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uvoD

Pfirucka informuje o Cinnosti Centra laboratorni mediciny, které zajiStuje vySetfeni pro pacienty
Urazové nemocnice v Brné v odbornostech klinicka biochemie, klinickd hematologie a transfuzni
sluzba a zahrnuje provozovani krevni banky. Lékaf — klinicky hematolog zajiStuje hematologickou
ambulanci.

Informace v Laboratorni pfiru¢ce slouzi k usnadnéni kazdodenni prace uzivatell naSich sluzeb -
Iékarl, zdravotnich sester a laboratorniho personalu. Obsahuje seznam provadénych laboratornich
vySetfeni, referencni intervaly, informace o pouzivaném odbérovém materialu, pokyny pro pfipravu
pacienta pro laboratorni vySetfeni a dal$i potfebné informace.

PFiprava pacienta, odbér biologického materialu, doprava vzorkl do laboratofe a spravné uchovavani
vzork(i do doby vlastni analyzy je velmi dulezitou ¢asti laboratorniho vySetfeni (preanalyticka faze).
Nasleduje vlastni analyza a vypocty (analyticka faze) a nakonec hodnoceni a jejich bezchybné
doruCeni zadavateli (faze postanalyticka). PrfedevSim preanalyticka a postanalyticka faze je
v laboratorni pfiru€ce popsana.

Kvalita naSich vySetfeni je prlibézné sledovana jednak pravidelnou vnitfni laboratorni kontrolou,
jednak externim hodnocenim kvality zajiStovanym mezilaboratorni kontrolou SEKK (Systém externi
kontroly kvality) se sidlem v Pardubicich, dale RfB (Referenzinstitut fiir Bioanalytik) Bonn, Némecko a
Statnim Ustavem pro kontrolu Ié¢iv v Praze. Na zakladé této kontroly obdrzela laborator certifikaty a
osvédCeni na vysetieni, pro které je systém externiho hodnoceni kvality dostupny.

Nabidka laboratornich sluzeb poskytovanych naSi laboratofi vyzaduje pfisné pozadavky i na
nejmoderngjSi technologie a vysokou profesionalni erudici vSech naSich pracovnikl. Klademe ddraz
na dodrzovani vysoké kvality a komplexnosti naSich sluzeb, vitame pfipominky a naméty
zaméstnanc UN. Byl vybudovan systém kvality podle normy 1SO EN CSN 15 189 s cilem akreditovat
nasi &innost Ceskym institutem pro akreditaci. Tento cil byl splnén, posledni opakovana akreditace
CIA, o.p.s. podle revidované normy CSN EN ISO 15 189 ed.3, 2023 prob&hla usp&sné 3.3.2025 a je
platna do r. 2030. Systém budeme nadéle udrZovat a stéle zlepSovat, kazdoro€né provadi auditofi
CIA pravidelnou dozorovou navstévu.

Predkladana Laboratorni pfiru¢ka je podle pozadavk(l normy sestavena a zohledhuje téz provadéni
spravné vyrobni praxe pro krevni banku podle zadkona. Daldi informace o personalnim obsazeni a o
pristrojovém vybaveni nasi laboratofe se dozvite na internetovych strankach nemocnice www.unbr.cz.

Kolektiv autort

Datum vydani: 1.6.2026

Tento dokument je fizen spravcem dokumentace Centra laboratorni mediciny.

Po vytis§téni slouzi pouze pro informativni ucely — nepodléha pravidlim Fizeni dokumentace.

Aktualni verze laboratorni pfirugky je k dispozici na internetovych strankach Urazové nemocnice v
Brné: www.unbr.cz
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1. Identifikace laboratore a dulezité udaje

~nazev organizace

Urazova nemocnice v Brné

identifikaéni udaje

ICO — 00209813, DIC — CZ 00209813

typ organizace

Méstska nemocnice, pfispévkova organizace

tatutarni zastupce organizace

Prof. MUDr. Jan Ko¢is, Ph.D., Feditel

oo, T

Z

Z

Ponavka 139/6, Zabrdovice, 602 00 Brno

Z

S
adresa organizace
n

Z

‘
‘
‘
f
g
H
.
; nazev laboratore

Centrum laboratorni mediciny

identifikacni udaje
¢

ICO — 00209813, DIC — CZ 00209813
ICP—72933 111,72 933 113, 72 933 112

; adresa laboratore

Ponavka 139/6, Zabrdovice, 602 00 Brno

umisténi laboratore

Ponavka 139/6, Zabrdovice, 602 00 Brno, 2. a 3. poschodi

okruh pusobnosti laboratore

Zarizeni pro neakutni a akutni intenzivni lGzkovou péci, pro
ambulantni pédi, pro lékaiskou sluzbu prvni pomoci Brno-
mésto

vedouci Centra laboratorni mediciny

MUDr. Tomas Parak, Ph.D.

 manazer kvality

RNDr. Irena Kuéerova

lékafsky garant odbornosti 801

MUDr. Tomas Parak, PhD.

Zast. vedouciho CLM, vedouci
analytik, analyticky garant odbornosti
801, 818

RNDr. Irena Kuéerova

analyticky garant odbornosti 818,
222, 801

Mgr. Jindra Pé&&kova, MBA

Analytik — odborny pracovnik

Mgr. Alice Hoffmannova, Ph.D.

lékafsky garant odbornosti 202, 222,
1818

MUDr. Hana Frankova

vedouci laborantka

Bc. Eva BodiSova, MBA
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1.1 Zakladni informace o laboratofi

Kontakty, telefonni linky, e-maily

s

&

Vedouci CLM, Klinicky biochemik
Prim. MUDr. Tomas Parak, Ph.D.

;Vedouci laborantka Bc. Eva BodiSova,MBA 545 538 430 e.bodisova@unbr.cz
~Vedouci Useku biochemie a hematologie,

545 538 411 t.parak@unbr.cz

~manazer kvality RNDr. Irena Ku&erova 545 538 626 | kucerova@unbr.cz
Vedouci useku TS, KB, klinicky hematolog
MUDr. Hana Frafkova 545 538 300 h.frankova@unbr.cz
Analytik - specialista klin. hematologie 545 538 619 j kucerova@unbr.cz

Mgr. Jindra Péckova,MBA
Mgr. Alice Hoffmannova, Ph.D. 545 538 619 a.hoffmannova@unbr.cz

Usek biochemie a hematologie — 2. poschodi 545 538 627, 343, 429
! Usek biochemie a hematologie — 3. poschodi 545 538 617

v,

;Usek transfuzni sluzby a krevni banky 545 538 618

o, S

1.2 Zaméreni pracovisté

Centrum laboratorni mediciny v Urazové nemocnici provadi v nepfetrzitém provozu vy$etfeni
biologického materialu zajistujici zdravotni péci v oborech klinicka biochemie a klinickd hematologie a
transfuzni sluzba. Jedna se o zakladni i specializovana vysSetfeni téchto a sdilenych odbornosti.
Soucasti je krevni banka — nakup a skladovani transfuznich pfipravkld. LékaF - hematolog pracuje
soucasné na hematologické ambulanci. Konziliarni a konzultaéni sluzby slouzi Iékafim jednotlivych
oddéleni i externim pacientim.

CLM zajistuje vySetfeni také pro Iékafskou pohotovostni sluzbu prvni pomoci v rozsahu spektra
provadénych vySetteni.

1.3 Uroven a stav akreditace pracovisté

Centrum laboratorni mediciny je akreditovano Ceskym institutem pro akreditaci, o.p.s. na zakladé
posouzeni splnéni akreditaénich pozadavkt podle CSN EN I1SO 15 189 ed.3, 2023.

Splfiujeme z&kladni technické a personalni poZzadavky s timto procesem spojené.

Usek transfuzni sluzby a krevni banka spliiuje pozadavky SUKL (posledni kontrolni audit byl
uskute¢nén 14.-15. 5. 2024).

2. Provoz a organizace laboratore

Centrum laboratorni mediciny je ¢lenéno na usek klinické biochemie a hematologie a Usek transfuzni
sluzby a krevni banky, Iékaf — hematolog pracuje sou€asné na hematologické ambulanci.

Erudovani pracovnici zajistuji veSkerou konziliarni ¢innost pfi 1é€bé pacientl pfed a po operacnich
vykonech, vice€etnych poranénich a rlznych dalSich Iékafskych vykonech.
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2.1 Provoz laboratore

Provozni doba v Centru laboratorni mediciny je nepretrzita, pracuje se ve sménném
provozu. Charakter sluzeb je nasleduijici:

Laboratof Laborator

biochemie hematologie a TS
Pracovni doba - pracovni dny 6,30 — 14,30 hod |7,00 — 15,00 hod
Pohotovostni sluzba - pracovni dny 14,30 — 6,30 hod |[15,00 — 7,00 hod
Pohotovostni sluzba - So, Ne, svatky 6,30 — 6,30 hod 7,00 — 7,00 hod

2.2 Nabizené sluzby

Centrum laboratorni mediciny Urazové nemocnice v Brné poskytuje:

zakladni a néktera specialni biochemicka vySetfeni

zakladni a néktera specialni hematologicka, koagulaéni a imunohematologicka vysetfeni
konzulta¢ni sluzby v oblasti klinické biochemie, hematologie a transfuzni sluzby

Iékaf — hematolog pracuje sou¢asné na hematologické ambulanci

vydej transfuznich pfipravkd

2.3 Popis sluzeb

Centrum laboratorni mediciny Urazové nemocnice v Brné& provadi zakladni a specializovana
biochemicka, hematologickd a imunohematologicka vySetfeni a vykony spojené s pfipravou a vydejem
transfuznich pfipravk(. Tyto Cinnosti jsou provadény v nepretrzitém provozu vrezimu ,Rutina“
Lotatim* a z ,Vitalni indikace®. Seznam jednotlivych vySetieni je uveden v samostatné kapitole.

231 Pozadavky na urgentni vySetieni:

Vysetfeni pozadovana ,STATIM" je mozno ordinovat 24 hodin denné&. Zadanka na tato vySetfeni musi
byt zfetelné oznacena napisem STATIM, event. vitalni indikace (a musi obsahovat povinné udaje) a
podpis ordinujiciho Iékafe. Material je nutno pfedat pfimo pracovnikovi laboratofe. Akutni vySetfeni
jsou zpracovana prednostné. Vysledky statimovych vySetfeni a vysledky béhem pohotovostni sluzby
pro hospitalizované pacienty jsou odeslany do NIS, ordinujicimu Iékafi nebo sestfe z IékaFské
pohotovostni sluzby jsou telefonovany. Do zadanky je zaznamenano, komu a kdy byl vysledek
ohlaSen.

VySetfeni dostupna STATIM jsou oznadena v ,Seznamu metod® * (hvézdiCkou).

2.3.2 Funkéni testy CLM:

Test absorpce zeleza

Po peroralnim podani 170 mg elementarniho Zeleza ve vhodné l|ékové formé& se stanovuje
koncentrace Fe v zilni krvi. Krev se odebira nalacno (zkum. s gelem a aktivatorem srazeni), za 1, 6 a
7 hodin po aplikaci. U ambulantnich nemocnych odbér nalaéno, za 1 a 2 hodiny. Odbéry po 6 a po 7
hodinach az dle vysledku.
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Oralni glukézotoleranéni test (OGTT)

Test je provadén v ordinaci lIékafe, po dodrzeni pfedepsaného rezimu nalaéno a 2 hodiny po podani
testovaciho napoje. V laboratofi je pouze stanovena koncentrace glukdzy v odebranych vzorcich,
hodnoti si ordinujici I1ékar.

Na zakladé zavazného pokynu Ceské spolednosti klinické biochemie a Ceské diabetologické
spole¢nosti CLS JEP se v souladu s doporué¢enim WHO (2007) provadi a hodnoti OGTT nasledujicim
zpUsobem:

IPfiprava pacienta)

Denni pfijem sacharidd musi nejméné 3 dny pfed vySetfenim OGTT dosahovat nejméné 150 g.
Hladovéni pred vySetfenim musi trvat nejméné 8 hodin a nejvy3e 16 hodin. 2 hodiny pfed odbérem
vyloudit télesnou namahu, odbér po 15 min odpocinku v sedé.

IDiabetes mellitus]

Hodnoceni hladiny glukézy jako diagnostického kritéria DM se provadi zasadné z vySetfeni plazmy
zilni krve nalaéno — FPG (Fasting Plasma Glukose) a z vySetfeni plazmy zilni krve po 2 hod. po
podani testovaciho napoje.

(Gestaéni diabetes| je nutno vylougit u véech téhotnych ve 24. - 28. tydnu gravidity po standardni
zatézi. Zatéz je 75 g glukdzy p.o., odbér zilni krve nalaéno, po 1 a 2 hodinach po podani testovaciho
napoje.

IProvedeni OGTT]

a) 1. odbér: ze zily po minimalné 8 hod. laénéni pfed odbé&rem.
Odebrat do zkumavky Sarstedt (2,7 ml krve, Sedy uzavér, s antiglykolytickou smési NaF a EDTA)
vsedé, s vylou€enim fyzické namahy, s vylou¢enim koufeni.

b) Podani zatézového napoje : 75g glukézy ve 250 — 300 ml &aje nebo vody p.o. (doda Iékarna)

c) 2.odbér: ze zily za 1 hod. — gravidni

d) 2.(3.) odbér: ze zily za 2 hod.

3. Manual pro odbéry primarnich vzorkt

3.1 Zakladni informace




Urazova nemocnice v Brné

L
Lor

Centrum laboratorni mediciny

CLM

Dokument: LP-2026/11
Strana 8 (celkem 89)

Vydani: 11

Zmeéna: nahrazuje 10. vydani

Odbérovy systém S-Monovette®SARSTEDT

e .. | barva . . .
Typ vysetieni oznaceni . . objem obsah provedeni Vyobrazeni
uzaveru
Glukéza v plazmé (OGTT, 3-4x promichat (
i G Seda 2,7ml |NaFaEDTA L, ﬁ |
FPG), Laktat prevracenim —
Krevni obraz, glykovany KO fialova 27ml |EDTAK® 6:8)( plaron?lchat Ei —
Hb prevracenim : ‘
. ) ) . 3 6-8x promichat 9
Krevni skupina, EDTA KS fialova 49ml |EDTAK L, E& | e
pFevracenim L
Natrium citricum .
VI , N 6-8x promichat -
Koagulacni vySetreni KG modra 3ml 3,2% pomér 1+9 L, 8 F i
pfevracenim i
krve
sedimentace uzaviena, W cerns 3 5ml Natrium citricum | 6-8x promichat - —
Na citrat ’ 0,105mol./4NC  |pFevracenim i R
Biochemické a o aktivator srazeni + L —
) o BIO hnéda 4,9ml lehce 2x prevratit i F ool
imunologické vys. gel .
3-4 ichat
Krevni skupina KS Cervena 4,9ml |aktivétor srézeni |, X ‘,)ro”jlc a ﬂ )
pFevracenim
Kapilara
. o 125mm Po nadbéru kapilaru | | i
Odbér na vysetieni s i
A 0 3 200/ Balancovany Ca*+ |pomoci dratku
acidobazické rovnovahy |ABR o, s . M .
. Aspiracni Lithium-heparin  |dobfe promichat za
(Radiometer) Yy . :
stiikacka pomoci magnetu ﬁ_ e h
1ml JR—
Lanceta pro odbér M ,
o Bezpeénostni i #
kapilatrni krve 21 G, lanceta zelena .
hloubka vpichu max. 1,8 -~
Zkumavka
30m|, PP, &
Zkumavky na mo¢ 107/25mm, 30ml ' Rk W Wl [
s = 3 <3
sterilni, se
stupnici
Zkumavka
10ml, PP,
Odbérovd zkumavka na |[100/16mm, 10mi
moc zluty uzavér Sroubovaci
Zluty uzavér,
sterilni
. . |Urin-
Zkumavka na moc sterilni
s Monovette® )
se stabilizatorem pro 3-4x promichat
mikrobiologické 10mise 10mi fevracenim !
o g stabilizatore P q e )
vysetreni
m
Pohdr na moc s
. , . 100ml
integrovanym adaptérem
Urin
Sbérna nadoba na mo¢  |kontejner 3 litry
NFT 3 litry
Urin-
Zkumavka na moc¢ Monovette® Zluta 10ml

10ml
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VySetfeni je mozné provést i z jiného odbérového systému, pokud ma stejné parametry (obsah) jako

systém S-Monovette® Sarstedt.

Doporuéené mnozstvi plné krve pfi primarnim odbéru:

Srazliva krev - biochemické a imunologické vys. pro 20 az 25 rutinnich

analytl:

1 zkumavka o objemu 5 mi

Srazliva krev - biochemické a imunologické vys. pro vice nez 25

rutinnich analyta:

2 zkum. 5ml

Hemokoagulace (PT, APTT, TT, Fibrinogen, D-Dimery, AT, anti-Xa)

2,5 ml + 10% (3,5ml)

Krevni obraz + diff

3 ml KsEDTA krve

Krevni skupina, test kompatibility (srazliva nebo s KsEDTA)

Viz zakladni informace o
odbérovém materialu

Potfebné mnozstvi biologického materialu

K zajisténi potfebného mnozstvi vzorku pro vSechna pozadovana laboratorni vySetfeni ze srazlivé
krve (séra) se musi pouzit odpovidajici odbérova zkumavka. V pfipadé, ze nebylo mozné odebrat

dostateCné mnozstvi vzorku (chybné vakuum), provede laboratof maximalni mozny pocet z

pozadovanych vySetfeni.

Mnozstvi krve pro metody provadéné z nesrazlivé krve se fidi nutnosti dodrzeni poméru krve a
protisrazlivého cCinidla. PFi pouziti vakuovych systéma i pfi odbéru pistovym zplsobem je nutné

dodrzet pokyn vyrobce o mnozstvi vzorku — na zkumavce je ryska, po kterou ma byt zkumavka

naplnéna.
3141

Odbornost: biochemie, farmakologie, toxikologie

Zakladni informace o odbérech primarnich vzorki pro jednotliva vysetreni

Odezva Biologicky
Rutina/ material | Odbérovy VySetfovany
Nazev vySetfeni (* = "STATIM") Statim (Systém) | material material
kapilara s
heparinatem
amonnym,
injek&ni stfikacka
pro odbér
arterialni a
Acidobazicka rovnovaha * Do 20 min B (C,A,V) | venozni krve B
Alfa-fetoprotein (AFP) 24 hod SK BIO S
Alaninaminotransferaza (ALT) * 24/1 hod SK BIO S
Albumin 24 hod SK BIO S
Alkalicka fosfatdza (ALP) 24 hod SK BIO S
Alkohol v krvi, v mogi - enzymaticky 24/1 hod SK BIO S, U
po dohodé/ BIO, U
Alkohol v krvi, v moéi - enzymaticky 8h SK, U S, U
Amylaza v mo¢€i (U-AMS) * 24/1 hod U U U
Amylaza v séru (AMS) * 24/1 hod SK BIO S
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Aspartataminotransferaza (AST) * 24/1 hod SK BIO S
Bilirubin celkovy * 24/1 hod SK BIO S
Bilirubin konjugovany * 24/1 hod SK BIO S
Bilkovina 24 hod SK BIO S
CA 125 24 hod SK BIO S
CA 15-3 24 hod SK BIO S
CA 19-9 24 hod SK BIO S
CEA 24 hod SK BIO S
C- reaktivni protein * 24/1 hod SK BIO S
Clearence kreatininu 24 hod SK, U BIO, U S,U
Digoxin 24/1 hod SK BIO S
Draslik - U 24 hod U U U
Draslik * 24/1 hod SK BIO S
Ferritin 24 hod SK BIO S
Folat 24 hod SK BIO S
Fosfor - U 24 hod U U U
Fosfor anorganicky 24 hod SK BIO S
Glukdza v plazmé 24/1 hod PK G P
Glukéza v séru * 24/1 hod SK BIO S
Gama-Glutamyltransferaza (GGT) * 24/1 hod SK BIO S
Hofgik (Magnesium) 24 hod SK BIO S
Hor¢ik - U 24 hod U U U
Chloridy - U 24 hod U U U
Chloridy * 24/1 hod SK BIO S
Cholesterol 24 hod SK BIO S
Cholesterol- HDL 24 hod SK BIO S
Cholesterol- LDL, vypocet 24 hod SK BIO S
Choriogonadotropin - hCG 24/1 hod SK BIO S
Kreatinin - U 24 hod U U U
Kreatinin * 24/1 hod SK BIO S
Kreatinkinaza (CK) * 24/1 hod SK BIO S
Kreatinkinaza (CKMB), aktivita* 24/1 hod SK BIO S
Kyselina mocgova 24 hod SK BIO S
Kyselina moc¢ova - U 24 hod U U U
Laktat * 24/1 hod NK G P
Laktatdehydrogenaza 24/1 hod SK BIO S
Lipaza 24 hod SK BIO S
Mo¢ chemicky 24/1 hod U U U
Mo¢& chemicky + morfologie * 24/1 hod U U U
Mocovina (Urea) - U 24 hod U U U
Mocovina (Urea)* 24/1 hod SK BIO S
Myoglobin 24/ 1 hod SK BIO S
NT-proBNP (Natriureticky peptid) 24/ 1 hod SK BIO S
Osmolalita - U 24 hod U U U
Osmolalita * 24/1 hod SK BIO S
Prokalcitonin 24/1 hod SK BIO S
Sodik (Natrium)- U 24 hod U U U
Sodik (Natrium) * 24/1 hod SK BIO S
Pankreatickd amylaza 24/1 hod SK BIO S
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PSA (Prostaticky specificky antigen) 24 hod SK BIO S
PSA volny 24 hod SK BIO S
PSA kvocient (fPSA/PSA) - vypocet 24 hod SK BIO S
Testosteron 24 hod SK BIO S
Transferin 24 hod SK BIO S
Transferin - saturace Fe 24 hod SK BIO S
Triacylglyceroly 24 hod SK BIO S
Trijodtyronin volny (FT3) 24 hod SK BIO S
Troponin | * 24/1 hod NK cT P
Tyreotropin (TSH) 24 hod SK BIO S
Tyroxin volny (FT4) 24 hod SK BIO S
Vapnik (Calcium)- U 24 hod U U U
Vapnik (Calcium) * 24/1 hod SK BIO S
Vitamin B12 24 hod SK BIO S
25-OH Vitamin D 24 hod SK BIO S
Zelezo 24 hod SK BIO S
Odbornost: hematologie a transfuzni sluzba
Odezva Biologicky
Rutina/ material \VySetfovany
Nazev vySetfeni (* = "STATIM") Statim (Systém) |Odbérovy material |material
APTT (Aktivovany parc. trombopl. €as) * |6/1 hod NK KG P
APTT RATIO * 6/1 hod NK KG P
Antitrombin * 6/1 hod NK KG P
a- Xa, Heparin LMWH 6/1 hod NK KG P
Antikoag. nova: Xarelto (Rivaroxaban),
Eliquis (Apixaban), Pradaxa (Dabigatran)6/1 hod NK KG P
D-Dimer * 6/1 hod NK KG P
Dif.- Basofilni granulocyt 24 hod NK KO B
Dif.- Eosinofilni granulocyt 24 hod NK KO B
Dif.- Lymfocyty 24 hod NK KO B
Dif.- Monocyty 24 hod NK KO B
Dif.- Neutrofilni segment 24 hod NK KO B
Dif.- Neutrofilni ty&ka 24 hod NK KO B
Fibrinogen * 6/1 hod NK KG P
KO-Erytrocyty * 6/1 hod NK KO B
KO-Hematokrit * 6/1 hod NK KO B
KO-Hemoglobin * 6/1 hod NK KO B
KO-MCV * 6/1 hod NK KO B
KO-MCH * 6/1 hod NK KO B
KO-MCHC * 6/1 hod NK KO B
KO-Leukocyty * 6/1 hod NK KO B
KO-Trombocyty * 6/1 hod NK KO B
KO-Sife distribuce Ery (RDW) * 6/1 hod NK KO B
Morfologie-zmény 24 hod NK KO B
PT- INR * (Protrombinovy test) 6/1 hod NK KG P
PT- RATIO * 6/1 hod NK KG P
Retikulocyty * 6/1 hod NK KO B
Sedimentace/1h 6 hod NK FW B
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Sedimentace/2h 6 hod NK FW B
Trombinovy Cas 6/1 hod NK KG P
Krevni skupina * 6hod/10min | SK KS ERY, S
Test kompatibility * 6/1 hod SK KS ERY, S
Screening protilatek * 6/1 hod SK KS ERY, S
Zkratky:

B pina krev

B(A) arterialni krev

B(C) kapilarni krev

B(V) venozni krev

ERY erytrocyty

NK nesrazliva krev

P plazma

S sérum

SK srazliva krev

U moc¢

Postup pro pozadavky na Usek transfuzni sluzby a krevni banky (KS, test kompatibility)

Odbér primarniho vzorku a transport

Krev se odebere do zkumavky S-Monovette® Sarstedt s Cervenym uzavérem (objem 4,9 ml), 3 - 4x po
odbéru promichat pfevracenim. lhned po odbéru dorucit do laboratore!!

Pocet zkumavek: 1

Pokud je potfeba nesrazliva krev (ARO), do zkumavky S-Monovette® Sarstedt: fialovy uzavér, obsah
4,9 ml. Ihned po odbéru dorucit do laboratore!!

Pocet zkumavek: 1

Podle doporuéeni Spoleénosti pro transfuzni lékarstvi CLS JEP &. STL2011_07 ze dne 14.3.2014:
K testovani se pouziva srazliva nebo nesrazliva krev pfijemce. Pro odbér nesraZzlivé krve je vhodné
pouzit jako protisrazZlivé pfisady EDTA (chelatonan).

Doporuéena maximalni doba uchovavani vzorki pred testovanim

18-25°C 2-8°C <-20°C
EDTA pina krev do 12 hodin do 7 dni nelze
Separovana nevhodné do 7 dni 6 mésicu
plazma/sérum

V ramci predtransfuzniho vysSetfeni Ize pro screening protilatek a test kompatibility pouzit krevni
vzorek do 72 hodin od jeho odbéru. Platnost screeningu protilatek a testu kompatibility je do 72 hodin
od jeho odbéru. Pokud doSlo k potransfuzni reakci, uziva se pro dalSi predtransfuzni vySetfeni vzdy
Cerstvy vzorek. Po uplynuti 72 hodin musi byt pfedtransfuzni vySetfeni provedeno z nového vzorku
pacienta (s novou zadankou).

Podle doporugeni & STL2011_08 ze dne 1. 3. 2011 - Platnost testu kompatibility I1ze prodlouzit na
7 dnt: u pacientud, kde nebyla prokazatelné v poslednich 28 dnech podana transfuze erytrocyt(i nebo
trombocytl. Tento anamnesticky udaj musi byt uveden na zadance jasnou formou.

Vzorek k laboratornimu vySetfeni se oznaci tak, aby nebyla mozna jeho zaména. Spravnost udajl
stvrzuje osoba, ktera vzorek odebrala, svym podpisem.

Zkumavku je nutné oznacit pred odbérem krevniho vzorku. Po nalepeni Stitku se ma ovéfit
identifikace pacienta / pfrijemce transfuzniho pfipravku dotazem, event. ze zdravotnické
dokumentace. Minimalné se vyplni jméno, pfijmeni a ¢€islo pojiSténce (obvykle rodné &islo), datum
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odbéru vzorku. Nejsou-li identifikaCni udaje znamy, je nutné vygenerovat Cislo pojisténce tak, aby se
vzdy pouzilo unikatni &islo.
Dodatecné popisovani, pfelepovani &i pfepisovani Stitku neni pfipustné.

Transfuzni pfipravky jsou vydavany pouze na zakladé dorucené zadanky z oddéleni na identifikaCni
Cislo pacienta!

Krevni derivaty = (ALBUNORM, ATENATIV, OCPLEX, HAEMOCOMPLETTAN, NOVOSEVEN,
OCTAPLAS) nejsou skladovany (ani vydavany) CLM. CLM slouzi pouze jako krevni banka.

Problémy pfi urceni krevni skupin zjisténi pozitivity screeningu antierytrocytarnich protilatek,
pozitivity testu kompatibility apod.:

Pokud nastanou problémy a nelze krevni skupinu spolehlivé ur€it (napf. slabé, variantni nebo ziskané
antigeny, slabé nebo chybéjici ABO protilatky, pfitomnost chladovych alo- &i autoprotilatek apod.),
nebo je pozitivni test kompatibility nebo se vyskytnou dalSi problémy, je tfeba konzultovat tyto situace
na TS ve FN Brno a zvolit dalSi postup vysetfovani dle doporuceni, nebo jsou vzorky odeslany na TO
ve FN Brno, kde je provedena typizace protilatek, event. je pfipraven kompatibilni transfuzni
pfipravek. Kontakty s imunohematologickou laboratofi TTO FN Brno zajistuje laborant krevni banky
CLM, ktery je povinen neprodlené informovat o$etfujiciho Iékare oddé&leni UN o vzniklych
komplikacich pfi provadéni vySetfeni. Ve spolupraci s oddélenim zajisti dodani nového vzorku krve
pacienta, dodani pfevozového poukazu a objednani transportu vzorku na TTO FN Brno.

Specialni odbéry
Por stanoveni alkoholu v krvi Ize pouzit vzorky séra, plazmy a modci.
Sbér moce pro bilanéni studie:

Clearence kreatininu — spolu s odebranym vzorkem krve je nutno dorugit sbiranou mo¢ za udany
Casovy usek (24, 12, event. 8 hodin — doda se vzorek po10 ml moCe odlité z celkového
zméFfeného mnozZstvi promichané moce z kazdého ¢asového useku). Celé mnozZstvi
moci z kazdého ¢asového Useku je nutno zméfit a hodnotu v ml zapsat na privodku
nebo dodat celkové mnoZstvi moce ve sbérnych nadobach.

Odpad iontd, KM, mocoviny, glukézy — doda se vzorek 10 ml moce odlité z celkového
mnozstvi moc¢e za 24 hodin, které je nutno zméfit a hodnotu v ml zapsat na privodku,
nebo dodat celkové mnozstvi moce ve sbérné nadobé.

Hamburgertiv sediment — doda se vzorek 10 ml moce odlité z celkového mnozZstvi promichané
moce sbirané 3 hodiny, které je nutno zméfit a hodnotu v ml zapsat na pravodku, neb
dodat celkové mnozstvi moCe ve sbérné nadobé.

3.1.2 Pozadavkové listy (zadanky)

Poukazy na laboratorni vySetfeni (dale Zadanky) - vydava a distribuuje na vyZzadani ordinaci
Iékaru laboratof, z NISu je tisknuta elektronicka Zadanka.
Druhy Zadanek: Zadanka tisknuta z NIS
Zadanka na biochemicka vySetfeni
zadanka hematologicka a koagulacni vySetfeni
zadanky na imunohematologicka vySetfeni.
Laboratof pfijima i jiné zadanky, pokud jsou vyplnény pozadovanymi udaji.

Na Zzadance musi byt misto pro uvedeni povinnych udaijt:
e jméno a pfijmeni pacienta,
o Cislo pojisténce, nebo datum narozeni a pohlavi, pokud nelze urCit tyto udaje z Cisla
pojisténce,
e kod pojistovny,
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datum a ¢as odbéru primarniho vzorku,
diagnézy,
identifikaci odesilajiciho subjektu (ICP, jméno, odbornost, telefon — razitko),
identifikaci odebirajiciho personalu,
dalSich nezbytnych adaji (napf. hmotnost, objem mo¢i, vyska, uzivané léky),
pozadovana vySetfeni,
druh primarniho vzorku
laboratorniho identifikacniho Cisla,
jina identifikace,
datum a Cas pfijeti materialu laboratofi
e jméno pfejimajiciho pracovnika

Pozadovana vySetfeni musi byt zaSkrtnuta. Jsou pfijimany i jiné typy zadanek s pozadavky psanymi
slovné.

Skladovani pozadavkovych listd (zadanek) podléha archivaénimu fadu UN (pfedepsana doba je
5 let, vyjimka je pro archivaci zaznamu tykajicich se transfuzni sluzby a krevni banky — 30 let, ostatni
zaznamy KB se uchovavaji 15 let.)

3.1.3 Identifikace pacienta na zadance a oznaceni vzorku

Venozni krev je do laboratofe dodavana (donasena) zdravotnickym personalem jednotlivych oddéleni
Urazové nemocnice v Brné. Za spravny odbér biologického materialu je zodpovédny zdravotnicky
personal jednotlivych oddéleni.

Vzorky biologického materialu musi byt oznadeny plnym jménem, identifikacnim Cislem (datem
narozeni) pacienta a dobou a datem odbéru (Stitky).

Vzorek nespravné oznaceny nebo neoznaCeny nemize byt analyzovan! Pokud je to mozné, v zajmu
pacienta ma laboratof maximalni snahu po konzultaci s oddélenim udaje opravit nebo doplnit
(vyjimkou je vysetfeni pro transfuzni sluzbu, tzn. vySetfeni krevni skupiny, testu kompatibility a dalsi
testy, kde udaje musi byt uvedeny).

Zadanku (poukaz na vy$etfeni) je nutno vyplnit ve vech predepsanych udajich:

o (islo pojisténce (nebo vék a pohlavi, pokud tyto informace nelze zjistit z €isla pojidténce),

e pfijmeni a jméno,

e typ zdravotni pojistovny — kédove Eislo,

e zakladni diagndéza (kédem MKN-10, podle platné Metodiky pro pofizovani a pfedavani dokladi

VZP CR),

datum a hodina odbéru, jméno (Citelné!!) odbérového pracovnika,

ICZ odesilajiciho lékafe nebo pracovisté (na razitku, podle pasportizace piislusného

zdravotnického pracovisté), odbornost a podpis Iékafe,

zfetelné vyznalena poZadovana vySetfeni,

druh primarniho vzorku,

pokud byl odbér problémovy, vyznadit — napf. obtiznost, odbér z kanyly apod.,

uvést léky, ovliviiujici vysledky vysetieni - kumariny, LMWH (nizkomolekularni heparin),

UFH (vysokomolekularni heparin), a dalsi,

e pfi pozadavku ,ZkouSka kompatibility uvadét pfedchozi transfuze, event. pfitomnost dfive
zjisténych protilatek,

e v pfipadé urgentniho vySetfeni musi byt Zzadanka oznacena ,STATIM® a uveden kontakt, na ktery
je mozno sdélit vysledek — pokud nestali odeslani do NIS.

V CLM je pfineseny biologicky material a poZzadavkovy list zkontrolovan, identifikaéni znaky pacienta
z NIS, pozadavkového listu a primarniho vzorku jsou zkompletovany, biologickému materialu
(vzorklim) a odpovidajici dokumentaci je pfidéleno laboratorni Cislo (laboratorni kéd). Na vzorek
s materialem a Zzadanku je pfilepen Stitek s unikatnim ¢arovym kédem shodnym pro &islo v NIS, LIS.
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Koéd obsahuje &islo vzorku, datum a ¢€as, jméno pacienta, rodné (identifikacni) Cislo, odesilajici
oddéleni.
Pfifazené laboratorni &islo je vytist&no na vysledkovém listu (pokud je vyZadovan jeho tisk).

Pro alikvotované vzorky (rozdélené na C&asti uréené k samostatnym analyzam — pokud by bylo
zapotfebi) je ihned po zadani pozadavku tistén prislusny pocet Carovych kodd k jednomu
laboratornimu &islu, pro jednoho pacienta je pfipraven pfislusny pocet potfebnych zkumavek.

Kriteria pro pfijeti nebo odmitnuti primarnich vzorku

Duvody pro odmitnuti biologického materialu a/nebo pozZadavkového listu v laboratofi:

Odmitnout Ize:

- zadanku s biologickym materialem, na které chybi nebo jsou necitelné zakladni udaje pro styk se
zdravotni pojistovnou (&islo pojisténce, pfijmeni a jméno, typ zdravotni pojistovny, ICZ odesilajiciho
Iékafe nebo pracovisté, zakladni diagnéza) a neni mozné je dodatecné doplnit na zakladé dotazu
a/nebo obsahuje pozadavek (pozadavky) na vySetfeni, které CLM neprovadi ani nezajiStuje ve
spolupracujicich laboratofich

- pozadavek na doplnéni vySetfeni, pokud neni dodate¢né dodana zadanka obsahujici pozadovana
(dopInéna) vysetreni

- zadanku nebo odbérovou nadobu znecisténou biologickym materialem,

- nadobu s biologickym materiadlem, kde neni zplUsob identifikace materidlu z hlediska
nezaménitelnosti dostateény. Za dostate¢nou identifikaci materialu se povazuje splnéni uvedenych
pokynU o nezbytné identifikaci biologického materialu

- nadobu s biologickym materialem, kde zjevné doslo k poruseni doporuceni o preanalytické fazi

- neoznacenou nadobu s biologickym materialem

- biologicky material bez zadanky.

Odesilani do jinych laboratofi
CLM vyuziva sluzeb TTO FN Bohunice pro potvrzujici €i doplfiujici vySetieni.

V nékterych pfipadech prebira vzorky se Zadankou pro laboratorni vy$etfeni, kterd neprovadi, aniz by
byl proveden pfijem vzork( do LIS. VySetfeni jsou provadéna v jinych laboratofich.

Tyto laboratofe musi zarover poskytovat zaruku kvalitnich sluzeb: Akreditace podle CSN EN ISO
15189 nebo Audit NASKL nebo jiny prikaz o vysoké kvalité sluzeb.

Evidence takto pfevzatych a nasledné odeslanych vzorka do jiné laboratofe je provadéla v bloku ,B®
LIS v€etné data a Casu prevzeti a odeslani. Jsou zajistény vhodné podminky pro ulozeni téchto
vzorkl pfed dalSim transportem.

Vysledky téchto vySetfeni jsou zasilany pfimo klinickému zadateli.

Seznam laboratofi:

TTO, OKB, OKM, OKH FN Brno, Jihlavska 20, 625 00 Brno

TO, OKH, OKB a USL Fakultni nemocnice U Svaté Anny, Pekafska 53, 656 91 Brno

IFCOR-99, s.r.o., Vini¢ni 235, 615 00 Brno

SPADIA LAB Brno,s.r.o., Zahradnikova 494/2, 602 00 Brno

Centrum molekularni biologie a genové terapie, laboratof flowcytometrie a celularni terapie FN Brno,
Détska nemocnice, Cernopolni 9, 602 00 Brno

OLM Masarykiiv onkologicky Ustav, Zluty kopec 7, 656 53 Brno

Pro pfipad havarijni situace v CLM je zajiSténo zpracovani vzork(l v Oddéleni klinickych
laboratofi Nemocnice Milosrdnych bratfi v Brné formou dohody.

Postupy CLM pfii nespravné identifikaci vzorku nebo zadanky
Rutinni pozadavky:

PFi nedostate¢né identifikaci pacienta na biologickém materidlu se analyza neprovadi. Zadanka
s popisem nedostate¢né identifikace biologického materialu a s podpisem pfijimaciho pracovnika se
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trvale archivuje. Odesilajici subjekt obdrzi informaci o odmitnuti nespravné identifikovaného
biologického materialu.

Pfi nedostate¢né identifikaci pacienta na zadance se material v laboratofi upravi pro skladovani
(centrifugace krve) a uskladni nejdéle 72 hodin s ohledem na pozadované typy vySetfeni (je-li to z
hlediska typu materidlu a pozadavku mozné). Pokud je k dispozici udaj o odesilajicim oddéleni a
alespon zakladni identifikace nemocného, je mozné telefonicky vyzadat kompletni zadanku nebo
doplfujici Uudaje. Pokud neni pozadujici subjekt telefonicky dosazitelny, laboratof odesle vysledkovy
list obsahujici informaci o pozadovanych vysSetfenich s textem pozadujicim dodani nové zadanky s
Uplnou identifikaci pacienta. Neni-li k dispozici Udaj o odesilajicim oddéleni a alespori zakladni
identifikace nemocného, material se neanalyzuje a likviduje, Zadanka se trvale archivuje.

Akutni (statimové) pozadavky:

PFi nedostateéné identifikaci na zadance, pfi nedostatecné identifikaci biologického materialu nebo pfi
rozporu identifikace na zadance a biologickém materialu se pozadované vysSetfeni provede a do LIS
zada pod identifikaci uvedenou na biologickém materialu (pfipadné pod generovanym rodnym Cislem,
pfipadné s oznacenim "Neznamy" a podobné). Laboratof informuje na vysledkovém listu odesilajici
subjekt, ze akutni nebo pohotovostni vySetfeni bylo provedeno pfi nedostateCné identifikaci
nemocného. Uschovava se originalni zkumavka a material upraveny k analyze a to po dobu 72 hodin.
Laborant dale problém nefeSi. Pozadavkovy list (Zadanka) se preda vedoucimu Useku (s upfesnénim
problému), ktery osobné nebo prostfednictvim povéreného pracovnika fesi problém nejbliz§i pracovni
den.

Ustni (telefonické) pozadavky na vysetieni

Dodatecné Ize ze vzork(l dodanych do laboratofe doobjednat Iékafem dalSi vySetfeni za dodrzeni

urcitych podminek:

- dodate€na vysetfeni pozadovana akutné (STATIM) budou provedena neprodlené po telefonickém
doobjednani

- dodate€na vySetfeni nepozadovana akutné Ize telefonicky doobjednat, ale budou provedena

v rutinnim provozu

pracovnik, ktery objednavku pfevezme, vySetfeni zatrhne, zada do LIS, na Zadanku napiSe

doordinovano lékafem (jméno) a potvrdi svym podpisem

- z oddéleni musi byt vZdy dodan dodateény poZzadavkovy list (Zadanka)!

- dodatec¢na vySetfeni Ize u nékterych analytd provést s ur€itym omezenim, které je dané stabilitou
analytu v biologickém materialu.

3.1.4 Priprava pacienta pred vysSetifenim

Aby se zabranilo chybam v interpretaci, pro vétSinu biochemickych vysetfeni se doporuCuje laénéni
v délce 10 — 12 hodin. Lacnéni nad 12 hodin je nevhodné, kratSi je nedostatecné. Je rovnéz nutny
pfilem neslazenych nealkoholickych tekutin, protoze v dusledku dehydratace jsou jak problémy
s odbérem, tak dochazi ke zkresleni fady vySetfeni v€etné parametr krevniho obrazu.

Hladovéni Ize povaZovat za specialni ,nulovou“ dietu, ktera se spolu s malnutraci mize na fadé
analytd rovnéz typicky projevit. Nizkoproteinové diety vedou k poklesu prealbuminu, transferinu,
ceruloplazminu, albuminu, IGF-1, prolaktinu, proteinu vazajiciho retinol. Nizkoproteinové diety vedou
k odbouravani tuku, metabolické ketoaciddze z acetotacetatu a betahydroxybutyratu.

Pro zvlasté citlivé vySetfeni je nutné pacienta informovat pomoci psanych instrukci.

Odbér vendzni krve se provadi vétSinou rano, obvykle nala¢no.

Pacient je poucen, Ze odpoledne a vecer pred odbérem ma vynechat tuéna jidla. Pokud Ize vynechat
Iéky, ma je pacient vynechat 3 dny pfed odbérem. Jinak nutno uvést podavané léky na zadance. Rano
pfed odb&rem nema trpét Zizni. Je vhodné, napije-li se pacient pfed odbérem 1/4 | Eaje (vody). Pokud
nebude vySetfovana glykémie a pacient nema diabetes, muze si ¢aj i velmi slabé osladit.
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Ranni mo¢: Stfedni proud moce po omyti zevniho genitalu — je nutné rozliSit, na jaké vySetfeni je mo¢
uréena. Pro mikrobiologicka vySetfeni: 1. vzorek mo€e po probuzeni, stfedni proud z porce moce po
vypiti neslazeného napoje

Zkumavku (event. jinou nadobu) oznadit nalepkou se jménem a &islem pojisténce.

Sbér moce: Pacient musi byt seznamen s technickym postupem pfi sbéru moce.

Béhem sbéru moce je nutné dosahnout dostateCného objemu moce vhodnym a rovnomérnym
pfijmem tekutin. Za vhodny se povaZuje takovy pfijem tekutin, aby se dosahlo 1500 - 2000 ml moce u
dospélého za 24 hodin. To znamena, Zze na kazdych 6 hodin sbéru moce (kromé noci) vypije pacient
asi 3/4 litru tekutin (voda nebo mineralni voda).

3.1.5 Odbér vzorku

Vysoce rizikové vzorky - bezpeénostni aspekty

VSechny biologické vzorky jsou pro zdravotnicky personal potencialné infekéni.

Je nutné zabranit zbyteCnym manipulacim s krvi, které by mohly vést ke kontaminaci pokozky
odebirajici osoby, veskerych zafizeni pouzivanych pfi odbéru nebo ke vzniku infekéniho aerosolu.

Je tfeba zvlasté oznacit vzorky od pacientll s nékolikanasobnou transfuzi.

Je nutné zajistit dostupnost I€kafe pfi pfipadnych komplikacich pfi odbéru.

U nemocnych s poruchami védomi nebo u malych déti je nutné k zabranéni pfipadného poranéni
oCekavat nenadalé pohyby nebo reakce na vpich. Komplikace se musi ohlasit oSetfujicimu Iékafi a
uveést na zadance — napf. odbér z kanyly, jiné komplikace pfi odbéru.

VeSkeré manipulace s odbérovymi jehlami se musi provadét s maximalni opatrnosti.

Prevence hematomu zahrnuje zejména:

opatrnost pfi punkci (proniknuti jehly jen horni Zilni sténou)

vE€asné odstranéni turniketu - Skrtidla (zejména pfed odstrané&nim jehly ze Zily)
pouzivani jen velkych povrchovych Zil

aplikaci pfiméfené& malého tlaku na misto vpichu pfi oSetfeni rdny po odbéru

Poznamky

Odbérova osoba neni povinna informovat pacienta o povaze pozadovanych testl. Tuto informaci
pacientovi poskytuje lékaf. Podobné ma odbérova osoba informovat Iékafe o namitkach nebo reakci
pacienta na vySetfeni. Za pfedchazeni kolizim nebo jejich vyfeSeni (zpusobenych napfiklad odbérem
krve na akutni vySetfeni pfi souCasné probihajici jiné 1é¢ebné nebo diagnostické akci) zodpovida
lékar.

Pracovni postup pri odbéru krve ze zily za pouziti uzavieného odbérového systému:

» S-MONOVETTE® SARSTEDT
* Pfiprava materialu a pfislusné dokumentace, zejména s ohledem na prevenci zamén vzorka.
* Kontrola identifikace nemocného dostupnym zpusobem jak u nemocnych schopnych spoluprace, tak
u nemocnych neschopnych spoluprace (bezvédomi, déti, psychiatricti nemocni, cizinci), kde

identifikaci verifikuje zdravotnicky personal, pfipadné pfibuzni pacienta.

* Qvéreni dodrzeni potfebnych dietnich omezeni pred odbérem.
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* Kontrola dostupnosti vSech pomUicek potfebnych pro odbér.
* Seznameni pacienta s postupem odbéru (pokud je to mozné).

* Zajisténi vhodné polohy paze tj. podloZeni paze opérkou v natazené pozici, bez pokréeni v lokti, u
lezicich nemocnych zajisténi pfiméfené polohy s vylou¢enim flexe v lokti. Pacient by nemél béhem
odbéru jist nebo Zvykat.

* Kontrola identifikaénich Udajl na zkumavkach. Bezprostfedné pfed odbérem se musi zkontrolovat
kvalita jehly, stfikacek a zkumavek (platilo pfi odbérech otevienym systémem).

* Aplikace turniketu, smi vSak byt aplikovan maximalné jednu minutu. Opakované pouziti je mozné
nejdfive az po dvou minutach. Instrukce nemocného k sevieni pésti, opakované ,pumpovani‘ je
nevhodné.

* Posouzeni kvality zilniho systému v loketni jamce, napfiklad zejména s ohledem na zhojenou
popaleninu, stavy po ablaci prsu, hematomy, atd. Malo zfetelné Zily lze zvyraznit napfiklad masazi
paze od zapésti k lokti, kratkymi poklepy ukazovakem na misto odbéru, aplikaci teplého prostiedku
(kolem 40 °C po dobu 5 minut), spusténim paze podél odbérového kresla. Pfi Zilnim odbéru u déti
mladSich dvou let Ize pro odbér pouzit pouze povrchové zily. Vzdy je nutné maximalné zabranit
poranéni zily nebo paze zpusobené neocekavanym pohybem ditéte.

* Dezinfekce mista vpichu doporuéenym prostfedkem. Po dezinfekci je nutné k(zi nechat oschnout
jednak pro prevenci hemolyzy vzorku, jednak pro odstranéni pocitu paleni v misté odbéru. Po
dezinfekci je dalSi palpace mista odbéru nepfijatelna!

* Pfi pouziti uzavieného systému S-Monovette® Sarstedt probihda odbér materidlu dle nasledujicich
obrazku:

Postup pro vakuovou techniku odbéru:
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Postup pro aspiracni techniku odbéru:

Jednotlivé odbérovky s pfidatnymi Cinidly je nutno bezprostfedné po odbéru promichat Setrnym
prevracenim podle pokyna v pfedchazejici tabulce. Jehla se ze Zily vyjima samostatné, tedy az po
sejmuti posledni zkumavky z jehly.

* Doporuc¢ené poradi odbérid z jednoho vpichu: zkumavka pro hemokultury, zkumavky pro
hemokoagulaci, zkumavky bez pfisad, ostatni zkumavky s pfisadami.

* Pokud se pouzivaji zkumavky s riiznymi pfisadami, je vhodné nasledujici poradi: K2zEDTA (KsEDTA)
zkumavky, citratové zkumavky, heparinové zkumavky, oxalatové a fluoridové zkumavky.

* Pokud se nepodafi odebrat dostate¢né mnozstvi krve, muze se pouzit néktery z nasledujicich
postupl: zméni se pozice jehly, pouzije se jina vakuovana zkumavka, uvolni se pfili§ zatazeny
turniket. Opakované sondovani jehlou je nepfipustné.

* Nejvhodnéjsi doba pro uvolnéni turniketu je okamzik, kdy se ve zkumavce nebo stfikatce objevi
krev, v€asné uvolnéni turniketu normalizuje krevni ob&h a zabrani krvaceni po odbéru. Pacient béhem
a po odbéru uvolni svalové napéti paze.

* Misto vpichu i s jehlou se zakryje gazovym c&tvercem. Na gazovy CtvereCek se jemné zatladi, a
pomalym tahem se odstrani jehla ze zily. Pfitom se dba, aby nedoslo k poranéni pacientovy paze
(kozni poranéni).

* Po odbéru se za normalnich okolnosti oCisti misto odbéru sterilni gazou a aplikuje se naplastové
nebo gazové zakryti mista odbéru. Pacientovi se doporuci ponechat misto odbéru zakryté nejméné 15
minut. Pfi pokracdujicim krvaceni z mista odbéru se pomoci gazového &tverce a pfiméfeného tlaku na
misto odbéru vy&ka zastaveni krvaceni. Gazovy Ctverec se pomoci gazového obvazu pevné pfipevni
k pazi. Pacientovi se doporuci ponechat nejméné 15 minut. Pfi vyrazném krvaceni se pouZije tlakovy
obvaz na misto odbéru a informuje se o3etfujici Iékafr.

* Bezprostfedné po odbéru je nutné bezpecné zlikvidovat jehly. S jehlami se nijak nemanipuluje, jen
se nasadi do specialniho kontejneru a pooto¢enim jehla odpada do kontejneru. Pfi vdech operacich s
jehlami je nutné vyloucit poranéni.
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* U nékterych analytll je nutné vzorek krve bezprostfedné po odbéru ochladit, aby se zpomalily
metabolické a jiné procesy ovliviiujici koncentraci nebo aktivitu vySetfovanych analytl. Pfikladem jsou
nasledujici analyty: laktat, homocystein, parathormon.

* Pacientovi se po odbéru povoli pfijem potravy, pokud tomu nezabrariu;ji jiné okolnosti. Zvlastni pédi
je nutno vénovat napfiklad diabetikim Ié€enym inzulinem (v€etné moznosti aplikace davky a poziti
snidané).

* Cas odbéru krve (datum, hodina a minuta) se zaznamena na pozadavkové listy nebo do vypoéetniho
systému. Podobnym zplsobem se zaznamenavaiji také informace o komplikacich pfi odbéru spolu s
identifikaci odbérového pracovnika. Do laboratofe provadeéjicich pozadované testy se odeSlou
spravné oznacené zkumavky s pfisluSnymi pozadavkovymi listy.

* Odbéry krve se planuji tak, aby nedochazelo ke zbyte¢né anemizaci pacientli (nemocni v téZkych
stavech).

* Pokud by byly oddélenim UN provadé&ny odbéry vzorkd v pfedem definovanych ¢asech nebo odbéry

krve z forenznich duvod( (alkohol) nebo pro odbéry pfi intoxikacich, jsou vypracovany vhodné
pisemné nemocniéni smérnice.

Vybaveni odbérového mista — pracovisté

Misto - pracovisté pro odbér Zilni krve je k tomuto U€elu nalezité vybaveno. Jedna se o odbérové
dostate¢né bezpecné kfeslo s nastavenim pozice nemocného nebo odbérové kieslo a odbérové
lzko. Nezbytnym vybavenim je kontejner na odkladani pouzitych jehel a stfikacek z dostate¢né
pevného materidlu (plast, kov, tuhy karton), opatfeny vickem a pfislusné oznaceny (,Pozor, material
s biologickym rizikem!“). Dale je pracovisté vybaveno zakladnim vybavenim k poskytnuti prvni pomoci
a lékarské pomoci pfi komplikacich. Urazovad nemocnice ma centralni odbé&rovi pracovisté, které
nespada pod CLM.

Nezbytné pomdcky pro odbér Zilni krve:
e stojanky na zkumavky,
e rukavice,
e odbérové jehly a zkumavky, zasadné jednorazové nebo moderni a bezpeéné vyrobky
uzavieného odbérového systému,
o turnikety (Skrtidla); vzhledem k mozZnosti Sifeni infekce je nutné turnikety pro kazdého pacienta
dezinfikovat a v pravidelnych intervalech nahrazovat novymi;
antiseptika — dle platného dezinfekéniho fadu,
sterilni gazové Ctverce nebo tampony,
5 cm Siroky gazovy obvaz,
led nebo pomuicky k ochlazeni vzorku (pokud je to v preanalytické fazi potfeba),
naplasti,
prostfedky pro dosazeni vasodilatace mista odbéru (obvykle teplem),
seznam druhd odbérl, provadénych testld a pfislusnych odbérovych prostfedkd, vhodnych
objem( a pokynU pro specialni situace.

3.1.6 Hlavni chyby pfii odbérech zilni krve

- chyby pfi pfipravé nemocného,

- chyby zpUsobené nespravnym pouzitim turniketu pfi odbéru,
- chyby vedouci k hemolyze vzorku,

- chyby pfi adjustaci, skladovani a transportu.
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Chyby pfi pfipravé nemocného

a)

pacient nebyl nala¢no, pozité tuky zpusobi pfitomnost chylomiker v séru nebo plazmé, zvysi
se koncentrace glukdzy, chyldzni séra ovliviuji vysledky vySetfeni AST, ALT, GGT, celkové
bilkoviny,

triacylglyceroll apod.

pacient nevysadil pfed odbérem Iéky,

odbér nebyl proveden rano nebo byl proveden po mimoradné fyzické zatézi (véetné nocnich
smen),

delSi cestovani pfed odbérem se m(ize negativné projevit napf. u kardiaka,

je zvolena nevhodna doba odbéru: béhem dne Fada biochemickych a hematologickych hodnot
kolisa, odbéry mimo rano ordinujeme proto jen vyjime¢né, kde mimoradny vysledek muze
ovlivnit naléhavé diagnostické rozhodovani,

pokud pfili§ uzkostlivy pacient dlouho prfed odb&rem nejedl ani nepil, jsou vysledky ovlivhény
dehydrataci.

zasadni chybou je volba nevhodného protisrazlivého Cinidla (pfi pouziti heparinu nelze vySetfit
koagulaci) anebo nedodrzeni poméru mezi krvi a protisrazlivym &inidlem, protisrazliva Cinidla
se specificky mohou uplatnit také pfi stanoveni osmolality a dalSich analyt(.

kontaminace dezinfekénim ¢&inidlem pfichazi v Uvahu pfi kapilarnim odbéru krve, pfi kterém je
plocha kontaminované kuze v dostate¢ném kontaktu s kapkou kapilarni krve.

kontaminace intersticialni tekutinou, ke které dochazi pfi odbéru kapilarni krve punkci kize
(prst, ucho), pokud je kapilarni krev vypuzovana nadmérnym tlakem v okoli punkce. Jedinym
vhodnym zpusobem je volné odtékani kapilarni krve do odbérového zafizeni - kapilary).

Chyby zpusobené nespravnym pouzitim turniketu pfi odbéru

Prilozen

i turniketu nad mistem odbéru sice usnadni odbér vendzni krve dilataci zily, ale vede

k ovlivnéni kvality vzorku. Pokud je vibec nutné turniket pouzivat, neméla by doba nalozeni turniketu

pfesahn

out 15 sekund, v Zadném pfipadé vS8ak 1 minutu. Pfili§ t&€sné nebo pfili§ dlouho pfilozené

Skrtidlo maze ovlivnit vysledek bilkovin, enzymua, vapnik, lipidy, Hb, krevni elementy. Vliv cvi€eni pazi
pfi naloZeném turniketu vede ke zvySeni draselného kationu v plazmé. Cvi€eni (,pumpovani‘) se

obecné

pfi odbéru venodzni krve nedoporucuje, vede ke zménam pomér( télesnych tekutin v zatazené

pazi, jsou ovlivnény napf. koncentrace protein(.

Chyby vedouci k hemolyze vzorku
Hemolyza vadi vétSiné biochemickych a hematologickych vySetfeni zejména proto, ze fada latek

presla z

erytrocytll do séra €i plazmy nebo Ze zbarveni interferuje s vySetfovacim postupem.

Hemolyza séra nebo plazmy ovliviiuje hodnoty téchto testu:

ALT zvySuje, hemolyza vadi, v erytrocytech 7 krat vys&i aktivita

AST vyrazné zvysuje, nelze pouzit hemolytické sérum, v erytrocytech 40 krat vySsi aktivita

ALP zvySuje, hemolyticka séra nelze pouzit, uvolnéni fosfomonoesteraz z erytrocytl

AMS snizuje vysledky, hemolyza nevadi do koncentrace 2,5 g/l sérového hemoglobinu,
vySSi koncentrace inhibuji

Bilirubin hemolyza vadi, hemoglobin reaguje s NO2 pfi tvorbé diazoc€inidla (snizuje)

Bilkovina hemolyza hodnoty zvySuje, zadny vliv do 0,5 g/l sérového hemoglobinu, vySSi
koncentrace hodnoty zvysuji (zbarvenim), pouzit slepou zkousku

CK ma jen maly vliv, hemoglobin interferuje svym zbarvenim (zvySuje), nerusi do 2,0 g/l

Draslik vyrazné zvySuje, nelze pouzit hemolytické sérum, 23-krat vySSi koncentrace

v erytrocytech sérového hemoglobinu

Fosfor anorg. hemolyza mé maly vliv
Glukéza ma jen maly vliv, hemolyza nerusi do 1,0 g/l sérového (plazmatického) hemoglobinu,

silngjSi hemolyza zvySuje (glukézaoxidazova reakce bez deproteinace), pfi pouziti
deproteinace naopak snizuje
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Cholesterol ma jen maly vliv, hemolyza neruS$i pfi pouziti enzymové metody do 2,0 g/l sérového
hemoglobinu

Kreatinin ma jen maly vliv

Kys. modovd mozné zvyseni i snizeni hodnot, pfi enzymové metodé nerusi do 3,5 g/l sérového
hemoglobinu

Laktat nerusi, do 1 hodiny od odbéru vzorku separovat plazmu centrifugaci, nevadi do
koncentrace plazmatického hemoglobinu 2,0 g/l

LD vyrazné zvysuje, nelze pouzit, 160 krat vySSi aktivita v erytrocytech

LPS mozné zvyseni i snizeni hodnot, hemolyza nerusi do 2,0 g/l sérového hemoglobinu

Moc&ovina mozné zvySeni i snizeni hodnot, nepouzivat hemolyticka séra pfi metodach ,Ureaza
Berthelot*

Triacylglyceroly ma jen maly vliv, hemolyza nevadi do 2,0 g/l sérového hemoglobinu pfi pouziti
enzymovych metod

Vapnik hemolyza nerusi do 2,0 g/l sérového hemoglobinu
Zelezo mozné zvyseni i snizeni hodnot pfi metodé s bathofenanthrolinem bez deproteinace

maly vliv (do 3,0 g/l sérového hemoglobinu)

Hemolyzu zpusobuje:

a) pouziti vihké odbérové soupravy,

b) znecisténi jehly nebo pokozky stopami jesté tekutého dezinfekéniho roztoku,
c) znecisténi skla, injekeni stfikacky nebo jehly stopami saponatd,

d) pouziti pFili§ uzké jehly, kterou se pak krev nasilné nasava,

e) prudkym vystfikovanim krve ze stfikacky do zkumavky,

f) krev se nechala stékat po povrchu kiZe a pak se teprve chytala do zkumavky,
g) prudkeé tfepani krve ve zkumavce (pada v Uvahu i pfi neSetrném transportu krve ihned po odbéru),
h) uskladnéni piné krve v lednici,

i ) zmrznuti vzorku krve

j ) prodlouzeni doby mezi odbérem a dodanim do laboratore,

ch) pouziti nespravné koncentrace protisrazlivého Cinidla.

Chyby pfi adjustaci, skladovani a transportu

- pouzily se nevhodné zkumavky (napf. pro odbér stopovych prvku),

- pouZilo se nespravné protisrazlivé &inidlo nebo jeho nespravny pomér k piné krvi,

- zkumavky s materidlem nebyly dostate€né oznaceny,

- zkumavky s materialem byly potfisnény krvi,

- uplynula dlouha doba mezi odbérem a oddélenim krevniho kola¢e nebo erytrocytl od séra nebo
plazmy (fada latek v€etné enzym( pfesla z krvinek do séra nebo do plazmy, rozpad trombocytd vede
k uvolnéni desti¢kovych komponent - ACP a dalSi),

- krev byla vystavena teplu,

- krev byla vystavena chladu/mrazu

- krev byla vystavena pfimému slunecnimu svétlu (krev uréenou k pfesnému stanoveni koncentrace
bilirubinu chrarite i pfed normalnim dennim svétlem a svétlem zafivek, protoze svételné paprsky
urychluji oxidaci bilirubinu, ktery pak nelze spravné stanovit).

Nékteré z preanalytickych faktoru ovliviujicich vysledky

Fyzicka zatéz je béznym ovlivnitelnym zdrojem variability laboratornich vysledkd. Je rozdil mezi

akutni, silovou, vyCerpavaijici fyzickou zatézi s vysokym podilem anaerobniho metabolismu a zatézi

vytrvalostni, pfevazné aerobni.

Zmény jednotlivych analytu Ize povazovat za dusledky:

- pfimého zapojeni tkani (zvySeni svalovych enzym(, myoglobinu, kreatinu, kreatininu, nékterych
aminokyselin, znamky aktivace kosti)

- spotfeba substratl (pokles fosfatu, pokles glukézy po delsi zatézi, snizeni lipidl),

- dehydratace béhem zatéze (zvySeni proteinu, pokles sodiku v moci),

- shiZeni syntézy b&hem zatéZe (pokles mocoviny)
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- vliv stresu (zvySeni stresovych hormond - kortikotropinu, katecholamint, glukagonu, somatropinu,
reninu, aldosteronu, kortizolu, prolaktinu a dal3ich)

- zmén metabolismu (zvySeni laktatu, pokles pH, pokles pCO2)

- porucha eliminace (zvySeni uratu pfi laktatové acidéze)

- jiné a kombinované pficiny

Podle intenzity a délky zatéze je nutné mezi odbérem biologického materialu a fyzickou zatézi

doporucit interval odpocinku v délce 24 az 48 hodin. Definovana fyzicka zatéz se mlze pouzit jako

stimulus v ramci patrani po deficienci stresovych hormona i v jinych indikacich. Je nutné rozlisit, zda

se v pripadé fyzické zatéze jedna o pacienta, ktery sportuje pravidelné nebo nahodné.

Stres  zvySuje renin, aldosteron, somatotropin (GH), katecholaminy, kortikotropin (ACTH), kortizol,
glukagon, prolaktin a dal§i hormony. V ramci stresu se méni i koncentrace dalSich analytd: cholesterol
po akutnim infarktu myokardu klesa béhem 24 hodin a dosahuje snizeni o 60% proti vychozi hodnoté
a opétovné zvyseni je otazkou fady tydnd. Mirny stres ale mGze koncentraci cholesterolu zvysit. U
nemocnych v intenzivni péci mulze klesat produkce hypofyzarnich hormond a aldosteronu.
Vyznamnym stresem je probuzeni, proto napfiklad odbér krve na stanoveni koncentrace prolaktinu je
mozné provést 3 hodiny po probuzeni. PooperaCni stres snizuje tyreoidalni hormony, snizuje
transferin a sekundarné zvysuje ferritin.

Dieta se do zmén koncentraci analytd mize promitnout riznymi mechanismy. Jedna se napfiklad o:

- vyplaveni hormonud a enzymu pfed pfijmem potravy (gastrin, slinna amylaza)

- vyplaveni hormonud a enzymu béhem jidla a bezprostfedné po jidle (inzulin, kalci