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MAGNÉSIO MONO VET 
Magnesium Mono VET / Magnesio Mono VET 
Ref. 90.026.00 

Responsável Técnico: 
Dr. Gilson Sério Pizzo 

CRF MG - 5310 

FINALIDADE 

Kit destinado à determinação do Magnésio no soro, plasma e urina. Uso em 
diagnóstico in vitro veterinário. 

CONDIÇÕES DE ARMAZENAMENTO E MANUSEIO 

• Conservar de 15 a 30 °C. 

• Manter ao abrigo da luz. 

• Estável até a data de validade do kit que está impressa no rótulo da 
embalagem.  

• Não usar reagentes cuja data de validade tenha expirado. 

PRINCÍPIO DE FUNCIONAMENTO  

O magnésio forma com o Magon sulfonado (azul de xilidil I) em meio alcalino um 
complexo corado que pode ser medido em 505 nm. A intensidade da cor 
formada é proporcional à quantidade de magnésio presente na amostra. 

AMOSTRAS: TIPO, COLETA, MANUSEIO, PREPARO E PRESERVAÇÃO  

Tipo de Amostra: Soro, plasma (heparina) e urina. 
Coleta, manuseio e preparo: Realizar a coleta da amostra conforme Boas 
Práticas de Laboratório Clínico. As amostras a serem analisadas devem ser 
tratadas como material potencialmente infectante.  
Preservação: O magnésio no soro e no plasma (heparina) é estável por 7 dias se 
conservado em temperatura de 4 a 8 °C e 6 meses se conservado em 
temperatura de -20 °C. Na urina o magnésio é estável por 3 dias se conservado 
em temperatura de 4 a 8 °C acidificado em pH < 2,0. 
Urina: Utilizar amostra colhida no período de 24 horas em frasco contendo de 20 
a 30mL de HCl 50%. Homogeneizar bem, medir o volume, verificar o pH e se 
necessário ajusta-lo para aproximadamente 1,0. Diluir uma alíquota da urina na 
proporção de 1:5 com água purificada (quando necessário, a diluição da urina 
deverá ser alterada para se obter resultado dentro do intervalo operacional do 
método). Utilizar a urina diluída para proceder ao ensaio. Multiplicar o resultado 
obtido por 5 (ou pelo fator que tiver sido aplicado). 

DESCRIÇÃO DO PRODUTO 

 

Tampão Tris ≥ 100 mmol/L; Magon sulfonado≥ 0,1 
mmol/L; ativadores; conservante; estabilizantes. 

 

 

 

Íons magnésio em concentração equivalente a 2,0 
mg/dL; conservante. Rastreável ao material de 
referência NIST 3131a. 

 

 

ESTABILIDADE EM USO  

• A estabilidade do produto (R1 e STD) em uso é de 24 meses, desde que 
seguidas a condições de armazenamento recomendadas (15 a 30 °C). 

• Os reagentes devem permanecer fora da temperatura especificada somente o 
tempo necessário para a realização dos testes. 

TRATAMENTO E MANUSEIO DO PRODUTO 

A) PREPARAÇÃO DOS REAGENTES 
R1 e STD: Reagentes prontos para uso. 
B) INTERVALO OPERACIONAL 
O intervalo operacional do produto é de 0,40 mg/dL a 4,50 mg/dL.  
Para valores superiores, diluir a amostra com NaCl 150 mM (0,9%), realizar nova 
dosagem e multiplicar o resultado obtido pelo fator de diluição. 

CONTROLE DE QUALIDADE 

O uso de controles deve ser prática rotineira no laboratório. Sugere-se usar um 
controle na faixa de referência ou no nível de decisão e outro controle com valor 
em outra faixa de significância clínica. Para Calibração e Controle Interno de 
Qualidade Laboratorial recomenda-se o uso do soro calibrador e dos soros 
controles abaixo: 
Soro Calibrador - Autocal Vet 
Soro Controle Normal – Quantinorm Vet 
Soro Controle Patológico – Quantialt Vet 

 

90.039.00 
90.040.00 
90.041.00 

 

PROCEDIMENTO DE ENSAIO, CÁLCULOS E INTERPRETAÇÃO 

A) PROCEDIMENTO DE ENSAIO 
1. Pipetar em tubo de ensaio: 
 
 

 

 Branco Padrão Amostra 

STD - 10 µL - 

Amostra - - 10 µL 

R1 1,0 mL 1,0 mL 1,0 mL 

2. Homogeneizar bem e deixar durante 2 minutos de 15 a 30 °C.  
3. Medir a absorbância do Padrão e da Amostra frente ao Branco a 505 nm.  
A cor é estável durante 15 minutos. 
 

B) CÁLCULOS 
Cálculo para Soro/Plasma 
Magnésio (mg/dL) = Absorbância da Amostra   x Concentração  Padrão (mg/dL) 
                                       Absorbância do Padrão  
Exemplo:  
Concentração do Padrão = 2,0 mg/dL 
Absorbância da Amostra = 0,175 
Absorbância do Padrão = 0,191 
Magnésio (mg/dL) =  0,175  x 2,0 = 1,83 mg/dL 
                                    0,191  
Com Fator de Calibração: 
Fator de Calibração = Concentração Padrão (mg/dL)                           
                                      Absorbância do Padrão 
Magnésio (mg/dL) = Absorbância da amostra  x  Fator de Calibração 
Exemplo: 
Fator de Calibração =     2,0      = 10,47 
                                        0,191 
Magnésio (mg/dL) = 0,175 x 10,47 = 1,83 mg/dL 
 

Cálculo para Urina de 24 horas: 
Magnésio urina (mg/dL) = Absorbância da Amostra   x Concentração Padrão (mg/dL) x 5* 
                                             Absorbância do Padrão  

*5 = Fator de diluição aplicado. 
 

Magnésio urina (mg/24 horas) = Magnésio urina (mg/dL) x volume urinário de 24 horas (em mL) 
                                                                                       100 
 

C) INTERPRETAÇÃO 
Aproximadamente 55% do cátion Mg2+ encontra-se no esqueleto, outra parte no 
interior das células dos tecidos e uma pequena proporção no fluido extracelular 
(cerca de 1%), sendo o quarto cátion mais abundante do organismo. O íon 
magnésio atua em mais de 300 processos enzimáticos como cofator, ativador 
alostérico e/ou na formação de substratos enzimáticos, como por exemplo o 
MgATP. O magnésio ingerido é absorvido principalmente no intestino delgado. 
Sua regulação ocorre nos rins, no ramo ascendente da alça de Henle. A 
hipomagnesemia pode ser observada em diversas condições clínicas, tais como: 
hipoproteinemia, desnutrição ou caquexia, pancreatite aguda, síndromes de má 
absorção, ou doenças entérias, acidose metabólica, doenças renais, cetonúria, 
diurese osmótica, tetania em vacas. Já a hipermagnesemia pode ocorrer em 
algumas situações, a exemplo: uso excessivo de antiácidos, enemas e fluidos 
parenterais contendo magnésio, rabdomiólise, insuficiência renal aguda e 
crônica, hemólise, febre do leite. A dosagem do magnésio urinário é utilizada 
principalmente para avaliar distúrbios hidroeletrolíticos. 

INTERFERENTES OU LIMITAÇÕES 

Hemólise, Icterícia e Lipemia: Hemoglobina > 500 mg/dL / Bilirrubina > 40 mg/dL 
/ Triglicérides > 2000 mg/dL interferem na dosagem. 
Medicamentos: consultar referência bibliográfica recomendada (Young, 2000).  

CARACTERÍSTICAS DE DESEMPENHO 

Sensibilidade: Limite de detecção: 0,07 mg/dL / Limite de quantificação: 0,40 
mg/dL.  
Especificidade Analítica: O produto determina especificamente o magnésio na 
presença de outras substâncias interferentes na amostra, até as concentrações 
informadas acima.   
Exatidão: O método foi comparado com método similar pela determinação de 40 

amostras em duplicata. Foi obtida a equação de regressão y = 1,019x - 0,034 e 

coeficiente de correlação r=0,9940. Utilizando esta equação o erro sistemático 

total estimado de 0,20% para um nível de 2,00 mg/dL e 0,77% para um nível 

de3,00 mg/dL.  

Precisão: Foi determinada utilizando amostras em 03 níveis de decisão, sendo 

duas corridas em duplicata por dia durante 20 dias, sendo obtido: 

Amostras 
(mg/dL) 

 
Repetições 

Precisão intra-corrida Precisão total 

SD (mg/dL) %C
V 

SD (mg/dL) %C
V 

1,3169 80 0,0084 0,6 0,0090 0,7 

3,4550 80 0,0340 1,0 0,0393 1,1 

4,2952 80 0,0491 1,1 0,0562 1,3 
 

%CV: Coeficiente de variação expresso em porcentagem; SD: Desvio Padrão  

RISCOS RESIDUAIS, CUIDADOS E PRECAUÇÕES 

 Utilizar os EPI’s de acordo com as Boas Práticas de Laboratório Clínico. 

 Não misturar reagentes de lotes diferentes.  

 Não trocar as tampas dos frascos dos reagentes, a fim de evitar contaminação 
cruzada. 

 Não usar o reagente quando este apresentar característica visual em 
desacordo com o especificado na FISPQ do produto. 

 Usar pipetas de vidro e ponteiras descartáveis específicas para cada amostra, 
controle, padrão/calibrador e reagente.  

 O laboratório deve estabelecer os requisitos químicos, microbiológicos e de 
partículas para a água antes do seu uso para cada uma das suas aplicações e 
deve definir as especificações ou tipos de água que os atenda. Uma vez que a 
pureza necessária tenha sido definida, o sistema de purificação deve ser 
validado e é importante garantir que a água obtida continue a atender às 
especificações por meio de verificações periódicas. 

 A limpeza e secagem adequadas do material usado são fatores fundamentais 
para a estabilidade dos reagentes e obtenção de resultados corretos. 

INTERVALO DE REFERÊNCIA 
 

Canino 1,85 - 2,41 mg/dL 

Felino 2,7 – 3,3 mg/dL 

Equino 1,47 – 3,09 mg/dL 

Bovino 1,76 – 2,18 mg/dL 

Estes valores são unicamente para orientação, sendo recomendável que cada 
laboratório estabeleça seu próprio intervalo de referência. 
Conversão para Unidade do Sistema Internacional (SI): mmol/L 
Magnésio (mg/dL) x 0,41 = Magnésio (mmol/L) 

MATERIAL NECESSÁRIO PARA REALIZAÇÃO DO ENSAIO 

• Espectrofotômetro ou fotômetro para leituras a 505 nm (500-510 nm). 

• Pipetas de vidro e/ou automáticas. 
• Relógio ou cronômetro. 

• Tubos de ensaio. 

ALERTAS E PRECAUÇÕES COM RELAÇÃO AO DESCARTE DO PRODUTO 

• As informações de Descarte, Segurança e Primeiros Socorros estão descritas 
na Ficha Individual de Segurança de Produtos Químicos (FISPQ) deste produto, 
disponível em www.biotecnica.ind.br ou pelo telefone (35)-3214-4646. 

• Descartar as sobras das reações de acordo com as Boas Práticas de 
Laboratório Clínico (BPLC) e Programa de Gerenciamento de Resíduos de 
Serviço de Saúde (PGRSS).  

GARANTIA DE QUALIDADE / SAC - SERVIÇO DE ATENDIMENTO AO 
CONSUMIDOR 

Antes de serem liberados para o consumo, todos os reagentes Biotécnica são 
testados pelo Departamento de Controle de Qualidade. A qualidade dos 
reagentes é assegurada até a data de validade mencionada na embalagem de 
apresentação, desde que armazenados e transportados nas condições 
especificadas. Os dados relativos ao Controle de Qualidade deste produto (lote 
impresso nas etiquetas dos frascos de reagentes) ou qualquer dúvida na 
utilização deste kit, entrar em contato com a Assessoria Científica da Biotécnica 
Ltda, através do telefone +55 35 3214 4646 ou pelo email 
sac@biotecnicaltda.com.br 

AUTOMAÇÃO 

Este procedimento é automatizável na maioria dos analisadores. 
Os protocolos estão disponíveis em www.biotecnica.ind.br 

APRESENTAÇÕES 

1 
R1        1 x 50 mL 

 

50 (1 mL) 

STD          1 x 4 mL 400 (10 µL) 

REFERÊNCIAS BIBLIOGRÁFICAS 

• BURCAR, P. J.; BOYLE, A. J.; Mosher R. E. Spectrophotometric Determination of 
Magnesium in Blood Serum Using Magon. Clin. Chem. v.10, p.1028-1038, 1964.  

• BARBOUR, H. M.; DAVIDSON, W. Studies on measurement of plasma magnesium: 

application of the Magon dye method to the "Monarch" centrifugal analyzer. Clin. 
Chem. v.34, p.2103-2105, 1988. 

• BURTIS, C. A.; ASHWOOD, E. R.; BRUNS, D. E. Tietz Fundamentos de Química Clínica, 
Saunders Elsevier, 6 ed, 2008. 

• YOUNG, D.S. Effects of drugs on clinical laboratory tests - vol. 2, 5 ed. Washington 
DC: AACC Press, 2000. 

• WESTGARD, J. O. et al. A multi-rule shewhart chart quality control in clinical 
chemistry. Clin. Chem. v.27 p.493-501, 1981. 

• Wu AHB, ed. Tietz Clinical Guide to Laboratory Tests, 4th ed. Philadelphia, PA: WB 
Saunders Company 2006:706-709. 

• KANEKO, Jiro J; HARVEY, John W; BRUSS, Michael L. Clinical 

biochemistry of domestic animals. 5th. ed. San Diego: Academic Press, 
c1997 932p. 

• THRALL, Mary Anna. Hematologia e bioquímica clínica veterinária. São 

Paulo: Roca, 2007. 582 p. 

• KERR, Morag G. Exames laboratoriais em medicina veterinária: 
bioquímica clínica e hematologia. 2. ed. São Paulo: Roca, 2003. 436 p. 

• DUNCAN, J. Robert; PRASSE, Keith W. Patologia clínica veterinária. Rio 
de Janeiro: Guanabara Koogan, 1982. 217p. 

• BUSH, B. M. Manual del laboratorio veterinário de analisis clinicos. 
Zaragoza: Acribia, 1982. 467p. 

• Stockham, Steven L., Scott, Michael A.  Fundamentals of veterinary 
clinical pathology. Blackwell Publishing,   2008. 

• WILLARD, Michael D; TVEDTEN, Harold; TURNWALD, Grant H. Small 
animal clinical diagnosis by laboratory methods. 2nd ed. Philadelphia: 
W.B. Saunders, 1994. 377p. 

• COLES, Embert H; GOMES E NASCIMENTO, Sonia Cardoso de Aguiar; 

NASCIMENTO, Fernando Gomes do. Patologia clínica veterinária. 3. ed. 
São Paulo: Manole, 1984. 566p. 

 
TABELA DE SÍMBOLOS INTERNACIONAIS / TABLE OF INTERNATIONAL SYMBOLS / 

TABLA DE SÍMBOLOS INTERNACIONALES 

 

Consultar Instruções 
de Uso 
Consultinstructions 
for use 
Consultar Instrucciones 
de Uso 

 

Padrão 
Standard 
Patrón  

 

Código 
Code 
Código  

Conteúdo suficiente 
para <n> testes 
Containssufficient for 
<n>tests 
Contenido suficiente para 
<n>ensayos 

 

Número de lote 
Batchcode 
Denominación de lote  

Limite de temperatura 
Temperaturelimitation 
Temperatura límite 

 

Para uso diagnóstico 
in vitro 
For in vitrodiagnostic 
medical device 
Para uso en diagnostico 
in vitro 

 

Data limite de 
utilização  
Use by  
Estable hasta  

 

Reagente e seu 
número/abreviação 
Reagent and its 
number/abbreviation 
Reactivo y su 
número/abreviación 

 

Nocivo / Irritante 
Harmful / Irritant 
Nocivo / Irritante’ 
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