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0 Uvod

0.1 Predmluva

Predkladame SirSi odborné vefejnosti se zajmem o laboratorni medicinu pfirucku,
ktera by méla pomoci v lepsi orientaci pfi spravném odbéru, pozadovani a interpretaci
laboratornich vysledku.

V Zadném pripadé vSak nemuze Vam tato Laboratorni prirucka poskytnout
vsechny, naprosto vycerpavajici a podrobné udaje ke vsem laboratornim
vysSetrenim, to si ani neklademe za cil. Nasim cilem je usnadnit a urychlit Vam
orientaci alespon v tom zakladnim, co se nasi ¢innosti, odbéru primarnich vzorku
a laboratornich vysetreni tyka.

V poslednim desetileti minulého stoleti dochazi k velmi dynamickému rozvoji
vSech laboratornich medicinskych obor(. Jsou uplatiiovany nejnovéjsi védecké
poznatky a manualni stanoveni je vytlaCovano automatizaci. Toto desetileti je navic i
ve znameni konsolidace jednotlivych laboratornich oborl do velkych laboratornich
celkli, coz je dusledkem jednak novych diagnostickych metod a postupl, které se
postupné v jednotlivych odbornostech jiz hodné prekryvaji, ale i dusledkem
ekonomického pohledu na ¢innost laboratofi.

Kromé integrace je kladen velky dlraz na kvalitu a komplexnost poskytovanych
sluzeb. Jeden z prostfedku, jak tohoto cile dosahnout, je budovani systému jakosti
podle normy ISO EN CSN 15 189. Podle pozadavk( této normy je vytvofena i Vam
predkladana Laboratorni pfirucka.

Laboratorni vySetfeni v sobé& zahrnuji ¢ast preanalytickou (pfiprava pacienta,
odbér biologického materialu, doprava vzork(l do laboratofe a spravné uchovavani
vzorki do doby vlastni analyzy), analytickou (vlastni analyza a vypocty) a
postanalytickou (interpretace vysledkl a jejich bezchybné doruceni zadavateli).

Interval referencnich hodnot pro jednotlivé analyty uvedeny v této pfiruCce je téz
udavan ve vysledkovém listu kazdého pacienta za uvedenym vysledkem. Pfi interpretaci
je nutné si uvédomit, Zze ziskany vysledek je zavisly na celé fadé interindividualnich
faktorll a bylo by spravné mit uréené intervaly referenénich hodnot pro kazdého
vySetfovaného jedince. Tento pfistup je vSak prakticky nerealizovatelny. Proto pfi
interpretaci ziskanych vysledkl je nezbytny komplexni pfistup, véetné posouzeni
celkového stavu pacienta a dikladné odebrané anamnézy. Nezanedbatelné je i
posuzovani dynamicky hodnocenych laboratornich vySetieni.

Siroka nabidka laboratornich sluzeb poskytovanych nasi laboratofi s sebou nese
velmi pfisné pozadavky jak na vysokou profesionalni erudici vdech nasSich pracovnik,
tak i na nejmodernéjsi technologii. DalSi informace o personalnim obsazeni a o
pfistrojovém vybaveni naSi laboratofe se dozvite na internetovych strankach nasi
nemocnice : www.nemnbk.cz.

Tato laboratorni pfiru¢ka je zaroven koncipovana tak, aby splfiovala pozadavky
stanovené pro budouci akreditaci laboratofe, které vyplyvaji z narodnich akreditacnich
standardd pro klinické laboratofe, z doporu¢eni normy CSN EN ISO 15189, z
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pozadavkil Datového standardu MZ CR verze 3.01 a vy3e, z poZadavk( zdravotnich
pojistoven a z doporuceni prisluSnych odbornych spolecnosti CLS a ze soucasnych
zvyklosti v laboratorni praxi v CR.

1 Informace o laboratofri

1.1 Identifikace laboratore

. . Oddéleni klinické biochemie a hematologie,
Nazev organizace .
N,emocnlce Nymburk, s.r.o.
IdentifikaCni Udaje ICO : 28762886
. Provozovani nestatniho zdravotnického
Typ organizace o
zarizeni
Statutarni zastupci organizace MUDr. Martin Dvorak
Adresa organizace Boleslavska 425, 288 06 Nymburk
Nazev laboratore Oddélni klinické biochemie a hematologie
Adresa laboratoie Poliklinika Velké Valy, Nymburk
Umisténi 2. patro budovy Polikliniky Velké Valy
Okruh plUsobnosti laboratore Pro lGzkova i ambulantni zafizeni
Vedouci |ékaF laboratore MUDr. Vladimir Temlik
Odborny garant odbornosti 801 MUDr. Vladimir Temlik

1.2 Odpovédné osoby, kontakty

Oddéleni klinické biochemie a hematologie

MUDr. Vladimir Temlik 325 505 286
Vedouci lékar laboratofe ( VLL )

Kaucka |Iveta, asistentka VLL —|325 505 206
sekretariat laboratore

Odbérova mistnost Poliklinika Velké Valy | 325 505 214

- pfizemi

Odbérova mistnost Poliklinika Sidlistg, | 325 511 116 — 122 ustf.
1.patro

Usek pFijmu materialu 325 505 205

Laboratof biochemie + inf. serologie 325 505 287

Laboratof hematologie 325 505 284
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1.3 Zameéreni laboratore

Oddéleni klinické biochemie a hematologie (dale jen OKBH) provadi
v nepfetrzittm, sménném provozu 24 hodin denné&, pfedevSim a pfednostné pro
odborna oddéleni Nemocnice Nymburk, s.r.o., a dale pro ambulantni I€ékafe. Poskytuje
jim potfebna biochemicka, hematologicka a imunochemicka vysSetfeni. Dale laboratof
provadi i vybrana sérologickd a imunologicka vySetfeni z odebranych a dodanych
biologickych vzorku.

1.4 Uroven a stav akreditace pracovisté

OKBH se pfi své Cinnosti fidi dostupnymi doporucenimi odborné spolecnosti
klinické biochemie. Oddéleni na konci roku 2012 splnilo pozadavky normy CSN EN
15189 Zdravotnické laboratofe — Zvlastni poZadavky na jakost a zpUsobilost a ziskalo
Certifikat o akreditaci od CIA. M& zaveden systém interni kontroly kvality a ugastni se
systému externi kontroly kvality SEKK Pardubice a EHK Statniho zdravotniho ustavu v
Praze.

1.5 Organizace laboratore, vybaveni a obsazeni.

Na pocatku roku 2008 byla provedena komplexni obména vybaveni a béhem své
Cinnosti jsou tyto analyzatory pravidelné servisovany a obnovovany za noveéjsi.
Laborator je tak dnes vybavena modernimi analyzatory a pfistroji duplicitné pro pfipad
vypadku jednoho z nich, dodanymi a pravidelné servisovanymi firmou Beckman Coulter.

Biochemicka vySetfeni provadi automatické analyzatory Beckman Coulter DxC
700 AU a DxC 480 AU, imunochemicka vySetfeni jsou provadéna na automatickém
analyzatoru Unicell DxI 800 a Access 2, které provadi stanoveni infekénich markerd,
hormon(, tumorovych markert a dalSich analytd. Pro sledovani kompenzace diabetiku
je k dispozici glukézovy analyzator Biosen GL, vysokotlaky chromatograficky analyzator
glykovaného hemoglobinu D 10 firmy BioRad, k chemickému vySetfovani vzork( moce
je nové kompletni mocova linka Attellica 1500 firmy Siemens.

Usek hematologie je vybaven k vySetfovani krevnich obraz(i hematologickym
analyzatorem Beckman Coulter DxH 900 a Beckman Coulter DxH 520, k analyze
koagulacnich vlastnosti krve koagulometry Stago Compact a Stago MAX-R od firmy
Stago.

VSechny automatické analyzatory potfebna data k provadéni analyz ziskavaji on-
line z LIS Envis® prostfednictvim Carovych kédu (laboratorni informacéni systém) a
vysledky analyz prenasi do LISu opét elektronickou komunikaci. LIS shromazduje data,
po uvolnéni vysledku jejich nasledny export do NIS a po validaci vysledkl zabezpeduje
tisk protokold, uchovava data o vnitinim systému kontroly kvality, tvofi podklady pro
vykazani provedenych vykonl pojistovnam a uchovava rovnéz vesSkera primarni data
provedenych analyz.

Soucasti oddéleni je také krevni banka, kde je k dispozici pro akutni pfipady stala
pohotovostni zasoba krevnich pfipravkl. Dale jsou soucasti dvé odbérové mistnosti pro
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odbéry a pfijem biologickych vzork(. Prvni odbérova mistnost je umisténa v budové
Polikliniky Velké Valy v Nymburce, druha odbérova mistnost je v budové Polikliniky
Sidlisté v Okruzni ulici v Nymburce. Provozni doba obou odbérovych mistnosti je od
6,30 hod. do 11,00 hodin. Po této provozni dobé je pro pfipad potfeby pfimo v laboratofi
Poliklinika Velké Valy vyClenén maly odbérovy koutek s potfebnym vybavenim,
v laboratofi jsou pracovnici, ktefi v akutnim pfipadé potfeby mohou krevni vzorky
odebrat.

Personalné je laboratof obsazena kvalifikovanym a odborné zpusobilym
personalem k provadéni laboratornich vysSetfeni. V laboratofi pracuji 2 vysokoskolaci, 11
laborantek, jeden JOP, 4 zdravotni odbérové sestry a jedna administrativni pracovnice.

PRACOVNI REZIM OKBH

07.00 — 15,00 rutinni provoz laboratofe

06:30 — 11:00  zilni a kapilarni odbéry pacientll v obou odbérovych mistnostech
07:00 — 08:00 odbéry funkénich vysetfeni (OGTT- na objednani)

07:00 —15:00 pfijem statimovych a rutinnich vzorkd na laboratof

07:00 — 15:00 prabézny tisk a vydej vysledkovych listli na laboratofi

15:00 — 07:00 pohotovostni provoz, pfijem statimovych vzorkd pro analyzy

1.6 Spektrum nabizenych sluzeb

OKBH poskytuje:

» biochemicka, endokrinologicka, hematologicka, sérologicka a imunologicka z
bézné ziskavanych biologickych materiald ( krev, sérum, plazma, moc,
mozkomisni mok)
stanoveni krevni skupiny, testy kompatibility a distribuce krevnich pFipravku
lékafim do ordinaci privodky pro objednavani vysetieni
svoz a snos biologického materiall z odbérovych mistnosti dle pozadavkl a
doruceni vysledku lékafum
lékarim, ktefi provadi odbéry biologického materialu ve svych ordinacich,
dodava odbérovy material na zakladé jejich pozadavku
veskery spotfebni material pro vlastni odbérové mistnosti
tisk a distribuci nalezl, zajemcim pak zajistény elektronicky pfistup k vysledkim
analyz

YV VYV VYVYVY

1.7 Popis nabizenych sluzeb.

Oddéleni klinické biochemie a hematologie nabizi ve svém spektru provadénych
vySetieni vSechna zakladni a dullezita laboratorni vySetfeni pro v€asnou diagnostiku
chorob a pro zivot zachranujici vykony. Diky svému vybaveni je schopno i dalsi
laboratorni vySetfeni pro diagnostiku nemoci pacienta po dohodé s odbornymi
oddélenimi zavést.
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Seznam nabizenych a provadénych vySetieni je pro uzivatele NIS WMC
(nemocnicni informacni systém Win Medicalc) uveden na elektronické ,Laboratorni
Zadance®, na webovych strankach www.nemnbk.cz, uplna nabidka je rovnéz na
papirové OLV, vySetfeni provadéna OKBH jsou pro snadnégjsi orientaci podbarvena.
Specializovana a zfidka se vyskytujici vySetfeni, jako jsou specializovana vySetfeni
imunologicka, virologicka nebo bakteriologicka vySetfeni vytérd, stérd a dalSich typu
materialu, ur€eného k bakteriologickému vySetfeni nebo k transportu téchto vzorku
k vySetfenim do spolupracujicich laboratofi, jsou denné svazena a pfedavana péci
svozoveé sluzby smluvni laboratofe a v jejich specializovanych laboratofich. Pro tato
vySetfeni uzivatelé NIS WMC vyplfiuji Zadanky papirové nebo také elektronické
(uzivatelé NIS WMC) .

1.8 Priprava pacienta pred vySetrenim

Vysledné hodnoty laboratornich vysSetfeni pacienta muize ovlivnit rada
fyziologickych i nefyziologickych faktoru - vice viz. a odborna literatura.

Zakladnim pozZadavkovym listem pro laboratorni vySetfeni je elektronicka
zadanka, pro externi Iékare formular ,OLV“ s vyjmenovanymi metodami.

V Nemocnici Nymburk vSichni ordinujici 1ékafi, pfipojeni k NIS Medicalc, maji
k dispozici elektronickou zadanku. Pro ostatni klienty jsou k dispozici 3 zakladni
papirove typy ,OLV*, k nim se pak fadi ostatni OLV pro néktera vyhrazena zafizeni.

Pracovnici pfijmu OKBH akceptuji i Zadanky jinych zafizeni, jejichz podoba neni
stanovena. Jsou vSak bezpodmineCné nutné veSkeré identifikacni udaje
k nezaménitelné identifikaci pacienta a uvedené v8echny ostatni nalezitosti Zadosti o
laboratorni vySetreni.

Elektronicka zadanka v NIS data o zadanych analyzach zajisti pfesny a spravny
pfenos jak pozadavku do laboratofe, tak vysledkd analyz zpét Zadateli.

Jednotlivé typy ,,OLV* jsou rozliseny podle svého pojmenovani a tim uréeny pro
rizné druhy laboratornich vySetfeni. Nase ,OLV*“ maji v zahlavi jednotnou Upravu pro
razitko odesilajiciho zafizeni a podpis Iékafe, identifikaci pacienta, misto pro uvedeni
diagndzy, zdravotni pojistovny, datum a Cas odbéru primarniho vzorku a i misto pro
doplnujici udaje.

Zakladni typy Objednavek laboratornich vysetieni :

Oznaceni, nazev Uréeni objednavky laboratorniho vySetreni (OLV)

Zadanka o Hematologicka, biochemicka, serologicka, imunologicka
laboratorni vySetfeni |vySetfeni a vySetfeni mocCe

Elektronicka zadanka | VySetfeni provadéna zde na OKBH, pro odborna odd.

nemocnice
Bakteriologické vyS. |jen bakteriologicka vySetreni
TBC bakteriologicka vysetieni TBC

C T H - elektronicka | Hematologicka Zzadanka — centrum pro trombo6zu a hemostazu

Toxikologie Toxikologické vySetreni v toxikologickém ustavu na Bojisti
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Isoserologické v. | krevni skupina, Zadanka na krevni pfipravky

--- a dalSi Zadanky jinych zdravotnickych zafizeni

» Jedna OLV je ur€ena pro odeslani vzorka od jednoho pacienta

» OLV zahrnuje kompletni nabidku vysSetfeni, i téch, ktera sama laboratof sama
neprovadi, ty nejsou podbarvené, odeslani vzorku k analyze zajistime

» pokud poZadujete zabezpeCeni dopravy vzorku k specializovanému vysSetfeni
v jiné laboratofi, pozadavek zapiste do kolonky vyhrazené pro KOMENTAR. Je
nutné uvést zaroven, ktera laboratof toto vySetfeni provadi nebo kde je Zadana
specialni analyza domluvena.

Zadatelé, pouzivajici elektronickou zadanku NIS Medicalc, po zadani pozadavkd
Zadanku uzaviou pokynem ,TISK® tiskarna vytiskne sumarizaci pozadavku, s nimz
odebrané biologické vzorky odeSlou do OKBH. Na sumarizaci je vytiStén jedineCny
¢arovy kod ,klinické udalosti“ k jednoznacné identifikaci vzorkll a pozadavku.

V pfipadé, pokud je analyza zadana na stejny den, pak v okamziku tisku jsou
pozadavky pfeneseny do LIS OKBH elektronickou cestou. Je-li analyza planovana na
pozdéjSi dobu, vyplni se v pozadavku na laboratorni vySetfeni ve WMC pole ,Provést
nejdfive ...“ poZadovanym datem, tiskem pozadavku se elektronicky pozadavek ulozi
v systému NIS a do laboratofe je zaslan az v pozadovany den.

Na vySetfeni, ktera nejsou v nabidce na$i laboratofe, je mozné pouzit rovnéz
prislusny typ elektronické Zzadanky spolupracujicich laboratofi, které jsou v NIS
vytvofeny, nebo pfislusnou tisténou zadanku a pozadovana vySetieni bud zaSkrtnéte
nebo zapiSte do vyhrazeného mista oznacené ,Jiné“. Na opravdu specificka vySetfeni
pouzivejte zadanky vyhrazené nebo se informujte na OKBH.

Laboratof nemulze pfijmout Zadanku, ktera neobsahuje vSechny zakladni
identifikacni znaky nebo nespravné udaje, nepujde-li telefonicky uvést udaje do souladu
s pozadavky, v tom pfipadé bude i se vzorky a se zdivodnénim vracena objednavateli.
Cela udalost je zadokumentovana jako neshoda.

Odbornosti laboratornich vysetreni
Pro snadnéjSi orientaci v této pfirucce a na OLV jsou laboratorni vySetfeni fazeny

vySetfenim, vyzaduje-li to povaha analyzy, jsou popsany v dalSim textu.
Provadéna laboratorni vySetfeni patfi do téchto odbornosti:

- klinicka biochemie, mikrobiologie, klinicka farmakologie, alergologie a imunologie,
toxikologie, nuklearni medicina, hematologie, univerzalni mezioborové vykony

Odbéry primarnich vzorki
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1.9 Biochemicka vysetreni

Typy materialt : sérum, plazma, plna krev.
Jednotlivé typy materialll jsou odebirany do uréenych odbérovych zkumavek.

1.9.1 Jaterni testy, pankreas — soubor viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.a)
Bilirubin celkovy (nekonjug. + konjug.)
Bilirubin nepfimy (nekonjugovany)

AST (Aspartataminotransferaza)

ALT (Alaninaminotransferaza)

ALP (Alkalicka fosfataza)

GGT (GMT - gama-glutamyltransferaza)
LD (Laktatdehydrogenaza)

AMS (alfa-amylaza celkova)

LPS (Lipaza)

Albumin

1.9.2 Kardio — soubor viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.a)
LD (Laktatdehydrogenaza)

CK (Kreatinkinaza)

CRP (C-reaktivni protein)

viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.h)
Troponin |

CK-MB mass

Myoglobin

viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.c)
BNP (Natriureticky peptid)

1.9.3 Metabolismus dusiku — soubor viz. PouZivané odbéerové nadobky C-4.1.a)
Mocovina

Kreatinin

Kyselina mocCova

1.9.4 Diabetologie — soubor viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.a)
Glukoza (srazliva krev nebo kapilarni odbér)

viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.j)
HbA1c (Glykovany hemoglobin)

viz. PouzZivané odbérové nadobky C-4.1.i)
oGTT (Oralni glukézo-tolerancni test)
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1.9.5 Metabolismus lipidi-rizikové faktory aterosklerozy
viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.a)

Cholesterol celkovy

Triacylglyceroly

Cholesterol-HDL

Cholesterol-LDL

Apo-A1 (Apolipoprotein A1)

Apo-B (Apolipoprotein B)

Index aterogenity

1.9.6 Proteiny — soubor viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.a)
Celkova bilkovina

Albumin

IgG (Imunoglobulin G)

IgA (Imunoglobulin A)

IgM (Imunoglobulin M)
CRP (C-reaktivni protein)
Revmatoidni faktor celkovy
ASLO (Antistreptolysin O)
Transferin

RF (Revmatoidni faktor)
ELFO bilkovin

1.9.7 Ionty, stopové prvky viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.a)
Sodny kation

Draselny kation

Chloridy

Vapnik celkovy

Fosfat anorganicky

Horcik

Osmolalita séra

1.9.8 Metabolismus Zeleza — soubor viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.a)
Zelezo v séru

Transferin

Ferritin

Vitamin B12 (kobalamin)

Folat (kyselina listova)

Vitamin D - celkovy

1.9.9 Endokrinologie — soubor viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.9)
Stitna zlaza — hormony:

TSH (Thyreotropin)

TT4 (Thyroxin celkovy )
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fT4 (Thyroxin volny)

TT3 (Trijodthyronin celkovy)
fT3 (Trijodthyronin volny)
anti-TPO

anti-TG

Parathormon

Ostatni: viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.a)

hCG (Choriogonadotropin)

1.9.10 Infekcni markery viz. PouzZivané odbérové nadobky C-4.1.a)

anti HAV IgM

anti HAV celkové
HBsAg

anti HBs

anti HBc celkové
anti HBc IgM

anti HCV

anti HIV + Ag p24
BWR

TPHA

Ericsonlv test
EBV VCA IgM
EBV VCA IgG
EBNA 1

EBV Early Ag IgG
anti TOXO IgA
anti TOXO IgM
anti TOXO IgG

1.9.11 Nadorové markery viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.a)

AFP (alfa-1-fetoprotein)

PSA (prostaticky specificky antigen)
f-PSA (volna frakce PSA)

p(2)PSA, PHI

hCG (choriogonadotropin)

Ferritin

CEA

CA 125

CA 15-3

CA 19-9

1.9.12 Lékové koncentrace viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.a)

Digoxin
Theofylin
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1.10 Hematologicka vysetreni

Sedimentace erytrocytu viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.d)

1.10.1 Krevni obraz viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.c)
WBC (pocet leukocytll)

RBC (pocet erytrocytl)

HGB (hemoglobin)

HCT (hematokrit)

MCYV (primérny objem erytrocytu)

MCH (prdmérny obsah HBG v 1 erytrocytu)

MCHC (pramérna koncentrace HBG v 1 erytrocytu)

RDW (Sife distribuce RBC)

PLT (Trombocyty)

MDW (distribuéni Sife monocytl)

Retikulocyty

Indikatory: automatické z analyzatoru, nebo vyhodnocenim mikroskopického obrazu

1.10.2 Diferencialni rozpocet leukocytti
Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.c)

Blasty

Promyelocyty

Myelocyty

Neutrofilni metamyelocyty

Neutrofilni tyCe

Neutrofilni segmenty

Eozinofilni granulocyty

Basofilni granulocyty

Monocyty

Lymfocyty + reaktivni formy

Prolymfocyty

Plazmatické buriky

Jiné bunky, patologické formy bunék

Erytroblasty

NRBC (erytroblasty)

1.10.3 Hemokoagulacni testy viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.b)
Protrombinovy test (Quick) — INR, %, sec., PTr — pomér

APTT (Aktivovany parcialni tromboplastinovy test) — sec., APTr - pomér
FBG (Fibrinogen)

D-dimery

AT lll. (Antitrombin III)

Anti Xa

TT — trombinovy Cas

FVIII-k, FVIlI-chr.
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FIX

APTT-NLA (APTT necitlivé na LA)
fVIIIvW-RI:Co — ristocetin kofaktor f.VIII

1.10.4 Ostatni : viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.c)
Osmoticka rezistence erytrocytt

Stanoveni krevni skupiny

Testy kompatibility pro pfevody krevnich pfipravk

Hemokoagulaéni testy Il
Srazlivost Duke (nutna pfitomnost pacienta)
Krvacivost Simplate (nutna pfitomnost pacienta)

1.11 Vzorky moce a vysetreni z nich

Sbirana mo¢ 24 hodin viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.e)

Je nutné uvést celkové mnozstvi moce; do plastové zkumavky bez dalSich pfisad
a nebo nadoby dodané laboratofi ( je-li nutny konzervaCni prostfedek ), nebo
jednorazovy vzorek — uvedeno u kazdé skupiny vySetreni.

1.11.1 Kvantitativni stanoveni:

sbirana moc¢ viz. PouzZivané odbérové nadobky C-4.1.e)

Sodny kation

Draselny kation

Chloridy

Vapnik

Fosfat

HofCik

Mocovina

Kreatinin

Kyselina mocCova

Glukéza

Clearence endogenniho kreatininu — je tfeba téz srazliva krev ke stanoveni kreatininu v
séru, vySka pacienta, hmotnost pacienta (pro pfepocet na povrch téla)
Celkova bilkovina

Mikroalbumin

Osmolalita

Hamburgertv sediment

1.11.2 Kvalitativni stanoveni: viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.e)
Cerstvy vzorek moée - jednorazovy odbér

alfa-amylaza

HCG — téhotensky test

Mo¢€ chemicky

pH

Bilkovina

Krev, erytrocyty
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Leukocyty

Glukoza

Ketony

Nitrity

Bilirubin
Urobilinogen
Specificka hmotnost
Barva, zakal

1.11.3 Moc pro diabetologické vysetieni viz. PouZivané odbérové nadobky C-4.1.e)
Glukoza +ketony+bilkovina

1.11.4 Moc morfologicky viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.e)
Leukocyty

Erytrocyty

Epitelie kulaté, dlazdicovité,

Valce hyalinni, granulované
Bakterie

Spermie

Krystaly (uraty, oxalaty, fosfaty, atd.)
Kvasinky

Drt, amorfni soli

Trichomonady

Hlen

Pseudovalce

1.11.5 Stolice
viz. Pouzivané odbérové nadobky C-4.1.p)
Okultni krvaceni

1.12 Pozadavky na dodatecna vysetreni

Ze vzorku jiz dodanych do laboratofe je mozné provést dodateéné Zadanou nebo

opakovanou analyzu v pfipadé sporného vysledkl k ovéfeni spravnosti, ale jen pfi
dodrzeni preanalytickych podminek a navic jistych pravidel:

» moznost dodateCné analyzy je dana zejména stabilitou analytu v biologickém
materialu, a pak mnozstvim zbylého uloZzeného vzorku, informace o moznosti
konkrétnich analyz poda personal laboratofe podle stavu konkrétniho vzorku

» dodatec¢na vysetreni pozadovana Statim i rutinné Ize telefonicky doobjednat,
budou zaznamenana do jiz zaslané Zadanky a provedena pfi dalSi sérii analyz v
ramci postupu vysSetfovani vzorkd na laboratofi.

» Zzadatel se nejprve telefonicky ujisti, zda je pro Zadanou analyzu spravny vzorek
v dostate€ném mnozZstvi a kvalit¢ uchovan, je-li mozZné Zadané analyzy
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provést, pak musi k jejich provedeni z uloZzeného vzorku poslat novou
objednavku / Zadanku ( uzZivatelé NIS i elektronicky ).

» Pracovnik laboratofe vlozi pozadavek na dodateCna vysSetfeni k pavodnimu
pozadavku v LIS a do poznamky zapiSe ,doordinovano to a to...“, ¢as pozadavku
je zaznamenan automaticky.

» Objednavka / Zzadanka na dodatecna vySetieni se ulozi spole€né se Zzadankou
pavodni.

Vzorky krve se v OKBH skladuji ve vyhrazené lednici po dobu 5 dnu. Vzorky

moce se po analyze likviduji, nelze je uchovavat.
(Tato doba je pro fadu analyz jiz vyrazné prekracujici jejich preanalytické podminky, ale je pro jiné
stale postacujici a zejména pro ev. dohledani a ovéfeni spornych vysledku ¢i chybnych odbérd.)

2 Odbérovy systém

K odbéru vzorku krve je v Nemocnici Nymburk pouzivan centralné nakupovany
uzavieny vakuovy systém VACUTAINER. Uzivatelé nemocni¢niho informacniho
systému Win Medicalc maji k dispozici ,Laboratorni Zadanku®, na které jsou v NIS WMC
jednotliva vysSetfeni pro nazornost, informovanosti a jednozna¢nost barevné rozlisena.
Barvy jednotlivych Zadanych laboratornich vySetfeni navic odpovidaji barvam uzavéru
jednotlivych typl zkumavek. Pfi zadavani pozadavk( na laboratorni vySetfeni v NIS
systém sam podle vyzadanych laboratornich vySetfeni graficky personalu signalizuje
barevnymi symboly i textem pfislusny pocCet a druh odbérovych zkumavek, do nichz je
zapotfebi odebrat vzorky biologickych tekutin pacienta. Tento vypis zkumavek NIS
zobrazuje na obrazovce i tiskne pro snadnou kontrolu na zadanku (pravodni list) vzorkd,
ktery musi byt spolu se vzorky zaslan do laboratore.

2.1.1 Pouzivané odbérové nadobky podle typu vzorku

Biologicky material Odbérova nadobka Provadéna vysetreni

Bézna biochemicka,
sérologicka, imunologicka

Plastova zkumavka vySetfeni a tumorovych

4.1.a)
Srazliva zilni krev

VACUTAINER s ¢ervenym
uzavérem, bez nebo s gelem,
bez nebo s aktivatorem
koagulace

marker(, homocystein
Krevni skupina a Rh
faktor, Coombs(v test -
pfimy i nepfimy,
Test kompatibility
pokus)

(kfizovy

4.1.b)
Nesrazliva zilni krev
(citrat sodny 1:10)

Plastova zkumavka
VACUTAINER s modrym
uzavérem

Koagulaéni vysetfeni

4.1.c)
Nesrazliva zilni krev (K2
EDTA K3EDTA)

Plastova zkumavka
VACUTAINER s fialovym
uzavérem

Hematologicka vySetieni +
glykovany hemoglobin, BNP,
HLA

4.1.d)

Plastova zkumavka

FW Sedimentace
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Biologicky material

Odbérova nadobka

Provadéna vysetreni

Nesrazliva zilni krev
(citrat sodny 1 : 5)

VACUTAINER s €ernym
uzavérem

4.1.e)
Odbér mode nesterilni

Plastova zkumavka se zlutou
zatkou

VysSetfeni moCe chemicky a
mocového sedimentu

Sterilni plastova zkumavka s

Bakteriologické vysetfeni

4.1.f) €ervenou zatkou,uricult mode
Moc¢ sterilni (zkumavka s kultivaénimi
pudami)
Odesilana vySetieni :
Funkéni testy leukocytt
4.1.g) Plastova zkumavka (fagocytarni aktivita

Nesrazliva zilni krev
(Na - heparin )

VACUTAINER
zeleny uzavér

granulocytd, test
lymfoblastické
transformace BAT),
subpopulace lymfocyt(,
Index APL v leukocytech

4.1.h)

Ll we Plastova zkumavka Troponin I, myoglobin
Nf.sriz“"a Ziinikrev. 1\ ACUTAINER hormony &titné Zlazy,
(Li-heparin ) zeleny uzavér Cytogenetika
4.1.i) Plastova zkumavka

Nesrazliva zZilni krev
( NaF - natrium fluorid)

VACUTAINER
Sedy uzaveér

Glykémie, laktat, oGTT

4.1.))
Nesrazliva zZilni krev
(EDTA)

Plastova zkumavka
VACUTAINER fialovy uzavér

glykovany hemoglobin
BNP

4.1.k)
Nesrazliva zilni krev
(EDTA)

4.1.k)
Nesrazliva zilni krev
(EDTA)

Plastova zkumavka
VACUTAINER
fialovy uzavér

3ml krve s EDTA

Krevni obraz, 5-ti populaéni
diferencial, retikulocyty,
mikroskopicky diferencialni
rozpocet bilych krvinek,
bazofilni teCkovani erytrocyt,
osmoticka rezistence
glykovany hemoglobin

Odesilana vysetieni :
subpopulace lymfocytt, HLA
B27, geneticka vySetfeni
trombofilnich mutaci (FVL, F
II, MTHFR, CYP2C9)
Imunohematologicky

panel, parathormon,
osteokalcin, CTX (B- Cross
Laps), PINP

Molekularni diagnostika
infek€nich onemocnéni
(kromé hepatitid), malarie

4.1.))
Nesrazliva krev -

Kapilara, injekéni stfikacka 2 ml
s protisrazlivym ¢€inidlem

ASTRUP - vySetfeni
acidobazické rovnovahy
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Biologicky material Odbérova nadobka Provadéna vysetreni
heparin
ﬁ;t.ir\:]n)l' 3ilni Penicilinka se sklenénymi LE burky

. . kulickami (10ml)

defibrinovana krev
4.1.n)
Nativni zilni krev se Sklenéna zkumavka bez prisad Retrakce koagula
Spejli
4.1.0) Specialni heparinizovana ASTRUP — vySetreni
Arterialni krev odbérova stfikacka acidobazické rovnovahy
g.t:).lf::)e Sputovka Stolice na OK, parazity
2.1.2 Chyby pfi odbérech vzorkd

Nejcastéjsi chyby pfi vzorkovani, skladovani a transportu vzorku

nesmi
pacien

Byl odebran vzorek krve jiného pacienta — ano, i to se stava !, a ma-li i jinou
krevni skupinu, je to snadno a rychle v laboratofi zjistitelné
Vzorek krev byl odebran ze zily se zavedenou infuzi — velmi €asta chyba
Vzorek krve byl odebran z infuzniho setu bez dostateéného ,proplachnuti® krvi
pacienta, tato krev se nesmi vracet pacientovi zpét !!!
Pouzity byly nevhodné zkumavky (napf. pfi odbéru na vySetfeni Zeleza vadi
heparin, EDTA a citrat vyvazi Ca*™)
Zkumavky nebyly pfedem oznaceny, zaména $titk( na oddéleni !!!
Zkumavky se vzorky byly potfisnény krvi
U zkumavek pro odbér krve na krevni obraz nebo koagulacni vySetfeni nebyly
vzorky po odbéru fadné a dostate€né promiseny s antikoagulacnimi pfisadami
(aspon 10x)
Uplynula dlouha doba mezi odbérem a oddélenim krevniho kolaCe nebo
erytrocytll od séra nebo plasmy (fada latek véetné enzym( preSla z krvinek do
séra nebo do plasmy, rozpad trombocytl vede k uvolnéni destiCkovych
komponent — ACP, drasliku, atd.)
Krev byla vystavena pfiliSnému teplu nebo byla vystavena pfimému slune¢nimu
svétlu ( krev ur€enou k pfesnému stanoveni koncentrace bilirubinu chrante i pred
normalnim dennim svétlem a svétlem zafivek. Pfimé slunecni svétlo urychluje
oxidaci bilirubinu, pak je namérena hodnota faleSné nizsi).

2.2 Identifikace pacienta na zadance a oznaceni vzorku

Vzorky pacientl, urCené k analyze, ale bez uplné identifikace, se v laboratofi
vySetfovat. Po kontrole pfijatého materiadlu a Zadanky jsou identifikacni znaky
ta, objednavajiciho oddéleni a lékafe ze zadanky zadany do laboratorniho

informacniho systému. Zadanému vzorku je systémem LIS vjednom okamziku
pfifazeno laboratorni Cislo a vytistén prislusny pocet §titk s ¢arovymi kody, s nimi je
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vzorek dale zpracovavan. Podrobnéji, co se tyka typl jednorazovych zkumavek, je tato
problematika rozvedena v kapitole C-2 a C-4.

Udaje k jednoznaéné identifikaci pacienta, povinn& uvadéné na OLV (Zadance) :

» celé rodné Cislo pacienta, nebo pfidélené identifikacni Cislo pojiStovnou (jde-li o
europojistdnce nebo neni-li obyvatelem CR a je pojistény v CR tzv. smluvni
pacient pojistovny VZP )
pfijmeni, jméno pacienta, (tituly az za jménem)
kod pojistovny pacienta
diagndza zakladni a doplfiujici pacienta — v platném formatu
datum, a €as odbéru, je-li to zapotfebi
typ materialu ( krev, moc€ ....)
razitko Zadajiciho zafizeni, lékafe s ICP, pridélenym zdravotni pojistovnou,
odbornost, podpis Zadajiciho Iékare
pozadovana vysetfeni (viz Seznamy vySetfeni), uvedte na vyhrazené misto i
celkovy pocet vyZzadanych vySetfeni
event. pozadavek na rychlost analyzy — STATIM, nebo udaj o regresni nahradé

YV V. VVVVVYVY

2.21 Statimova vysetreni

Pozadavek na vySetfeni vrezimu STATIM je uren jen pro zavazné stavy a
akutni zmény stavu nemocnych pacientu, kdy vysledky mohou rozhodujicim zplsobem
ovlivnit v€asné zahajeni IéCby a zdravotni stav pacienta.

Jde o ta biochemicka a hematologicka vySetieni, ktera jsou obecné uznavana
jako statimova. Na elektronické zadance v NISu WMC jsou tato vySetieni zvyraznéna
tucné.

Potfebu provést pfednostné jiné analyzy nebo néktera ze serologickych vysetfeni
(hepatitidy) telefonicky konzultujte s pracovniky laboratofe. Provedeni statimovych
vySetfeni je dostupné po celou pracovni dobu, jejich zpracovani je davana v laboratofi
pfednost pred vySetfovanim ostatnich materiall a jejich vysledky jsou ihned po
dohotoveni a schvaleni exportovany do NIS Medicalc. Telefonicky je oznameno
Zadateli, pfipojenému k siti Medicalc, jen dohotoveni analyz s vyznamné vychylenymi,
zivot ohrozujicimi hodnotami, telefonicky jsou hlaseny jen vysledky, jejichz Zzadatelé
nejsou pfipojeni k NIS Medicalc.

(Pozn. NIS Medicalc je automaticky sam aktualizovan kazdych 5 minut,
odeslany vysledek do NIS se v ném tedy objevi nejdéle po této dobé.)

Na OLV k provedeni statimovych vySetfeni musi byt zfetelné vyznaCen
pozadavek STATIM, Zzadanky musi splfiovat bézné pozadavky ( identifikace nemocného
— jméno a pfijmeni, rodné Cislo, datum narozeni a datum i ¢as odbéru vzorku ( tedy
véetn& hodiny a minuty odbéru napf. 9,30 hod. ), razitko ordinujiciho Iékafe s jeho ICP a
odbornosti a adresou, telefonni kontakt, diagndza, pojiStovna hradici péci za pacienta (
oznaceni koédem napf. 111,... 222 ), spravné a vyrazné zaskrtnuté jednotlivé
pozadavky na vySetfeni. Je vhodné na volné misto OLV uvést pro laboratof i doplfiujici
klinické udaje v souvislosti se stanovovanou diagnézou nebo typem pozadovaného
vySetreni.

» Kazdy material oznaCeny STATIM je urcen k pfednostnimu zpracovani. Pfistup

k témto vySetfenim neni nijak omezen, ale vzhledem k jeho povaze se nesmi
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zneuzivat. Nahromadi-li se v jeden okamzik vice statimovych pozadavku, pak se
logicky doba dodani vysledku analyz (TAT) prodluzuje.

» Material musi byt dodan do laboratofe s pfisluSnou zadankou.

» Po pfejimce materialu a zadanky pracovnici OKBH neprodlené odlozi svoji
rozpracovanou praci a prednostné se vénuji zpracovani tohoto vzorku. Vysledek
je okamzité po jejim skonc€eni bud odeslan do NISu nebo telefonicky oznamen
Zadajicimu lékafi poZadujicimu statimové vySetieni.

2.3 Odbérové pracovisté, odbér primarnich vzorki

2.3.1 Vybaveni odbérového pracovisté

Pracovisté pro odbér Zilni krve je nalezité vybaveno. Jedna se zejména o
odbérové kfeslo s podruCkami a lehatko pro ulozeni pacienta pfi nahlém zhorSeni
zdravotniho stavu po odbéru krve. Nezbytnym vybavenim je kontejner na uloZeni
pouzitych jehel z dostate€né pevného materialu (plast, kov, karton), opatfeny vickem a
oznaceny (,Infekéni odpad"). Dale pracovisté disponuje zakladnim vybavenim k
poskytnuti prvni pomoci a Iékafské pomoci pfi komplikacich.

Mezi dalSi nezbytné pomlicky pro odbér Zilni krve patfi: stojanky na zkumavky,
rukavice, odbérové jehly a stfikacky (zkumavky), zasadné jednorazove, nebo moderni a
bezpecné vyrobky uzavieného odbérového systému, turnikety (Skrtidla — turnikety je
nutné periodicky dezinfikovat nebo nahrazovat novymi), antiseptika, sterilni gazové
étverce nebo tampony, 5 cm Siroky gazovy obvaz, led nebo pomicky k ochlazeni
vzorku, naplasti, prostiedky pro dosazeni vazodilatace mista odbéru (obvykle teplem),
seznam druhld odbérl provadénych testi a pfisluSnych odbérovych prostfedkd,
vhodnych objemU a pokynu pro specialni situace.

Na OKBH jsou vypracovany pokyny pro odbér biologického materialu.

Odbérova sestra musi:

- Pfed zahajenim prace zkontrolovat spravnost vyplnénych udaju v zahlavi OLV.

- Pomoci kartiCky pojisténce pfislusné zdravotni pojistovny zkontrolovat platnost
pojisténi, rodné Cislo a shodnost Cisla (kédu) uvedeného na OLV s pfislusnou
zdravotni pojiStovnou, ktera vydala kartu pojisténci.

- Zkontrolovat dostupnost odbérovych pomucek podle pozadovanych vySetfeni.

- Pfed odbérem oznacit pfipravené zkumavky k odbéru vzorku(t) identifikaCnimi udaji
pacienta.

- Seznamit pacienta s postupem pfi odbéru. Zkontrolovat identifikaci pacienta na
pfipravenych zkumavkach bezprostfedné prfed provedenim vlastniho odbéru
vzorku(u) materialu na vySetieni.

Bezpeénostni aspekty
o Kazdy vzorek biologického materialu je nutno povazovat za potencialné infekéni.
Je nutné zabranit zbyte€nym manipulacim s krvi, které by mohly vést ke
kontaminaci pokozky odebirajici osoby, zafizeni pouzivanych pfi odbéru nebo ke
vzniku infekéniho aerosolu.
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e Je nutné zajistit dostupnost Iékafe u pripadnych zdravotnich komplikaci pfi
odbéru. U nemocnych s poruchami védomi nebo u malych déti je nutné zajistit si
vypomoc jedné &i dvou dalSich osob a zabranit tak vzniku pfipadnému poranéni.
Je tfeba oCekavat nenadalé pohyby nebo reakce na vpich. Komplikace se musi
ohlasit oSetfujicimu lékafri.

e VeSkeré manipulace s odbérovymi jehlami se musi provadét s maximailni
opatrnosti.

e Prevence hematomu zahrnuje zejména: opatrnost pfi venepunkci (proniknuti
jehly jen horni Zilni sténou), v€asné uvolnéni turniketu (Skrtidla), zejména pfed
odstranénim jehly ze Zily, pouzivani jen vétSich povrchovych Zil a pfiméfeny stisk
na misto vpichu pouzit az po vytazeni jehly ze zily !! Je nutné mit na paméti, ze
misto vpichu by mélo zistat v klidu nejméné 10 — 15 minut.

2.3.2 Strucné pokyny k odbéru vzorki

Odbér vendzni krve se provadi vétSinou rano, nalacno a za bazalnich podminek
— hlavné pfi vySetfeni krevniho cukru a tukového metabolizmu, také u ostatnich
biochemickych, endokrinologickych, hematologickych, serologickych a imunologickych
vySetfeni. Pacient je pouCen, Zze odpoledne a vecer pfed odbérem je tfeba vynechat
tuéna jidla a alkohol. Pokud to Ize, ma pacient vynechat 3 dny pfed odbérem zbytné
léky (po konzultaci s oSetfujicim Iékafem). Rano pfed odbérem nema trpét Zizni.
Vhodné je, aby pacient vypil pfed odbé&rem asi 74 | vody nebo neslazeného caje.

233 Odbér kapilarni krve

Kapilarni odbér provadi bud odbérova sestra OKBH nebo zdravotni sestra na
oddéleni. Je vhodny k vySetfenim acidobazické rovnovahy, glykémie nebo krevniho
obrazu, napf. u déti. Odbér se provadi z prstu v poloze v sedé nebo na llUzku i vieze.
Misto vpichu dezinfikujeme vhodnym desinfekénim prostfedkem. Ke vpichu je vhodna
obvykle palmarni nebo mirné lateralni ¢ast distalni falangy ruky, kterou pacient nepise.
Dezinfekci nechame oschnout. Je to dulezité, aby nedoslo k hemolyze. Vpich se provadi
lancetou s urCenou hloubkou a Sitkou vpichu nebo jednorazovou jehlou. Aby se
predeslo infekci, je nutno pfi opakovanych vpiSich stfidat mista vpichu. Odbér se musi
uskutecnovat z dokonale prokrvenych mist. Odbéry z cyanotickych, podchlazenych
prstl se stdzou krve jsou zbyte€nym trapenim pacientd a vysledky mohou byt znaéné
zkreslené. Dokonalé prokrveni pouzitych mist je pfedpokladem spravnych vysledkl a je
mozné jej zajistit nejCastéji zahratim ( pfikryti pokryvkou, nékolikaminutovy teply zabal,
tepla vodni lazen po dobu 10 minut). Pfed vpichem je nutno kizi osusit. Po vpichu se
prvni kapka krve setfe CtvereCkem buniciny. Pfi odbé&ru se musime vyhnout nasilnému
masirovani krve zprstu, aby nedochazelo ke zkresleni hodnot nafedénim krve
tkanovym mokem.

Odbéry ranni_glykémie nebo prvni_glykémie urené k vySetieni glykemického
profilu se provadi zasadné nalac¢no.
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234 Provedeni odbéru Zilni krve

Odbér vendzni krve provadime vétsinou rano, obvykle nalacno a za bazalnich
podminek, v poloze v sedé nebo v leze vétSinou z kubitalni zily. Odbérovy pracovnik
posoudi kvalitu zilniho systému v loketni jamce. Masaz, palpace rukou mohou zpUsobit
zmény nékterych komponent, proto nejsou vhodné. Ma-li pacient zavedenu infuzi, odbér
musi byt proveden z koncetiny druhé.

Odbérovy pracovnik pfilozi Skrtidlo na pfislusnou koncetinu, z které se rozhodl
provést odbér Zilni krve. Tésné pfed odbérem je vhodné zvysit napli Zil koncetiny
nékolikerym cviCenim s predloktim Ci opakovanym stiskem ruky v pést. Pak na jiz
pfedem vybraném misté loketni jamky s dobrou viditelnosti zily, nebo uréenim
pFitomnosti Zily pfi pohmatu dezinfikuje misto vpichu, necha asi 30 vtefit pusobit a
zaschnout a provede vpich.

PFi pouziti vakuovych systémua se nasSroubuje jednorazova jehla s hemostatickym
uzavérem do plastového drzaku (plastovy kryt jehly pfitom pofad chrani jeji sterilitu).

Plastovy kryt sterilni jehly se odstrani tésné pfed vpichem, provede se
venepunkce a nasledné se postupné nasazuji potiebné zkumavky na opaény konec
jehly, chranéné hemostatickym uzavérem. Krev zacne proudit do zkumavky, nasavana
pfednastavenym vakuem ve zkumavce, a to v pozadovaném objemu podle vytvofeného
vakua ve zkumavce vyrobcem.

Po sejmuti zkumavky z drzaku jehly se hemostaticky ventil jehly shrne zpét a
uzavie vytokovy konec jehly, tak je vyhodné zabranéno nezadoucimu potfisnéni krvi
pacienta. Jakmile krev zaCne proudit do zkumavky, Ize odstranit Skrtidlo. Teprve potom
se vytahne jehla ze zily a na misto venepunkce (vpichu ) se zatlaCi tamponem, aby se
zabranilo krvaceni.

Misto vpichu i s jehlou se zakryje ¢tvercem buniciny, na ten je potfeba opatrné
zatlacit a pomalu vytahnout jehlu. Pacient se pouci, Zze si musi na tampon tlacit druhou
rukou 3-5 minut nebo az do uplného zastaveni krvaceni. Pak odbérovy pracovnik
zakryje misto vpichu €asti naplasti se savou tamponadou a zalepi okraje naplasté na
k@zi pacienta.

Dulezité je védét, Zze vakuova zkumavka se nesmi nasadit do drzaku jehly na jeji
konec s gumovou manzetou pfed venepunkci, protoZze by se vakuum ve zkumavce
zruSilo ( nasal by se vzduch jehlou z atmosféry ) a do zkumavky by po provedeni vpichu
do zZily neproudila krev resp. by krev nebyla nasavana podtlakem vakua.

Dal$im dllezitym upozornénim je, ze po provedeni odbéru se nesmi vytahnout
jehla ze zily jesté pfi zasSkrcené koncetiné. V dusledku tlaku krve v zZile pfi zasSkrcené
koncetiné by doSlo po vytazeni jehly k vyronu krve do podkozi a vytvofeni hematomu
(,modfiny®), ¢imz by pacient mohl byt poSkozen.

U pacientu, ktefi jsou hospitalizovani a maji zavedenou infuzi, se odbér Zilni
krve provadi bud’ pred zavedenim infuze a nebo vzdy z koncetiny druhé. Primés
infuzniho roztoku ve vzorku krve vyznamné ovlivni hodnoty analytu, kterych,
zalezi na slozeni infuzniho roztoku.

Je-li ve zkumavce protisrazlivé nebo stabilizacni Cinidlo, musi se zabranit
pfipadnému zpétnému nasati krve s Cinidlem do Zilniho systému tak, Ze po naplnéni
zkumavky krvi se tato ihned vytahne z drzaku jehly. Vakuum ve zkumavce zajisti
objemové spravné naplnéni zkumavky, ¢imz se docili spravného poméru krve a
protisrazliveho cinidla. Jednotlivé zkumavky s pfidavnymi antikoagulaénimi Cinidly je
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nutno bezprostifedné po odbéru ulozit na nékolik minut na roller nebo dobfe promichat
péti - az desetinasobnym Setrnym obracenim zkumavky.

Doporucené poradi odbéra z jednoho vpichu:
- zkumavky bez protisrazlivych Cinidel
- zkumavky pro hemokoagulaci ( s citratem )
- zkumavky pro krevni obraz (s EDTA )
- zkumavky pro sedimentaci ( s citratem sodnym )
- ostatni zkumavky
Pozn.: Jako prvni zkumavka (nadobka) na odbér je nyni ( r.2023) uvadéna hemokultura,
tento odbér vSak podléha uplné jinému rezimu.

Doporuc¢ené mnozstvi plné krve nebo moce pfi primarnim odbéru

Klinicka biochemie 5 az 6 ml krve (mala zkumavka)

(pro 15-20 rutinnich analytd)

Sérologie 5 az 6 ml krve (mala zkumavka)

(pro 8 rutinnich analytu)

Hormony + imunologie 5 az 6 ml krve (mala zkumavka)

(pro 8 rutinnich analytu)

Hematologie - krevni obraz + diff. 2 az 3 ml krve (mala zkumavka)

Hematologie - koagulace 45 ml krve (plnd zkumavka, nutno
dodrzet kvuli spravném poméru)

Mo¢ (chemické a morfologické vySetfeni) |Alespor 10 mi

Pozn.: rutinni = zde provadéna vysetreni, vétSinou je dostatek vzorku i na opakovani

Mnozstvi krve pro metody provadéné z nesrazlivé krve se fidi nutnosti dodrzet
pomér krve a protisrazlivéeho Ccinidla. Pfi spravném pouziti vakuového systému
Vacutainer nebo Becton - Dickinson je spravny pomér zajistén.

2.3.5 Zasady provadéni odbért Zilni krve

¢ Opakované provadéni vpichu a venepunkce toutéz jehlou je nepfipustné !!!

e Pfiprava materialu a pfislusné dokumentace, zejména s ohledem na prevenci

zameény vzorku.

e Kontrola identifikace nemocného dostupnym zplsobem, jak u nemocnych
schopnych spoluprace, tak u nemocnych neschopnych spoluprace (bezvédomi,
déti, psychiatriCti nemocni, cizinci), kde identifikaci ovéfuje zdravotnicky personal,
pfipadné pfibuzni pacienta.

Kontrola dostupnosti vSech pomUcek potfebnych pro odbér.

Seznameni pacienta s postupem odbéru.

Ovéreni dodrzeni potfebnych dietnich omezeni pfed odbérem.

Zajisténi vhodné polohy paZze, tj. podlozeni paze v natazené pozici, bez pokrceni
v lokti, u lezicich nemocnych zajisténi pfiméfené polohy s vylou¢enim flexe v
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lokti. Pacient by nemél byt pfed odbérem nasilné probuzen, béhem odbéru by
nemeél jist nebo zvykat.

e Kontrola identifikaénich udaju na zkumavkach. Bezprostfedné prfed odbérem se
musi zkontrolovat kvalita jehly, stfikaCek a zkumavek.

e Aplikace turniketu, smi vSak byt aplikovan na co nejkratSi dobu. Opakované
pouziti je mozné nejdfive az po 2 minutach. Pokyny nemocnému k sevieni pésti
a opakované ,pumpovani" pazi nebo pésti jsou nevhodné.

e Posouzeni kvality Zilniho systému v loketni jamce (s ohledem na hematomy,
jizvy,...). U pacienta se zavedenou kanylou volime pro odbér Zilni krve druhou
pazi. Malo zfetelné Zily Ize zvyraznit napf. masazi paze od zapésti k lokti,
kratkymi poklepy ukazovakem na misto odbéru, aplikaci teplého prostfedku
(kolem 40 st. C po dobu 5 minut) a také sniZzenim polohy paze jejim spusténim
pres okraje postele.

e Pro odbéry u déti je vhodné si zajistit pomoc dalSich osob k bezpecné fixaci, vzdy
je nutné zabranit poranéni zily nebo paze, zplisobené neoCekavanym pohybem
ditéte. K odbéru je vyhodné pouzit jednorazové pomucky s moznosti spojeni
propojovacimi kanylami.

e Dezinfekce mista vpichu doporu¢enym prostfedkem. Po dezinfekci je nutné kizi
nechat zaschnout, jednak ¢€as nutny pro pusobeni desinfekce, jednak pro
prevenci hemolyzy vzorku a pro odstranéni pocitu paleni v misté odbéru vlivem
desinfekcniho prostfedku. Po desinfekci mista je vSak dalSi palpace mista odbéru
nepfijatelna.

Pfi pouziti uzavieného systému se nasadi jehla na adapter, po zaSkrceni paze
Skrtidlem se provede venepunkce a postupnou vyménou vakuovanych zkumavek se
provede nabér krve. Jakmile krev zacne proudit do zkumavky, Ize odstranit Skrtidlo.
Pozice jehly se pii tom nesmi zménit. Rychlost natékani krve do odbéroveé stiikacky
signalizuje kvalitu cévniho recisté. Ve vyrobé jiz vytvorené vakuum zajisti spravné
naplnéni zkumavky pfi dosazeni potfebného misiciho poméru krve a protisrazlivého
Cinidla. Evakuovana zkumavka se zavede do drzaku a jemnym tlakem proti druhému
konci jehla propichne jeji uzaver, coZ umozZni automatické naplnéni predem
vyznacenym mnoZzstvim krve. Naplnéna, pritom dokonale uzaviena zkumavka se vyjme
Z drzaku, pficemz jehla zustava porad v Zile. Bezpecnostni hemostaticky ventil jehly
kompletné zamezuje vytékani krve i hemokoagulaci v jehle a tim jeji ucpani. Odbér krve
do ruznych typl zkumavek Vacuette pro dal§i druhy laboratornich vySetfeni, stejné jako
jednorazovou intravenézni nebo infuzni aplikaci Ize provést stejnou jehlou v jednom
vpichu.

Jednotlivé odbérové nadobky s pfidanymi antikoagulaénimi latkami je nutno
promichat bezprostfedné po odbéru péti az desetinasobnym Setrnym prevracenim.

Jehla se ze zily vyjima rychlym, Setrnym pohybem, misto vpichu se
komprimuje az po vytazeni jehly ze zily !!! Komprese, ktera ma zabranit vzniku
krevniho vyronu po dobu, nez se v misté vpichu utvofi krevni zatka, ma trvat pfiblizné
10 minut, po tuto dobu pacient sedi v Cekarné. Po dobu nejméné dalSich 30-60 minut
ma pacient koncetinu Setfit od fyzické namahy.

Pokud se odebira pouze krev na hemokoagulacni vysSetfeni (obvykle zkumavka
s citratem), je vhodné nejprve odebrat trochu krve (tato krev se nepouzije) a teprve
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potom pouzit zkumavku na hemokoagulacni vySetfeni. Zabrani se tak mozné
kontaminaci vzorku tkanovym tromboplastinem z mista odbéru.

Pokud se nedafi odebrat dostateCné mnozstvi krve, mize se provést nékteré z
nasledujicich opatfeni:

- zméni se pozice jehly

- pouzije se jina vakuovana zkumavka

- uvolni se pfilis zatazené Skrtidlo

NejvhodnéjSi doba pro uvolnéni Skrtidla je okamzik, kdy se ve zkumavce
nebo stfikaCce objevi krev, v€asné uvolnéni sSkrtidla normalizuje krevni ob&h a zabrani
vyronu krve mimo Zzilu vlivem vysSiho tlaku krve béhem odbéru. Pacient b&éhem odbéru
také ma uvolnit svalové napéti paze.

Konec odbéru : misto vpichu i s jehlou se jen lehce zakryje gazovym c&tvercem.
Rychlym tahem se vytahne jehla ze Zily a teprve poté se v misté vpichu pfitiskne gazovy
Ctverec nebo tampon. Pfitom se dba, aby nedoslo k poranéni pacientovy paze.

Po odbéru se za normalnich okolnosti ocisti okoli mista vpichu sterilni gazou a
aplikuje se naplastové nebo gazové zakryti mista odbéru. Pacientovi doporuCujeme
ponechat toto misto stisknuté alesporn 10 minut a zakryté dalSich nejméné 15 minut. Pfi
pokracujicim krvaceni z mista vpichu se pomoci gazového &tverce a pfiméfeného tlaku
na misto vpichu vyCka zastaveni krvaceni. O pfipadnych dalSich komplikacich
informujte oSetfujiciho Iékarfe. Po odbéru se pacient jiz muze napit a najist.

Jehly po odbéru a jehly nasazené na stfikacky se odkladaji do specielniho
kontejneru oznaceného napisem: ,Ostry infekéni odpad".

U nékterych vySetfovanych parametrl je nutné vzorek krve bezprostiedné po
odbéru chladit, aby se zpomalily metabolické a jiné procesy ovliviiujici koncentraci nebo
aktivitu vySetfovanych komponent. Toto se tyka odbéru na vySetfeni napf. amoniaku,
laktatu, parathormonu, osteokalcinu.

Tam, kde je to Klinicky relevantni, se zaznamena Cas odbéru krve ( datum,
hodina a minuta ) na Zadanku.

Do zdravotni dokumentace pacienta a do S 08 - Knihy poskytnuti prvni pomoci
po odbéru krve se zaznamenaji eventualni komplikace pfi odbéru spolu s identifikaci
odbérového pracovnika.

Po odbéru se Zzadanky spolu s materialem odesilaji do laboratofe.

3 Priprava pacienta pred odbérem primarniho vzorku

3.1.1 Chyby pri pripravé nemocného
Spatna piiprava nebo neinformovanost pacienta na laboratorni vy$etfeni maze
vyznamnym zpusobem ovlivnit vysledek celé Ffady testu.

e Odbéry krve u ambulantnich pacientl se provadi zasadné rano mezi 6:30 a 9:00
hodinou a nala¢no (tzn. Zze pacient v pribéhu poslednich 12 hodin nic nejedl,
nepil, byl v klidu, pfed odbérem nekoufil, nepil kavu, alkoholické a slazené
napoje) — tzv. za bazalnich podminek. Pacient pfed odbérem vzorku krve nema
mit zizen, vhodné jsou neslazeny €aj nebo pfirodni mineralni vody. Je-li zvolena
nevhodna doba odbéru: b&hem dne fada biochemickych a hematologickych
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hodnot podléha diurnalnimu rytmu. Odbéry v jinou dobu ordinujeme proto jen
vyjimecné, tam kde zdravotni stav pacienta je tak zavazny, ze kolisani hodnot
nehraje pfi rozhodovani lékafe zadnou roli (Iékaf s nim musi pocitat), tedy tam,
kde i takové vysledky jsou zasadni pro rozhodovaci kritéria diagnostiky.

e Pacient nebyl nalatno. Pozité tuky tak zpUsobi pfitomnost chylomiker v séru
nebo v plasmé a zvysi se koncentrace glukozy.

e Pacient nevysadil pfed odbérem Iéky, které nejsou naprosto nezbytné

e Odbér byl proveden po mimoradné velkeé fyzické zatézi.

e Nemocny pred odbérem dlouho nepil, vysledky tak mohou byt ovlivnény
zvySenymi ztratami télesnych tekutin, hemokoncentraci nebo dokonce
dehydrataci.

Chyby zplisobené nespravnym pouzitim skrtidla pfi odbéru

¢ Dlouhodobé stazeni paze nebo nadmérné cvi¢eni (,pumpovani") se zatazenou
pazi pfed odbérem vede ke zménam poméru télesnych tekutin v zatazené pazi,
ovlivnény jsou napf. koncentrace drasliku, vapniku, laktatu a protein(

Chyby vedouci k hemolyze vzorku

e Hemolyza vadi vétSiné biochemickych i hematologickych vySetfeni zejména
proto, Ze fada latek unika z rozpadlych krevnich elementld do séra nebo plasmy,
nebo Ze hemolytické zbarveni séra a plasmy interferuje s fotometrickym
vySetfovacim postupem.

Pri€iny hemolyzy:

e Znecisténi jehly nebo pokozky stopami jesté nezaschlého dezinfekéniho roztoku

e Znecisténi odbérovych nadobek stopami saponatu

e Pouziti prilis tenké jehly, kterou je krev nasilné nasavana do zkumavky

e Prudké vystfikovani krve ze stfikacky, nebo pod tlakem pfes jehlu do zkumavky

e Stékani krve po povrchu kuze, ktera je sbirana do zkumavky

e Staci-li k poZzadovanym testim menSi mnozstvi krve (malé déti), pak je nutné
k zabranéni hemolyzy zruSit ve vakueté pfednastavené vakuum (vpusténim
vzduchu do vakuety stejnou, jiz pouzitou jehlou)

e Prudkeé tfepani krve ve zkumavce (pada v uvahu i pfi neSetrném transportu)

e Uskladnéni pIné krve v mrazni¢ce a zmrznuti vzorku krve

e Prodlouzeni doby mezi odbérem a dodanim do laboratofe

e Pouziti nespravné koncentrace protisrazlivého ¢inidla

3.2 Odbéry primarnich vzorkt pro funkcni a specialni vysetreni

3.21 Chemické vysetieni moce a vysetreni mocového sedimentu
K tomuto vySetreni je nejvhodnéjSi z prvni ranni moce stfedni proud moce, u zen
doporucujeme pfedem omyti zevniho genitalu.
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3.2.2 Vysetreni mocového sedimentu dle Hamburgera — sbér 3 hodiny

Pfi tomto vySetfeni se v moci pocitaji pfedevsSim erytrocyty, leukocyty a ostatni
elementy, a jejich poCet se prepocitava na vyloucené mnozstvi za minutu. Proto k
tomuto vySetieni mocového sedimentu dle Hamburgera je tfeba sbirana mo¢ za 3
hodinové obdobi s moznou toleranci £ 10 minut.

Pfed sbérem nema pacient pfijimat nadmérné mnozstvi tekutin. Je nutna odcista
genitalii, zvlasté u zen. Je doporuceno omyti genitalii Cistou vodou a pochopitelné toto
vySetfeni nelze provadét v obdobi menses.

Pacient se prfed poCatkem sbéru vymoCi mimo sbérnou nadobu a od tohoto
okamziku sbira moc€ pfesné 180 minut, resp. se vymoci pfesné po 180 minutach, nebo
na minutu uvede presnou dobu sbéru, napf. 175 minut. Sbérna nadoba musi byt
Cisté vymyta. Sbér se obvykle provadi v dobé od 06,00 hod, do 09,00 hod., a to i proto,
Ze vzorek mocCe ma byt vySetfen ihned po ukonceni sbéru.

Sbér u novorozencli a malych déti je obecné velmi obtizny a je nutné pouzit nékteré
z modernich pediatrickych pomucek.

Pfijem tekutin ma byt béhem sbéru moce asi do 300 ml, aby moc€ nebyla
hypotonicka — oCekavana diuréza je nad 100 a pod 300 ml.

3.2.3 Vysetreni kreatininové clearance, odpadi iontii a substratli— sbirana moc

Pfi bilanénim sledovani a pfi vétSiné funkCnich vySetfeni ledvin je pro spravné
vysledky nutné zajistit sbér veskeré vyloucené moce.

Béhem sbéru moce je nutné dosahnout dostate¢ného objemu moce vhodnym a
rovnomérnym pfijmem tekutin. Za vhodny se povaZzuje takovy pfijem tekutin, aby se
dosahlo 1500 — 2000 ml moce u dospélého za 24 hodin. To znamena, Ze na kazdych 6
hodin sbéru mocCe ( kromé noci) vypije pacient asi 3/4 litru tekutin (voda).

Mo¢ se obvykle sbird 24 hodin od 06:00 hodin rano, kdy se pacient vymocCi do
zachodu mimo sbérnou nadobu a od tohoto okamziku se sbira veSkera moc. Je nutné i
pred stolici se vymocit do sbérné nadoby. Po 24 hodinach dalsi den rano opét v 06:00
hodin se pacient vymoci naposledy do sbérné nadoby. Sbérna nadoba musi byt Cisté
vymyta a uchovavana na chladném misté a nejlépe v temnu.

Pokud z vaznych duvodl nemuze byt dodrzen interval 24 hodin, pak odchylny ¢as
sbéru vyznaci pacient €i sestra na objednavce vySetfeni, aby byl vypocteny udaj
spravny.

Na konci sbérného obdobi se mo¢ promicha, zméfi s pfesnosti na mililitry a v tom
pripadé pro laboratof staCi vzorek o objemu cca 10 ml, oznaeny jménem, mnozstvim
moce a sbérnym obdobim. Stejna data uvedte i na OLV. Pokud pacient sam nema
moznost pfesné zméfit objem, odesle do laboratofe celé mnozstvi sebrané moce, a to
nejpozdéji opét do 1 hodiny.

3.24 Odbér moce na vysetieni mikroalbuminurie

PFi prvnim vySetfeni, tj. pfi prikazu nebo vylou€eni mikroalbuminurie, Ize volit dvé
alternativy: tzv. vySetieni ze sbéru "pfes noc” nebo vysSetfeni z ranniho vzorku.

1. P¥i vySetfeni "pfes noc” se nemocny pfed spankem vymoci a pak sbira mo¢ po
celou noc vEetné prvni ranni mikce (v praxi je to témér vzdy jen cely objem ranni mikce).
Je tfeba presné stanovit interval mezi posledni mikci pred sbérem a ranni mikci a to s
pfesnosti na minuty a sou€asné objem nasbirané moci s pfesnosti na 10 ml. Praxe
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ukazala, Ze peclivé dodrzeni takového sbérného rezimu je dosti Casto i na
renomovanych lGZkovych pracovistich nespolehlivé analogicky jako sbér za 24 hodin.

2. Druhou alternativou je vySetfeni ze druhého ranniho mikéniho vzorku. Néktefi
autofi (Mogensen a spol.,, 1995) davaji prednost prvnimu rannimu vzorku (moc€ je
zahusténa a exkrece albuminu neni ovlivnéna fyzickou aktivitou), jini (Guder a spol.
1999) voli druhy ranni mikéni vzorek, ktery je méné ovlivnén nocni stazou moci v
mocovém méchyfi s moznosti alterace jejich slozek. Tomuto zpusobu davaji dnes
prednost diabetologové. Pfi vySetfeni mikroalbuminurie z ranniho Cerstvého vzorku, tj.
bez sbéru, se vSak vzdy doporucuje soucasné stanoveni kreatininu v mo€i a hodnoceni
poméru U-albumin/U-kreatinin nebp U-celk.bilkovina/U-kreatinin. VySetfeni nema byt
provadéno po predchazejici fyzické namaze, pfi znamkach infekce moCovych cest a u
pacientll se znamkami srde¢niho selhani.

Pro diagnézu nebo vylouceni mikroalbuminurie je tfeba tfi vySetfeni provedenych
béhem 3-6 mésicu. Pro mikroalbuminurii svéd¢&i prikaz tfi nebo dvou hodnot vysSich
nez je horni mez zvoleného rozmezi pouzité metody (Englis 1994). U nemocnych s jiz
prokazanou mikroalbuminurii je mozno pfi sledovani vyvoje onemocnéni resp. ucinku
léCby pouzivat jiz jen vySetfeni indexu zranniho vzorku, pfiemz vySetfeni ma byt
provadéno nejméné tfikrat rocné (Mogensen a spol. 1995).

3.25 Stolice na vysetieni okultniho krvaceni

Pacient odebere vzorky stolice dle pokynl Iékafe a pokynu uvedenych na sacku
s testem a doruci svému oSetfujicimu Iékafi nebo pfimo do laboratore.

Spolehlivost vysledkl zavisi rozhodujici mirou na spravném provedeni odbéru
vzorku pacientem. Proto je tfeba podrobnéjsi vysvétleni Iékafem nebo sestrou.

Toto klasické provedeni testu — guajakolovy test ( dnes se jiz nedoporucuje, je
malo citlivy).

Dietni opatreni:

Pacient musi po dobu 3 dnll prfed za¢atkem testu a po celou dobu testovaciho
obdobi konzumovat stravu bohatou na zbytky, jako napf. zeleninu, salaty, ovoce,
celozrny chléb, ofechy apod. Z jidelnicku ma vyloucit potraviny obsahujicich krev, coz
by mohlo vést k faleSné pozitivnimu vysledku. Stejné tak by mél uzivat jen nutné
nezbytné Iéky a neuzivat takové, které mohou drazdit travici trakt.

Odebrani vzorku:

- PFi zahajeni vySetfeni napiSe pacient na zadni stranu testovaciho policka jméno,
pfijmeni a datum odbéru vzorku.

- Pacient otevie pfedni stranu psaniCka (oznacené ,Zde otevfitY) a pomoci jedné
lopatiCky odebere vzorek stolice velikosti hrachu.

- Timto vzorkem je tfeba zcela nebo téméF zcela zaplnit levé Cervené oramované
testovaci poli¢ko.

- Pomoci nové lopati¢ky se odebere z jiného mista stolice dalSi vzorek a zaplni se pravé
testovaci poli¢ko.

- Testovaci poli¢ko se uzavie pomoci jazycku.

- Postupuje se shodné 2. a 3. testovaci den.

Nakonec ,psaniCka“ pacient vlozi do navratné obalky a obalku vrati bud
oSetfujicimu Iékafi nebo pfimo do laboratofe. Nedoporucuje se balit saCek se vzorky do
plastikovych sacku.
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3.2.6 Stolice na vysetireni okultniho krvaceni — ImmoCARE

Pacient odebere vzorky stolice podle pokynu Iékafe a pokynu uvedenych v
navodu soupravy pro test na okultni krvaceni a doruci je svému oSetfujicimu
lékafi. Dietni opatfeni pfed testovanim nejsou nutna.

Testovani logicky odlozte pfi menstruaci nebo pfi prGjmovém onemocnéni.

Odebrani vzorku stolice: vySetfovana osoba dostane lahviCku s testovacim
roztokem a etiketou a s podrobnym navodem, do lahvicky s testovacim roztokem
odebere vySetfovana osoba 3 vzorky ze 3 mist jedné stolice, anebo po jednom vzorku
ze tfi po sobé nasledujicich stolic, a lahvi¢ku s roztokem s rozpusténymi vzorky stolice
pfeda oSetfujicimu Iékafi. Po celou dobu odbérd vzorkd musi byt lahvicka se vzorkem
uchovavana v chladni¢ce pfi teploté 4 — 8 °C. Lahvic¢ku poté dopravte k ordinujicimu
lékafi nebo pfimo do spadové laboratore.

3.2.7 Odbéry na LE buriky

Pro toto vySetfeni je nutné ihned po odbéru vzorek upravit — defibrinovat. Proto
se 10ml nativni periferni Zilni krve vstfiknuté do penicilinky se sklenénymi kulickami, a to
intenzivné a minimalné po dobu 10 minut se s ni musi tfepat, az vznikne defibrinovana
krev. Stabilita a transport pfi pokojové teploté je 5 hodin. Proto odbér na toto vySetfeni si
provadime pfimo v laboratofi sami.

3.28 Oralni glukdzovy tolerancni test (OGTT)

Po peroralni aplikaci 75 g glukézy se sleduje koncentrace glukézy v krvi. Odbér
krve se dnes na doporuceni diabetologické spolecnosti provadi ze Zily a pouze nala¢no
a za 120 minut po zatézi. Pred testem je vhodny dietni rezim s definovanym obsahem
sacharidd. Roztok glukézy 75g v 300 ml vody ) je nutné vypit béhem 10 minut.
V pribéhu testu nesmi pacient jist, pit, koufit, ani podstupovat fyzickou namahu.
Chemické vysSetfeni mocCe se jiz pfi tomto testu neprovadi.

K tomuto vySetfeni je nutné pacienta objednat.

3.29 Drogové testy v modi, krvi, Iéky, alkohol, otravné latky

Vysoce citlivé jednokrokové imunotesty jsou urCeny pro semikvantitativni
stanoveni nékterych skupin drog v lidské moci. V sou€asnosti provadime screeningové
kvalitativni testy na pfitomnost téchto drog: amfetamin AMP, barbituraty BAR,
benzodiazepiny BZO, kokain COC, marihuana THC, methadon MTD, metamfetamin
MET, morfin MOP, opiaty OPI a tricyklicka antidepresiva TCA.

Do laboratofe je ke screeningovém vysSetreni nutno zaslat vzorek moci o
objemu alespori cca 10 ml.

Ostatni nutna a i kvantitativni vySetieni je mozno Zadat denné v laboratofi Ustavu
soudniho Iékarstvi a toxikologie, Na Bojisti 3, Praha 2, Telefon: 224 911 267 ( 224 964
328 ) VEN a 1. LF UK, je dokonce i nepretrZita pohotovost, konzultaéni sluzba, ale
pouze pro vitalni indikace!

Pro toto vySetfeni je nutno dvojmo vypsat speciadlni Zzadanku (pro tisk je
k dispozici na intranetu) a postupovat podle pokynu pfimo na ni uvedenych.
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3.3 Primarni vzorky u specialnich vysetreni

Specialni vySetfeni jsou provadéna ve spolupracujicich laboratofich, pokyny pro
odbéry primarnich vzork(l jsou ziskany od nich.

3.3.1 ECP - eosinofilni kationicky protein

Odbér je nutno provadét opatrné, aby se predeSlo hemolyze, ktera odbér
znehodnocuje. Odbér se provadi do zkumavky na srazlivou Zilni krev. Po odbéru je
tfeba material opatrné promichat a zkumavku nechat stat 60 minut pfi laboratorni
teploté, poté stoCit a oddélit sérum. Sérum je nutné oddélit maximalné do 2 hodin po
odbéru.

3.3.2 Test aktivace bazofilt

Na test aktivace bazofili se pouziva nesrazliva heparinizovana krev, odbér se
provadi do zkumavky s Lithium Heparinem - zeleny uzavér. Odebranou krev je nutné
uchovavat pfi pokojové teploté a zpracovat do 2 hodin po odbéru.

3.3.3 Imunofenotypizace lymfocyti

Na vySetfeni parametrd bunécné imunity se pouziva plna krev odebrana do
protisrazliveho Cinidla (EDTA nebo heparin). Po odbéru je nutno material opatrné
promichat pomalym obracenim a uchovat pfi pokojové teploté. Krev je nutno chranit
pred extrémnimi teplotami. Vzorky by mély byt dopraveny do laboratofe a zpracovany v
den odbéru.

3.3.4 Diaminooxidaza (DAO)

Histamindza je flavoproteinovy enzym, ktery oxiduje histamin a rizné dalSi
diaminy. Aktivita DAO se vySetfuje ze séra, sérum musi byt odseparované a zchlazené
na 2° - 8° C nejpozdéji do 3 hodin po odbéru. Pro delSi skladovani je nutné vzorek
zamrazit na -20°C.

3.3.5 Kyselina delta-aminolevulova

Pro stanoveni kyseliny 5-aminolevulové je také tfeba moC sbirat po dobu 24 h do
tmavé nadoby a uchovavat ji v chladu a ve tmé. Mo¢€ se vSak musi okyselit na pH 2—4.
Proto se hned na zaCatku sbéru do sbérné nadoby pfida 25 ml 50 % kyseliny octové
(nebo 10 ml 1M HCI — na pozadani doda laboratof).

3.3.6 Vysetieni katecholaminli — sbirana mo¢

Adrenalin, noradrenalin, metanefrin, normetanefrin

Upozornéni: pfed sbérem a b&hem je tfeba vyloudit pfijem téchto latek:

- kava, Cerny Caj, bylinkové Caje, ovoce, zelenina, ovocné $tavy, Cokoladu, ofechy
banany, syr, (po dobu alespon 2 dnu)

- léCiva, pokud to je mozné : fenothiaziny, theofylin, tetracyklin, ampicilin, erytromycin a
léCiva s obsahem chininu, léCiva typu dopegytu, aldometu, clonidinu, estulicin a cyntu,
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kdy je vysledek tohoto vySetfeni vyznamné ovlivnén. Je tfeba omezit také salicylova
analgetika.

Stanoveni se provadi ve sbirané mo€i za 24 hodin, sbérnou nadobu je nutné
pfedem okyselit pfidanim 10 ml 1N HCI ( vyda laboratof), kterou pfedem viejeme na
dno sbérné nadoby.

V hodinu zacatku sbéru (zpravidla v 06,00 hod.) pacient se vymoc¢i mimo sbérnou
nadobu. Potom po celou dobu sbéru ( tji. 24 hodin ) pacient mocCi do sbérné nadoby,
naposledy se do sbérné nadoby vymoci opét v 06,00 hod., kdy koncCi sbér. Je dilezZité
se vymocit do sbérné nadoby i pred stolici, aby sbér moci byl uplny !!! Neuplny sbér
moce vynamné zkresluje vysledky vySetreni!

lhned po ukonéeni sbéru je nutné cely objem promichat, zméfit mnozstvi
moce s presnosti na mililitry a vzorek o obsahu cca 20 ml se odeslat do
laboratore. Lahvi¢ka se vzorkem musi byt oznaéena jménem pacienta, mnozstvim
moce a dobou sbéru.

Pokud pacient nema moznost zméfit objem moce s poZzadovanou pfesnosti, je
lépe kdyZ vSechnu nasbiranou mo¢ odnese neprodlené do laboratore.

V den sbéru ma omezit prijem tekutin maximalné do 2 litrG.

Provadi spolupracuijici laboratof - laboratof endokrinologie a metabolismu
UKDB, Praha 2, U nemocnice 1, budova lll. interny VFN, dopravu vzorki do VFN
denné zajistuje svozova sluzba smluvni laboratore.

3.3.7 Vysetreni moci na steroidy ( volny kortisol, 17 KS (ketosteroidy)
nebo na porfyriny

Provadi spolupracuijici laboratof - laboratof endokrinologie a metabolismu
UKDB, Praha 2, U nemocnice 1, budova lll. interny VFN, dopravu vzorki do VFN
denné zajistuje svozova sluzba smluvni laboratore.

Oboji stanoveni se provadi z neokyselené, sbirané moci za 24 hodin. Stabilitu
analytu Ize prodlouzit pfidanim 5 g NaHCOs nebo Na2COs do sbérné nadoby pred
zapocCetim sbéru (vyda laborator).

V hodinu zacdatku sbéru (zpravidla v 6 hodin rano) pacient se vymoc¢i mimo
sbérnou nadobu. Potom celou dobu (tj. 24 hodin) pacient moci do sbérné nadoby,
kterou po celou dobu je nutno uchovavat na chladném a tmavéem misté. Naposledy se
do sbérné nadoby vymoci v hodinu, kdy konci sbér. Je dulezité se vymocit do sbérné
nadoby rovnéz pred stolici, aby se zamezilo nekontrolované ztraté moc¢e mimo nadobu.
Nepresny sbér mocCe znacné znehodnocuje kvalitu vySetreni.

Ihned po ukonceni sbéru se veSkera moc¢ promicha, zméri se cely objem moce
S presnosti na desitky mililitri a vzorek o obsahu cca 20 ml se odesle do laboratore.
Lahvicka se vzorkem musi byt oznaCena jménem pacienta, mnozstvim mocCe a dobou
sbéru. Pokud pacient nema moZzZnost zmérit objem moce s poZadovanou presnosti, je
lépe kdyz vSechnu nasbiranou moc odnese do laboratore.

3.3.8 Sbér moce na vysetreni kyseliny vanilmandlové.

Provadi spolupracuijici laboratof - laboratof endokrinologie a metabolismu
UKDB, Praha 2, U nemocnice 2, budova ORL kliniky VFN, dopravu vzorkd do VFN
denné zajistuje svozova sluzba smluvni laboratore.
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Stanoveni se provadi z okyselené sbirané moci za 24 hodin — 10 ml HCI do
sbérné nadoby. V hodinu zacatku sbéru (zpravidla v 6 hodin rano) pacient se vymoci
mimo sbérnou nadobu. Potom celou dobu (tj. 12 nebo 24 hodin) pacient moc¢i do sbérné
nadoby, ktera obsahuje 10 ml koncentrované kyseliny chlorovodikové (vydava se
v laboratofi). Naposledy se do sbérné nadoby vymoci v hodinu, kdy koncCi sber. Je
dulezité se vymocit do sbérné nadoby pred stolici, aby se zamezilo nekontrolované
ztraté moce mimo nadobu.

Vadny sbér moce znacné znehodnocuje kvalitu vysetreni.

Ihned po ukonceni sbéru se veSkera mo¢ promicha, zméfi se cely objem moce
S pfesnosti na desitky mililitri a vzorek o obsahu cca 20 ml se odeSle do laboratore.
Lahvicka se vzorkem musi byt oznacena jménem pacienta, mnozstvim moce a dobou
sbéru.

Pokud pacient nema moznost zméfit objem mocCe s poZzadovanou presnosti je
lépe kdyZ vSechnu nasbiranou mo€ odnese do laboratofe.
Upozornéni: 2 dny pfed sbérem a béhem ného nesmi jist pacient ovoce, zeleninu,
kavu, €aj, ovocné stavy, mosty a jinych vyrobkl z ovoce a zeleniny a bylinek.

Neuzivat léky: zvlasté vadi sulfonamidy, diuretika, jodové preparaty, salicylaty a
rentgenové zareni. V den sbéru ma byt pacient pfevazné na lizku a omezit prijem
tekutin maximalné do 2 litru.

3.4 Specialni testy

3.41 Hemokoagulacni

Trombinovy test (TT), APTT-NLA, FVIII, FIX, FVIIIRi:Co, PC a PS — Zadanka
systému WMC podle pozadovanych testd sama oznami, kolik zkumavek je tfeba nabrat.
VySetfeni provadime cca 1x tydné, vyjimécné také statim.

Vzorkovani — idealni je 1 alikvot s 0,5 ml plasmy na kazdou jednu (max. 2)
analyzu. lhned o odbéru je nutno vzorek zcentrifugovat a plasmu v alikvotech ihned
zamrazit !!

Do LISu se tato vySetreni vkladaji prislusnymi kédy a tisknou se Stitky k oznaceni
jednotlivych vzorku.

Vzorek nesmi do analyzy rozmrznout a nesmi byt opakované zmrazen. Nutny je
proto transport v mrazicim boxu pfi -20°C, ktery je mozné objednat den predem,
transport v termosce s tajicim ledem je naprosto nevyhovujici !!! DalSi specialni
hemokoagula¢ni vySetfeni provadi smluvni laboratof cca 1- 2x za mésic v rutinnim
provozu v pracovni dny 7.00 - 16.30hod.

Etanol gelifikacni test - 1 zkumavka, stabilita citratové plasmy chudé na PLT pro toto
vySetfeni pfi pokojové teploté je 30 minut — proto je nutny odbér v laboratori,
v pracovni dny od 7.00 do 16.30hod.

Euglobulinova fibrinolyza - 1 zkumavka, stabilita citratové plasmy chudé na PLT pfi
pokojové teploté je 30 minut — proto je nutny odbér v laboratofi, v pracovni dny od 7.00
do 12.00hod.
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Retrakce koagula - nativni srazliva krev - odbér v laboratofi - 5ml nativni krve, vzorek
se uchovava v termostatu pfi 370C. VySetfeni provadi v pracovni dny od 7.00 do
12.00hod.

3.4.2 Trombofilni mutace

Mutace : f.V. — Leiden, f.ll.-protrombinu, MTHFR-677C/T, MTHFR-1298 A/C,
CYP 2C9. Na vSechna tato vysSetfeni, ktera provadi smluvni laboratof, staCi jedna
zkumavka EDTA krve ( jako na krevni obraz). Po odbéru je nutné, jako u jinych,
zkumavku fadné promichat bezprostiedné po odbéru, aby se antikoagulacni pfisada
fadné promisila s krvi a rozptylila se v ni.

K provedeni téchto vysetreni je vyzadovan doklad , Informovany souhlas*
pacienta, tiskopis je k dispozici na intranetu.

Pri pouziti originalni Zadanky laboratore, urcenou pro geneticka vysetreni,
staci informovany souhlas zaloZzeny v dokumentaci pacienta, razitko lIékare a jeho
podpis na Zadance potvrzuje existenci informovaného souhlasu, ten neni nutno
pak fyzicky zasilat.

3.43 Screening vrozenych vyvojovych vad

VySetfeni pro stanoveni pravdépodobnosti vrozenych vyvojovych vad u plodu ze
vzorku krve (séra, plasmy). V souCasné dobé si gynekologické oddéleni vzorky
k vySetfeni zasila samo, provadi je v laboratofich Gyncentrum, Kostelni ulice, Praha 7.

V soucCasnosti je provadén screening dvoji, v prvnim a druhém trimestru, od sebe
se liSi jak stupném téhotenstvi, tak provedenim konkrétnich test(. Pfednost je davan
provadéni screeningu jiz v prvém trimestru.

Pro toto vySetfeni je specialni zadanka ( pro tisk je k dispozici na intranetu ), pfi
vyplfiovani postupujte podle pokyna v ni uvedenych.

K provedeni tohoto vysetreni je vyZzadovan doklad ,,Informovany souhlas*
pacienta, tiskopis je rovnéz k dispozici na intranetu.

3.44 Stanoveni volnych metanefrini v plazmé

Ke stanoveni volnych metanefrini v plazmé je nutno dodat EDTA plazmu, fj.
odbérovy systém jako na stanoveni krevniho obrazu. Pro validni vysledek je taktéz
nutné dodrZzeni dale uvedenych preanalytickych podminek: odbér provést z kanyly
zavedené alespori 30 minut pfed odbérem v horizontalni poloze po uplném zklidnéni
pacienta, minimalni dietni opatfeni (4 hodiny nejist, nepit, omezeni medikace
antihypertenziv). Po odbéru je nutné zkumavky vlozit na led (chladit) a takto dopravit do
laboratofi.

Klinicky vyznam :

Stanoveni volnych metanefrinll v plazmé dnes predstavuje zlaty standard v
laboratorni diagnostice feochromocytomu. Tento neuroendokrinné aktivni tumor
secernuje katecholaminy (noradrenalin, adrenalin a dopamin). Tyto nadory jsou velmi
vzacneé, pokud vSak nejsou v€as rozpoznany a léCeny, pacient je ohrozen maligni
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hypertenzi. Incidence je nizka, postihuji 0,1% pacientd s trvalou hypertenzi, vyskyt
tumoru u pacientd vykazujicich paroxyzmalni hypertenzi, popf. i normotenzi nejsou
vyjimkou. Feochromocytomy jsou lokalizovany v adrenomedularni oblasti (80%
pfipadu), nebo vyrustaji z extraadrenalni tkané (20%). Pochopeni odliSné metabolizace
katecholaminl pochazejicich ze sympatickych ganglii, chromafinnich adrenalnich bunék
a z feochromycytomu je dulezité pro vyznam stanoveni volnych plazmatickych
metanefrinl. Ty jsou vytvareny pfimo v chromafinnich nadorovych burikach pusobenim
enzymu katechol-O-methyltransferazy na katecholaminy secernovanych tumorem,
produkce je kontinualni a nezavisla na katecholaminech, prot to jsou plazmatické
metanefriny validn&jSim markerem pro feochromocytom v porovnani s katecholaminy.

Laboratorni diagnostika je zalozena na prukazu nadprodukce
katecholamini a jejich metabolitti v plazmé a/nebo v mo¢i pomoci vysokoucinné
kapalinové chromatografii s elektrochemickou detekci.

Problémem zistava, jak vyhodnotit pacienty s pozitivnim vysledkem v neurcitém
rozmezi, které maji plazmaticky normetanefrin NMN: 610-2200 pmol/l a plazmaticky metanefrin:
MN 310—1200 pmol/l. Pravdépodobnost pritomnosti nadoru zde existuje, ale je velmi mala.
Jednou z moznych pficin zvySeni katecholamint a metanefrini v plazmé je aktivace sympatiku,
tuto pficinu Ize odhadnout pomoci klonidinového supresniho testu. Klonidin inhibuje
vyplavovani noradrenalinu ze sympatiku, ale ne z feochromocytomu. Lék je podavan peroralné
v davce 0,3 mg / 70 kg a uplna absence poklesu hladin noradrenalinu a normetanefrinu za 3
hodiny od podani Iékt vyrazné zvySuje pravdépodobnost pritomnosti tumoru ( senzitivita 67% a
specificnost 98% pro noradrenalin, senzitivita 96% a specificnost 100% pro normetanefrin ).

3.45 Dechovy test na Helicobacter pylori

Na vySetfeni je potfebné pacienta objednat. Odbéry na vySetfeni se provadi
podle pravidel a termint objednavaci laboratofe. Na vySetfeni je potfebna priprava —
den pred vySetfenim neni vhodné konzumovat kukufici a vyrobky s obsahem kukufice
nebo kukuficni mouky ( popkorn, nékteré druhy sladkych oplatek, a cukrovinek apod.),
musli, ¢okoladu. K odbéru se pacient musi dostavit nalaéno.

K vySetfeni je potfebny odbér vydechového vzduchu pfed podanim roztoku
(dZusu) s Ureou s obsahem C13 neradioaktivniho uhliku tzv. nulty vzorek. DalSi odbér
vydechového vzduchu se provede po podani roztoku (dZusu) s Ureou s obsahem C13
neradioaktivniho uhliku, a to 30 minut po jeho podani. VySetfeni je naprosto
bezbolestné, nezatéZujici pacienta a je pro né pohodiné. Vydechovy vzduch je
odebiran do specialnich odbérovych neprodySnych plastovych sackd se sterilnimi
naustky.

Po oznaceni sacku identifikacnimi Udaji o pacientovi a typu vzorku vydechového
vzduchu ( 0 — nulty vzorek, 1 — vzorek odebrany po 30 min. po podani urey ) se vzorky
predavaji k analyze do laboratofe.

Toto vySetieni je metodou volby na prukaz Helicobacter pylori v gastroduodenu
pacienta pfi stanoveni diagnézy u dyspeptickych obtiZi pacienta a lze jim prokazat
eradikaci mikroorganismu v pfipadé uspésné IéCby jiz mésic po ukonceni therapie, coz
je proti serologickym vySetfenim urychleni prikazu cca o pUl roku.
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3.5 PCR vysetreni

Specialni (DNA, PCR) vysetieni — smluvni laborator

- obecné : nejlépe je odebirat krev na specialni vySetfeni v den transportu, pak se
vzorkem podle typu vySetfeni si naklada jen sama laboratof, transport do cca 6 hodin do
laboratofe

prukaz a identifikace viru kultivaci na tkanovych kulturach
specialni odbérové zkumavky na viry jsou k dispozici na vyzadani na virologické
laboratofi, ukladejte odebrany material v chladu, dodat vzorek do 48 hodin do laboratofe

primy prikaz viru v klinickém materialu
zatelefonujte pfimo do virologické laboratofe a vyzadejte si individualni pokyny

Borrelie DNA

vySetfeni vzorku krve je vhodnéjSi pro akutni fazi onemocnéni, v chronické fazi je
vhodnéjSi vySetfeni moCe nutny nesrazlivy vzorek krve, bud EDTA ( jako na krevni
obraz) nebo s citratem ( jako na koagulace), nejlépe nabirat v den transportu do
laboratofe a do laboratofe dodat do 6 hodin od nabéru, jinak je nutné vzorek zamrazit
na -20°C a béhem transportu jiny den potom nesmi rozmrznout!!, proto je vhodné tento
vzorek ponechat v mrazaku zamrazeny a sluzbu upozornit, Ze tento vzorek Ceka na
vySetfeni, svozové vozidlo pfijede pro tento transport vybaveno mrazicim boxem !!

k tomuto vySetifeni se vzorkem krve je mozné zaroven odeslat jeSté i vzorek moce, ale
ne prvni ranni, ta neni vhodna.

HPV — DNA ( Human Papiloma Virus )

Vytér je mozné provest pouze do prislusnych odbérovych souprav (na vyzadani
dodame). Odbér provadi odborny Iékaf gynekolog, a to zasadné jesté pred aplikaci
kyseliny octové (kolposkopie) nebo pfed jinym zasahem. KartaCek urCeny ke stéru
nesmi pred odbérem pfijit do styku s odbérovym médiem — obsahuje toxické a drazdivé
latky. Kontaminace vzorku krvi vede k faleSné negativnim vysledkim. Odbér vzorkd u
téhotnych Zen se provadi pouze ze zavaznych divodu.

HPYV hybridizaéni metodou — kartacek zasunte do cervixu do hloubky 1 - 1,5 cm
v ose cervixu. Silnym pfitlaenim 3x otocit proti sméru hodinovych ruciCek v oblasti
ektocervixu. Setfenou tkan vytfepejte z kartaCku do média, pak jej zalomte o sténu
zkumavky, nechte kartaCek ve zkumavce a tu uzavrete.

HPV genotypiza¢ni metodou - zplsob odbéru je znazornény na pfibalovém
letaku v kazdé odbérové zkumavce. Kartacek zasunte do cervixu do hloubky 1 - 1,5 cm
(nejdelSi Stétinky jiz nezasouvat) v ose cervixu. Silnym pfitlacenim 3x otoCit proti sméru
hodinovych rucicek v oblasti ektocervixu. Setfenou tkan vytfepejte z kartacku do média,
kartaCek vSak v tomto pfipadé vytahnéte cely a uzaviete zkumavku.

likvor - vySetieni na DNA a RNA
bude-li doba doruCeni vzorku do laboratofe delSi nez 24 hodin, pak je vhodné vzorek
zamrazit
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hepatitidy - HBV, HCV DNA, RNA
spravny postup je do 6 hodin zkumavku zcentrifugovat, sérum stahnout, proto nejlépe
odebirat krev az v den transportu do laboratore, ta si vzorek sama osetfi

pfima diagnostika Chlamydia trachomatis a Neisserria gonorrhoeae
zaloZzena na principu amplifikace nukleovych kyselin metodou PCR (polymerazové
fetézové reakce) od firmy Roche - Amplicor CT/MG, zajistuje vyS$Si citlivost a dava také
moznost vySetfovani i ve vzorcich moce
provedeni vytéru : vzorek odebirejte pro toto vySetreni jen do pfislusné odbérové
soupravy ( dodame na vyzadani), u této soupravy se odbérovy tampon po vytfepani
vyhazuje !! Vzorek v odbérové soupravé, ve které zdstal tampon, nelze pro vySetfeni
zpracovat !
vysetreni moce : k vySetreni odesilejte ve sterilni nadobce mnozstvi moce 10-50
ml, musi se jednat o prvni porci moCe bez pfedchoziho omyti urogenitalniho ustroji, s
odstupem od predchozi mikce alespori 2 hodiny
odebrané vzorky uchovavejte v chladni¢ce, nebo alespon v chladnéjsi mistnosti,
do laboratofe k provedeni vySetfeni nutno vzorek dorucit do 48 hodin od odbéru

Informace o preanalytickych podminkach dalSich, specialnich vysetreni je mozZzno
nalézt na internetu na www.spadia.cz v oddilech jednotlivych odbornych
laboratof¥i.

3.6 Odbéry primarnich vzorkl na bakteriologicka vysetieni

V8echny odb&ry by se mély provadét PRED ZAHAJENIM LECBY
ANTIBIOTIKY. Je-li jiZz pacient antibiotiky Ié€en, pak je pro laboratorni zpracovani nutné
jejich nazvy a davkovani na OLV uvést.

3.6.1 Vytéry z hornich cest dychacich:
Odebiraji se rano, nala¢no, pacient nema vycisténé zuby. Pouziva se tampon na
draténé nebo plastové ty€ince s transportni pdou Amies

a) vytéry z krku — tampon na plastové tyCince, provede se stér z
patrovych obloukd nebo z tonsil. Ne stér z jazyka!

b) vytér z laryngu — tampon na hlinikovém dratu, ten se zahne o okraj
zkumavky, muze se zvIhdit sterilnim fyziologickym roztokem. Zavede
se za kofen jazyka a pacient se vyzve, aby zakaslal.

c) vytér z epifaryngu — tampon na hlinikovém dratu, zahne se o okraj
zkumavky, tampon se zavede za patrové oblouky nahoru a provede
se stér.

d) vytér z nosu — tampon na hlinikovém dratu nebo na plastové tycince
se zavede postupné do obou nosnich direk a provede se stér.

Vzorky se mohou ponechat pfed transportem pfi pokojové teploté. Takto uchovany
vzorek je mozné zpracovat i po 24 hodinach.
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3.6.2 Vytér z ucha:
Pouziva se sterilni tampon na draténé nebo plastové tycince s transportni pidou
Amies.

a) Vytér ze stredousi — odbér provadi otolaryngolog. Zevni zvukovod se
pred odbérem vycisti. Po provedeni paracentézy se tekutina vytékajici
ze stfedousi zachyti na odbérovy tampon aniz by doslo ke kontaktu se
zevnim zvukovodem. Tampon se zanofi do transportni pudy Amies.

b) Vytér ze zvukovodu — provede se na sterilni tampon s transportni
pudou Amies

Vzorky se mohou ponechat pfed transportem pfi pokojové teploté. Takto uchovany
vzorek je mozné zpracovat i po 24 hodinach.

Vytér z oka:

Pouziva se sterilni tampon na draténé ty€ince s transportni pudou Amies.
Tamponem se provede stér ze spojivky a zanofi se do transportni pudy.

Vzorky se mohou ponechat pfed transportem pfi pokojové teploté. Takto
uchovany vzorek je mozné zpracovat i po 24 hodinach.

3.6.3 Vytér z recta:

Provadi se na sterilni tampon na plastové ty€ince s transportni plidou Amies.
Odbérovy tampon se zavede za analni svéra€ a opatrnou rotaci se setfe povrch analni
sliznice a krypt. Tampon se vlozi do zkumavky s transportnim mediem. Zkumavka musi
byt dobfe uzaviena.

Vzorky se mohou ponechat pfed transportem pfi pokojové teploté. Takto
uchovany vzorek je mozné zpracovat i po 24 hodinach.

3.6.4 Odbér na priikaz Clostridium Difficile

Doporuceny odbér: Stolice do UH kontejneru o velikosti zhruba vlaSského
ofechu, tekuty stfevni obsah - 2-5 ml, pro vySetfeni jak na toxin, tak kultivaéni je
vhodné odebrat vzdy samostatny vzorek. Okamzity transport je nutny pfi pokojové
teploté, do doruc€eni do laboratofe do 24 hodin je mozno uchovat vzorek v lednici, na
delSi uchovani je nutné vzorek zmrazit na -20°C.

Prvni vysledek: Kultivace za 5 dni.

Poznamka: Toto vySetfeni slouzi k prikazu bakterie Clostridium Difficile, jejiz
toxin vyvolava pseudomembrandzni kolitidu v souvislosti s podavanim antibiotik.

3.6.5 Stér z klize a rany:

Pouziva se sterilni tampon na draténé nebo plastové tycince s transportni padou
Amies.

Provadi se stér ze spodiny defektu a tampon se zanofi do transportni pUdy.
Pokud je defekt kryty krustou zaschlého sekretu (napf. u impetiga), krusta se nejdfive
snese, pak se provede odebér.

Vzorky se mohou ponechat pfed transportem pfi pokojové teploté. Takto
uchovany vzorek je mozné zpracovat i po 24 hodinach.

Odbér hnisu a tekutého materialu (punktaty):
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Odebira se do sterilni plastové zkumavky, material ur€eny k anaerobni kultivaci
se odebira do strerilni stfikacky, jehla se zabodne do gumové zatky.
Odeslat do laboratore co nejdfive po odbéru.

3.6.6 Vytéry z urogenitalniho traktu:

Pouziva se sterilni tampon na draténé nebo plastové tycince s transportni padou
Amies (pro béznou aerobni kultivaci, kultivaci na kvasinky, Gardnerellu vaginalis,
Neisseria gonorrhoeae, Trichomonas vaginalis). Pro odbér chlamydii a mycoplasmat se
musi pouzit specielni odbérové soupravy. Natér poSevniho sekretu k odecteni MOP se
provadi na mikroskopické podlozni skli¢ko.

Vytéry z uretry se provadi rano, pacient pfijde nevymocen.

Vytéry z cervixu a pochvy (ze zadni klenby poSevni) provadi gynekolog.

Chlamydie: pouzivaji se vyhradné tampony urcené pro odbér chlamydii.

a) Cervix: Prvnim tamponem se odstrani hlen z povrchu délozniho Cipku. Tampon pro
odbér chlamydii se zavede do endocervixu a otaCi se snim 10 az 30s. Po
provedeni odbéru se tampon vlozi zpét do transportni tuby.

b) Uretra: Tampon pro odbér chlamydii se zavede asi 2cm za usti uretry. Po provedeni
odbéru tampon vlozime zpét do transportni tuby. Pacient by nemél mocit nejméné 1
hodinu pfed odbérem.

c) Mo¢: Pacient by nemél mocit alespofi 1 hodinu pfed odbérem. Do disté suché
nadoby se odebere 20 — 30 ml z prvniho proudu moci. DostaCuje ovSem i material
oddebrany do sterilni zkumavky o objemu 10 ml.

Pfed transportem vzorku v den odbéru se musi uchovavat vzorek - tampon i moc -
pfi pokojové teploté. Pokud neni mozné vzorek transportovat v den odbéru, je
mozné jej uchovat pfi teploté +2 az+8°C po dobu 2-3 dna.

Mycoplasmata

Pfed transportem se uchovava vzorek pfi pokojové teploté. Pokud neni mozné vzorek
transportovat v den odbéru, je mozné jej uchovat pfi teploté +2 az +8°C po dobu 48
hodin.

Vzorky odebrané na tamponu s transpotni pildou Amies se ponechavaji pred
transportem pfi pokojové teploté. Takto uchovany vzorek je mozné zpracovat i po 24
hodinach.

3.6.7 Odbér moce na kultivaci:

Odbér moce na kultivaci se provadi do sterilni zkumavky o objemu 10ml. Po
peclivém omyti usti uretry se bud zavede sterilni katetr nebo se odebere tzv. stfedni
proud moce. (prvni porci pacient mo¢i mimo zkumavku, stfedni proud zachyti do
zkumavky a zbytek domocCi opét mimo zkumavku.) Transport vzorku je provadén ve
sterilni zkumavce. Jsou-li transport a zpracovani zpozdény, musi byt vzorek
transportovan a skladovan pfi 4°C (chladniCkova teplota), nejdéle vSak 24 hodin.

Pro odbér moce mizeme pouzit i Uricult (nadobku s nosiéem a zivhymi pldami).
Pacient zachyti stfedni proud moce do uricultové nadobky. Nosi¢ se zivnymi pidami se
ponofi do moci tak, aby byly obé agarové vrstvy uplné smaceny. Po namoceni zivnych
pud na nosiCi se mo€ z nadobky vyleje. Namoceny nosi€¢ se zaSroubuje zpét do
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nadobky, ktera pak slouzi pro jeho transport. V nadobce nesmi zlstat pfebyteéna moc,
pudy nosiCe také nesmi byt vyschlé. Pfi manipulaci s nosi¢em zZivnych pad je nutno se
vyvarovat dotyku v okoli nadobky, aby nedoslo ke kontaminaci.

Vzorek musi byt zpracovan nejméné do dvou hodin po odbéru. Uriculty
uchovavejte pfi 37°C, neni-li mozné, pak alespon pfi pokojové teploté, neochlazujeme je
a ani je nedavame do lednice. Takto mizeme Uricult uchovat az do druhého dne.

3.6.8 Odbér sputa:

Provadi se do sterilni nadobky se SirSim hrdlem a Sroubovacim uzavérem. Odbér
se provadi vzdy za dohledu sestry nebo |ékafe. Po opakovaném vyplachnuti ustni
dutiny a vykloktani pitnou vodou (omezeni kontaminace orofaryngealni mikroflérou)
pacient zhluboka zaka$le tak, aby vyka$lal sekret z dolnich cest dychacich. Takto
ziskané sputum zachyti do sterilniho kontejneru v objemu nejméné 1ml.

Cim dfive je vzorek doruéen do laboratofe, tim je vy3$i zachyt patogen.
V idealnim pfipadé by mél byt vzorek dorucen do dvou hodin od odbéru. Je vSak mozné
jej uchovavat pfi chladni¢kové teploté (+4 -8 C) az 24 hodin po odbéru.

3.6.9 Hemokultura, odbér krve na hemokultivaci:

Odbér krve se provadi pfimo do hemokultivacni nadobky. Odebira se maximalné
10 ml krve. Nejlépe je odebrat 3 vzorky krve v intervalu 30 — 60 minut pfed nasazenim
ATB terapie, idealni je, pokud jeden odbér je u€inén pfi teplotni Spicce. Misto vpichu a
zatku hemokultivacni nadobky je tfeba peclivé dezinfikovat. Pro kontrolu, zda nedoslo
ke kontaminaci kozni flérou by mély byt odebrany stéry z kiiZe v misté vpichu.

Vzorek se uchovava pfi pokojové teploté pokud je moznost, pak v termostatu pfi
37°C. Nedavat do lednicky !

3.6.10 Odbér otisku perianalnich ras k priikazu enterobiozy:

Odbér se provadi rano pfed omytim nebo otfenim. Provedeme otisk perianalnich
fas na prUhlednou lepici pasku a nalepime na podlozni sklicko. Vzorek se oznadi a
umisti do vhodného plastového obalu urCeného k transportu. Vhodné je dorucit vzorek
co nejdfive do laboratofe, nejdéle vSak 48 hodin od odbéru.

3.6.11 Odbér stolice na parazitologické vysetreni

Odebirame do plastovych nadobek s lopatiCkou kousek stolice velikosti ofiSku.
Odebirame 3 po sobé jdouci dny po jednom vzorku. Vzorek po odbéru je potfebné
dorucit co nejdfive do laboratore, nejdéle do 24 hodin od odbéru.

3.6.12 Odbér stolice pro primy prikaz vird a bakterii

Odebirame do plastovych nadobek kousek stolice velikosti viasského ofechu.
Vzorek po odbéru je potiebné dorudit co nejdfive do laboratofe, nejdéle do 12 hodin od
odbéru pfi 2 — 8°C.
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3.7 Odbér primarniho vzorku na TBC vysSetreni

3.7.1 Zakladni zasady

Zakladnim predpokladem kvalitniho vysledku mikrobiologického vySetfeni je
spravné provedeny odbér. K odbéru je nutné pouzit doporucené sterilni odbérové
nadobky, jejichz transport do laboratofe je nutno zajistit tak, aby pfi transportu nedoslo k
znehodnoceni materialu a ohroZeni okoli. Dale musi byt zajiSténa fadna dokumentace
vzorku a jeho v€asné dodani do laboratofe. Pro odbér vzorku jsou pouzivany nadobky
vyrabéné komercné nebo dodavané na zakladé zadosti z laboratofe. Odebrany vzorek
musi byt adekvatni lokalizaci onemocnéni a jeho formé. Musi byt odebran do
odpovidajici sterilni odbérové nadobky v dostateCném mnozstvi a kvalité.

Odbéry je nutno provadét ve zvlastni mistnosti. Povéreny zdravotnicky pracovnik
musi po odbéru zkontrolovat, ze odbé&rova nadobka je rfadné oznacCena jménem
pacienta s identifikaci RC, neni na povrchu potfisnénd, je dobfe uzaviena a obsahuje
dostateCné mnozstvi vzorku.

Ke kazdému vzorku musi byt pfilozena OLV s vySe jiz popsanymi nezbytnymi
udaji. Prvni az treti odbér by mél byt proveden pfed zahajenim terapie Iéky s
antimykobakterialnim ucinkem. Vzorky je nutno zajistit pro transport tak, aby nedoslo k
jejich rozbiti a wyliti. Pro delSi transport zejména v letnim obdobi jsou vhodné
termotasky s chladici vloZzkou. OVL musi byt uloZzeny do plastikové folie zvlast, aby
nedoslo k jejich kontaminaci infek€nim materialem.

3.7.2 Provedeni odbérd jednotlivych typi vzorki na vysetieni TBC

Sputum - se odebira rano na la¢no pfed hygienou ustni dutiny.

Nemocného je nutno upozornit, Ze pro ziskani kvalitniho vzorku musi nékolikrat
dikladné zakaS$lat se zavienymi Usty tak, aby byl ziskan kvalitni vzorek z dolnich cest
dychacich. Je vhodné odebirat vzorky do prahledné odbérové nadobky (umélohmotné
nebo sklenéné) se Sirokym hrdlem, aby se mohl zdravotnicky personal pfesvédcit, ze
byl odebran kvalitni vzorek (2 — 5 ml). Pro odbér sputa jsou zcela nevhodné krevni
zkumavky. U pacienta, ktery nevyka$lava, je mozné dosahnout vylouceni sputa
podanim expectorancii per os nebo inhalaci s expektoranciemi den pfed odbérem a
pfipadné s naslednou inhalaci bez expektorancia pfed odbérem. Vyjimecné je mozné
odbér proveést tak, Ze pacient opakované kaSle se zavienymi usty a slinami si
vyplachuje ustni dutinu. Postup opakuje tak dlouho, az jsou ziskany 3 ml vzorku. U
novych pacientl se odebiraji vzorky ve tfech po sobé nasledujicich dnech, u léCenych
pacientl je kontrola provedena podle klinického stavu, nejméné vSak jednou za mésic.
Indukované sputum - se ziskava od pacienta po inhalaci solného roztoku, jelikoz
spontanné nevykaslava. Vzorek sputa je oznaCen ,indukované sputum®, aby nebyl
povazovan za sliny.

Bronchoalvelarni lavaz a aspirace je metodou volby pfi diagnostice plicnich
zanétlivych komplikaci, zejména u imunokompromitovanych osob. Je velkym pfinosem
hlavné pro prikaz mykobakterialnich infekci.




Oddéleni klinické biochemie a Strana ¢.: / Celkem : 42/ 68
hematologie PK 02 Verze: 6

Nemocnice Nymburk, s.r.o. Zdna &

El?’lf?'IZIL?IYKSka 425, 26806 LABORATORNI PRIRUCKA Dat. pOSlédnl’zmény: 2.1.2024

Zaludeéni vyplach se odebira nalaéno, Zalude&ni sondou. Obsah 50 — 100 ml se ziska
natazenim do sterilni stfikacky, pfipadné se do zaludku aplikuje 50 - 100 ml vlazné
sterilni vody, ktera je pak odsata. Malym détem se da pfed odbérem vypit asi 50 ml
sterilniho fyziologického roztoku. Vzorek je nutno ihned dopravit do laboratore.

Mo¢ - odebira se rano, a to stfedni proud moc€e. K odbéru se pouzije sterilni nadobka
(umélohmotna nebo sklenéna) se Sirokym hrdlem, do které je mozno pfimo odebrat 50 -
200 ml vzorku. Odbér se opakuje 3 dny po sobé.

Likvor, pleuralni vypotek, punktat. Odebiraji se za aseptickych podminek v mnozstvi
3 - 5 ml. Pfi vétSim objemu se vzorek koncentruje centrifugaci 15 minut pfi 3000
obratkach za minutu. Pokud se jedna o material sterilni, je mozno jeho ¢ast inokulovat
bez dekontaminace, vzdy je vSak nutné ¢ast vzorku dekontaminovat.

Vytéry a stéry z pistéli, hnisavych procest a ran se odebiraji na 3 laryngealni sondy
zvin€ené v destilované vodé. Pokud je mozné ziskat z poSkozeného mista tekuty
material, odebira se do injekéni stfikacky, kterou Ize pouzit i pro transport do laboratofre.
Menstruaéni krev se odebira v prvnich tfech dnech menstruace na sterilni tampén,
ktery je zaveden do pochvy nejméné na 3 hodiny. Po vynéti se tampon ve vhodné
sterilni nadobce (nejlépe v Petriho misce) odesle ihned do laboratofe. Za vhodnéjSi pro
prikaz tuberkulozy pfi gynekologickém postizeni je povazovan vzorek z kyretaze.
Stolice se odebira do vhodné nadobky ve velikosti cca liskového ofechu.

Biopticky a sekéni material - odebere se ¢ast tkané (cca 2 cm3) do sterilni nadobky.
Ke vzorku nesmi byt pfidan zadny fixacni ani konzervacni prostfedek. Vzorky tkani se
homogenizuji v Griffithové nadobce. U tuhych (kompaktnich tkani) se doporucuje pred
homogenizaci pfidat cca 0,5 - 1 ml sterilni destilované vody.

Laryngealni vytér je pro nizkou citlivost pro prukaz mykobakterii (méné nez 50 % pfi
srovnani s vySetfenim sputa) a pro vysokeé riziko infekce pfi odbéru pouzivan vyjimecné
u nespolupracujicich pacientt (napf. dementnich, starych lidi a déti). Odebira se rano
nalacno, pfed provedenim hygieny dutiny ustni. Jeden vzorek predstavuje odbér tremi
laryngealnimi sondami z chrommolibdenového dratu. Odbér se provadi sondami
postupné bezprostfedné po sobé. Prfed odbérem jsou draty ponofeny do sterilni
destilované vody. Tampon je pak zasunut nad epiglotis a pacient

je vyzvan, aby prudce zakaslal. Po odbéru je tampon zasunut do sterilni zkumavky. Pro
odbér jsou zcela nevyhovujici odbérové soupravy s jinym nez chrommolybdenovym
dratem nebo s umélohmotnou Spejli a transportnim médiem.

Krev na vySetreni se odebira do sterilnich sklenénych zkumavek uréenych pro odbér
krve nebo do zkumavek pro biochemicka vySetfeni v mnozstvi 5 — 7 ml. Pro vySetfeni
se pouziva srazliva krev, ktera nesmi byt hemolyzovana nebo chylézni. Pro delSi
transport je vhodné zasilat krevni sérum (2 -3 ml ).

Vzorky na vysetieni molekularné biologickymi metodami — pro jejich odbér plati
stejné zasady, jako u klasickych metod. ProtoZe vzorek je paralelné vySetfovan
klasickymi metodami, musi mit odpovidajici kvantitu a kvalitu.

3.7.3 Odbér vzorki na vysetreni Quantiferon® - TB GOLD in — Tube.
Pro odbér vzorku na toto vySetfeni jsou pouzivany 3 specialni odbérové
zkumavky:
* Nil kontrola — Sedé vicko,
* TB antigeny — Cervené vicko,
* Mitogen kontrola - fialové vicko.
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Do kazdé ze tfi zkumavek se odebere vzorek 1 ml krve. Zkumavky jsou o objemu v
rozmezi 0,8 — 1,2 ml, proto musi byt hladina krve blizko Cerné rysky na Sstitku, ktera
znacCi 1 ml. V pfipadé, ze se odebere mensi mnozstvi vzorku, tak se doporucuje odebrat
krev znovu. Jelikoz odbér krve do zkumavek jehlou probiha relativné pomalu, necha se
krev natékat do zkumavky tak dlouho, az je zkumavka zaplnéna po rysku, nebo az
prestane krev do zkumavky vtékat. Pokud se k odbéru pouziva jehla s motylkem, je
vhodné, aby se provedl nejdfive odbér vzorku do jiné zkumavky, aby se zaplnila hadicka
krvi, az potom pouzit odbérové zkumavky na vySetfeni Quantiferon®- TB GOLD in —
Tube. V odbérovych zkumavkach na vysetfeni Quantiferon®- TB GOLD in — Tube jsou
pritomny antigeny v lyofilizované podobé na vnitini sténé zkumavky. Proto je velmi
dulezité, aby byly pfitomné antigeny dobfe

promichany s obsahem odebrané krve, a to opakovanym obracenim dnem vzh(ru 8 —
10x nebo tfepanim zkumavky po dobu 5 minut. Zkumavky se po promichani skladuji ve
vertikalni poloze. Neochlazuji se ani nezamrazuji a musi byt co nejdfive po odbéru
dodany do laboratofe, nejdéle do 16 hodin po odbéru.

3.7.4 Odbér krve na kultivaci v detekcnim systému BACT/ALERT ® MB.

Krev na kultivaci v tomto systému se odebira do specialnich kultivacnich lahvicek
BACT/ALERT ® MB. Pred inokulaci se kultivaCni lahvicka dezinfikuje tamponem a
necha vyschnout na vzduchu. S pouzitim setu bez antikoagulancia se inokuluje 3 — 5 ml
krve (na Stitku lahvicky je ryska oznacujici objem 5 ml). Po odebrani se horni Cast
lahvicky otfe gazou namocCenou ve 2 % pfipravku Amphyl nebo jiném
mykobaktericidnim cCinidle a necha se vyschnout na vzduchu. Kultivaéni lahvicky se
dopravi do laboratofe co nejdfive, nejpozdéji vSak do 24 hodin.

4 Transport primarnich vzorkt, zajisténi stability
Transport primarnich vzorka do laboratore.

a) Zodbérové mistnosti umisténé v budové polikliniky Sidlisté na Okruzni ulici
v Nymburce je transport primarnich vzorkd zajistén vlastnimi silami NN, dopravu
zajistuje technické oddéleni.. Vzorky jsou svazeny do laboratofe pravidelné
dvakrat, v 8,00 hodin a po skonceni odbért v 09,30 hodin. Doba jejich uchovani
na odbérové mistnosti pfi monitorované pokojové teploté tak nepfesahne 2
hodiny.

b) Z odbérové mistnosti umisténé v budové Polikliniky Velka Vala jsou vzorky do
laboratofe, umisténé v budové vysSe, transportovany pravidelné kazdych cca 30
minut nebo na vyzvu odbérové sestry personalem laboratore.

¢) Z odbornych oddéleni NN a z ambulanci NN jsou primarni vzorky transportovany
pravidelné v domluveném case (8,00, 9,00 (amb.), 10,00, 11,00, 12,00 a 13,30
hod.) pracovnikem laboratofe, mimo tyto hodiny a v mimopracovni dobé
(Statimy) ihned po odbéru pak sanitarni sluzbou. Odbéry vzorkl jsou provadény
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s ohledem na &asy sbéru tak, aby doba uchovani vzorku pfi pokojové teploté
nepresahla 2 hodiny.

Doba pfepravy z odbérového detasovaného pracovisté vyc€lenénym vozidlem
netrva déle jak 10 minut, proto neni teplota v boxu monitorovana.. Odebrané vzorky
biologického materialu jsou pfedavany fidi€i svozového vozidla - pracovnikovi NN a jsou
ulozeny ve stojankach do plastového, omyvatelného termoboxu. OLV vzorkd jsou
ulozeny v PE pevné obalce oddélené od vzork(. Okamzité po doru€eni je material
v laboratofi na pfijmu vzorku pfijat, roztfidén, zapsan do LISu a bezprostfedné pfedavan
k provedeni zadanych analyz.

4.1 Bezpecnost pri praci se vzorky

Obecné zasady strategie bezpelnosti prace s biologickym materialem jsou
obsazeny ve vyhlasce €. MZd ¢&.440/2000 Sb., kterou se upravuji podminky pro
predchazeni vzniku a Sifeni infekCnich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz
zdravotnickych zafizeni a ustavl socialni péce.

Na zakladé této smérnice byly stanoveny tyto zasady pro bezpecnost prace
s biologickym materialem:
» Kazdy vzorek krve je nutno povazovat za potencialné infekéni
> Zadanky ani vngj$i sténa zkumavky nesmi byt kontaminovany biologickym
materialem — toto je divodem k odmitnuti vzorku
» Vzorky pacientd s jiz znamym pfenosnym virovym onemocnénim i
multirezistentni nosokomialni nakazou musi byt viditelné oznacCeny, jde o
bezpecnost personalu
» Vzorky jsou pfepravovany v uzavienych zkumavkach, které jsou vloZeny do
prfepravniho kontejneru tak, aby béhem pfepravy nemohlo dojit k rozliti,
potfisnéni biologickym materialem nebo jinému znehodnoceni vzorku.

Laboratof a spolupracujici subjekty jsou povinny tyto pokyny aplikovat v plném
rozsahu.

Zkumavky s materidlem musi byt zasilany uzaviené co nejdfive po odbéru.
Vzorek po odbéru nesmi byt bez pfedchozi upravy ( centrifugace nebo alikvotace )
skladovan v lednici po stanovenou dobu.

U citlivych analyz je nutné dodrzet maximalni Casy stability. Pfi extrémnich
vnéjSich podminkach jsou vzorky transportovany v boxech zamezujicich znehodnoceni
vzorku mrazem nebo horkem, planujeme monitorovani transportni teploty.

Ridi¢ svozového vozidla méa zpracovany Rad svozové sluzby, je pouden svym
nadfizenym jak o zasadach BOZP, tak i o pravidlech zachazeni s biologickymi vzorky.

Pro pfipad mimorfadné udalosti ( pfevrzeni boxu a poruseni primarnich oball
vzorkl, napf. pfi nehodé ) je vozidlo vybaveno desinfekénimi a uklidovymi prostfedky
k potfebné dekontaminaci a uklidu vylitych vzork( biologickych tekutin. V Radu svozové
sluzby ma i pokyny pro takové pfipady.
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5 Procesy v laboratori

Cas analyzy tvofi jen minimalni &ast z celkové doby, ktera je nutna k dokon&eni
celého procesu od okamziku vypsani pozadavku na laboratorni vySetfeni v ordinaci do
okamziku, kdy lékar dostane zpét vysledky analyz.

Proces, nazyvany ,laboratorni vysetreni“, délime na 3 useky:

» Preanalyticky, ktera zahrnuje pfipravu pacienta, vlastni odbér, transport
odebraného materialu do laboratofe a pfipravné prace, zavedeni udaju
do laboratorniho informaéniho systému, skladovani pfed provedenim
analyzy v laboratofi

» Analyticky — vlastni analyza

> Postanalyticky — kontrola dat vystupujicich z analyzatort nebo pfistroja,
jejich interpretace, vyhodnoceni, event. reanalyza, kontrola dat v LISu,
uvolnéni vysledkl do tisku, uvolnéni vysledkl pro pfenos do NISu

K ovlivnéni vysledku mlze dojit v téchto vSech tfech fazich, pficemz nejCastéjsi
pFiCinou chybnych, obtizné interpretovatelnych nebo nespravnych vysledku byva faze
prvni — preanalyticka. Proto ji v této pfiru€ce vénujeme nejvétsi pozornost.

5.1 Preanalyticka cast

se vzdy vyznamné podili na spravnosti laboratorniho vySetfeni a v celém procesu
zahrnuje vice nez 50% spravnosti ziskaného vysledku. Je definovana jako postupy a
operace od vyzadani analyzy po zahajeni analyzy vzorku. Sklada se jiz z pfipravy
pacienta k odbéru, a dale vlastniho odbéru, transportu vzorku a manipulaci se vzorkem
pfi jeho pFipravé k provedeni analyzy.

5.2 Analyticka cast

— pracovni postup, ktery se Fidi zasadami spravné laboratorni prace (SLP) a kontrolovan
systémem interni i externi kontroly kvality (SEKK, EHK) v ramci mezilaboratorniho
porovnavani v ramci laboratofi v CR a mezinarodnich databazi se sbérem laboratornich
udajl, jakoz i dozorovymi organy akreditacni autority k dohledu nad dodrzovanim kvality
dle kritérii normy CN EN 1SO 15 189 (CIA — Cesky institut pro akreditaci ) a dozorovymi
organy certifikaéni autority BVQI pro dodrzovani kvality dle kritérii normy CSN EN ISO
9001. Tyto kontrolni systémy vyraznou meérou pfispivaji k elimaci chyb béhem
analytického procesu.

5.3 Postanalyticka cast

— ma interdisciplinarni charakter. Jedna se o medicinskou kontrolu a interpretaci
vysledku(t) vySetfeni ve vztahu k fyziologickym hodnotam, pfislusné diagnéze a jiz
znamych vysledkl pacienta v historii a k vysledkiim dalSich laboratornich vySetfeni. A
formou konzultace s oSetfujicim Iékafem také ke klinickému obrazu pacienta. V této fazi
se vydava protokol o vysledcich vySetfeni na vysledkovém listu, jak v elektronické




Oddéleni klinické biochemie a Strana ¢.: / Celkem : 46 / 68
hematologie PK 02 Verze: 6

Nemocnice Nymburk, s.r.o. Zdna &

El?’lf?'IZIL?IYKSka 425, 26806 LABORATORNI PRIRUCKA Dat. pOSlédnl’zmény: 2.1.2024

podobé&, pro externisty v podobé takeé tisténé, oba dva LIS autorizuje logem laboratofe a
jménem autorizujiciho pracovnika.

Rada faktor(i postanalytické faze mdze vyznamnym zpGsobem ovlivnit vysledek
vySetfeni a proto je snahou tyto faktory eliminovat, pokud je to mozné.

5.4 Prijem Objednavek na laboratorni vysetieni a vzorkd

5.4.1 Identifikace pacienta na primarnim vzorku

Nezbytnou identifikaci biologického materialu pfed zapisem do LIS a pfidélenim
unikatniho ¢arového kédu tvofi pfijmeni a jméno pacienta a Cislo pojisténce (rodné
Cislo), jinak je nutné material odmitnout (viz dale).

Pokud je nadoba s biologickym materialem oznacena z uvedenych povinnych
identifikaCnich znakl pouze pfijmenim pacienta bez rodného Cisla, laboratof ji mize
pfijmout za pfedpokladu, zZe je jednoznacné pfipojena k Zadance s kompletni identifikaci
pacienta.

Vyjimku mohou tvofit pouze pacienti, u nichZz neni kompletni identifikace
k dispozici (osoby, u nichz jsou z nejruznéjSich divodl povinné identifikaCni znaky
k dispozici pouze v ¢aste€ném rozsahu nebo nejsou vubec). Odesilajici oddéleni je
vSak povinno o této skuteCnosti srozumitelné informovat laboratof a zajistit
nezaménitelnost biologického materialu a dokumentace.

Jiny zpusob oznaceni biologického materialu je nepfipustny, resp. je divodem
k odmitnuti pfijeti k analyze.

5.4.2 Podminky pro odmitnuti primarnich vzorkd

Pokud nastane nesrovnalost se vzorkem a jeho dokumentaci a situaci nelze
bezprostfedné v den doruceni napravit, je o nevySetfeném vzorku proveden zaznam do
seSitu neshod.

Za urcCujici se vzdy povazuji udaje uvedené na odbérové zkumavce. Nespravné
dodany vzorek biologického materialu je spolu s ostatnimi vzorky je kratkodobé (5 dni)
uchovan v lednici a poté urCen k likvidaci a zadanky k nim se s pfisluSnou poznamkou
archivuiji.

Odmitnout Ize:

» zadanku s biologickym materialem, na které chybi nebo jsou necitelné zakladni
udaje pro styk se zdravotni pojistovnou (&islo pojistovny, ICZ lékafe nebo
pracovisté, razitko a podpis ordinujiciho lékafe) a neni mozné je doplnit na
zakladé dotazu.

Zadanku nebo nadobku znecisténou biologickym materialem

nadobu s biologickym materialem, kde zjevné doslo k nedodrZeni podminek
preanalytické faze

neoznacenou nadobu s biologickym materialem

biologicky material bez Zadanky

YV VYV
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5.4.3 Postupy pri nespravném oznaceni vzorku nebo Zadanky

Popisy situaci :

- vzorek neni uréen k vySetfeni na OKH - biologicky material (dale jen BM)
neni pfijat a je vracen i se Zadankou zpét odesilateli.

- nespravné dodany BM - se spravnou Zadankou - pracovnik OKBH
telefonicky informuje odesilatele a vyZzada novy odbér. Novy vzorek ma byt dodan co
nejdfive po upozornéni.

- § nespravnou Zadankou - pracovnik OKBH
telefonicky informuje odesilatele a vyzada si spravnou ZzZadanku (pfi spravné a
jednoznacné oznaeném vzorku) nebo novy odbér i s novou Zadankou.

- BM je dodan bez zadanky a bez udani odesilatele - BM je urCen k likvidaci.

- BM je dodan bez zadanky s udajem o odesilateli na BM - pracovnik OKH
telefonicky informuje odesilatele a vyzada si pfi jisté identifikaci zadanku, jinak novy
odbér i s novou Zzadankou.

- BM je potfisnény - pracovnik OKBH telefonicky informuje odesilatele a vyzada
si novy odbér, BM je urcen k likvidaci.

- Spravné dodany BM bez Zadanky nebo s nespravnou ( i potfisnénou )
Zadankou, - odesilatel neni znamy - BM je ur€en Kk likvidaci.

- odesilatel je znamy - pracovnik OKBH telefonicky informuje

odesilatele a vyZzada si k BM novou zadanku. Pokud je Zadanka dodana

v€as, je BM pfijat standardnim zpisobem. Pokud Zadanka nedojde

nebo nedojde v€as (viz. stabilita BM, kapitola 3.1), je BM ur€en k

likvidaci.

- Dodana pouze zadanka bez BM - pracovnik OKBH telefonicky informuje
odesilatele a vyzada si BM.

5.4.4 Vysetreni, ktera laboratoF sama neprovadi

Laboratoi material zaeviduje, roztfidi a zaSle prostfednictvim svozové sluzby
smluvni laboratofe do pfislusné laboratofe. Vase dotazy, ve které smluvni laboratofi se
takové vySetfeni zpracovava, Vam zodpovi pracovnici OKBH na telefonnim Cisle:
325 505 205.

6 Vydavani vysledkili a komunikace s laboratori

6.1 Seznam vysetreni provadénych OKBH, referencni intervaly

Seznam vySetfeni v této pfiru¢ce slouzi zejména pro ucelenou pfedstavu o moznostech
volby, jaka vysSetfeni pouzit v kterém konkrétnim pfipadé a rovnéz k lepSi orientaci
zdravotnického personalu v komplexni problematice laboratornich vySetfenich a jejich
dostupnosti.

Zdroje biologickych referenc¢nich mezi :
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" viz doporuéeni CSKB a CSAT 11/2016

2 viz originalni pribalovy letak Beckman Coulter Access Hybritech p2PSA v platném znéni

3 viz Urgentni bezpecnostni doporuéeni Beckman Coulter FSN-30576-C

4 od 7.5.2018 zavedena metoda hsTnl, zména ref. mezi

% od 4.5.2019 zména ref.mezi Cl- - viz J.Racek, Klinické biochemie 2006

6 od 1.6.2019 zména ref.mezi pro Ca — viz. Pribalovy letak Beckman Coulter Vdpnik v platném znéni

) gprava nékterych referenénich mezi — uvedeni do souladu s udaji v LIS (2.9.2019)

8 nova vysetreni od 2.9.2019 — biolog.ref.intervaly viz. originalni pfibalové letaky vyrobce v platném znéni
9 nové v LIS nastavena HRM podle ,Age-Adjusted D-Dimer Cutoff Levels...”, cit. JAMA. 2014; 311
(11):1117-1124.(nad 50 rokd kaZdy rok navic HRM o 0,01 mg/l)

19 zména RM po vyméné biochemického analyzatoru, + zména metody stanoveni Digoxinu

test vékod | vékdo | DRM | HRM | Jednotky
do 2 mésicl 1,6 4.4
Glukéza 2m. [ 1 rok 33| 58| mmoll
nad 1 rok 3,3 5,9
do 1 mésice 1,7 5,0
1 m. 1 rok 1,4 54
Urea'? 1 rok 15 rokul 1,8 6,7| mmolll
M nad 15 rok 2,8 7,2
F 2,8 7,2
do 2 mésicu 27 87
2m. 1 rok 14 34
Kreatinin'? 1 rok 15 rok( 23 68| pmol/l
M nad 15 rokd 59 104
F 45 84
do 1 roku 130 340
Kyselina moc¢ova'? 1 rok 15 rokd 140 340 pmol/l
M nad 15 rok 208 428
F nad 15 rok 155 357
do 1 mésice 1,36 2,58
0 1m, 1 rok 1,29 226
Fosfor'® 1 rok 15roka | 1,16] 100] mmol
nad 15 roku 0,81 1,45
1m. 1 rok 1,90 2,70
Vapnik'? 1 rok 15 rokdl 2,24 264| mmolll
nad 15 roku 2,2 2,65
do 1 mésice 0,75 1,15
et 10 1m. 1 rok 066 0,95
Horeik™ 1 rok 15roka | 078] o0g9| mmel
nad 15 roku 0,73 1,06
0 1 den 5,1 18
2 dny 4 dny 5.1 18
Bilirubin celkovy 19 5 dni 1 mésic 5,10| 29,00| pmol/l
1 m. 15 rokl 5,10| 18,00
nad 15 rokl 5,00 21,00
Bilirubin pfimy'? 0,00| 3,40 pmoll/l
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do 1 mésice 0,15 0,73
1m. 1 rok 0,15 0,85
ALT" 1 rok 15 rokdl 0,12 0,6 pkat/l
M nad 15 roki 0,15 0,85
F nad 15 roku 0,15 0,60
do 1
mésice 0,38 1,21
1 m. 1 rok 0,27 0,97
AST 1 rok 15roka | 0,20] 063 Wkatl
M nad 15 roki 0,15 0,68
F nad 15 rok 0,14 0,62
do 1 mésice 0,37 2,98
1m. 1 rok 0,10 1,04
GMT'® 1 rok 15 rokd 0,10 0,39 pkat/l
M nad 15 roku 0,14 0,92
F nad 15 roku 0,10 0,63
do 1 mésice 1,20 6,30
1m. 1 rok 1,40 8,00
1 rok 10 roku 1,12 6,20
10 roku 13 roku 1,35 7,50
ALP™® M| 13roki | 15roku | 123| 650| Mkatl
F| 13rok( | 15 rokd 0,83 2,70
M nad 15 rokd 0,50 2,30
F nad 15 roku 0,5 1,70
Amylaza'® 0,00| 1,66 pkat/l
Do 1 roku <1,12
Lipaza™ 1 rok 9 rokd 0,0 0,13 ukat/l
10 roku 18 roku 0,12 0,65
Nad 18 roku 0 1,12
do 1 mésice 1,26 6,66
CK'0 1m. 1 rok 0,17 2,44
Kreatinkinaza 1 rok 15 rokd 0,19 2,27 ukat/l
M nad 15 roku 0,41 3,42
F nad 15 rok 0,41 2,85
do 4 dnt 3,07| 12,01
LD 4 dny 10 dna 9,10| 33,30
Laktétdehydrogenaza 10 dnt 2 roky 3,00 7,20 ukat/l
2 roky 12 rokd 1,83 4,92
nad 12 rok 1,27 4,13
do 1 mésice 1,30 4,30
, 1m. 1 rok 2,60 4,20
Cholesterol celkovy™? 1 rok 15 rokl 31 52 mmol/l
nad 15 roku 2,9 5,0
HDL cholesterol” M nad 15 mk? 1,00 1,59 mmol/l
F nad 15 roku 1,20 1,81
Non-HDL cholesterol” 1,00/ 3,80/ mmolll
LDL cholesterol vypocet" nad 15 roku <3,0| mmolll
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do 1 mésice 0,68 2,1
. . 1m. 1 rok 0,45 1,7
Triglyceridy? 4 1 rok 15 rokul 118 17 mmol/l

nad 15 rok 0,45 1,7
do 10 roku 1,00 1,80
nad 10 roki 1,00 1,89

Apo A1Y nad 10 rokd 110 199] 9"
nad 18 roki 1,00 1,90
do 5 roki 0,4 1,2
5 roku 10 roku 0,37 1,37

Apo B 10 rokG | 18 roku 0,42 1,00 g/l
. 0,6 1,00
— nad 18 roku 0.6 147
do 3 roku 41,0 63,0

Celkova bilkovina " 19 3 roky | 16 roku 57,0, 80,0 g/l
nad 16 roki 66,0 83,0
do 1 roku 28,0 44,0

Albumin 710 1rok | 15rokd | 32,0 43,0 gll
nad 15 roku 35,0 52,0

CRP \ 1,0 8,0 mgll

do 3 mésicu 0,08 0,69
3m. 1 rok 0,33 1,61

IgA 1 rok 7 roki 0,65 2,40 g/l
7 rokd 15 roku 1,08 3,25
nad 15 roku 0,80 4,00
do 2 tydn( 5,7 12,7
2. 3m. 2,3 6,6

'9G 3m. 1 rok 22| 12| ¥
1 rok 12 rokl 55 14,7
nad 12 roki 7,0 15,0
do 2 tydna 0,10 0,94
2. 3m. 0,22 1,07
3m. 1 rok 0,49 1,57

oM 1 rok 15roka | 051] 160 9
nad 15 roku 0,40 2,60
nad 15 roku 0,70 2,80

Prealbumin 0,20| 0,40 g/l
do 1 mésice 50 36,0
1m. 1 rok 9,0 21,0

Zelezo" 1 rok 10 rok( 90| 220| pmoll

— nad 10 rokd 125| 32,2
10,7 32,2
. do 14 roku 1,60 3,70

Transferin - g/l
nad 14 roku 2,00 3,40

Ferritin do 12 roku 11,0 142,0 Mg/l
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F nad 12 roku 1201 1220
M 33,0 236,0
HbA1c 20 42 | mmol/mol
ASLO 12 200 1U/ml
Revmatoidni faktor 0,0 20,0 | IlU/ml
BNP natriureticky peptid 0 100 ng/l
Natrium - Sodik'? do 15 rokuo 132,0] 144,0 mmol/l
nad 15 roku 135,0| 146,0
do 2 mésicl 4,7 7,5
. . 1m. 1 rok 4,0 6,2
Kalium - Draslik'® 1 rok 15 rokul 36 59 mmol/l
nad 15 roki 3,1 5,1
do 1 roku 95 110
Chloridy'® 1 rok 15 roku 97 110| mmol/l
nad 15 roki 101 109
Osmolalita méfena 275 295| mOsm/kg
. F 14,3 65,8
Myoglobin M 17.4] 1057 ng/ml
hs Troponin I 4 F 00, ™6 ng/l
M 0,0 19,7
CK-MB mass M 0,60 6,3 Mg/l
F 0,50 5,0 g/l
Albumin ELFO 0,55 0,68
Alfa 1 globulin ELFO 0,01 0,04
Alfa 2 globulin ELFO 0,05 0,10 %
Beta globulin ELFO 0,08 0,14
Gama globulin ELFO 0,10 0,18
Laktat 0,5 220 mmol/l
Glukéza v moéi koncentrace 0,00 0,10 gll
L do 1 roku 10,0 67,0
Urea °d";aad2‘fhi':|'i':'"e moct 1 rok 15roktl | 67,0] 333,0] mmolisb.
nad 15 roku 167,0| 585,0
do 3 mésicu 0,13 0,54
3m. 6 m. 0,40 0,90
Kreatinin"odpad ve §birané 6 m. 9m. 0,72 1,20 mmol/sb.
moci za 24 hodin 9m. 1 rok 1,40 12,00
1 rok 15 rokl 500 12,50
nad 15 rokd 8,80| 13,30
Kyselina moéov:oc:jcilr;l)ad v moc¢i za 24 0,48 5,95| mmoll/sb.
do 3 mésicl 4,0 12,0
.. 3m. 6 m. 8,0 17,5
Fosfor odpad v moci za 24 6 m. 9m. 80| 19,0| mmolisb.
1 rok 15 roki 10,0 35,0
nad 15 roku 12,9 42,0
Vapnik odpad v mo¢i za 24 do 3 mésicl 0,27 0,54 | mmol/sb.
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hodin 3m. | 1 rok 0,50| 0,80
1 rok 15 rokd 2,00 4,00
nad 15 rok 2,40 7,50
Horéik odpad v moéi za 24 hodin 1,70 8,20 | mmol/sh.
Amylaza v mo¢i 0,0 8,0 pkat/l
Ce";g‘;z ey mee nad 15 roki 0,00 0,15| g/24hod.
Celkova bilkovina v mog¢i 0,00 0,15 g/l
Albumin v mo¢i koncentrace 0 75 mgl/l
Kreatinin v 'I:‘°é.i odpad za 24 nad 15 rokd 88| 133| mmoll
odin
Index A(MAU) / Kr (U-kreat.) 0 8,6 arb.j.
Albumin adpad ve spirane 0,0| 30,0 mg/24hod.
OdPad glbuminu v mogi 0.0 20,0| pg/min.
piepocet za 1 minutu
do 6 mésicl 0 10
6 m. 1 rok 10 30
Natrium v mogci 1 rok 7 roki 20 60 | mmol/24h
7 roki 15 roki 50 120
nad 15 roki 120 220
do 1 mésice 0 25
. .. 1m. 1 rok 15 40
Kalium v mog¢i 1 rok | 15 roka 20 60 mmol/24h
nad 15 rok 35 80
do 1 roku 0 6
Chloridy v mo¢€i 1 rok 15 roki 22 131 | mmol/24h
nad 15 roku 110 270
Erytrocyty Hamburger 0| 2000| ery/min
Leukocyty Hamburger 0| 4000| leu/min
Hyalinni valce Hamburger 0 60
Granulocyt. valce Hamburger 0 0| val/min
Ostatni valce Hamburger 0 0
OGTT glukéza na lacno 3,5 58
OGTT glukéza za 1 hod. 3,5 11,0
OGTT glukéza za 2 hod. 3,5 8,0 mmoll
OGTT glukéza za 3 hod. 3,5 5,5
1r. 3 roky 1,23 1,97
. 3 rok 13 roki 1,57 2,37
Clearence kreatinin nyad 13 rok 163 26 ml/s
1,58 2,67
Tubul.resorpce 0,983| 0,995 %
1r. 3 roky 1,23 1,97
. 3 rok 13 rokd 1,57 2,37
Clearence korig. r:/ad 13 rok 163 26 ml/s
1,58 2,67
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do 40 roku 0,80 1,80
. 40 rokd 60 roku 0,80 1,70 .
AIG kvocient 60roku  |80roku | 070 160] POMe'
nad 80 rokl 0,60 1,50
BBs 30 58 mmol/l
ABR pH 7,360 | 7,440
ABR pCO2 4,8 5,9 KkPa
ABR p0O2 9,9 14,4
ABR SBC nad 15 roku 22,0 26,0
ABR HCO3- 22,0 26,0 mmol/l
ABR BE+ 25 2,5
ABR s0O2 94,0 99,0 %
Aterogenni index — 000, 300, arbj
0,0 4,20
do 1 roku 0,80 6,30
1 rok 5 roku 0,70 6,00
5 roku 10 rokd 0,70 5,30
TSH 10rokii | 15roka | 055 490 ™
15 rok( 18 roku 0,50 4,40
nad 18 rokl 0,38 5,33
do 1 roku 1,70 3,50
1 rok 13 rokd 1,70 3,10
tT3 13 rokl 18 roku 1,60 2,90 nmol/l
18 rokl 50 roku 1,20 3,10
nad 50 roki 0,60 2,80
do 1 roku 5,10| 10,00
1 rok 13 rokl 520| 10,20
fT3 13 rokl 18 roku 6,20 9,50 pmol/l
18 rok 50 roku 5,20 8,60
nad 50 roki 3,80 6,00
do 1 roku 82,01 162,0
1 rok 10 rokd 75,0 154,0
tT4 10 rok( 15 rokd 69,0 149,0 nmol/l
15 rok( 20 roku 64,0 144,0
nad 20 roku 784 | 157,4
do 1 roku 9,50 | 39,50
1 rok 5 roku 9,00 37,00
7 5 roki 10 rokd 8,30 | 34,00
fran 10rokii | 15roka | 7.60] 31,00 PMOV
15 roki 18 rokl 7,00 28,00
nad 18 roku 7,86 | 14,41
Anti TG ® 0 4 1U/ml
Anti TPO 8 0 9 1U/ml
Parathormon Nad 15 rokd 1,3 9,3| pmolll
HCG v moéi ? 0,5 10 U/l
HCG sérum 0 5 V)]
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F do 45 rokd 0 5
F nad 45 roki 0 10
M nad 15 roki 73 250
. F do 10 roka 92 290
Estradiol F [10roku |45 roku 92| 19045 POl
F nad 45 rok( 92 300
AFP 0,00 7,02 Mg/l
CEA 0 10,0 ng/ml
CA 125 0 35 U/ml
CA 15-3% 0| 23,5% U/ml
CA 19-9 0 35 U/ml
F do 12 roka 11 142
Ferritin F nad 12 roki 12 122 Mg/l
M 33 236
PSA 0,00| 3,10 Mg/l
fPSA 0,00 1,00 ug/l
pomeér PSA/fPSA M nad 15 rokd 0,25| 0,34 arb.j.
(2)proPSA? M nad 15 roki 6,0/ 200 ng/l
PHI? M nad 15 rok( 10 23| index
Vitamin B12 138,0| 781,0 pmol/l
Kyselina listova - folat 12,0 32,6/ nmoli
Vitamin D celkovy 75,0 200,0 nmol/l
anti HAV celkové 0,00 39,99| miU/mi
anti HAV IgM 0,00 0,99 Index
HBsAg 0,00 0,90 Index
anti HBs 0,00 10,00 miU/mi
anti HBc celk. 0,00 0,89 Index
anti HBc IgM 0,00 0,79 Index
anti HCV 0,00 0,89| Index
Digoxin 0,50 1,00 nmol/l
Theofyllin 56,0 111,0 pmol/l
Toxo IgA 0 0,9 Index
Toxo IgM 0,00 0,79 Index
Toxo IgG 0,00 7,49 IU/mi
CMV IgG 0 0,9 Index
CMV IgM 0 0,9 Index
EBV VCA IgG 0 0,9 Index
EBV VCA IgM 0 0,9 Index
EBV EBNA IgG 0 0,9 Index
EBV EA IgG 0 0,9 Index
anti HIV 1, 2 0,00 0,89 Index
do 2 dn0 10,0 30,0
2 dny 2 tydny 5,0 20,0
2tydny | 1 mésic 50| 19,5/ 10
Leukocyty” 1m. 6 m. 50 195
6 m. 1 rok 6,0 19,0
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1 rok 2 roky 6,0 17,0
2 roky 6 roku 50 16,0
6 roku 12 rokl 45 14,0
nad 12 roki 4,0 10,0
do 2 mésicl 3,9 6,3 10'%/|
2m. 6 m. 3,0 50
6 m. 1 rok 3,9 55
7 1 rok 2 roky 3,9 5,5
Erytrocyty” 2 roky 6 roki 39| 53
6 rok 12 roki 4 5,2
nad 12 roki 4,3 5,6
nad 12 rokl 3,8 5,2
do 1 mésice 135 215
1m. 2m. 100 180
2m. 6 m. 95 140
.7 6 m. 2 roky 105 135
Hemoglobin” 2roky |6 roku 115 135] 9
6 roki 12 roki 112 155
nad 12 rokl 135 175
nad 12 roki 120 160
do 2 mésicl 0,41 0,65
2m. 6 m. 0,28 0,42
6 m. 1 rok 0,31 0,41
. 1 rok 2 roky 0,33 0,41 o
Hematokrit 2 roky 6 roki 034 042 &
6 rok 12 roki 0,35 0,45
nad 12 roki 0,39 0,52
nad 12 roki 0,36 0,48
Do 3 dnl 95 121
4 dny 2 tydny 88 126
MCV 2 tanY 1 mésic 86 124
stiedni objem erytrocytu 7 1 mésic 2m. 85 123 fl
2m. 3m. 77 115
3m. 6 m. 74 108
Nad 6 mésicu 82 98
MCH stiedni obsah
hemoglobinu v erytrocytu 28 34 P9
MCHC stFe_dni koncentrace g/ml
hemoglobinu v erytrocytu 0,33 0,37
Trombocyty 7 Do 15 rok( 150 450 10901
Nad 15 rokd 150 400
Retikulocyty 0,005 0,025 %
RDW stredni Sire ovelikosti %CW
erytrocytu 11 14
0,00 |6 m. 0,17 0,46
Segmenty 6 m. 1 rok 0,17 0,48 arb.j.
1 rok 4 roky 0,20 0,52
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4 roky 6 rokud 0,24 0,60
6 roku 8 roku 0,32 0,65
8 roku 10 roki 0,36 0,68
10 roku 16 roki 0,39 0,69
nad 16 roki 0,40 0,70
Tyce 0,01| 0,03| arbj.
Eosinofily 0,00 0,06 arb.j.
Bazofily 0,00 0,01 arb.j.
Monocyty 0,00 0,10 arb.j.
do 6 mésicl 0,39 0,71
6 m. 1 rok 0,44 0,78
1 rok 4 roky 0,35 0,72
4 rok 6 roku 0,33 0,66 .
Lymfocyty 6 roké groki | 027 os8| 2™
8 roku 10 roki 0,24 0,55
10 roku 16 roki 0,23 0,52
nad 16 roki 0,20 0,45
Plasmatické bb. 0,00 0,01 arb.j.
Sedimentace erytrocytii 1
hod. 3 10/ mm
Sedimentace erytrocytu 2 6 20 mm
hod. 10 30 mm
Quickuv test ¢as pacienta 12,0 15,0 s
Quickuv test pacient % 75 110 %
Quickuv test INR 0,90 1,20 arb.j.
Quickuyv test PTr (ratio) 0,8 1,2
APTT 30,0 38,0 s
APTr (ratio) 0,8 1,2
Fibrinogen 2,0 4,0 gll
D-Dimer ¥ 0,10 0,509 | mg/l?
AT do 1 méfic,e 40 80 %
nad 1 mésic 80 120
Krvacivost 2,00 5,00 min.
Srazlivost 3,00 5,00 min.
FVII 60 150 %
FIX 60 150 %
FVIIl vWRi:Co 60 150 %
TT - trombinovy éas 14 18 S
PC - Protein C 70 130 %
PS — Protein S 50 110 %
70 130 %
APTT nLA 31 38 S
APTT nLA ratio 0,9 1,1
do 6 mésicl 0,170| 0,460
Segmenty analyzator 6 m. 1 rok 0,170| 0,480 arb.j.
1 rok 4 roky 0,200 0,520
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4 roky 6 rokud 0,240| 0,600
6 rokd 8 roku 0,320| 0,650
8 rokl 10 roktt | 0,360| 0,680
10 rokd 16 roka | 0,390| 0,690
nad 16 roku 0,400| 0,700
Neutrofilni ty¢e analyzator 0,010 0,030
Eosinofily analyzator 0,000| 0,060 .
Bazofily analyzator 0000 0010| 24
Monocyty analyzator 0,000| 0,100
do 6 mésicl 0,390| 0,710
6 m. 1 rok 0,440| 0,780
1 rok 4 roky 0,350| 0,720
. 4 roky 6 rokd 0,330| 0,660 .
Lymfocyty analyzator 5 rok 8 rok 0.270| 0.580 arb.j.
8 roku 10 rokd | 0,240| 0,550
10 rok 16 rokd | 0,230| 0,520
nad 16 roku 0,200| 0,450

,Pocatek” referencnich mezi se datuje jiz pfed rok 2001, pracovnici OKBH pfi jejich
nastaveni vychazeli z dostupnych literarnich zdroju, dale pak z pripominek nebo poZadavki
naSich uzivatelil a podle doporuéeni odbornych spolecnosti. Nutno doplnit, Ze vzhledem
k vékovému slozeni naSich pacientu jsme zavedli u fady vyS$etfeni referenéni rozmezi pro
détské vékové skupiny. Tyto udaje vyrobce ¢asto neuvadi. V tomto rozhodovani nam byla velice
napomocna publikace MUDr. Kopace — Laboratorni diagnostika (2001). Ale ani tam jsme se
presné nedrzeli uvadénych pfesnych hodnot, brali jsme to jen jako navod s ohledem na jim
pouZitou jinou diagnostiku jiného vyrobce a také aby to korelovalo s hodnotami v pfibalovych
letacich diagnostiky naSi. Pri zavadéni dalSich novych vySetfeni jsme v minulosti vychazeli
z doporuceni vyrobce diagnostika, dostupné literatury a z konzultace s uZivateli.

Zdroje pro ev. nutné korekce referencnich interval(l od roku 2015 a referencni intervaly u
nové zavadénych vysetieni jiz zde evidujeme.

6.2 Hlaseni vysledki vysetieni v kritickych intervalech

Vyrazné patologické vysledky se ihned po zpracovani telefonicky hlasi do
ordinace oS$etfujiciho Iékafe, avSak pouze u nové zachycenych pfipadl. SoucCasné
s hlasenim se provede do LIS zaznam ,hlaSeno + €as”, kdéd pracovnika, ktery hlaseni
proved|, je zaznamenan v LIS jeho pfihlaSenim.

Hlaseni vyrazné vychylenych vysledku a vysledkii STATIM-ovych vysetieni

Uzivatelim pfipojenym k NIS vysledky STATIMovych vySetfeni laboratof nehlasi,
jen upozorni odborné oddéleni na Cerstvé laboratorni vysledky v systému NIS WMC,
pokud jsou anamnesticky nové a vyrazné vychylené - alarmujici. Ostatnim, externim
zékaznikim Laboratofe NN se vysledky vySetfeni ,STATIM" se hlasi telefonicky vzdy.
Vysledky rutinnich vySetfeni jsou hlaSeny telefonicky v okamziku, pokud nalezy dosahly
alarmujicich hodnot.
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6.2.1

LKritické" hodnoty — hlaseni

— pro uzivatele Nemocnice Nymburk :

Pfehled alarmujicich hodnot vysledku — BIOCHEMIE

Parametr Material Jednotka pod nad
Draslik S mmol/l 3,0 6,0
Kreatinin S pmol/l - 400
Glukéza S,P mmol/l 3,0 20,0
AST S pkat/l - 10
AMS S pkat/l - 10
Troponin | S ng/l - 150
CRP S mg/I - 200

Pfehled alarmujicich hodnot vysledki — HEMATOLOGIE

Parametr Material Jednotka pod nad
Hemoglobin P g/l 75 180
Trombocyty P 109/ 50 1000
INR P pomeér - >6
Fibrinogen P g/l 1,5 -
Antitrombin P % <50 -

Zdroj: Doporuc¢eni hematologické spolec¢nosti.

6.2.2

LKritické" hodnoty — hlaseni — pro externi uzivatele :

Prehled alarmujicich hodnot vysledki — BIOCHEMIE

Parametr Material Jednotka Dospéli Déti
Pod nad pod nad
Sodny kation S mmol/| 125 155 130 150
Draselny kation S mmol/I 3,0 6,0 3,0 6,0
Chloridy S mmol/I 85 125 90 120
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Vapnik celkovy
Horcik

Fosfor anorg.
Mocovina
Kreatinin
Glukéza
Bilirubin celk.
ALT

AST

AMS

AMS

CK

Lipaza
Troponin |
BNP

CRP

Albumin

Celk. bilkovina

“_U

(ONONORNONONONaNORONORONORONORONONI)]

mmol/I
mmol/Il
mmol/Il
mmol/Il
pumol/l
mmol/Il
pumol/l
ukat/l
pkat/l
ukat/l
pkat/l
pkat/l
pkat/l
ng/ml
pg/ml
mg/I
g/l

g/l

1,8
0,6
0,6

3,0

25
45

2,9

3,0
20,0
400
20,0
200

10

10

10

20

10

10
0,15 -

1200 -
150

100

Prehled alarmujicich hodnot vysledkii — HEMATOLOGIE

Parametr Material
Leukocyty P
Hemoglobin P
Trombocyty P
APTT P
INR P
D-Dimery P
Antitrombin P

Jednotka

109/
g/l
109/l
sec.
pomer
ug/l

%

Dospéli

Pod
1
75
30

<30

Zdroj: Doporuéeni hematologické spolec¢nosti.

nad
25
180
1000
> 120
>5
>25

1,8 2,6
0,6 -
- 15
- 250
3,0 15,0
- 100
- 5,0
- 5,0
- 6,0
- 12
- 10
- 8
- 100
30 -
50 95
Déti
pod nad
3 25
85 180
30 800
- >120
- >3
- >1,5
<30 -

6.3 Vydavani vysledki v tisténé formé (obligatorné)

Laboratorni nalez — vysledkovy list vSech provedenych (pozadovanych)

vysetieni obsahuje:

Y

identifikaci laboratofe, datum a hodinu pfijmu v laboratofi, €islo laboratorniho

protokolu, datum a hodinu tisku nalezu ( dokon&eni analytického procesu )

YV VVVYV

identifikaci pacienta (jméno, pfijmeni, rodné Cislo, diagnozu, pojiStovnu)
identifikaci Zadajiciho Iékafe, pracovisté (ICP, odbornost, jméno, adresa, ...)
datum a Cas vydani vysledku
oznaceni, ve kterém vysetfovaném biologickém materialu - systému (S-sérum, P-
plazma, B-krev, U-mo¢€, dU-moc€ za 24 hod.) byla kontrétni analyza provedena
vysledek vySetifeni analytu a jednotku méreni
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» referenéni rozmezi testu ( za bazalnich podminek, s ohledem na vék a pohlavi
tam, kde je variabilita ), tedy za predpokladu, ze odbér byl proveden rano,
nala¢no a v klidu, bez ohledu na sezénni kolisani, event. k jinym typtm biorytm)

» poznamky, tykajici se kvality biologického materialu, ktera mohla ovlivnit

» vysledek (sérum ikterické, chylozni, hemolytické)

» identifikaci pracovnika laboratofe, povéfeného kontrolou laboratorniho vysledku
VSechny vysledky jsou opakované kontrolovany jesté pred jejich vytiskem,

nejasné, vyznamné vychylené vysledky analyz ¢i analyzatorem oznacené chybou jsou
ihned analyzovany znovu pod zvySenym dohledem.

VesSkeré po tisku roztfidéné vysledky jsou ukladany do pfihradek a desek
oddéleni a Iékafl, odkud se distribuuji. Vysledky uréené pro Iékafe Polikliniky Sidlisté
v Nymburce jsou dopraveny do odbérové mistnosti fidicem DZS pfi jeho pravidelné
kazdodenni cesté na tuto polikliniku.

Zde zabezpeli neprodlené doruceni vysledkd lékafim pracovnice odbérové
mistnosti. Ve pfipadech, kdy je to dohodnuto pfedem, nebo jde o ojedinély pozadavek
vzdaleného |ékafe, se vysledky zasilaji doporu¢enou postou nebo se vydavaji osobné (
podminky viz. E-4 ).

VSechny vysledky analyz, které byly zpracovany v OKBH, jsou ulozeny
v elektronické podobé v archivu LIS podle rodnych Cisel a Ize je kdykoliv (napf. pfi
ztraté) opét vytisknout a zaslat zdravotnickym zafizenim. Rovnéz v elektronické podobé
je ukladana i laboratorni kniha, ktera je dokladem o dennim pfehledu vySetfovanych
vzork( a vysledku analyz.

VSechny vysledkové listy jsou LISem opatfeny jmenovkou odpovédného |ékare
nebo odpovédného povéreného pracovnika, ktery proved| definitivni kontrolu vysledku
v LIS a dal souhlas k jejich uvolnéni.

6.4 Vydej vysledkii

Personal laboratofe se pfi vydavani vysledku laboratornich vySetfeni Fidi pokyny
ve ,Pokyny pro vydavani laboratornich vysledkd“ — NA 14.

Pacientim je mozné jejich vysledkové listy pfedat v pfipadé souhlasu
oSetfujicino Iékafe nebo na zadost pacienta v pfipadé, Ze se jedna o pacienta
samoplatce.

Vzdy je ovSem nutné mit na paméti prospéch pacienta a v pfipadé, Ze se jedna o
zavazné patologické vysledky ( napf. tumorovych markert, HIV apod.), které mohou
zavaznym zpusobem zasahnout psychiku pacienta, je potfebné o této skuteCnosti
informovat neprodlené Iékafe a pacientovi vysledek nevydavat.

Pokud se jedna o pacienta samoplatce, je potfebné domluvit s pacientem, ke
kterému l|ékafi ma byt jeho vysledek doruéen a to bud rozvozovou sluzbou nebo
doporucenou poStou. Na zadance musi byt pisemné uvedeno, ze vytisk s vysledky
laboratornich vySetfeni si vyzvedne osobné pacient, ktery se pfi pfebirani vysledku
prokaze prukazem pojisténce a vydavajici si tak ovéri totoznost pacienta.
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6.5 Zmény vysledkt a nalezi

Opravy udajli nebo vysledkl zméfenych laboratornich hodnot, ulozenych v
laboratornim informacnim systému ( LIS ) se provadéji vyjimecné, a to :
» zmeéna identifikace pacienta
» zména kodu zdravotni pojiStovny
> zména tykajici se Zadajiciho zdravotnického zafizeni - ICZ |ékafe, odbornosti
lékafe apod.
» zména ve vysledkové Casti

6.5.1 Oprava identifikace pacienta

Opravou identifikace pacienta se rozumi oprava rodného cisla nebo oprava
pfijmeni a jména pacienta nebo data narozeni.

Oprava rodného Cisla v denni databazi nearchivovanych dat se provadi pfimo
ve vkladech do LISu. Vzdy vSak jen na zakladé ovéfenych dat. Oprava rodnych cisel
v archivu se provadi jen ve spolupraci se spravcem WMC a s oddélenim
zpracovani dat pro ZP. Zména pfijmeni €i jména, napf. po svatbé Zeny, je provedena
snadno jen na vkladu prostym zapsanim aktualniho platného pfijmeni a jména, pfi
archivaci je jméno aktualizovano.

6.5.2 Oprava vysledkové casti

Nutno dodat, Ze tato zména se provadi jen vyjimec¢né !!! Kazdou zménu ve
vysledkové éasti, i pred vydanim vysledku, monitoruje a eviduje LIS.

Opravou vysledkové ¢asti vysledkového listu se rozumi oprava (zména
udaju) ¢iselné nebo textové informace vysledkové ¢asti u téch vysledkovych listi,
které byly odeslany.

Pod pojmem ,oprava“ se rozumi zména vysledku, ne pouhé doplnéni

(rozsireni) textové informace k vysledkim!

Opravu vysledkd béznych, dennich analyz, je-li nutna ( pfi podezfeni na chybny
pribéh reakéni kfivky, Spatné napipetovani vzorku, ... ) provadi na zakladé reanalyzy
usekova laborantka. Laboratof je dnes vSak vybavena technikou, ktera automaticky
v8echna takova podezieni nebo chyby nejen signalizuje, ale také se sama snaZzi
napravit.

Je-li nutné opravit identifikaci pacienta nebo vysledkovou c¢ast a byl-li jiz
vydan protokol, odpovédny pracovnik zajisti stazeni jiz vydaného tisténého
vysledkového listu. U Zadatelu, jejichz vysledky odchazeji rovnéz elektronicky, je
nutné zajistit u IT pracovniku také vymazani chybného vysledkového listu v NIS.

Oprava vysledku v archivu LIS se provadi opravdu jen vyjimeéné, moznost jejiho
provedeni je chranéna heslem, specifickym postupem a muZze ji provést jen povéfena
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osoba. Tuto zménu schvaluje pouze vedouci laboratofe. O kazdé takové zméné
vysledku je proveden zéaznam a Zadajicimu lékafi je zaslan se zdlivodnénim plavodni a
soucasné i novy, spravny vysledek.

6.6 TAT odezva

TAT odezvou se rozumi Casovy interval od pFevzeti biologického materialu
laboratofi do dalsi ,akce”. Tou mlze byt interval do dokon&eni analyz, do jejich validace
SS pracovnikem, do prenosu vysledk( do LIS, do vydani vysledku Zadateli, &i do
vytisténi vysledku. Zasadni a dulezity TAT je doba, nez zadatel obdrzi zadané vysledky.
Tento i ostatni TAT jsou v LIS monitorovany a naSe laboratof garantuje jejich dodrzeni
pro velkou vétSinu dodanych vzorkd.

Prostfednictvim LISu jsou vSechny Casy v laboratofi evidovany, na vysledkovém
listu pak jsou tistény datum a Cas pfrijeti kazdého vzorku, ¢as odbéru vzorku a vzdy
aktualni datum a Cas tisku vysledkoveho listu.

Pro naprostou vétSinu rutinnich biochemickych a hematologickych vySetfeni je
dostupnost vysledka téhoz dne, pouze v pfipadech pozadavkl na analyzy, provadéné
nepravidelné (napf. ELFO), jsou alikvoty vzork(i ponechany k dokonceni zadanych
analyz na dalSi dny. AvSak vysledky béznych, dokon€enych analyz jsou k dispozici tyz
den.

Akutni, STATIMové pozadavky na analyzy, bézné povazované jako opravnéné,
maji prednost pfed ostatnimi vzorky. Tyto vzorky jsou vySetfovany prednostné a po
analyze je ihned vysledek odesilan do NISu nebo je hlasen zadajicimu telefonicky. TAT
pro STATIM - doba odezvy laboratofe, je obecné uznavana Ihita 2 hodiny, obvykle jsou
vysledky z nasSi laboratore k dispozici za polovinu této doby.

6.7 Casova dostupnost vysledkil, stabilita vzorku

Vzorky krve centrifugujeme, sérum, plazma nejsou separovany !!!

Vysetieni / Materisl Dostupnost vysledku Stabilita
Analyt Rutina Statim RT / +4°C / -20°C
Funkce ledvin
Mocovina S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Kreatinin S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Kyselina mocova S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
lonty

Sodny kation (Na) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Draselny kation (K) ') S, (P) 24 hod. 2 hod. /|y — —
Chloridy (Cl) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Vapnik celkovy (CA celk.) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m

Fosfat anorganicky (P) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
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Vysetieni / Material Dostupnost vysledku Stabilita
Analyt Rutina Statim RT / +4°C / -20°C
Hor¢ik (Mg) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Jaterni testy, pankreas
Bilirubin celkovy ) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Bilirubin primy 3) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
ALT (Alanin .. transferaza) ') S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
AST (Aspartat .. transferaza) ') S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
ALP (Alkalicka fosfataza) S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
GMT (Gama- S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
glutamyltransferaza)
LDH (Laktatdehydrogenaza) ") S, (P) 24 hod. 2 hod. /L — —
Amylaza celkova S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Lipaza S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Albumin S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Metabolismus lipidd
Cholesterol celkovy S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Triacylglyceroly S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
HDL cholesterol S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
LDL cholesterol S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Kardiovaskularni riziko
Troponin | P 24 hod. 30 min. 8h/48h/6m
BNP ( Natriureticky peptid ) EDTAP 24 hod. 2 hod. 4h/ - /6m
LD (Laktatdehydrogenaza) ") S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
CK (Kreatinkinaza) S, (P) 24 hod. 2 hod. 4h/12h/6m
CK-MB mass S 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Apolipoprotein B S 24 hod. - 8h/48h/6m
Bilkoviny
Bilkovina celkova S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Albumin S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
ELFO Bilkovin S, (P) 1 tyden - 8h/48h/6m
Diabetes mellitus
Glukosa ") S,P 24 hod. 2 hod. Y/ -
oGTT S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Glykovany hemoglobin PK 24 hod. - 8h/48h/6m
Endokrinologie
TSH ultrasensitivni (3.generace) S, (P) 24 hod. 90 min 18h/7dni/6m
FT4 (T4 volny) S, (P) 24 hod. 90 min 8h/48h/6m
FT3 (T3 volny) S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
T4 celkovy S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
T3 celkovy S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Anti-TPO S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Anti-TG S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
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Vysetieni / Material Dostupnost vysledku Stabilita
Analyt Rutina Statim RT / +4°C / -20°C
Estradiol 17 beta S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Beta hCG celkovy S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Onkomarkery
Beta hCG celkovy S, (P) 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
PSA S 24 hod. - 8h/48h/6m
FPSA S 24 hod. - 8h/48h/6m
FPSA/PSA index S 24 hod. - 8h/48h/6m
TPS S, (P) 2 tydny - 8h/48h/6m
Zakladni imunologicka vysetfeni
ASLO S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
RF S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
CRP S, (P) 24 hod. 2 hod 8h/48h/6m
IgG S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
IgA S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
IgM S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Infekéni serologie — muZe byt provedeno jako urgentni
Ericsonuyv test S, (P)
Anti HAV total S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Anti HAV IgM S, (P) 24 hod. 120 minut | 8h/48h/6m
HBsAg S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Anti HBs S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Anti HBs IgM S, (P) 24 hod. 120 minut | 8h/48h/6m
Anti HCV S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Anti HIV 1, 2 S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
EBV IgG S, (P) tyden - 8h/48h/6m
EBV IgM S, (P) tyden - 8h/48h/6m
CMV IgG S, (P) tyden - 8h/48h/6m
CMV IgM S, (P) tyden - 8h/48h/6m
Toxo IgA S, (P) tyden - 8h/48h/6m
TOXO IgG S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Toxo IgM S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Lékoveé hladiny
Digoxin S 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Teofylin S 24 hod. 2 hod. 8h/48h/6m
Toxikologie
Drogovy screening — mo¢ !! M 24 hod. 2 hod..
Anemie
Zelezo (Fe) 1) S, (P) 24 hod. - 8h/48h/6m
Ferritin P, (S) 24 hod. - 8h/48h/6m
Transferin P, (S) 24 hod. - 8h/48h/6m
Folaty P, (S) 24 hod. - 8h/48h/6m

Vitamin B12 P, (S) 24 hod. - 8h/48h/6m
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Vysetieni /
Analyt

Mo¢& chemicky

Mo¢& chemicky + sediment
Hamburgerlv sediment
Bilkovina kvantitativné
Mikroalbumin
Bence-Jones bilkovina
Kreatinin

Clearence kreatininu
Glukosa

MocCovina (urea — katabolismus
bilkovin)

Kyselina mo&ova

Amylaza celkova

Sodny kation (Na)
Draselny kation (K)
Chloridy (Cl)

Vapnik celkovy (CA celk.)
Fosfat anorganicky (P)
Hor¢ik (Mg)

Beta hCG (t&hotensky test)

Prikaz okultniho krvaceni

Krevni obraz: Leukocyty
(WBC), Erytrocyty

(RBC), Hemoglobin

(HB), Hematokrit (HCT), MCV
(prim.objem erytrocytt), MCH

(prim.obsah.HB v erytr.), MCHC

(prim. konc. Hb v erytr.).

Diferencialni rozpocet leukocytu

(hodnoceni natéru)

Segmenty,Lymfocyty,Monocyty,

Eozinofily, Bazofily
Retikulocyty

Eosinofily absolutni pocet
Lymfocyty absolutni pocet
Osm.resist.ery.

Krvacivost (Duke)
Protrombinovy ¢as v INR

Dostupnost vysledkt

Material
Rutina

VysSetreni v modi

M 24 hod.
M 24 hod.
M 24 hod.
M 24 hod.
M 24 hod.
M 24 hod.
M, SM 24 hod.
SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M, SM 24 hod.
M 1 den
Stolice
Stolice

HEMATOLOGIE 2

PK 24 hod.
PK 1 den
PK 24 hod.
PK 24 hod.
PK 24 hod.
PK 1 den
PK 1 den

Hemokoagulaéni testy 2)

pacient na odbérovnu
P(citrat) 24 hod.

Stabilita

2 hod. 2h/-/-
2 hod. 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-1/-
- 2h/-/-
2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-
- 2h/-/-

2 hod. 5h/-/-%

120 min. 5n/-/-9

- 5nh/-/-%4

- 5h/-/-%
- 5hi/-/-%
- 5hi/-/-%
- 5hi/-/-%

2 hod. 6h/-—/6m%
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Vysetreni / Material Dostupnost vysledku Stabilita
APTT P(citrat) 24 hod. 2 hod. 4h/-—-/6m*
Antitrombin 111 P(citrat) 24 hod. 2 hod. 4h/-—/6m™
Fibrinogen P(citrat) 24 hod. 2 hod. 4h/-—-/6m™
D — dimery P(citrat) 24 hod. 120 min. 4h/-—-/6m*

V této tabulce jsou uvedena laboratorni vySetfeni provadéna na Oddéleni klinické biochemie a
hematologie Nemocnice Nymburk, s.r.o., vSechna jsou na Zadance NIS WMC, na papirové Objednavce
laboratornich vySetfeni jsou podbarvena. Nepodbarvena vySetfeni na OLV jsou k provedeni odesilana
svozovou sluzbou do smluvni laboratofe v Praze.

Vysvétlivky
a) Typ vzorku
S = Sérum
P = Plazma, v zavorce uveden typ (lithium-heparin, EDTA, citrat))
P, (S) = pfednost davame plasmé (nesrazliva krev, pfednostné lithium-heparin)
S, (P) = v tomto pfipadé davame prednost séru (srazena krev)
PK = pln& (nesrazliva) krev
PV = plodova voda
M = mo¢&
SM = sbirand mo¢
F = stolice
CSF = likvor
RT = pokojova teplota
6 h = psano kurzivou — Ize rozmrazit pouze jednou

1 Spravné provedeni analyz je podminéno optimalni dobou pro doruceni vzorki do
laboratoie do 2 hodin po odbéru, aby byly zcentrifugovany a byly oddéleny krevni elementy od
séra nebo plasmy.

2) Vzorky pro tato vySetfeni musi byt po odbéru velmi dobie promichany pied jejich
postavenim do stojanu

3) Vzorky pro toto vySetieni nutno chranit pred pfimym sluneénim a zafivkovym svétlem

4) Stability upraveny dle Doporu¢eni CHS-LS — Preanalytika v hematologické laboratofi ze dne
18.6.2021

Urgentni vySetfeni — analyza, ktera neni obecné fazena do ,statimovych® analyz, ale laboratof
disponuje technikou, ktera umozriuje analyzu neodsouvat a ihned jeji provedeni zahajit, avsak jeji

b) Dostupnost vysledki

Udaj o dostupnosti vysledkd pro rutinni nebo statimové zpracovani udavéa éas dostupnosti
vysledku pocitany od pfijeti vzorku v laboratofi. Vysledek je po této dob& mozné sdélit telefonicky a je k
dispozici uzivatelim systému WMC. Stejné tak je v laboratofi k dispozici i tistény vysledek..

Vysledky kultivaCnich vySetfeni, které provadi bakteriologické oddéleni smluvni
laboratofe, jsou uzavirany nejdfive za 24 hodin (negativni moce, MOP, aerobni
kultivace z urogenitalniho traktu, apod.), nékteré vysledky za 48 hodin (napf. negativni
vytéry z hornich cest dychacich) a dalSi vysledky po skonc€eni identifikacnich testu a
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testa citlivosti na ATB. Dil¢i vysledky je mozné konzultovat nejdfive druhy den po
odbéru, a to pouze jako predbézné.

Veskeré dotazy a zadosti smérujte na tel. €. 325 505 205, toto je telefonni
Cislo i pohotovostni sluzby v mimopracovni dobé, podle druhu pozadavku
pracovnice preda odpovédného pracovnika laboratore.

6.8 Zplisob Feseni stiznosti

OKBH jiz pracuje v systému Fizeni jakosti podle normy CSN EN ISO 15189.
Postup pro pfijimani stiznosti a vyfizovani reklamace jsou popsany nize.

Zakaznici ( 1ékafi pozadujici vySetfeni, pacienti ) nebo jiné strany mohou podavat
stiznosti na tyto oblasti laboratorni Cinnosti :

* pribéh provadéni laboratorniho vySetfeni

« vysledky laboratornich vySetfeni

* zpusob jednani pracovniku

» nedodrzeni ujednani vyplyvajicich z uzaviené dohody o provedeni vySetfeni,
zejména pak nedodrzeni dohodnuté lhuty

Stiznosti Ize podat pisemné, ustné, telefonicky, faxem nebo e-mailem do 30 dnd po
obdrzeni vysledku vySetfeni nebo od udalosti, ktera se odehrala.

Pisemna odpovéd na stiznost

V pfipadé pisemné podané stiznosti a nebo v pfipadé zavazné stiznosti je vzdy na
stiznost vypracovana pisemna odpovéd.

6.9 Rozdéleni reklamaci a kompetence pracovnikli OKBH vyfizeni.

1. Stiznost na chyby ve vysledcich, nedodrzeni poZzadavkl na vySetfeni nebo délka
trvani vySetfeni pfijima a FeSi vedouci laborantka ve spolupraci s vedoucim
lékafem.

2. Stiznosti na pozdni doruceni vysledku, jejich nedodani napf. zaménou adres —

feSi vedouci laborantka nebo laborantka, ktera provede opis vysledku z archivu a
opravi na vytisku adresu pfislusné ordinace.

3. Stiznosti na chovani a vystupovani zaméstnanci OKBH a dalSi zavazné
reklamace pfijima a feSi vedouci lékaif OKBH.

V pfipadé nejasnosti se pracovnik fidi informacemi v dokumentu ,Pfehled
pravomoci a odpovédnosti“ platnou pro pracovniky OKBH.

O vS8ech stiznostech je pofizovan zapis do seSitu ,REKLAMACE®, ihned informuji
vedouci laborantku a vedouciho I|ékafe, které zavaznost reklamaci prfezkoumava,
navrhuje napravna opatfeni a informuje feditele Nemocnice Nymburk.
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Neni-li stiznost ur€ena pfimo vedeni laboratofe, pfijima ji kterykoli pracovnik
laboratofe. VZdy je nutné postupovat s dostateCnou mirou vstficnosti a asertivity.

Drobnou pfipominku k praci laboratofe feSi okamzité pracovnik, ktery stiznost
pfijal, je-li to vjeho kompetenci. Jinak pfedava stiznost svému nadfizenému nebo
vedeni laboratore.

6.10 Vydavani spotrebniho odbérového materialu laboratori

Odbérovy spotfebni material Nemocnice Nymburk, s.r.o., ktery laboratof
distribuuje do svych odbérovych mistnosti a spolupracujicim ordinacim, je nakupovan
centralné skladovym oddélenim NN. Polozky, které jsou ureny pro specialni odbéry,
laboratof bud' vyZaduje u smluvni laboratofe a zdarma dostava nebo jej nakupuje sama,
poté skladuje a vydava je pro potfeby odbornych oddéleni na zakladé jejich pisemného
pozadavku.

7 Specialni vysetreni

OKBH zabezpeli i fidce se vyskytujici pozadavky na dalsi vySetfeni ve
spolupracuijicich laboratofich, jejich vyCet je uveden na zadankach smluvni laboratore.
Dopravu vzork(l do téchto laboratofi zabezpe€uje smluvné svozova sluzba smluvni
laboratore.

Odeslané vzorky jsou evidované v NIS (odborna oddéleni) nebo v LIS (externi
uzivatelé), vysledky téchto vySetfeni odesilanych postou jsou evidované v sekretariatu
NN. Soupis laboratofi, ktera tato vzacnéji se vyskytujici vySetfeni provadéji, a vycet
jejich vySetreni, je k dispozici na OKBH.

8 Zaver

Zavérem |ze Fici, Ze |ékafi a zejména jejich pacienti maji v nasi nemocnici péci svého
Oddéleni klinické biochemie a hematologie a jeho smluvni laboratofe k dispozici
dostupné prakticky celé laboratorni diagnostické spektrum, jaké je mozné v dnesni dobé
poskytnout, avSak s omezenimi povolenych frekvenci, které urcuji zdravotni pojistovny.




