Gebrauchsinformation: Information fiir den Anwender
Padiafusinll
Infusionslésung

Zur Anwendung bei Kindern ab dem vollendeten 2.dredpahr.

Wirkstoffe: Elektrolyte und Kohlenhydrate

Lesen Sie die gesamte Packungsbeilage sorgfaltigrdu, bevor Sie mit der Anwendung dieses

Arzneimittels beginnen, denn sie enthalt wichtigerifformationen.

. Heben Sie die Packungsbeilage auf. Vielleicht neiti8ie diese spater nochmals lesen.

. Wenn Sie weitere Fragen haben, wenden Sie sichran Arzt oder Apotheker.

. Wenn Sie Nebenwirkungen bemerken wenden Sie sithran Arzt oder Apotheker. Dies
gilt auch fur Nebenwirkungen, die nicht in diesackungsbeilage angegeben sind. Siehe
Abschnitt 4.

Was in dieser Packungsbeilage steht

Was ist Padiafusin Il und woflr wird es angewendet?

Was sollten Sie vor der Anwendung von Péadiafustredichten?
Wie ist Padiafusin Il anzuwenden?

Welche Nebenwirkungen sind maglich?

Wie ist Padiafusin Il aufzubewahren?

Inhalt der Packung und weitere Informationen

oukrwnpE

1. Was ist Padiafusin Il und woflr wird es angewedet?

Padiafusin Il ist eine Infusionsldsung mit Elekytein und Kohlenhydraten fiir die Padiatrie und wird

angewendet:

. zur Deckung des Wasser- und Elektrolytbedarfs yméd-postoperativ bei Kindern ab
Vollendung des 2. Lebensjahres mit normaler Staffvgelfunktion

. zur partiellen Deckung des Bedarfs an Glucose zunméidung von Hypoglykamien

. als Tragerldsung fur kompatible Elektrolytkonzeterand Medikamente.

2. Was sollten Sie vor der Anwendung von Padiafusil beachten?
Padiafusin Il darf nicht angewendet werden,

. wenn Sie allergisch gegen die Inhaltsstoffe sind

. bei Hypervolamie, Stérungen des Elektrolyt- undré&asen-Haushaltes

. bei Niereninsuffizienz

. bei Hyperkaliamie, Hyperglykéamie, Hyponatriamie

. bei Hyperhydratationszustadnden und hypotoner Dettgtion.

Ceftriaxon darf nicht gleichzeitig mit calciumhagkin Infusionslésungen wie Padiafusin Il Gber
denselben Infusionsschlauch verabreicht werdeB.(@ber Y-Verbindung).

Soll derselbe Infusionsschlauch fiir eine sequee2i@rabreichung verwendet werden, dann muss
dieser zwischen den Infusionen griindlich mit ekmmpatiblen Flissigkeit durchspult werden.

Warnhinweise und Vorsichtsmalinahmen
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Bitte sprechen Sie mit Threm Arzt oder ApothekerdyeSie Padiafusin Il anwenden.

Uberempfindlichkeitsreaktionen

Uberempfindlichkeits-/Infusionsreaktionen, einseBlich anaphylaktoider Reaktionen, konnen bei
der Anwendung von Padiafusin Il auftreten.

Die Infusion muss sofort unterbrochen werden, fatizeichen oder Symptome einer mutmallichen
Uberempfindlichkeitsreaktion auftreten. In dieseat Bind je nach klinischer Indikation geeignete
Gegenmalnahmen zu ergreifen.

Glucosehaltige Lésungen sollten bei Patienten eliahnter Allergie auf Mais oder Maisprodukte mit
Vorsicht angewendet werden.

Vorsicht ist insbesondere bei Neugeborenen undlb@eg geboten, da bei sehr seltenen Stérungen
des Acetatstoffwechsels durch die Verwendung voet#tdn diesem Arzneimittel das Risiko fur die
Entwicklung einer Lactatacidose nicht ausgeschiogserden kann. Solche sehr seltenen Stérungen
des Acetatstoffwechsels kdnnen sich unter Umsténdeer der Gabe dieses Arzneimittels erstmals
manifestieren.

Risiko einer Uberladung mit Fliissigkeit und/odelgeen Substanzen und Stérungen des
Elektrolythaushaltes

Je nach Volumen und Infusionsrate kann die intragerverabreichung von Padiafusin 1l folgendes
verursachen:

. Uberladung mit Flussigkeit, wodurch es zu einer ¢tygydratation/Hypervolamie und z. B.
kongestiven Zustanden kommen kann, einschlielisigenstauung und -6dem.
. Klinisch relevante Stérungen des Elektrolyt- undrig&Basen-Haushaltes.

Falls der Patient Uber einen langeren Zeitraumnparal behandelt wird oder sein Zustand oder die
Infusionsrate dies erfordern, kann es nétig sen, ldinischen Status sowie die Laborwerte des
Patienten regelmé&Rig zu bestimmen, um Veranderudggfrliissigkeitshaushaltes, der
Elektrolytkonzentration sowie des S&ure-Basen-Haltesh Giberprifen zu kdnnen.

Kontrollen des Serumionogramms und der Wasserbdamzerforderlich.

Plasmaelektrolytkonzentrationen sollten bei Kindend Jugendlichen engmaschig Uberwacht
werden, da in dieser Patientengruppe eine vermimééhigkeit zur Regulierung des Flussigkeits-
und Elektrolythaushaltes bestehen kann.

Die Infusion von hypotonen Losungen zusammen mindghtosmotischen Sekretion von
antidiuretischen Hormonen (ADH) kann zu Hyponatigfiihren. Hyponatridmie kann zu
Kopfschmerz, Ubelkeit, Krampfen, Lethargie, Komeebralem Odem und zum Tod fiihren. Daher
ist die akut symptomatische hyponatridmische Eralgplathie als medizinischer Notfall zu
betrachten.

Anwendung bei Patienten mit Hyperkali@mie-Risiko

Padiafusin Il sollte an Patienten mit Hyperkali&Risiko oder mit préadisponierenden Faktoren fir
Hyperkaliamie (z. B. schwerer FunktionsstérungMieren oder Nebennieren, akute Dehydratation
oder umfangreiche Gewebeschadigung sowie Verbrgem)roder einer Herzerkrankung, mit
besonderer Vorsicht verabreicht werden.

Anwendung bei Patienten mit Hypermagnesiamie oddriypermagnesidmie-Risiko
Magnesiumbhaltige Losungen sollten an PatienterHyytermagnesidmie oder mit pradisponierenden
Faktoren fir Hypermagnesiamie einschliel3lich alhtrbeschrankt auf schwere Funktionsstérung
der Nieren oder Magnesiumtherapie wie bei der Egkienmit besonderer Vorsicht verabreicht
werden.

Die Anwendung von hyperosmolaren Losungen kannseiiiizungen und Phlebitis verursachen.
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Hypo- und Hyperglykdmie

Verabreichung von Glucoseldsungen mit hoher Inhsi@schwindigkeit kann zu einem erheblichen
Anstieg der Blutglucose (Hyperglykamie) sowie zugpkrosmolaritats-Syndrom fuhren.

Zur Vermeidung einer Hyperglykémie darf die Infusgeschwindigkeit die
Glucoseutilisationskapazitat des Patienten nicktstbigen.

Zur Verringerung des Risikos fiir hyperglykéamischkibgte Komplikationen ist die
Infusionsgeschwindigkeit anzupassen und/oder Inguliverabreichen, sobald der Blutglucosespiegel
die fur den Patienten als vertretbar angesehenedfdration Gibersteigt.

Bei der Anwendung intravendser Glucose ist untdeegm bei folgenden Patienten Vorsicht geboten:

- Patienten mit verminderter Glucosetoleranz (belg@ise Patienten mit Diabetes mellitus,
Nierenfunktionsstérung oder bei Vorliegen von Sgpsrauma oder Schock),

- schwer mangelernéhrte Patienten (Risiko der Ausljsies Refeeding-Syndroms),

- Patienten mit Thiaminmangel (Risiko einer schwdraktatazidose auf Grund eingeschrankter
oxidativer Pyruvat-Metabolisierung),

- Patienten mit Stérungen des Wasser- und Elektralghalts, die sich durch einen
Glucoseanstieg verscharfen kénnen (siehe oben).

Bei folgenden weiteren Patientengruppen ist beifsevendung von PadiafusihVorsicht geboten:

- Patienten, die einen ischamischen Schlaganfatterlhaben. Es wird ein Zusammenhang
zwischen Hyperglykamie und verstarkter ischamisehiemschadigung sowie einer
Verschlechterung der Prognose nach einem akutkansschen Schlaganfall vermutet.

- Patienten mit schwerem Hirntrauma (insbesondedeinersten 24 Stunden nach dem
Hirntrauma). Hyperglyk&mie im Frihstadium ist batiBnten mit schwerem Hirntrauma mit
einer Verschlechterung der Prognose verbunden.

- Neugeborene.

Langfristige intraventse Verabreichung von Gluaase eine damit einhergehende Hyperglykémie
kann zu einem Abfall der glucosestimulierten Inssdikretion fiihren.

Die Anwendung von Glucose kann in der Postaggrespltase, insbesondere bei zuvor unbekanntem
Diabetes mellitus, zum Ansteigen der Blutglucosgp@tglykamie) bis hin zum hyperosmolaren
Koma, das eine hohe Letalitat aufweist, fihrenicBleeitige Insulintherapie kann gerade in dieser
Phase gestorter Regulation zu rasch auftretencteneswiegender Hypoglykamie fuhren.

Postoperativ, posttraumatisch und bei anderen sgéruder Glucosetoleranz: Zufuhr nur unter
Kontrolle des Blutglucosespiegels.

Refeeding-Syndrom

Bei schwer untererndhrten Patienten kann es naeldéfiufnahme der Erndhrung zum sogenannten
Refeeding-Syndrom kommen; typisch hierfir ist eitstdeg der intrazellularen Kalium-, Magnesium-
und Phosphatkonzentration mit einem entsprecheAbtall der Konzentrationen aul3erhalb der
Zellen beim Ubergang des Patienten in eine anzktoéwechsellage. Des Weiteren kénnen
Thiaminmangel und Flissigkeitsretention auftre@iese Komplikationen kdnnen durch eine
engmaschige Uberwachung und langsame Steigerurigadhestoffzufuhr (bei gleichzeitiger
Vermeidung einer Ubererndhrung) verhindert werden.

Anwendung bei Patienten mit Hyperkalzédmie-Risiko

Losungen, die Calciumsalze enthalten, sollten roitsi¢ht an Patienten verabreicht werden mit:

- Hyperkalzamie oder mit pradisponierenden Faktoienyperkalzamie, wie bei Patienten mit
schwerer Nierenfunktionsstérung und granulomat@&&rankungen, die mit erhdhter
Calcitriolsynthese einhergehen, z. B. Sarkoidose.

- Calcium-Nierensteinen oder Calcium-NierensteinedénAnamnese.

Verabreichung von Blutprodukten mit Citrat-Antikogans/Konservierungsstoffen
Aufgrund des vorhandenen Risikos, dass durch dé&iu@ayehalt von Padiafusin I
Gerinnungsprozesse ausgeltst werden kénnen, daXrdaeimittel auf keinen Fall Blutprodukten
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mit Citrat-Antikoagulans/Konservierungsstoffen zsget oder gleichzeitig mit diesen Uber denselben
Infusionsschlauch verabreicht werden.

Blut
Da die Moglichkeit einer Pseudoagglutination bestéarf Padiafusin Il nicht gleichzeitig mit
Blutkonserven durch dasselbe Schlauchsystem vecabweerden.

Risiko einer Luftembolie

Zur Vermeidung einer Luftembolie durfen keine flaein Plastikbehaltnisse miteinander in Serie
verbunden werden, da sich im Hauptbehdlter nockilResefinden kann.

Werden in flexiblen Plastikbehaltnisse befindlidiiessungen unter Druck gesetzt, um die
Infusionsgeschwindigkeit zu erhdhen, so kann esirer Luftembolie kommen, sofern die sich noch
im Behélter befindende Restluft vor der Anwenduigpivollstandig entfernt wird.

Die Anwendung eines belifteten Infusionsgerat raidffneter Klappe kann zu einer Luftembolie
fuhren. Bellftete Infusionsgerate mit gedffneteapfie sollten nicht mit flexiblen Plastikbehaltnisse
angewendet werden.

Anwendung von Padiafusin Il zusammen mit anderen Azneimitteln

Informieren Sie lhren Arzt oder Apotheker, wenn &iglere Arzneimittel einnehmen/anwenden,
kirzlich andere Arzneimittel eingenommen/angewehdben oder beabsichtigen andere Arzneimittel
einzunehmen/anzuwenden.

Beim Mischen mit anderen Arzneimittettinnen Inkompatibilitaten auftreten.

Wird Padiafusin Il bei Patienten, die mit anderenBlutglucosekontrolle oder den Wasser- und/oder
Elektrolythaushalt beeinflussenden Wirkstoffen meledt werden, angewandt, so sind sowohl die
glykamischen Wirkungen von Péadiafusin Il als aueims Auswirkungen auf den Wasser- und
Elektrolythaushalt zu berticksichtigen.

Das Praparat enthalt €donen. Bei Zusatz von anorganischem Phosphat,
Hydrogencarbonat/Carbonat oder Oxalat kbnnen Ausigén entstehen.

Glucosehaltige Lésungen dirfen nicht gleichzeitigémselben Schlauchsystem mit Blutkonserven
verabreicht werden, da dies zu einer Pseudoaggtigmfiihren kann.

Bei gleichzeitiger Gabe von Suxamethonium und kalfialtigen Infusionsldsungen kénnen klinisch
relevante Hyperkalidmien ausgeldst werden, dieiigrseits negativ auf den Herzrhythmus
auswirken koénnen.

Schwangerschaft, Stillzeit und Zeugungs-/Gebarfahlgit

Zur Anwendung von Padiafusin Il in der Schwangeaftobder Stillzeit liegen keine hinreichenden
Daten vor. Arzte sollten vor der Verschreibung ®adiafusin Il bei jeder einzelnen Patientin
sorgféltig die potentiellen Risiken und Nutzen abes

Wird der Mutter wahrend der Geburt eine intraven@kecoseinfusion verabreicht, so kann die
Insulinbildung des Fetus angeregt werden, wodusthiseim Fetus das Risiko einer Hyperglykamie
und metabolischen Azidose sowie beim NeugeboreasiiRisiko einer Rebound-Hypoglykamie
ergibt.

Arzte sollten vor der Verschreibung von Padiafukan schwangere oder stillende Patientinnen bei
jeder einzelnen Patientin sorgféaltig die potergiglRisiken und Nutzen abwéagen.
Es ist nicht bekannt, ob Padiafusin Il in die Murttéch Ubergeht.

Verkehrstichtigkeit und Fahigkeit zum Bedienen vorMaschinen
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Es liegen keine Daten Uber die Auswirkungen vorid®ésin Il auf die Verkehrstiichtigkeit und die
Fahigkeit zum Bedienen von Maschinen vor.
3. Wie ist Padiafusin Il anzuwenden?

Wenden Sie Padiafusin Il immer genau nach Abspraghihrem Arzt an. Fragen Sie bei lhrem Arzt
oder Apotheker nach, wenn Sie sich nicht sichet.sin

Dosierungsanleitung

Dauertropf entsprechend dem Elektrolyt- und Flisstgbedarf.

Soweit nicht anders verordnet:

Kleinkinder vom 3. bis zur Vollendung des 5. Leljahses: 80-100 mi£ 4-5 g Glucose)/kg KG und
Tag entspricht ca. 3,5-4 m&(0,175-0,2 g Glucose)/kg KG und Stunde;,6-7 mmol Natrium und
1,44-1,8 mmol Kalium)/kg KG und Tag.

Kinder vom 6. bis zur Vollendung des 10. Lebengah60-80 ml£ 3-4 g Glucose)/kg KG und Tag

entspricht ca. 2,5-3,5 m#(0,125-0,175 g Glucose)/kg KG und Stunde;4,2-5,6 mmol Natrium
und 1,08-1,44 mmol Kalium)/kg KG und Tag.

Kinder vom 11. bis zur Vollendung des 14. Lebengah50-70 ml£ 2,5-3,5 g Glucose)/kg KG und
Tag entspricht 2-3 mi¥ 0,1-0,15 g Glucose)/kg KG und Stunde; §,5-4,9 mmol Natrium und 0,9-
1,26 mmol Kalium)/kg KG und Tag.

Die maximale Tagesdosis fir Glucose betragt:

3. — 5. Lebensjahr: bis zu 12 g Glucose/kg KG Tiag
6. — 10. Lebensjahr: bis zu 10 g Glucose/kg KG Tag
10. — 14. Lebensjahr: bis zu 8 g Glucose/kg KG Tiag

Wird Padiafusin Il zusammen mit anderen Infusiosstijen angewendet, sind bei der Dosierung die
fur das jeweilige Lebensalter geltenden Richtwiitalie Gesamtflissigkeitszufuhr zu
berlcksichtigen.

Art der Anwendung
Padiafusinl ist zur intravendsen Anwendung bestimmt.

Die Infusionsrate und das Volumen sind abhangig wdter, Gewicht und dem klinischen und
metabolischen Zustand des Patienten, als auchemBetyleittherapie. Es sollte ein Arzt konsultiert
werden, der in der intraventsen Flussigkeitstherbpi Kindern erfahren ist.

Dauer der Anwendung
Padiafusin Il wird nach Anweisung des Arztes bisizAusgleich der Stérungen des Elektrolyt- und
Wasserhaushaltes angewendet.

Wenn Sie eine gréRere Menge Padiafusin II angewendeaben, als Sie sollten

Bei einer Uberdosierung kann es zu Hypervolamigetkaliamie, Hyperglykamie und zu Stérungen
im Saure-Basen- und Elektrolythaushalt kommen.

Eine klinisch relevante Uberdosierung mit Padiafuskann klinische Anzeichen und Symptome

verursachen und stellt einen medizinischen Notlat| der eine sofortige Intervention entsprechend
der Standardbehandlung erfordert.
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Bei den folgenden Nebenwirkungen ist die Infusibaubrechen oder zu unterbrechen und der Patient

folgendermalfien zu untersuchen, zu behandeln bzilberwvachen:

- Hypervolamie: Kardiovaskularen Zustand, Atmung thelrenfunktion untersuchen.
Diuretische Behandlung oder andere Behandlung earingerung der Volumeniberladung in
Betracht ziehen.

- Hyperkaliamie: Veranderungen im EKG verifiziererdun Abhangigkeit von der Schwere
rasche Gegenmalinahmen in Betracht ziehen (z. Bb¥&chung von Calcium, Insulin
und/oder einem Beta-Agonisten).

- Hyperglykamie: In Abhangigkeit von der Schwere \begdchung von Insulin oder andere
glucosesenkende Malinahmen in Betracht ziehen.

- Stoérungen im Saure-Basen- und Elektrolythaushaltirsge Untersuchungen (z. B. EKG) in
Betracht ziehen. Auf der Art der Elektrolyt- undug&Basen-Stérung beruhenden
Behandlungsplan zur Behebung einleiten.

Wenn Sie weitere Fragen zur Anwendung des Arznelaihaben, wenden Sie sich an lhren Arzt
oder Apotheker.

4, Welche Nebenwirkungen sind mdglich?

Wie alle Arzneimittel kann auch dieses Arzneimittielbenwirkungen haben, die aber nicht bei jedem
auftreten mussen.

In folgendem Abschnitt werden jene Nebenwirkungeigezahlt, von denen angenommen wird, dass
ein Zusammenhang mit der Anwendung von Padiafusiddr der Verabreichung des Praparats
besteht.

Wie bei allen intravenés verabreichten Arzneimittebnnen lokale Reaktionen aufgrund der Art der
Anwendung nicht ausgeschlossen werden, deren géfiufegkeit auf Grundlage der verfligbaren
Daten nicht abgeschatzt werden kann.

Nach Markteinfiihrung wurden folgende Nebenwirkungender Haufigkeit ,nicht bekannt”
beobachtet (Haufigkeit auf Grundlage der verfiigh@aten nicht abschéatzbar):

- Infektionen an der Einstichstelle

- Pyrexie

- Uberempfindlichkeits-/Infusionsreaktionen
- Venenthrombose

- Schmerzen oder Reaktionen an der InfusionsstedizuRgen an der Infusionsstelle, Phlebitis
an der Einstichstelle, Austreten der Infusion is dmliegende Gewebe.

Meldung von Nebenwirkungen

Wenn Sie Nebenwirkungen bemerken, wenden Sie sithran Arzt oder Apotheker. Dies gilt auch
fur Nebenwirkungen, die nicht in dieser Packundalyei angegeben sind.

Sie kénnen Nebenwirkungen auch direkt Gber das &singtitut fir Arzneimittel und
Medizinprodukte, Abt. Pharmakovigilanz, Kurt-Gedfgsinger Allee 3, D-53175 Bonn, Website:
www.bfarm.de, anzeigen. Indem Sie Nebenwirkungeldeme kdnnen Sie dazu beitragen, dass mehr
Informationen Uber die Sicherheit dieses Arznegtstzur Verfligung gestellt werden.

5. Wie ist Padiafusin Il aufzubewahren?
Bewahren Sie dieses Arzneimittel fir Kinder unzugi@h auf.

Sie dirfen das Arzneimittel nach dem auf dem Bealgilind der au3eren Umhiillung nach
<verwendbar bis> angegebenen Verfalldatum nichtrmetwenden.
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Fir dieses Arzneimittel sind keine besonderen Aufifeungsbedingungen erforderlich.

Nach Anbruch sofort verwenden.

Nur fir den Einmalgebrauch.

Nach einem Anwendungsgang nicht verbrauchte Infisdisung ist zu verwerfen.

Nur klare Infusionslésungen in unversehrten Beligdan verwenden.

Entsorgen Sie Arzneimittel nicht im Abwasser. Fra§ée Ihren Apotheker, wie das Arzneimittel zu
entsorgen ist, wenn Sie es nicht mehr verwendentr&jen damit zum Schutz der Umwelt bei.

6. Inhalt der Packung und weitere Informationen

Was Péadiafusin Il enthalt

Die Wirkstoffe in 1000 ml Infusionslésung sind:

Glucose-Monohydrat (Ph.Eur.) 55,09

(entsprechend D-Glucose) (50,0 9)

Wasserhaltiges Natriumglycerophosphat (Ph.Eur.)

mit ca. 5 HO, a:pp = 3:7 0,612 g

Kaliumchlorid 1,342 g

Calciumchlorid-Dihydrat 0,191 ¢

Magnesiumchlorid-Hexahydrat 0,407 g

Natriumchlorid 2,309 ¢

Natriumacetat-Trihydrat 3,606 g

L-Apfelsaure 049
das ergibt:

mg/| mmol/l

Na' 1610 70

K* 704 18

ca* 52 1,5

Mg* 49 2

cr 2273 64

Acetat 1565 26,5

Malat” 397 3

Glycerophosphét 340,1 2

Energiegehalt: 850 kJ (200 kcal)/l
Theoretische Osmolaritat: 465 mOsm/I
Reale Osmolalitat: 454,8 mosml/kg®
Potentieller Base Excess (BEpot): 1,5
Titrationsaciditat bis pH 7,4: ca. 7 mmol/l
pH-Wert: ca. 5,3

Der sonstige Bestandteil ist: Wasser fur Injektimvecke
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Wie Padiafusin Il aussieht und Inhalt der Packung:

Padiafusin Il ist eine klare, farblose bis schwgelbliche Lésung in Durchstechflaschen aus Glas zu:
. 10 x 250 ml
. 10 x 500 ml

Es werden moglicherweise nicht alle Packungsgrdfédan Verkehr gebracht

Pharmazeutischer Unternehmer und Hersteller
Pharmazeutischer Unternehmer

Baxter Deutschland GmbH
Edisonstral3e 4

85716 UnterschleiBheim
Telefon: 089/31701-0

Fax: 089/31701-177

E-Mail: info_de@baxter.com

Hersteller
Bieffe Medital S.p.A.
Via Nuova Provinciale

23034 Grosotto
Italien

Diese Gebrauchsinformation wurde zuletzt Giberarbe#t im August 2014.

Die folgenden Informationen sind fiir medizinisclk@shpersonal bestimmt:
Hinweise zur Handhabung

Die Gebrauchsinformation des zugegebenen Arzneimitbwie ggf. weitere relevante Fachliteratur
sind zu beriicksichtigen.

Sofern Losung und Behaltnis es ermdglichen, simdrgarale Arzneimittel vor der Anwendung stets
per Sichtkontrolle auf Schwebstoffe und Verfarbunge kontrollieren. Nur klare Infusionslésungen
in unversehrten Behaltnissen verwenden.

Bei der Anwendung von parenteralen Lésungen witshgsatzlich die Verwendung eines Inline-
Filters empfohlen.

Es durfen keine Zusatzstoffe verwendet werdenbei@nntermalRen eine Inkompatibilitdt zu Glucose
als Verdiinnungsmittel aufweisen bzw. fur die emspende Untersuchungen eine solche
Inkompatibilitat ergeben haben.

Es ist zu beachten, dass die Losung einen sauraifgritlaufweist. Dies kann zu Ausféllungen in der
Mischung fiihren.

Werden Péadiafusith Zusatzstoffe zugegeben, so ist eine aseptiselohriik anzuwenden.

Lésung nach der Zugabe auf mégliche Verfarbungetaater Ausfallungen, unlésliche Komplexe
oder Kristalle kontrollieren.
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Lésung nach der Zugabe von Zusatzstoffen griindkcmischen.

Keine Lésungen mit Zusatzstoffen aufbewahren.
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