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| - SCOPUL

Kitul MYCOFAST RevolutioN ATB+ permite detectarea, enumerarea si identificarea
Ureaplasma Urealyticum/ Ureaplasma parvum (U.u.) si Mycoplasma hominis (M.h.)
din diverse probe clinice.

Kitul MYCOFAST RevolutioN ATB+ permite, de asemenea, studiul sensibilitatii U.u.
si M.h. la 11 antibiotice diferite conform recomandarilor CLSI (Clinical and
Laboratory Standards Institutes) (2)

2 - INTRODUCERE

Micoplasmele, care au mai multe specii inregistrate pana in prezent la om, apartin
clasei molicute. Acestea difera de alte bacterii in multe feluri, inclusiv lipsa unui
perete care le confera rezistenta naturala la B-lactama, si o membrana bogata in
steroli din membranele celulelor eucariote la care se ataseaza. Micoplasmele sunt
organisme relativ fragile, care se inmultesc in mediu acelular numai in prezenta a
numerosi factori de crestere si la o temperatura optima de 37°C (4).

Cele mai multe micoplasme umane sunt comensale simple. Speciile izolate din
tractul urogenital, U. urealyticum si M. hominis sunt cele mai frecvent intalnite.
Specia U. urealyticum este impartita in doua biovare: U. urealyticum si U. parvum
(U.u.).

U.u. sau M.h. se pot comporta ca agenti patogeni reali. Acestea sunt responsabile
de infectiile genitale masculine (uretrita non-gonococica, epididimita, prostatita,
infertilitatea); infectie ginecologica (vaginoza bacteriana, endometrita, salpingita);
tulburari de reproducere (corioamnionita, endometrita postpartum, prematuritate,
avort spontan); atacuri neonatale (greutate mica la nastere, infectii respiratorii,
infectii neurologice, bacteremie, abces); infectii extragenetice (artrita septica, artrita
reactiva, alte localizari) (1).

Diagnosticul infectiilor cu micoplasme depinde de determinarea unui prag patologic
si, prin urmare, de un numar. Aparitia rezistentei U.u. si M.h. la anumite molecule
duce la realizarea unui test de susceptibilitate la antibiotice (5, 6). Antibioticele
testate si criterile de interpretare sunt adecvate pentru tratamentul infectiilor cu
mioplasme n tractul urogenital sau Tn alte situsuri extrageneale (2).

3 - PRINCIPIU

MYCOFAST RevolutioN ATB+ este o metoda in mediu lichid bazata pe capacitatea
U.u.. si M.h.. de a metaboliza uree si, respectiv, arginina. Cresterea micoplasmei in
mediu lichid este vizualizata prin rotirea unui indicator colorat - rosu fenol - de la
galben-portocaliu la rosu fuchsia, ceea ce indica alcalinizarea mediului datoritd
eliberarii amoniacului.

Cresterea micoplasmei astfel vizualizata permite:

- calculul bazat pe rata de hidrolizd a substraturilor care este proportionald cu
cantitatea de germeni din proba.

- studiul sensibilitatii U.u. si M.h. la antibiotice.

4 - REACTIVI

Descriere Cantitate
UMMt: flacon de 3 ml de bulion de micoplasma cu antibiotice si 25
conservant. pH: 6.0 + 0.1.
MYCOFAST® RevolutioN ATB+: galerie cu 24 de godeuri 25
Jambalate ntr-o punga de aluminiu cu un desicant integrat.
Sistem de inchidere: capac protector al galeriei insamantate, 25
din plastic translucid.

Galeria MYCOFAST RevolutioN ATB+ contine, in forma deshidratata in cele 24 de
godeuri, mediul de crestere a micoplasmei (ser de manz, extract de drojdie,
cisteina, arginind, uree, rosu de fenol, antibiotice, pH: 6.1 + 0.1) si 11 antibiotice de
la 1 la 4 concentratii:
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2 4 0.5 0.25 16 8 8 4 2 1
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Godeuri 1/2: numérarea U.u. pentru niveluri de 10° si 210* UCC/mL (solutia tamponaté si
lincomicina inhiba cresterea M.h.).

Godeuri 3: numararea M.h. pentru nivelul 210* CCU/mL

Godeuri 4/5/6: evaluarea sensibilitétii micoplasmelor la levofloxacina (LVX) la 1/2/4 pg/mL

Godeuri 7/8/9/10: evaluarea sensibilittii micoplasmelor la moxifloxacina (MXF) la 0,25/0,5/2/4 pug/mL

Godeuri 12/11/13/14: evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la tetraciclina (TET) la 1/2/4/8 pg/mL

Godeuri 15/16: evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la eritromicing (ERY) la 8/16 ug/mL (cu rosu)

Godeuri 17/18: evaluarea sensibilitati micoplasmelor la diindamicina (CLI) la 0,25/0,5 pg/mL (cu albastru)

Godeuri 19:  evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la Telitromicina (TEL) la 4 pg/mL
Godeuri 20:  evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la Roxitromicina (ROX) la 2 ug/mL
Godeuri 21:  evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la minociclind (MIN) la 2 ug/mL
Godeuri 22:  evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la ofloxacing (OFX) la 1 pg/mL
Godeuri 23:  evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la Josamicina (JOS) la 2 ug/mL
Godeuri 24:  evaluarea sensibilitatii micoplasmelor la pristinamicina (PRI) la 2 pug/mL

5 - PRECAUTII DE UTILIZARE

Reactivii sunt destinati doar diagnosticului in vitro si trebuie manipulati de persoane
autorizate.

Probele si reactivii inoculati sunt potential infectiosi, trebuie manipulati cu precautiile
obisnuite, in conformitate cu normele de igiena si cu reglementarile in vigoare in tara
de utilizare pentru acest tip de produs.

Reactivii care contin materii prime de origine animala trebuie manipulati cu
precautiile obisnuite.

Nu utilizati reactivi dupa data de expirare.

Nu utilizati reactivi deteriorati sau depozitati gresit inainte de utilizare. Un rezultat
pozitiv cu metoda MYCOFAST reflecta colonizarea prin micoplame urogenitale, dar
nu poate fi folosit singur pentru a face un diagnostic clinic. Acest lucru trebuie facut
de medic pe baza rezultatelor biologice si a semnelor clinice.

6 - COLECTAREA $1 PROCESAREA PROBELOR

6.1 Colectarea probelor

Probe cervico-vaginale

Utilizati numai un tampon Dacron sau raion sau o perie cito. Luati proba dupa
indepartarea atenta a secretiilor extocolului cu un prim tampon.

Deoarece micoplasmele au o mare afinitate pentru celulele mucoasei pe care le
adera, este esential s zgariem membrana mucoasa pentru a obtine un randament
bun.

Probele uretrale

Curatati meatul si colectati-l prin tamponarea sau razuirea celulelor.

Sperma, urind

Recoltati sperma sau primul flux de urina intr-un flacon steril.

6.2 Transportul in mediul UMMt

Luarea probelor cu tampoane: scoateti tamponul intr-un flacon de mediu UMMt 3
mL

Probe lichide: inoculati un flacon de mediu UMMt 3 mL cu 300 pL de lichid
omogenizat.

6.3 Conservarea in mediul UMMt

Dupa inoculare, mediul UMMt poate fi pastrat la temperatura camerei (18-25°C) timp
de 20 ore sau la 2-8°C timp de 56 de ore.

Pentru depozitare timp de 3 zile la -20°C, adaugati in prealabil 2 picaturi de
,MYCOPLASMA Stabilizer”.

7 - PREGATIREA S| CONSERVAREA REACTIVILOR

Toti reactivii sunt gata de utilizare. Reactivii pastrati la 2-8°C in starea originala sunt
stabili pana la data de expirare indicata pe etichete.

Mediul UMMt poate fi temporar (3 luni) pastrat la temperatura camerei, dar are o
stabilitate mai buna la 2-8°C.

Nu congelati reactivii din kit.

8 - MATERIALE NECESARE, DAR NU FURNIZATE

Echipamente pentru colectarea probelor (tampoane, perii cito, flacoane sterile
pentru colectarea probelor lichide), pipete si conuri de transfer

Stabilizator MICOPLASMA (REF 00064) daca este necesar, pastrarea probei in
UMMt timp de 3 zile la -20°C; etuva calibrata la 37 £ 1°C

Container pentru deseuri contaminate si ulei mineral

9 - PROCEDURA
Aduceti reactivii la temperatura camerei timp de 20 pana la 30 de minute.

9.1 Inocularea galeriei
Indepartati folia adeziva trdgand urechea si distribuind succesiv in godeuri:

godeuri 1-24 100 pL de mediu UMMt inoculat

godeuri 1-24 2 picaturi de ulei mineral

Acoperiti galeria prin cuplarea capacului ,sistem de inchidere”.

Identificati proba.

Pastrati excesul flaconului UMMt la 2-8°C timp de cel putin 48 de ore pentru a
permite o verificare eventuala.

9.2 Incubarea galeriei

Incubati galeria la 37 + 1°C timp de 24 de ore.

Pentru numérarea U.u. si M.h. cititi rezultatele n 24 de ore. Incubarea galeriei
poate fi extinsa pana la 48 de ore numai in cazul probelor lichide negative in 24 de
ore.

10 - CITIRE SI INTERPRETARE

10.1 Validare

Verificati daca toate godeurile din galerie sunt clare. Un godeu incetosat indica o
contaminare bacteriana.

in acest caz, repetati o analiza.

10.2 Citirea si interpretarea

Citirea rezultatelor se refera la identificarea coloratiilor obtinute in diferitele godeuri
ale galeriei. Cresterea micoplasmelor urogenitale in godeuri duce la o alcalinizare a
mediului care devine rosu. In absenta cresterii micoplasmelor urogenitale, mediul
ramane galben.

O culoare portocalie ar trebui considerata ca un test pozitiv (nivel limita).

Tn cazul citirii unui rezultat in 48 de ore a unei probe lichide avand un test negativ in
24 de ore, raportati numai prezenta micoplasmei depistate fara numarare.
Consultati fisa de rezultate pentru interpretarea testului.

10.2.1 Numararea (godeurile 1, 2 si 3)
Identificati godeurile care au devenit portocalii sau rosii si interpretati:

1 nivel U.u. de 10° UCC/mL

1si2 nivel U.u. 2 10* UCC/mL

3 nivel M.h. = 10* UCC/mL
Rolul patologic al micoplasmelor la infectiile urogenitale este supus interpretarii
conform recomandarilor specifice (1,3,7). Nivelurile patologice retinute de obicei
pentru U. urealyticum sunt:
210* UCC/mL pentru o proba de uretra, 2103 UCC/mL pentru un prim flux de urina
sau material seminal (chiar daca o noua recomandare locald mentioneaza un prag
de 210* UCC/mL pentru material seminal (7)). Pentru M. hominis, prezenta sa la un
nivel 210* CCU/mL intr-o proba cervicovaginala este anormala (1, 3).




10.2.2 Testarea sensibilitatii la antibiotice (godeurile 4 pana la 24)

Schimbarea mediului Tn godeurile care contin antibiotice reflecta capacitatea tulpinei
de a creste in prezenta concentratiei testate a antibioticului. Culoarea galbena a
mediului reflectd incapacitatea tulpinei de a se dezvolta in prezenta concentratiei
testate a antibioticului. Tulpinile sunt calificate ca sensibile sau rezistente la
antibiotice conform urmatoarelor criterii de interpretare definite de CLSI (2) pentru
Levofloxacina, Moxifloxacina, Clindamicina, Tetraciclina, Eritromicina Telitromicina.
Pentru alte antibiotice, nu exista concentratii critice definite de CLSI.

Criterii de interpretare pentru CMI in pa/ml (criteriile de interpretare definite de

CLSI):

Se spune ca tulpina este sensibila atunci cand cresterea sa este inhibata la
concentratia critica sau la cele doua concentratii critice ale antibioticului.

Se spune ca tulpina este rezistenta in cazul in care:

1/ cresterea tulpinii pentru antibioticul testat la o singura concentratie.

2/ crestere la concentratie scazutd sau la ambele concentratii ale antibioticului
pentru antibioticul testat la doua concentratii.

U.u.. M.h.
Clasa Antibiotic Comentarii
S R S R
Levofloxacina* <2 24 <1 22
Chinolone Moxifloxacina® <2 24 <0,25 | 20,5
Ofloxacin <1 >1 <1 >1
. . . - U.u. este rezistent in mod natural la
* < 2
Lincosamide Clindamicina / / <025 | 205 Clindamicina
Tulpinile susceptibile la tetraciclina
Tetracidina* <1 22 <4 28 sunt, de asemenea, susceptibile la
Tetracidine doxiciclina
Minociclina <2 >2 <2 >2
Tulpinile susceptibile la eritromicina
. A sunt, de asemenea, susceptibile la
Eritromicing =8 216 / / azitromicina, M.h. este rezistenta in
mod natural la eritromicina
Macrolide
. I M.h. este rezistent in mod natural la
Roxitromicina <2 >2 / / Roxitromicina
Josamicina <2 >2 <2 >2
Ketolide Telitromicina* =<4 / <4 /
Streptogramine Pristinamicina <2 >2 <2 >2

(*criterii interpretative definite de CLSI)

M. hominis este rezistent in mod natural la macrolide cu 14 si 15 atomi de carbon,
inclusiv eritromicina si roxitromicina, dar sensibil la macrolide cu 16 atomi de carbon,
cum ar fi Josamicina.

U. urealyticum este rezistent in mod natural la lincosamide (Clindamicina).

La unele populatii nivelul de rezistenta la tetraciclina poate ajunge la 45% pentru
U.u. si 39,6% pentru M.h. (2). Rezistenta la chinolone (U.u. si M.h.) (5, 6) si
clindamicina (M.h.) au fost descrise, dar prevalenta nu este cunoscuta.

Ajutor la interpretare:
Testul de sensibilitate U.u.

ATB* LVX MXF TET ERY
((;S/Nm% 1|24 |in-fozsfos|2]aine]a)2)a]s|inc]s]| 16| in
-l-1-1s - -l-1-1ts!-1-1-1-1s]-]- s
+l-1-1s)+)1-1-1-1s|+|-1-1-|rR|+]-]R
profilt |+ ]+]-| R+ +]-|-|s]|+|+|-|-|rR|+]+]|R
+|+]+]|R + + |+ | - R|+|+|+]|-|R]|/]| ! /
/ / / / + + |+ | + R + |+ |+ ]+ R / / /

*ATB = Antibiotice, *CONC = Concentratii, *INT = Interpretari
Testul de sensibilitate U.u.

ATB* TEL ROX MIN OFX JOs PRI
&g};‘n(f) 4 | ine |2 | i |2 | i |1 | ine | 2 | ine |2 | intt
- S - S - S - S - S - S
Profil
+ / + R | + R + R |+] R |+ R

Test de sensibilitate M.h.

ulpina M.h.
TCC 23114 S SIR R S S S S

13 - LIMITARI ALE METODEI

Unele bacterii prezente in cantitate >10%7 UFC/mL si care posedd o ureaza pot
provoca schimbarea tuturor godeurilor din galerie. Prezenta lor poate fi verificata prin
reizolarea pe agar de ciocolatd din mediul original UMMt stocat la 2-8°C (§ 9.1).

Un pH al prelevérii de baza (pH> 7) poate transforma mediul. In acest caz, diluati
proba (1:10) Intr-un alt mediu UMMt si interpretati luand in considerare dilutia pentru
numarare.

Un pH al prelevarii acid (pH <5,5) poate incetini aparitia schimbarii culorii.

Probele care contin sange pot provoca schimbari de culoare la godeurile galeriei

ATB* Lvx MEX TET oLl MYCOFAST RevolutioN ATB+, interpretate ca rezultate pozitive. In acest caz, diluati
proba (1:10) intr-un alt mediu UMMt si interpretati luand in considerare dilutia.
O proba cu niveluri scazute de micoplasma (<10% UFC/mL) poate da o schimbare
(Cug/’:ﬁ_) 12| afin]ozs os |2 a i |2|2]afs|in]ozs|os|int aleatorie n diferitele godeuri ale galeriei. In ceea ce priveste orice metoda de cdutare
a germenilor, calitatea probei determina rezultatul testului. Un test negativ nu se
I I I AP R IO I I A U D N B P _ R s traduce neaparat in absenta unei infectii.
1R+ RI*FL--- s+ -]R 14 - PERFORMANTE
) 14.1 Identificare — Numarare
Profil + |+ | - R + + - - R + |+ - - S + + R
+l++ R+ - R+ |R]| ! N % concordanta globala u.u. M.h. U.u./M.h.
|71 ]/ / + + | +|+|R|+|+]|+]+]|R / / / Tulpini izolate (_nivil1 ?1103 UCC/mL) 97.7 NA NA
Test de sensibilitate M.h. (vezi§ 14.1.1)
- >0
ATB* TEL | rRox | MmN [ oFx | Jos | Pri Tulpini izolate (nivel Z107UCC/mL) 96,5 98,9 97,8
(vezi §14.1.1)
(‘fg[’\n‘ﬁ*) sl ol Lol Lol e 2 ine | 2] ine Probele clinice vaginale 100 95,7 97,8
Probele clinice lichide: urina 96,6 97,7 97,1
- S < - S - S - S - S
Profiluri Rezwsten}a NA = nu se aplica
+ / naturald + R + R + R + R

11 - CAZURI SPECIALE

Pentru niveluri foarte mari de U.u. sau M.h., existd o schimbare in rosu a tuturor
godeurilor galeriei. Se recomanda diluarea probei pentru obtinerea unui rezultat mai
precis. In acest caz, procedati dupa cum urmeaza:

Inoculati o noua fiola UMMt (3 mL) cu 300 pL din mediul UMMt original stocat la 2-
8°C (8 9.1).

Inoculati 0 noua galerie utilizand noul mediu inoculat UMMLt.

Luati in considerare dilutia (1:10) pentru interpretarea numarului. Daca este necesar,
confirmati pe agar A7 prezenta micoplasmelor prin reizolarea din mediul original
UMMt stocat la 2-8°C (§ 9.1). O temperatura de incubare neconstanta sau <36°C
(deschiderea frecventd a cuptorului, eterogenitatea temperaturii in etuvad) poate
ncetini cinetica de crestere a micoplasmelor.

12 - CONTROLUL CALITATII

Controlul calitatii poate fi efectuat din tulpina U. urealyticum din trusa
MYCOPLASMA CONTROL (REF 00900) sau dintr-o tulpind de colectare liofilizata
(U. urealyticum ATCC 27815 sau M. hominis ATCC 23114) calibrat& anterior la 10+
5 ccu/mL.

Inoculati galeria MYCOFAST RevolutioN ATB+ si continuati testul asa cum este
descris Tn acest prospect (§9 si 10).

Rezultatele asteptate mai jos (ATCC):

MYCOFAST RevolutioN ATB+

U.u. 10° | U.u210* | M.h. 210* LVX MXF TET ERY]
[Tulpina U.u.
IATCC 27815 + + - S S SIR S
[Tulpina M.h.
JATCC 23114 - - + SIR S S R
CLI TEL ROX MIN OFX JOS PRI
Tulpina U.u.
JATCC 27815 R S SIR S SIR S S

14.1.1 Pe tulpini izolate

Un studiu comparativ a fost efectuat utilizand 21 tulpini izolate (tulpini ATCC si tulpini
de colectare) testate separat (U.u. sau M.h.) la mai multe concentratii (85 teste in
total).

Rezultatele obtinute sunt comparate cu cele obtinute printr-o metoda de numarare
n micro dilutie.

Pentru o interpretare cu un prag patologic stabilit la 10° UCC/mL; consensul global
pentru U.u. este de 97,7% (am identificat 2 fals pozitive pentru niveluri la 103
UCC/mL folosind metoda de numarare in microdilutie).

Pentru o interpretare cu un prag patologic stabilit la 10* UCC/mL; consensul general
pentru U.u. este de 96,5% (am identificat 3 fals pozitive pentru niveluri la 10°
UCC/mL folosind metoda de numarare a microdilutiei). Consensul global pentru M.h.
este de 98,9% (am identificat un fals pozitiv pentru o ratad de 10 UCC/mL utilizand
metoda de numaérare in microdilutie).

Consensul general U.u. + M.h. este de 97,8%.

14.1.2 Pe probe clinice

Un prim studiu comparativ a fost efectuat utilizand specimene clinice vaginale (n =
23) in tampoane uscate. Rezultatele obtinute cu MYCOFAST RevolutioN ATB + sunt
comparate cu o metodad de numarare in micro-dilutie.

Consensul general pentru U.u. este de 100%, iar pentru M.h. consensul global este
de 95,7% (am mentionat fals pozitiv pentru un nivel de 10> UCC/mL in metoda de
microdilutie lichid&).

Un al doilea studiu comparativ a fost efectuat pe specimene clinice urinare (n = 88).
Rezultatele au fost citite si interpretate dupa 48 de ore de incubare daca testul a fost
negativ in 24 de ore. A fost facuta doar prezenta micoplasmei fara a fi numarata,
asa cum se recomanda in cazul probelor lichide.

Rezultatele obtinute cu MYCOFAST RevolutioN ATB+ sunt comparate cu cele
obtinute prin metoda de numarare in micro dilutie lichida.

Consensul general pentru U.u. este de 96,6% (am identificat 1 fals negativ pentru
un nivel de 10* UCC/mL in metoda micro dilutie si 2 fals pozitive pentru 102 UCC/mL
in metoda de numarare in micro dilutie).

Consensul general pentru M.h. este de 97,7% (am identificat 2 fals pozitive pentru o
ratd de 102 UCC/mL in metoda de numarare in micro dilutie).

Consensul global pentru U.u. si M.h. este de 97,1%.



14.2 Test de sensibilitate

Studiul comparativ a fost efectuat intr-un laborator national de referinta intre metoda
de determinare a concentratiilor minime de inhibare (CMI) intr-un mediu lichid si
metoda MYCOFAST RevolutioN ATB +.

Tulpinile testate (7 U. urealyticum, 11 U. parvum si 16 M. hominis) sunt tulpini de
referinta, tulpini clinice de tip salbatic sau tulpini care au dobandit rezistenta. Fiecare
tulpina este testata la dilutii de 103-10* si 10° UCC/mL.

Pentru nivelurile de 10* si 10° UCC/mL, rezultatele au fost citite si interpretate dupa
24 de ore de incubare.

Pentru nivelurile de 10° UCC/mL, rezultatele au fost citite si interpretate dupa 48 de
ore de incubare daca testul a fost negativ in 24 de ore.

Rezultatele ambelor metode sunt interpretate ca Sensibile (S) sau Rezistente (R)
conform recomandarilor CLSI.

Consensul global pentru Ureaplasma Urealyticum / Ureaplasma parvum este: 93,8%
(394/420).

Consensul global pentru Mycoplasma hominis pentru niveluri de 10%-105 UCC/mL
este de 93,4% (227/243).

Ureaplasma Urealyticum / parvum (n=42)

consens ITET| MIN | MXF | LVX | OFX | ERY | JOS | PRI | TEL | ROX

39| 38 37 40 34 41 42 42 42 39

DM 3 4 4 2 4 1 0 0 0 0

DTM 0 0 1a 0 40 o] o] 0 o] 3¢
DM: Discrepanta Mare, DTM: Discrepanta Foarte Mare

a: discrepanta obtinuta la 10* UCC/mL (CMI de referinta la 4 pg/mL)

b: 1 discrepanta obtinuta la 10° UCC/mL (CMI de referinta la 2 pg/mL), 1 discrepanta
la 10* UCC/mL (CMI de referinta la 1 ug/mL), 1 discrepanta la 105> UCC/mL (CMI de
referintd la 1 pg/mL), 1 discrepanta la 10° CCU/ml (CMI de referinta la 2 pug/mL)

¢ 1 discrepanta obtinuta la 10° UCC/mL (CMI de referinta la 2 pg/mL), 1 discrepanta
la 10* UCC/mL (CMI de referinta la 2 ug/mL), 1 discrepanta la 105 UCC/mL (CMI de
referinta la 4 pg/mL).

Mycoplasma hominis (n=27)

consens |TET| MIN | MXF | LVX | OFX | JOS | PRI | TEL | CLI

26| 26 27 27 26 27 27 14 27

DM 0 0 0 0 0 0 0 13 0

DTM 1= 10 0 0 1c 0 0 0 0
a: discrepanta obtinuta la 10* UCC/mL (CMI de referinta > 32 ug/mL)

b: discrepanta obtinuta la 10° UCC/mL (CMI de referinta la 4 pg/mL)

¢ discrepanta obtinuta la 10° UCC/mL (CMI de referinta la 2 pg/mL)

15 - ELIMINAREA DESEURILOR
Deseurile trebuie eliminate in conformitate cu normele si reglementarile de igiena in
vigoare pentru acest tip de produs in tara de utilizare.
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