toto činidlo je nutné uchovávat při teplotě 2 až 8 °C. Činidlo je 
stabilní do data ukončení použitelnosti uvedeného na krabičce sady. 

 
7. Zastavovací roztok 

Jedna lahvička obsahující 12 ml 0,5M kyseliny sírové. Toto činidlo je nutné 
uchovávat při 2 až 8 °C nebo při pokojové teplotě. Činidlo je stabilní do data 
ukončení použitelnosti uvedeného na krabičce sady. 

 
8. Kalibrátory 0 - 4 

Pět lahviček, z nichž každá obsahuje lidský fetuin A v matrici na bázi 
tekutého hovězího séra s neazidovým konzervačním prostředkem. Přesná 
koncentrace každého kalibrátoru je uvedena na lahvičkách.  Všechny 
kalibrátory je nutné po prvním použití uchovávat při -20 ° C nebo nižší 
teplotě (až 3 zmrazovací cykly). 

 
9. Kontroly 1 - 2  

Dvě lahvičky, z nichž každá obsahuje lidský fetuin A v matrici na bázi 
tekutého hovězího séra s neazidovým konzervačním prostředkem. Přesné 
rozmezí koncentrace každé kontroly je uvedeno na lahvičkách.  Obě 
kontroly je nutné po prvním použití uchovávat při -20 ° C nebo nižší teplotě 
(až 3 zmrazovací cykly). 

 
BEZPEČNOSTNÍ OPATŘENÍ 
Pro diagnostické použití in vitro. 
Zdrojový materiál, ze kterého byla odvozena činidla s hovězím sérem, pochází ze 
48 kompaktních států USA. Zdrojový materiál byl získán pouze ze zdravých zvířat 
chovaných pod veterinárním dohledem, u nichž bylo zjištěno, že netrpí 
nakažlivými onemocněními. Při provádění tohoto testu noste rukavice a 
nakládejte s těmito činidly, jako by byla potenciální infekční. Vyvarujte se kontaktu 
s činidly obsahujícími TMB, peroxid vodíku nebo kyselinu sírovou. TMB může 
způsobit podráždění kůže a sliznic a vyvolat alergickou kožní reakci. TMB je 
potenciální karcinogen. Kyselina sírová může při kontaktu s kůží způsobit silné 
podráždění. Zabraňte styku s očima, kůží nebo oděvem. Nepolykejte a 

Ab HRP CONC 

DIL BUF 

SOLN CONC WASH 

CHROM TMB 

STOP SOLN 

N CAL 

CONTROL N 

BUF CONC INC 



nevdechujte dýmy. Při zasažení opláchněte velkým množstvím vody nejméně po 
dobu 15 minut. Dodržujte zásady správné laboratorní praxe.  
 
POTŘEBNÉ MATERIÁLY, KTERÉ NEJSOU SOUČÁSTÍ DODÁVKY 

1. Přesné jednokanálové pipety pro nadávkování 10 µl, 25 µl, 100 µl a 
1000 µl. 

2. Dávkovač umožňující opakované dávkování schopný nadávkovat 100 
µl. 

3. Jednorázové pipetovací špičky vhodné pro nadávkování výše 
uvedených objemů. 

4. Jednorázové skleněné nebo plastové zkumavky 12 x 75 mm nebo 13 
x 100. 

5. Jednorázové plastové 100ml a 1000ml lahve s uzávěry. 
6. Hliníková folie. 
7. Deionizovaná nebo destilovaná voda. 
8. Plastový kryt mikrotitračních jamek nebo polyethylenová folie. 
9. Vícekanálová promývací lahev nebo automatický (poloautomatický) 

promývací systém pro stanovení metodou ELISA. 
10. Mikrodestičkový spektrofotometr, který je schopen měřit absorbanci 

při 450 nm. 
 
ODBĚR VZORKŮ 
Pro měření lidského fetuinu A je potřeba pouze 10 µl lidského séra. Před 
odběrem vzorků není nutná žádná zvláštní příprava jednotlivce. Je nutné odebrat 
plnou krev, která se musí nechat vysrážet po dobu minimálně 30 minut při 
pokojové teplotě před tím, než bude centrifugací odděleno sérum (850 - 1500 g 
po dobu 10 minut). Sérum je nutné oddělit od sraženiny během tří hodin po 
odběru krve a přenést jej do čisté zkumavky. Vzorky séra lze uchovávat do 
změření při –20 ºC nebo nižší teplotě. Vzorky se nesmí opakovaně (více než 
třikrát) zmrazovat a rozmrazovat.  
 
POSTUP STANOVENÍ 
1. Příprava vzorku pacienta 
Vzorek pacienta musí být před změřením naředěn inkubačním pufrem v poměru 
1:10 000. 

(1) Označte 2 zkumavky (12x75 mm) jako 1A a 1B. 
(2) Přidejte do každé zkumavky (1A i 1B) 1 ml inkubačního pufru. 
(3) Přeneste pipetou 10 µl vzorku pacienta do zkumavky 1A a dobře 

promíchejte (ředění 1:100). 
(4) Přeneste 10 µl naředěného vzorku pacienta ze zkumavky 1A do 

zkumavky 1B a dobře promíchejte (ředění 1:10 000). 
Poznámka: Doporučuje se používat kalibrované přesné pipety a provádět ředění 
pečlivě, aby bylo možné získat přesné výsledky! Pro přidání 1 ml inkubačního 
pufru doporučujeme používat pipetu Eppendorf určenou pro opakované 
dávkování se 12,5ml dávkovací špičkou Combitip místo 50ml dávkovací špičky 
Combitip. 
  
2. Příprava činidel 

(1) Před použitím nechte všechna činidla vytemperovat na pokojovou 
teplotu. Činidla ze sad s různými čísly šarží sady se nemají 
kombinovat ani zaměňovat. 

(2) Koncentrát inkubačního pufru a promývací pufr musejí být před 
použitím naředěny na pracovní roztoky. Podrobné údaje jsou uvedeny 
v části Činidla. 

 
3. Postup stanovení 

(1) Umístěte dostatečný počet proužků s mikrojamkami potaženými 
protilátkou do držáku, aby bylo možné použít kalibrátory, kontroly a 
neznámé vzorky pro stanovení lidského fetuinu A ve dvou paralelách. 

(2) Konfigurace testu 
 

Řada PROUŽEK 1 PROUŽEK 2 PROUŽEK 3 

A KAL 0 KAL 4 VZOREK 2 

B KAL 0 KAL 4 VZOREK 2 

K KAL 1 K 1 VZOREK 3 

D KAL 1 K 1 VZOREK 3 

E KAL 2 C 2  

F KAL 2 C 2  

G KAL 3 VZOREK 1  

H KAL 3 VZOREK 1  

 
(3) Do určených mikrojamek přidejte 25 µl kalibrátorů, kontrol a vzorky 

pacienta naředěné v poměru 1:10 000.  
(4) Do každé jamky přidejte 100 µl inkubačního pufru. 
(5) Jemně promíchejte a zakryjte destičku uzávěrem a hliníkovou folií, 

aby byla chráněna před světlem. 
(6) Inkubujte destičku po dobu 2 hodin při pokojové teplotě. 
(7) Připravte pracovní roztok detekční protilátky naředěním detekční 

protilátky dilučním pufrem v poměru 1:21. Pro každý proužek je 
potřeba 1 ml dilučního pufru s 50 µl detekční protilátky v čisté 
zkumavce.  
Níže uvedená tabulka uvádí množství pracovního roztoku protilátky, 

které je potřeba pro řadu proužků. 

 

Proužek 
č. 

Diluční pufr  Detekční protilátka 

1 1 ml 50 µl 

2 2 ml 100 µl 

3 3 ml 150 µl 

4 4 ml 200 µl 

5 5 ml 250 µl 

6 6 ml 300 µl 

7 7 ml 350 µl 

8 8 ml 400 µl 

9 9 ml 450 µl 

10 10 ml 500 µl 

11 11 ml 550 µl 

12 12 ml 600 µl 

 Poznámka: Tento pracovní roztok detekční protilátky by měl být čerstvě 
připraven těsně před spuštěním testu. 

 
(8) Odstraňte z destičky hliníkovou fólii a uzávěr. Obsah každé jamky 

odsajte. Každou jamku 5krát promyjte tak, že do ní nadávkujete 350 
µl pracovního promývacího roztoku a poté obsah zcela odsajete. 
Případně lze též použít automatizovanou promývačku mikrodestiček. 

(9) Do každé jamky přidejte 100 µl naředěného pracovního roztoku 
detekční protilátky. 

(10) Zakryjte destičku uzávěrem a hliníkovou folií, aby byla chráněna před 
světlem. 

(11) Inkubujte destičku po dobu 30 minut při pokojové teplotě. 
(12) Odstraňte z destičky hliníkovou fólii a uzávěr. Obsah každé jamky 

odsajte. Každou jamku 5krát promyjte tak, že do ní nadávkujete 350 
µl pracovního promývacího roztoku a poté obsah zcela odsajete. 
Případně lze též použít automatizovanou promývačku mikrodestiček. 

(13) Do každé jamky přidejte 100 μl roztoku TMB - substrát. 
(14) Zakryjte destičku hliníkovou folií, aby byla chráněna před světlem. 
(15) Inkubujte destičku po dobu 20 minut při pokojové teplotě. 
(16) Odstraňte z destičky hliníkovou fólii.  Do každé jamky přidejte 100 μl 

zastavovacího roztoku. Zlehka promíchejte. 
(17) Do 10 minut změřte absorbanci v mikrodesičkovém spektrofotometru 

při 450 nm. 
 
POZNÁMKA: Chcete-li snížit pozadí, můžete nastavit přístroj na 
měření dvojí vlnové délky při 450 nm s korekcí vlnové délky na pozadí 
nastavenou na 595 nm nebo 620 nm nebo 630 nm. 

 
POZNÁMKY K POSTUPU 

1. Doporučuje se provádět stanovení všech kalibrátorů, kontrol a 
neznámých vzorků ve dvou paralelách. Průměrná hodnota 
absorbance měření každé paralely by měla být použita pro redukci dat 
a výpočet výsledků. 

2. Uchovávejte činidla citlivá na světlo v původních oranžových 
lahvičkách. 

3. Uchovávejte veškeré nevyužité proužky potažené protilátkou ve 
foliovém uzavíratelném sáčku s desikantem, aby byly chráněny před 
vlhkostí. 

4. K zajištění reprodukovatelnosti testu je nezbytná pečlivá technika a 
použití správně kalibrovaných pipetovacích zařízení. 

5. Inkubační doby nebo teploty jiné než ty, které jsou uvedeny v této 
příbalové informaci, mohou ovlivnit výsledky. 

6. Zajistěte, aby v mikrojamce nebyly vzduchové bublinky, protože by to 
mohlo vést k nižší vazebné účinnosti a vyššímu CV (%). 

7. Všechna činidla je nutné před použitím jemně a důkladně promíchat. 
Zabraňte vzniku pěny. 

 
INTERPRETACE VÝSLEDKŮ 

1. Vypočítejte průměrnou absorbanci pro každý pár paralelních výsledků 
testu. 

2. Odečtěte průměrnou absorbanci Kal 0 (0 ng/ml) od průměrné 
absorbance všech ostatních měření, získáte tak korigovanou 
absorbanci. 

3. Kalibrační křivka je generována korigovanou absorbancí všech hladin 
kalibrátoru na ordinátě (osa y) proti koncentraci kalibrátoru na abscise 
(osa x) pomocí bodového grafu nebo log. papíru. Pro výpočet 
výsledků mohou být také použity příslušné počítačové programy pro 
redukci dat. 

 
Koncentrace lidského fetuinu A pro kontroly a vzorky zředěné v poměru 1:10 000 
jsou měřeny přímo z kalibrační křivky pomocí příslušné korigované absorbance.  
 
Každý výsledek vzorku musí být vynásoben faktorem ředění (10 000), aby byla 
získána koncentrace fetuinu A v neředěném vzorku. 
 



Například koncentrace vzorku naředěného v poměru 1: 10 000 zjištěná z 
kalibrační křivky je 24,3 ng/ml.  Koncentrace fetuinu A v neředěném vzorku je: 
24,3 ng/ml x 10 000 = 243 000 ng/ml = 0,243 g/l. 
 
PŘÍKLAD ÚDAJŮ A KALIBRAČNÍ KŘIVKY 
Níže jsou uvedeny údaje o typické absorbanci a výsledná kalibrační křivka 
lidského fetuinu A metodou ELISA. Tato křivka by nikdy neměla být použita 
namísto kalibrační křivky v reálném čase. 
 

 
I.D. 
jamky 

 
Absorbance, optická hustota 450 nm 

 
Výsledky 
ng/ml  

Měření 
 
Průměr 

 
Korigovaná 
hodnota 

 
0 
ng/ml 

 
0,097 
0,099 

 
0,098 

 
0,000 

 

 
12,5 
ng/ml 

 
0,173 
0,185 

 
0,179 

 
0,081 

 

 
38 
ng/ml 

 
0,364 
0,379 

 
0,371 

 
0,273 

 

 
120 
ng/ml 

 
0,876 
0,949 

 
0,913 

 
0,815 

 

 
370  
ng/ml 

 
2,298 
2,325 

 
2,312 

 
2,214 

 

     
 
Kontrola 1 

 
0,471 
0,498 

 
0,484 

 
0,386 

 
55,1 ng/ml 

 
Kontrola 2 

 
1,697 
1,700 

 
1,690 

 
1,592 

 
258,9 ng/ml 
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PŘEDPOKLÁDANÉ HODNOTY 
Tímto testem ELISA pro stanovení lidského fetuinu A bylo měřeno sedmdesát 
sedm vzorků normálních dospělých mužů. Bylo zjištěno, že 95percentilní 
normální rozmezí je 0,35 až 0,95 g/l se střední hodnotou 0,57 g/l a směrodatnou 
odchylkou 0,13 g/l. 
  
 
OMEZENÍ POSTUPU 

1. Detekční limit testu je 5,0 ng/ml (analytická citlivost testu). To 
odpovídá koncentraci fetuinu A 50 µg/ml v původním vzorku (5,0 
ng/ml x 10 000).  

2. Vzhledem k tomu, že pro měření lidského fetuinu A není k dispozici 
žádný kalibrátor, hodnoty kalibrátorů byly stanoveny naředěním 
vysoce purifikovaného rekombinantního lidského fetuinu A v 
proteinové matrici.  

3. Pokud je výsledek testu vyšší než 350 ng/ml, doporučuje se provést 
měření ještě více naředěného vzorku. 

4. Pokud váš mikrodestičkový spektrofotometr není schopen provádět 
měření nad 2,0 při OD 450 nm, lze test provést bez kalibrátoru úrovně 
4 ze sady kalibrátorů. 

5. Bakteriální nebo mykotická kontaminace vzorků séra nebo činidel 
nebo křížová kontaminace mezi činidly mohou způsobit chybné 
výsledky. 

6. Deionizovaná voda s polyesterovými pryskyřicemi může inaktivovat 
enzym křenovou peroxidázu. 
 

KONTROLA KVALITY 
Pro zajištění platnosti výsledků by měl každý test zahrnovat odpovídající kontroly 
se známými hladinami fetuinu A. Doporučujeme, aby byly pro všechny test 
použity vlastní kontroly laboratoře pro fetuin A navíc k těm, které byly dodány s 
touto sadou. 
 
CHARAKTERISTIKY ÚČINNOSTI 
Citlivost 
Analytická citlivost stanovení lidského fetuinu A metodou ELISA, při 95% limitu 
spolehlivosti ve 20 paralelních stanoveních nulového kalibrátoru, je 5,0 ng/ml. 
 
Preciznost 
Preciznost v rámci testu je validována měřením dvou vzorků v jediném testu s 20 
opakovanými stanoveními. 
 
 Střední hodnota fetuinu A (ng/ml) CV (%) 

33,6 5,5 

121,1 4,8 
 
Preciznost mezi stanoveními je validována měřením dvou vzorků ve dvou 
paralelách s 12 jednotlivými stanoveními.  
 
Střední hodnota fetuinu A (ng/ml) CV (%) 

32,4 6,8 

123,7 5,7 
 
Linearita 
Dva vzorky lidského séra byly naředěny inkubačním pufrem a podrobeny 
stanovení. Výsledky vyjádřené v ng/ml jsou uvedeny níže. 
 

 
Č
. 

 
ŘEDĚNÍ 

 
ZJIŠTĚNÁ 
HODNOTA 

 
PŘEDPOKLÁD
ANÁ 
HODNOTA 

 
VÝTĚŽNOST 
(RECOVERY) 
% 

 

1 

 

1:10 000 

 

21,9 

  

 1:20 000 11,9 11,0 108 

 1:40 000 5,3 5,5 96 

 1:80 000 2,9 2,7 107 

 1:160 000 1,6 1,4 114 

 

2 

 

1:10 000 

 

192 

  

 1:20 000 99,9 96 104 

 1:40 000 45,2 48 94 

 1:80 000 22,2 24 93 

 1:160 000 13,4 12 112 

 
Výtěžnost (recovery) 
Vzorky dvou pacientů byly obohaceny různými množstvími lidského fetuinu A a 
podrobeny stanovení. Výsledky vyjádřené v ng/ml jsou uvedeny níže. 
 

 
Č. 

 
Původní 
hodnota 

 
Obohac. 
množství 

 
Zjištěná 
hodnota 

 
Předpokládaná 
hodnota 

 
Výtěžnost 
% 

 

1 

 

33,6 

 

21 

 

25,1 

 

27,3 

 

92 

  63 44,4 48,3 92 

  200 120,1 116,8 103 

 

2 

 

121,1 

 

21 

 

68,9 

 

71,1 

 

97 

  63 88,6 92,1 96 

  200 157,1 160,6 98 

 
 
 
 
 
 
 



Interference 
 

Hemoglobin 
(mg/ml) 

Naměřený fetuin A 
(ng/ml) 

Syst. chyba 

0 48,95 
NEVZTAHUJE 

SE 

160 51,73 5,7% 

Lipidy 

(mg/ml) 

Naměřený fetuin A 

(ng/ml) 
Syst. chyba 

0 56,97 
NEVZTAHUJE 

SE 

500 59,10 1,5 % 

Bilirubin 

(mg/ml) 

Naměřený fetuin A 

(ng/ml) 
Syst. chyba 

0 52,41 
NEVZTAHUJE 

SE 

20 45,68 14,7 % 
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