Laboratorni p¥iru¢ka ULM-OKB FN Brno revize: 23.8.2023

L ABORATORNI PRIRUCKA ULM OKB FN BRNO

A — OBSAH A UVOD

A.01 Obsah

A —OBSAH A UVOD .........cooiiiiiiiiiiiieieieie ettt ettt eeees 1
01 7 | o 1
ALO2 UVOU ...ttt ettt ettt ettt ettt et e et et et et ereare et 4

B — INFORMACE O LABORATORI.......cocuiiiiiiiiiiieieieieieieiet et 5
B.01 Oddé&leni klinické biochemie Ustav laboratorni mediciny FN Brno .........c.ccccccevevennn.. 5
B.02 Zakladni informace 0 ULM - OKB .........ccceururiririiiicieieieisis st 6
B.03 Zame&reni 1aboratore .........coovvuiiiiiii e 7
B.04 Urover a stav akreditaCe PracoviSte ............ccevvevieieeeeeieeee s eee e s e e eeeeae e 7
B.05 Personalni obsazeni funk&nich mist...........ccccoii 7
B.06 Spektrum a popis nabizenych SIuZeb ..........cccooiiiiiiiii 8

C = MANUAL PRO ODBERY .........ccciiiiiiiiiiiiiieieisieisist ettt 9
C.01 ZAKIadNi iNFOMMACE .....ceeviiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeee ettt 9
C.02 Pozadavkove listy (ZAdanKy) .........coouriiiiiiii e 9
C.03 Pozadavky na urgentni VySetfeni ... 9
(O 07/ B To o] {o [ aToXVZ= 0 F= IAVAYZ<T=] (1= o | 10
C.05 Odbérovy systém Sarstedt ...........covviiiiiiiiiiiiiiiiiiie 11
C.06 Priprava pacienta K OAD&IU ...........oouiiiiiii i 13
C.07 Identifikace pacienta na zadance a 0znaceni VZOrkuU..........c..cceuveeeeiiiiiiieeiiiieneeeennnn. 14
C.08 Informace k bezpe&nosti pfi praci S€ VZOrkY ...........couvvviveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeee 14
C.09 Navody pro odbéry primarnino VZOrKU............couuuuiiiiiiiiiiiiiiiia e 15
C.10 Druh a mnozstvi primarniho vzorku potifebného pro vySetfeni...........cccccceeeiiiinnnn, 17
C.11 Nezbytné operace se vzorkem, stabilita ............cc.cooiiiiiiiii e, 18
C.12 Pozadavky na upravu a uloZzeni materialu do transSportu ...........cceevvevevveeeeiiieieeennnnnn. 18
C.13 Transport a svoz biologického materialu ... 18
C.14 Navod - elektronicka ZAdanKa ..............uoiiiiiiiiiicc e 19

D - PREANALYTICKE PROCESY V LABORATORI .........coooviiiiiiieeeeeeeee e, 27
D.01 Prijem ZAdanek @ VZOIKU ...........uuuiiiiiiiiiiiiiie e 27
D.02 Davody pro odmitnuti biologického materialu ..............ccuvvveeiiiiiiiiiii 27
D.03 Postupy pfi nespravné nebo neuplné identifikaci vzorku, zadanky............................ 27
D.04 PSeuUdONYPErkalemie .........ccoooiiieieeeeeeeeeeeeee e 28

E — VYDAVANI VYSLEDKU A KOMUNIKACE S LABORATORI.........ccoooooveeeveeeeeee, 29



Laboratorni p¥iru¢ka ULM-OKB FN Brno revize: 23.8.2023

E.O1 HIaSeni vysledkl v kritickych intervalech .................ccoooooi 29
E.02 Formy vydavani a sdélovani vysledKuU ..., 30
E.03 Typy nAlezl a JEJiCh POPIS. ...t 31
E.04 Vydavani vysledKU pacientlm ............ooooiiiiiiiiiiaeii e 31
E.05 Opakovana a dodate€na vySetfeni ... 31
E.06 Zmeény vysledKl @ NAIEZU ........cccoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 31
E.07 Konzultadni INNOSt ULM = OKB ........cccciiuieeieeiie et ane e 32
E.08 Intervaly od dodani vzorku k vydani vysledKu............ccccccoeeiiii i, 32
E.09 ZpUlsob feSeni StiZnosti .........ccooeeeeiiiiiiieee, 33
E.10 Vydavani potieb 1aboratofi ... 34
E.11 Faktory ovlivAujici interpretaci ... 34
1. Interference u vybranych analytl..............c..ooooiiii 34
2. Vliv nevhodného odb@ru/SKIadOVANI ..........ccvvveiiiiiiii i e e e 35
3. Zdroje preanalytické variability ... 35
4. Signifikantni rozdily biochemickych nalezl..............cccooiiiiiii i, 39
5. Referencni rozmezi v gravidit® (Zme&ny) ..........ouviiiiiiiiiiiiicee e 40
6. Referencni rozmezi fertilnich hormonU.............ccccciiiiiis 40
E.12 VySetfeni VYPOIKU ......ceeiiiiiiiiiiiee et 41
F — PREHLED VYSETRENiI POSKYTOVANYCH ULM - OKB ........cooviiiiiiiiececeeeeeeee, 42
F.01 Pfehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti NBP .......... 42
F.02 Pfehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti NBP, Obilni
L1 0 USSR 42
F.03 Prehled funk&nich teStU ......ccooeeeeeeeeeeeeeeee 42
1. ADIURETINOVY TEST ..ottt ettt aae e 42
2. VAPNIKOVY (Ca) ZATEZOVY TEST ...ttt 43
3. DESFERALOVY TEST ..ottt sttt 44
4. ZATEZOVY TEST Fe — KFiVKa reSOrPCE Fe ......oovieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 44
5. ORALNI GLUKOZOVY TOLERANCNI TEST (OGTT)...eoiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeean e 45
6. PENICILAMINOVY TEST ..ottt ettt n e 46
F.04 Seznam specialnich VYSetFeni .........ooi i 47
1. KRYOPROTEIN = PRUKAZ........ccoiotiiiteieeeeteeeeeeeeeeeeeeee e 47
2. DROGOVY SCREENING V MOCI ..ot 47
3. ALBUMINURIE ... 48
4. KOSTNI METABOLIZMUS .......oouiiieiiiieieiineeeteeees st 49
5. LIKVOR - KOMPLEXNI VYSETRENI ......cociiiiiiitiieiceeeeeeeeee e, 49
6. RENALNIFUNKCE ......cocoititeieecteeeee ettt nane e 52
7. RIZIKO UROLITIAZY ..ottt 54
8. SBER MOCE ZA 24 HODIN......oooiiiiiis ettt 54



Laboratorni p¥iru¢ka ULM-OKB FN Brno revize: 23.8.2023

9. SCREENING VROZENYCH VYVOJOVYCH VAD (v I. a Il. TRIMESTRU)............. 55
F.O5 SeZNAM ZKIAEK ... 56
G - POKYNY PRO PACIENTY Lo 57
G.01 VSeobecné pokyny pro OdDErY ..........cooviiiiiiiiii 57
[0 2@ [ B PP PPPPPPPPP 58
G.0B FE ZAtBZOVY 1T ..o 59
LT 07 N o 10 11 1 =SSP 60
G.05 Ca ZAIEZOVY 1ESt .ot e 61
G.06 Sbér moce na VMK, HVK, HIOK @j........couvuiiiiiiiiiiic it 62
G.07 Sb&rmoce Na POIYIINY .....ccoiiiiiiiii 62
G.08 SPEI MOCE NA CU, ZN ..enieiiiiee ettt et e e e et et e et e et e et e et s aa s et s aanes 62
G.09 Stolice na vySetfeni okultniho Krvaceni ..., 63

H = PRILOHY ..ottt 64
H.01 PFehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti NBP .......... 64

H.02 Pfehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti NBP, Obilni
111 64

H.03 Specialni odbéry biologického materialu a stabilita analytu ve vzorku ...................... 64



Laboratorni pfiru¢ka ULM-OKB FN Brno revize: 23.8.2023

A.02 Uvod

Vytvofil: MUDr. Jana Tdmova

Kontroloval: RNDr. Martina Mrkvicova, Ph.D.

Schvalil: prof. MUDr. Dalibor Valik, Ph.D.

Vydani: 11 (nahrazuje vydani 10 platné od 9.5.2022 do 23.8.2023)
Platnost od: 23.8.2023

e Tato Laboratorni pfiruéka obsahuje zakladni informace o Oddéleni klinické biochemie Ustavu
laboratorni mediciny FN Brno, o jeho organizaci a ¢innosti.

e Je ur¢ena v8em, ktefi tyto informace potfebuji: lékaflim, zdravotnim sestram, pacientiim i dal§im.

e Smyslem této pfiru¢ky je napomoci véem klientiim ULM - OKB orientovat se ve sluzbach, které
nabizi.

e Pfinasi informace o poskytovanych biochemickych vySetfenich, obsahuje pokyny pro pacienty,
Iékare i sestry tykajici se spravné pripravy pacienta pifed odbérem i pokyny stran vliastniho odbéru,
informace o transportu biologického materialu, o formach a zplsobu vydavani vysledku, kritéria pro
odmitnuti vzorkl a fadu dalSich cennych udaju.

e Obsah pfirucky byl koncipovan v souladu s pozadavky normy ISO 15 189.

e Cilem zvefejnéni Laboratorni pfirucky je zvySeni vzajemné informovanosti a zlepSeni komunikace
mezi ULM - OKB a jejimi zakazniky.

e Pracovnici OKB proto uvitaji jakékoliv podnétné pfipominky tykajici se Laboratorni pfirucky ¢i nasi
vlastni prace.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 4| 64
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B — INFORMACE O LABORATORI

revize: 23.8.2023

B.01 Oddéleni klinické biochemie Ustav laboratorni mediciny FN Brno

Pracovisté ULM - OKB
Vedouci oddéleni | prof. MUDr. Dalibor Valik, Ph.D.
Adresa Fakultni nemocnice Brno, Jihlavska 20, 625 00 Brno
Ziizovatel Fakultni nemocnice Brno
IC FN Brno 65269705
DIC FN Brno CZ65269705
ULM — OKB — pracovist& NBP
Jihlavska 20, 625 00 Brno,
Umisténi OKB budova ,CH" - V. patro
ULM — OKB — pracovisté NBP, Obilni trh
Obilni trh 11, 602 00 Brno
NBP S(va’lfretariét _ 532233151
(Bohunice) pfijem materlalu 532233168
nepretrzita sluzba 532233057
Kontakty

e-mail: valik.dalibor@fnbrno.cz

internet: www.fnbrno.cz

ULM - OKB je akreditovana dle ISO 15189 CIA od r. 2008

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie).
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B.02 Zakladni informace o ULM - OKB

Umisténi vedeni
oddéleni klinické
biochemie

5. nadzemnim podlazi budovy CH, Pracovisté mediciny dospélého véku,
Jihlavska 20, 639 00 Brno

ULM - OKB - pracovisté NBP

- Laboratof automatizované analyzy (NS 3742)
i - Laboratof likvorologie a analyzy proteini (NS 3741)
Useky oddéleni - Laborator farmakologie a spektrometrickych metod (NS 3743)
klinické biochemie
ULM - OKB - pracovi$té NBP, Obilni trh

- Laboratof statimovych metod Obilni trh (NS 3747)

Oddéleni klinické biochemie (s detaSovanym pracovistém v Porodnici, Obilni
trh) zajiStuje komplexni analytickou, Kklinickou, edukaéni a vyzkumnou
¢innost vyplyvajici z koncepce oboru. OKB je spolu s Oddélenim klinické
mikrobiologie a imunologie soudasti viceoborového Ustavu laboratorni
mediciny FN Brno, ktery vznikl v roce 2021.

OKB provadi veskera rutinni, specialni a statimova biochemicka vysetfeni
pro potfeby klinik a oddéleni FN Brno a i pro ostatni zdravotnicka zafizeni
Predmét cinnosti mimo FN Brno v ramci jihomoravského regionu.

OKB poskytuje konzultacni a konziliarni ¢innost v ramci diferencialni
diagnostiky, interpretace laboratornich nalez( a optimalizace diagnostickych
a lé¢ebnych postupd.

Pracovisté Uzce spolupracuje s fadou jinych medicinskych oborl, je
vyukovou zakladnou pregradualniho a postgradualniho vzdélavani
zdravotnich laborantl, podili se na vyuce posluchaé¢t LF MU v Brné a
vyzkumu v ramci grantovych projekt.

Umisténi:
5. nadzemni podlazi budovy CH, Jihlavska 20, 625 00 Brno
- Prijem biologického materidlu pro rutinni i statimova vysetfeni, vydej
nalezu
pfistup: vytahy €. 21, 22

) - Ambulance pro metabolické poruchy
ULM - OKB - pfistup: vytahy €. 23, 24
pracovisté NBP

Provozni doba 7,00-15,30 hod.

Prijem biologického materialu:

PFijem biologického materialu na vySetfeni RUTINNI:
- pro zpracovani tyZ den - pracovni dny 6,00 - 14,00 hod
- jinak nepfetrzité

PFijem biologického materialu na vySetfeni STATIM:
- nepretrzité

Umisténi:
2. nadzemni podlazi, budova C, Obilni trh 11, 625 00 Brno

ULM - OKB - Prijem biologického materialu: ]
pracovisté NBP, PFijem biologického materialu na vySetfeni RUTINNI:
Obilni trh - pro zpracovani tyZ den - pracovni dny 6,00 - 13,30 hod

- jinak nepfetrzité
PFijem biologického materialu na vySetfeni STATIM:
- nepretrzité

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 6|64
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B.03 Zaméreni laboratore

Oddéleni klinické biochemie (s detaSovanym pracovistém v Porodnici) provadi veSkera rutinni, specialni
a statimova biochemicka vySetfeni vychazejici z koncepce oboru pro potfeby klinik a oddéleni FN Brno.

Néktera specialni biochemicka vysetfeni provadi i pro ostatni zdravotnicka zafizeni mimo FN Brno v
ramci jihomoravského regionu.

Provadi konzultaCni a konziliarni &innost v rdmci diferencialni diagnostiky, interpretace laboratornich
nalez( a optimalizace diagnostickych a Ié¢ebnych postupd.

Je vyukovou zakladnou pregradualniho a postgradualniho vzdélavani zdravotnich laborantd, podili se
na vyuce posluchaci LF MU v Brné.

Podili se na feSeni vyzkumnych ukoll klinik a oddéleni FN Brno.

B.04 Uroven a stav akreditace pracovisté

ULM-OKB je od 5.9. 2016 opakované akreditovana CIA dle normy CSN EN ISO 15189:2013 pod &islem
8060 Akreditované metody jsou oznageny v Laboratorni pfiruéce ULM-OKB v Seznamu laboratornich
metod hvézdi¢kou a pismenem A (tj. " * A "), na vysledkovém listu pak hvézdic¢kou (" * ") pfed nazvem
metody.

Osobni Udaje pacienttl jsou v ULM-OKB, v souladu s platnymi pravnimi ptedpisy, chranény proti
zneuziti. Zaroven vysledky vySetfeni podléhaji zavazku lékafského tajemstvi. Informace o zpracovani
osobnich udaji dle €l. 13 Nafizeni Evropského Parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27.4.2016
(GDPR) jsou pacientim a Zadatelim o vySetfeni k dispozici na webovych strankach www.fnbrno.cz ,
pfipadné je mozné kontaktovat povéfence pro ochranu osobnich Udaji pro FN Brno emailem
poverenec-gdpr@fnbrno.cz.

B.05 Personalni obsazeni funkénich mist

Prednosta ULM: doc. RNDr. Lenka ZdraZilova ZdrazilovaDubska.Lenka@fnbrno.cz 532232178
Dubska, Ph.D.

Vedouci prof. MUDr. Dalibor Valik, Ph.D. valik.dalibor@fnbrno.cz 532233948
ULM-OKB:

Zdstupce vedouciho | MUDr. RNDr. Michal Rihdcek rihacek.michal@fnbrno.cz 532236 595
ULM-OKB:

Vedouci laborantka | Martina Kvéchovd kvechova.martina@fnbrno.cz 532233 054
ULM:

Manazer kvality RNDr. Martina Mrkvicova, Ph.D. mrkvicova.martina@fnbrno.cz 532 233 067
ULM:

Sekretariat: Michaela Gregorovitova gregorovicova.michaela@fnbrno.cz 532233 151

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 7164
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B.06 Spektrum a popis nabizenych sluzeb

Skupina
vySetieni Analyty
sodik, draslik, chloridy, vapnik, hofcik, fosfat anorg., Zelezo, osmolalita, mocovina,
Zakladni kreatinin, kyselina moc¢ova, bilirubin (celkovy, pfimy), glukéza, glykovany Hb, ALT,
biochemicka | AST, GGT, ALP, LD, CK, cholinesteraza, amylaza (i pankreaticka), lipaza, celkova
vySetieni bilkovina, albumin, prealbumin, CRP, prokalcitonin, presepsin, IL-6, cholesterol
(v€etné HDL, LDL), triglyceridy, APO B, Lp(a)
fertilni hormony:
hCG, prolaktin, LH, FSH, estradiol, progesteron, testosteron (celkovy, volny), 17-
OH-progesteron, androstendion, DHEA-S, hormony §titné zlazy: TSH, T4, fT3,
Hormony ; )
ostatni hormony:
SHBG, STH, ACTH, kortizol (volny v mo¢i), parathormon, inzulin, C-peptid,
aldosteron, renin, gastrin, IGF1, IGFBP3
Nadorové AFP, CEA, CA 19-9, CA 15-3, CA 125, CA 72-4, CYFRA 21-1, SCCA, HE4, PSA
markery IfPSA, NSE, beta2-mikroglobulin, kalcitonin, tyreoglobulin
rrr(gr?::rl;" troponin T, myoglobin, NT-proBNP, homocystein
Kostni , . N
ALP-kostni, osteokalcin, prokolagen (PINP), CTx-CrossLaps, vitamin D
markery
. . antiepileptika, psychofarmaka, digoxin, teofylin, lithium, amikacin, vankomycin,
Lékové . : X . )
hladin cyklos'p.orln,. kysgllna mykpfenolova_, vorikonazol, posakonazol, busulfan, imatinib,
y
dasatinib, nilotinib, lamotrigin, levetiracetam
Stopoveé Cu, Zn, Se, Pb v krvi
prvky
ELFO bilkovin, imunofixace, I1gG, IgM, IgA, IgE, C3, C4, transferin, RF,
anti - CCP, alfalantitrypsin, alfa2makroglobulin, haptoglobin, ceruloplasmin,
Proteiny orosomukoid, CDT, cystatin C, protein S-100, volné lehké fetézce Ig (FLC),
albuminurie; stanoveni albuminu, 1gG, transferinu, alfa1-mikroglobulinu a alfa2-
makroglobulinu v modi k odliSeni typu proteinurie
kyselina vanilmandlova, kyselina homovanilova, kyselina 5-hydroxyindoloctova,
Metabolity metanefriny, katecholaminy, porfyriny (frakce), porfobilinogen,
kyselina delta — aminolevulova
feritin, kyselina listova, vitamin B12, vitamin B12 aktivni forma, erytropoetin, pH a
krevni plyny, karbonylhemoglobin, methemoglobin, vapnik ionizovany, laktat,
Ostatni amoniak, etanol, volny Hb, ACE _
analyty protilatky proti peroxidaze (anti TPO), protilatky proti tyreoglobulinu (anti Tg),
protilatky proti TSH receptorim (TRAK), elastaza ve stolici, stolice na OK (FiOK),
drogovy screening v moci, ADA v punktatu, zlu€ové kyseliny, markery preeklamsie
- PIGF, sFlt-1, kotinin v modi, Zlu€ové kyseliny, aktivita asparaginazy
kvantitativni a kvalitativni cytologie, spektrofotometrie, zakladni (celkova bilkovina,
Likvor glukdza, laktat) a specialni (albumin; IgG, IgM, IgA, volné lehké fetézce kappa

v likvoru a séru s posouzenim intrathekalni syntézy vypoc¢tem, oligoklonalni IgG)
biochemické vySetfeni

Funkéni testy

OGTT, penicilaminovy test, adiuretinovy test, Fe kfivka, clearance kreatininu,

a soubory renalni funkce, riziko urolithiazy
Sreening VVV | |. trimestr (free - hCG, PAPP A) a Il. trimestr (hCG, AFP, free estriol)
Mocova VI . . .
. vySetfeni moce chemicky a mikroskopicky
analyza

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 8
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C — MANUAL PRO ODBERY

C.01 Zakladni informace

Zakladni informace o odbérech primarnich vzorkd na jednotliva vySetfeni jsou uvedena v
Laboratorni pfiruc¢ce - viz ,F“ Seznam vysetieni OKB.

Zakladni informace a pokyny pro pacienty a pro oddéleni - viz LP ,G.01 - 09 Pokyny pro
pacienty.

Vyplnéni pozadavkového listu - viz LP ,C.07“ Identifikace pacienta na zadance a oznaceni
vzorku.

Popis odbérovych nadobek pro primarni vzorky - viz LP ,C.05“ Odbérovy systém Sarstedt.
Typ primarniho vzorku a mnozstvi, které se ma odebrat - viz LP ,C.09“ Druh a mnozstvi
primarniho vzorku.

Instrukce tykajici se €asovych limitd pro pozadovani dodate¢nych analyz - viz LP ,E.05“
Opakovana a dodate€na vysetieni.

C.02 Pozadavkové listy (Zadanky)
e Zakladnim pozadavkovym listem je Rutinni biochemicka Zadanka formatu A4. Jednu zadanku
Ize soucasné pouzit i pro rizné druhy materiald.
e Pro vySetfeni oznaCena na zadance hvézdickou za nazvem metody je pozadovany specialni
odbér, ktery je blize specifikovan v Seznamu laboratornich vySetfeni.
e Pro statimovy rezim je k dispozici Statimova biochemicka Zadanka
e Dale se pouzivaji zadanky:
- chemické vySetfeni moce a mocového sedimentu
- mozkomisni mok
- screening VWV
- léky HPLC
e VétSina klinik a oddéleni FN Brno ma k dispozici rutinni a statimovou zadanku v elektronické
podobé.
e Z&kladni identifikaéni znaky poZadované a povinné uvadéné na poZadavkovém listu jsou
uvedeny v kapitole LP ,C.07%.
C.03 Pozadavky na urgentni vySetreni

Pod pojmem urgentni vySetfeni zahrnujeme vySetfeni ,STATIM" a vySetieni z ,VITALNI INDIKACE".
Statimova vy3etfeni jsou uréena pro zadvazné stavy a akutni zmény stavu nemocnych, kdy vysledky
mohou zasadnim zplisobem ovlivnit péci o né.

Vysetfeni z vitalni indikace jsou urena pro pfipady akutniho ohroZeni Zivota pacienta.

Urgentni vySetfeni podiéhaiji zvlastnimu rezimu. ULM-OKB mé pro pFijem, oznagovani, zpracovavani a
vydavani vysledkd urgentnich vySetfeni vypracovany postupy, které jsou dostupné v pfisluSnych
smérnicich, standardnich operacnich postupech a instrukcich.

Rozsah akutnich vySetfeni je uveden v laboratorni pfiruéce, kapitola ,F“ Seznam vys$etieni ULM-OKB.

1. PoZadavky na akutni vySetfeni musi byt Zadateli vystavovany na specialnich Zadankach oznadenych
S TATIM® & S pfipadné na Zadance vyrazné ruéné doplnéné timto oznalenim. Pokud je
pozadavek na akutni vySetfeni vytvaren elektronicky v NIS, do naroku pfi tvorbé pozadavku je
rovnéz nutné zvolit ,STATIM".

PFi pozadavku na vySetfeni tzv. ,VITALNI INDIKACE" tj. v pfipadech akutniho ohroZeni Zivota
pacienta, se toto oznageni uvede vyrazné na zadanku.

2. Pfijem urgentnich vzorkd je na v8ech dvou pracovistich ULM - OKB nepfetrzité po 24 hodin denné.
Dorugovany do laboratofi jsou bud donaskou &i potrubni postou. Pfijaté urgentni vzorky jsou ihned
dale oSetfeny mimo linii ostatnich vzorka.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 9
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3. Bezprostfedné po pfijeti materialu na ULM-OKB k urgentnimu vy$etteni je &as pfijmu generovan pfi
zadani zadanky do LIS nebo je na pfisluSnou zadanku zaznamenan &as pfijeti vzorku.

4. Zpracovani urgentnich vzorkt se provadi v samostatném rezimu a vzorky ,VITALNI INDIKACE® maji
absolutni pfednost!!! Jsou zpracovavany samostatné pred statimovymi vzorky.

5. Vydani nalezu je v definovaném ¢asovém intervalu (TAT= ¢as od pfijmu vzorku do laboratofe po
vydani nalezu) podle doporuceni spole¢nosti klinické biochemie.

Urgentni vySetieni TAT

ABR, glykémie (samostatné) do 30 min.

ostatni statimova vySetfeni do 60 min.

vysSetfeni z vitalni indikace do 30 min. (alespor predbézné)

6. Vysledky urgentnich vySetfeni jsou vydavany po kontrole laborantkou a jsou nasledné schvaleny pfi
supervizi lékafem (VS).

7. Vysledky vySetfeni ,VITALNI INDIKACE® jsou ihned po zméfeni hlaseny telefonicky, do pfislusné
zadanky je zadan presny ¢as a proveden zaznam o hlaseni ve volném komentafi.

8. Telefonickému hlaseni podléhaji také vysledky vySetfeni pfekracujici definované kritické meze. Do
prislusné zadanky je zadan pfesny Cas a zaznam o hlaseni je proveden ve volném komentafi.

C.04 Doordinovana vysSetreni

e Pfipozadavku na doordinovani vySetfeni je nutno poslat zadanku s pozadavkem.

e P¥i vystaveni elektronické zadanky se Carovy kod nalepi na vytisténou zadanku a do volného
komentare se pfipiSe doordinovano.

e Doordinovani vy$etfeni je mozno pozadovat do 2 dnl od odbéru.

e Provedeni doordinovaného pozadavku je mozné, pokud je dostate¢né mnozstvi vzorku (minimalné
200 pl), material (sérum, plazma) odpovida pozadavkdm pro dany analyt a jsou spinéna kritéria
preanalytické faze - stabilita analytu.

e Ustni (telefonicky) pozadavek na doordinovani materialu Ize pfijmout, pokud z objektivnich diivodi
nelze ihned dorucit Zadanku. Dodate&ny poZzadavkovy list musi byt vZzdy po telefonickém objednani
dorucen do laboratofe.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 10
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C.05 Odbérovy systém Sarstedt
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e Uzavieny

mocova)

Typ Objrﬁ:n v Katalogové ¢Eislo Objednavaci €. v NA
7,5 01.1602.001 600102
Monovette sérum/gel 4,9 04.1935 600106 (por)
1,1 06.1667.01 (DN)
. . 49 04.1940 635590
Monovette Li-heparin/gel 2.6 041927 635414
Monovette Li-heparin 1,2 06.1666.001 600122 (DN)
Monovette KsEDTA 2,6 04.1917 635411
Monovette fluorid 2.7 04.1918 635413
1,2 06.1665.001 629080
Monovette ASTRUP 2,0 05.1147.020 600798
" 50 05.1071.001 600111 (por)
Monovette citrat 1,4 | 06.1668.001 600123 (por)
Aspirirator Radiometer (safePICO) 15 956-622 829657
GlucoExact (0GTT) 3,1 04.1945.001 608101
e Otevieny
Typ Objem Katalogové ¢Cislo Objednavaci €. v NA
Microvette Li-heparin 300 pl 16.443 600134
. . 200 ul 18.1322 600144
Microvette fluorid 600 ul | 15.1672 600797
. 200 ul 20.1288 600140 (por)
Microvette KsEDTA 600 yl | 165.1671 600147
Microvette Li-heparin/gel 500 pl 20.1346 600799
Zkumavka sérum/gel 4,4 ml 32.311.001 602822 (DN)
Zkumavka Li-heparin/gel 5mil 32.331 602823 (DN)
Zkumavka KsEDTA 3ml 47.556 602825 (DN)
Zkumavka - pupek 10 ml 26.323 600263
Urine Monovette (zkumavka 8,5 ml 10.258 635410

Biochemie rutina:

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie).
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Biochemie statim:

KO, amoniak, glykovany hemoglobin:

Laktat:

safePICO ABR:

saicPICO
. ' Aspirator

oGTT:

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 12 ‘ 64
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C.06 Priprava pacienta k odbéru

Cilem je standardizovat pfipravu nemocnych pred odbérem, tj. odstranit proménlivé a ovlivnitelné
biologické vlivy dietni, Iékové a negativni vlivy vznikajici v disledku koufeni, pozivani alkoholu a
nadmérného pohybu.

VSeobecné pokyny

e Odbér krve

Odbéry se provadi vétSinou rano (mimo naléhavé stavy, event. jiné okolnosti) mezi 6. - 8. hodinou,
nalacno (veCer pfed odbérem vynechat tuéna jidla) a bez pfedchozi zvySené fyzické zatéze. Léky
vynechat po domluvé s oSetfujicim lékafem. Pfed odbérem nekoufit, nepit alkoholické napoje a ¢ernou
kavu. Pfed odbérem je vhodné vypit 1-2 dl neslazeného €aje nebo vody.

¢ Ranni moé

Stfedni proud moce, u Zen po omyti zevniho genitalu.

e Sbér moce

Pacient musi byt seznamen s technickym postupem pfi sbéru moce.

Bé&hem sbé&ru moce je nutné dosahnout dostate¢ného objemu moce vhodnym a rovnomérnym pfijmem
tekutin. Za vhodny se povazuje takovy pfijem tekutin, aby mnozstvi moce u dospélé osoby dosahlo za
24 hod. 1500-2000 ml. Podrobné viz LP, kapitola ,G* Pokyny pro pacienty.

e Stolice na okultni krvaceni

3 dny pred vySetifenim je vhodné jist stravu s vyS8Sim obsahem vlakniny. VySetfeni je mozné provadét
dle pouzité metody bez dietnich omezeni. Podrobné viz LP, kapitola ,G*“ Pokyny pro pacienty.

Specialni priprava

Pro fadu specialnich vySetieni je bezpodmine¢né nutno dodrzet specialni pfipravu.
Pfehled vysetreni, ktera vyzaduji specialni pfipravu, je uveden v LP, kapitola ,F* Seznam vysetfeni
ULM - OKB.

Mozné chyby pfi pripravé nemocného

- pacient nebyl nalacno, pozité tuky zpUsobi pfitomnost chylomiker v séru nebo plazmé, zvysi se
koncentrace glukézy

- vdobé odbéru anebo tésné prfed odbérem dostal pacient infuzi

- pacient nevysadil pfed odbérem Iéky

- odbér nebyl proveden rano nebo byl proveden po mimofadné fyzické zatéZi (véetné no€nich smén)

- delSi cestovani pfed odbérem se mlze negativné projevit napf. u kardiakt

- 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 pfilis uzkostlivy pacient dlouho pfed odbérem nejedl ani nepil, vysledky jsou ovlivnény
dehydrataci

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 13
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C.07 Identifikace pacienta na zadance a oznaceni vzorku

Zakladnim poZadavkovym listem je vlastni zadanka ULM-OKB

e Zakladni zadanka je rutinni a statimova, dale existuji zadanky specialni, viz LP ,C.02“ Pozadavkové
listy.
e Pro kliniky a oddéleni FN Brno je v NIS AMIS k dispozici elektronicka zadanka rutinni a statimova.

Zakladnimi (povinnymi) identifikacnimi udaji na Zadance jsou:

Cislo pojisténce

nacionalie pacienta

zdravotni pojistovna

identifikace objednatele, obvykle v podobé razitka (jméno lékare, nazev zafizeni, ICP), nazev a
Ciselny kéd oddéleni

zakladni diagndza pacienta

e datum a hodina odbéru, pfipadné dalSi upfesnujici informace (diuréza, vySka, hmotnost)

e navolné misto na zadance Ize uvést dopliujici klinické informace, tykajici se pacienta a vySetieni

Na zadance se v predtisténych kolonkach jednoznaéné oznacuji pozadovana vysetieni.

Zakladni identifikace na zkumavce

e Zakladem identifikace na zkumavce s odbé&rem je pfinejmensim pfijmeni, Cislo pojiSténce a datum
odbéru.

e Stejné informace jsou i na Stitku elektronicky generovaném.

e Vyjimku tvofi neznamé (neidentifikované) osoby - chybéjici udaje je nutno doplnit v co nejblizsi
mozné dobé.

Identifikace ciziho statniho prislusnika

- Objednavatel uvede nacionalie pacienta, datum narozeni, pohlavi (je nutné pro spravné referenc¢ni
meze), nahradni Cislo pojisténce pfidélené v centralni evidenci a Cislo pojistovny.

Postup pfi odmitnuti vzorku
viz LP, kapitola ,D.02“.

Postup pfi nespravné identifikaci
viz LP, kapitola ,,D.03".

C.08 Informace k bezpecnosti pfi praci se vzorky

Obecné zasady strategie bezpelnosti prace s biologickym materialem se Fidi platnou legislativou, ktera
upravuje podminky pfedchazeni vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni a hygienické pozadavky na
provoz zdravotnickych zafizeni a ustavl socialni péce.

Laboratofe ULM - OKB jsou pracovisti rizikovymi, kde hrozi nebezpesi:
- profesionalni infekce
- vybuchu pfi manipulaci s tlakovymi nadobami
- popaleni, poleptani, pofezani, pichnuti jehlou

Na zakladé smérnice byly stanoveny zasady pro bezpecnost prace s biologickym materialem:
- Kazdy vzorek biologického materialu je povazovan za potencialné infekéni.
- P¥i praci v laboratofi musi mit pracovnik ochranny odév, pfi manipulaci s biologickym materialem
také gumové rukavice, pfi manipulaci s kyselinami a louhy gumovou zastéru a bryle. Po skon&eni
prace si musi vzdy umyt ruce mydlem a vodou a dezinfikovat je.
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- Pracovni plochy se dezinfikuji pravidelné nebo kdykoliv pfi kontaminaci, pfi pipetovani se pouzivaji
automatické davkovace nebo jednorazoveé pipety.

- Zadanky ani vné&jsi strana zkumavky nesmi byt kontaminovany biologickym materialem - toto je
divod k odmitnuti vzorku.

- Je tfeba zamezit moznému kontaktu pacientl i vefejnosti s biologickym materialem po odbéru.

- Svoz vzorkl je zajistovan v uzavienych transportnich nadobach tak, aby bé&hem transportu
nedoslo k jeho rozliti nebo jinému znehodnoceni, nedoslo ke kontaminaci osob nebo dopravnich
prostfedk(l pouzitych k pfepravé.

Pro minimalizaci rizika je nutno dodrzovat tyto hlavni zasady:

- udrzovani poradku a Cistoty na pracovisti

- dodrzovani bezpecnostnich predpisli, pokynU a opatreni

- dodrzovani pfedepsanych pracovnich postupu

ULM - OKB a v8echny spolupracuijici subjekty jsou povinny tyto pokyny aplikovat v plném rozsahu.

C.09 Navody pro odbéry primarniho vzorku

Odbér mozkomisniho moku (likvoru)

Odbér mozkomi$niho moku provadi vzdy lékar.

Mozkomidni mok se ziskava nej¢astéji lumbalni punkci, vzacné subokcipitalni &i ventrikularni punkci.
Mozkomidni mok pro biochemicka vysetfeni v€etné kvantitativni a kvalitativni cytologie musi byt
odebran do cisté pruhledné zkumavky bez jakychkoliv pfisad! Po odbéru je tfeba likvor neprodlené
osobné dorucit do laboratofe, nesmi byt zasilan potrubni postou!

Odbér moce

Odbér ranniho vzorku moce - odebira se stfedni proud, u Zen po omyti zevniho genitalu. Vzorek dodat
maximalné do 2 hod. do laboratore.
Sbirana mo¢ - odpady, bilance, clearance, albuminurie.

Celkovy sbér moce za 24 hodin nebo kratsi interval:

Pfesné na zadatku sbéru se pacient vymo&i naposledy do WC (NIKOLI DO NADOBY) a teprve od této
doby sbira veskerou dalSi moc (i pfed stolici) do oznagené nadoby.

Po 24 hodinach se dalSi den rano opét ve stejny ¢as vymoc¢i naposledy do nadoby.

Nejsou-li specialni pozadavky, ji pacient stejnou stravu jako dosud a vypije za 24 hodin min. 2,0 litry
tekutin.

Nejnutnéjsi Iéky pacient uziva bez pferuseni podle pokynu Iékafe po celou dobu sbéru moce.

Nadoby s moc¢i se uchovavaji béhem sbéru v lednici nebo alespon na chladném misté.

Celkové mnozstvi moCe se promicha a zméfi pomoci kalibrované nadoby, vzorek ve zkumavce k tomu
uréené se doda do laboratofe, mnozstvi se zapiSe do zadanky.

Odbér Zilni krve

- Odbér krve se provadi rano nalaéno, pfi vySetieni STATIM kdykoliv.

- Ztizeny odbér je nutno oznadit na Zadanku — moznost hemolyzy.

-V urgentnich pfipadech se oznad&i Zddanka STATIM .

-V bezprostfednim ohroZeni Zivota je nutné oznadit Zzadanku VITALNI INDIKACE.

Vlastni provedeni:
e koncetinu podlozime podlozkou a pfilozime Skrtidlo
e dezinfikujeme misto vpichu
e provedeme odbér vhodnou jehlou do poZzadovaného poc¢tu zkumavek oznacenych peclivé Stitkem
s identifikaci pacienta v tomto pofadi:
1. odbér hemokultury, sedimentace
2. vySetfeni PFA, agregace trombocytu a dal$i koagulacni vySetfeni s citratem sodnym
3. biochemické a sérologické vySetfeni s aktivatorem srazeni ¢i bez néj (ze séra)
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biochemické vySetfeni s heparinem (vySetfeni z plazmy)

vySetfeni krevniho obrazu s K3EDTA Ci s K2EDTA,

glukdzy a laktatu s fluoridem sodnym ¢i oxalatem draselnym

ostatni odbéry

Zkumavka s citratem sodnym pro koagulaéni vySetfeni by méla byt druha v pofadi z divodu

vylouceni pfimési tkarového faktoru v prvni zkumavce!

V pfipadé, Ze se neodebira vzorek krve na vySetfeni hemokultury ¢i sedimentace erytrocytq,

Ize predradit kteroukoliv z jinych odbérovych zkumavek bez aditiv nebo zkumavku s aktivatorem

srazeni.

V pfipadé, Zze se odebira vzorek jen pro vySetfeni protrombinového testu PT ("Quick"), Ize

provést jen odbér na toto vySetfeni bez predfazeni prvni zkumavky.

Vzorky s aktivatorem srazeni nechame vzdy cca 15 minut srazit ve svislé poloze.

uvolnime Skrtidlo

vytahneme jehlu, vpich oSetfime a prekryjeme sterilni naplasti

jehlu vlozime do kontejneru pro likvidaci pouzitych jehel, pouzité rukavice do infekéniho odpadu

vyplnime pfislusnou zadanku

zkumavky se srazlivou krvi (sérum-gel) po odbéru 1x obracenim promichame a postavime do svislé

polohy do stojanku na 10-15 minut

e Odebrané vzorky do zkumavek s pfisadami je nutné bezprostfedné po odbéru promichat cca
pétinasobnym Setrnym prevracenim.

e zajistime v€asny a odpovidajici transport zkumavek do laboratofi

No oA

Odbér kapilarni krve

Odbéry kapilarni krve se provadi pro stanoveni krevnich plyn(i nebo pro stanoveni glykemie. Pfi odbéru
krve na krevni plyny je tfeba dodrzovat nasledujici zasady:

- Prvni kapka krve se setfe, lehkym tlakem v okoli mista vpichu se vytvofi dalsi kapka.

- Ke kapce se pfilozi kapilara, do které se pfi vhodném sklonu krev sama nasava.

- Krev z vpichu musi volné odtékat, kapilaru nasazujeme tésné k rance.

- Krev v kapilafe musi byt zcela bez bublin.

- Po naplnéni se do kapilary vlozi dratek, kapilara se uzavie na obou koncich zatkami a pomoci

magnetu se krev dikladné promicha.
- Dratek se v kapilafe ponecha.
- Krev odebrana na acidobazickou rovnovahu musi byt vySetfena ihned.

Hlavni chyby pfi odbérech krve
e Chyby pfi pfipravé nemocného
- pacient nebyl nalaéno, pozité tuky zpusobi pfitomnost chylomikron( v séru nebo plazmé, zvysi se
koncentrace glukézy
- vdobé odbéru nebo tésné pfed odbérem dostal pacient infuzi
- pacient nevysadil pfed odbérem interferujici leéky
- odbér byl proveden po mimoradné tézké fyzické zatézi
- pokud pfili§ uzkostny pacient dlouho pfed odbérem nejedl ani nepil, mohou byt vysledky ovlivnény
dehydrataci

e Chyby zplGsobené nespravnym pouzitim skrtidla pfi odbéru

dlouhodobé zatazeni paze

cviceni se zatazenou pazi pred odbérem vede ke zménam poméru télesnych tekutin v zatazené
pazi a ovliviiuje koncentrace komponent v krvi

e Chyby vedouci k hemolyze vzorku
- pouZiti vihké odbé&rové soupravy
- znecCisténi jehly nebo pokoZky stopami jesté tekutého dezinfek&niho roztoku
- pouziti pFilis Uzké jehly, kterou se pak krev nasilné nasava
- prudké vystfikovani krve ze stfikacky do zkumavky
- krev stékala po povrchu kiiZze a teprve nasledné byla zachycena do zkumavky
- prudké tfepani krve ve zkumavce (také pfi neSetrném transportu krve ihned po odbéru - PP)
- uskladnéni plné krve v mrazni¢ce
- prodlouzeni doby mezi odbérem a dodanim do laboratofe
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pouziti nespravné koncentrace protisrazlivého Cinidla

e Chyby pri adjustaci, skladovani a transportu

- pouziti nevhodné zkumavky (napf. pfi odbéru stopovych prvku)

- pouziti nespravného protisrazlivého €inidla nebo jeho nespravny pomér k piné krvi

- zkumavky s materidlem nebyly dostate¢né oznaleny

- zkumavky s materialem byly potfisnény krvi

- prodlouzeni doby mezi odbérem a analyzou — pokles aktivity koagula¢nich faktor(

- prodlouzeni doby mezi odbérem a oddélenim krevniho kolace nebo erytrocytd od séra nebo
plazmy (pfechod fady latek véetné enzym( z krvinek do séra nebo plazmy - kalium, chloridy,
rozpad trombocytd vede k uvolnéni destickovych komponent - ACP atd.)

- krev byla vystavena vysSi teploté - pokles aktivity enzymu (AST, ALT, GGT aj.)

- krev byla vystavena pfimému sluneé¢nimu svétlu (krev ur€enou k pfesnému stanoveni koncentrace
bilirubinu chrarite i pfed normalnim dennim svétlem a svétlem zafivek, protoze svételné paprsky
urychluji oxidaci bilirubinu)

Podrobné informace a pokyny pro pacienty a oddéleni
viz LP, kapitola ,G* Pokyny pro pacienty.

Podrobné informace k jednotlivym laboratornim vySetienim
viz LP, kapitola ,F* Seznam vysetieni ULM - OKB.

C.10 Druh a mnozstvi primarniho vzorku potfebného pro vySetreni

Obecné pokyny

Kazdy odbér krve je potencialné rizikovy a nepfijemny pro nemocného. Opakované odbéry zplsobuiji i
vétsi ztraty krve. Proto je vzdy pfed odbérem nutno zvazit indikaci vySetfeni. Vhodné je soustiedit
vSechna indikovana vySetfeni do jediného odbéru, pfedevsim s ohledem na pacienta.

Poradi odbért

krevni kultivace — mikrobiologické vy$etieni

biochemické vySetfeni bez pfisad, sérum/plazma Li-heparin
hemokoagulaéni vySetfeni — citrat

hematologické vySetieni (krevni obraz) — EDTA

FW (sedimentace)

agprpOdE

Mnozstvi potfebného materialu k analyze pfi primarnim odbéru

Neupresni-li laboratof jinak (dle typu analyzatoru) udava mnozstvi nasledujici tabulka:

Klinicka biochemie rutinni

4 - 5 ml krve (sérum) nebo 3 - 4 ml krve (plazma
(pro 20 - 25 analyt() ( ) G )

Klinicka biochemie statim

. 2,7 ml krve (plazma Li-heparin)
(pro 5 -10 analytt)

Specialni analyty (imunostanoveni) | vzdy 1 ml krve pro kazdé 3 - 4 stanovované analyty

Krevni plyny (arteridini ¢i vendézni) | 1 ml krve

Mo¢€ (chemicky + sediment) minimalné 5 ml

Presné L:Ida’je o vSech jednotlivych vySetfenich jsou uvedeny v kapitole ,F“ ,Seznam laboratornich
vySetieni ULM - OKB*.
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C.11 Nezbytné operace se vzorkem, stabilita

Zkumavky s materialem musi byt zasilany uzaviené, nesrazliva krev ihned, srazliva za 10-15 min. po
odbéru.

Krev nesmi byt skladovana na oddéleni do druhého dne.

U specialnich analyz je nutné dodrzet maximalni ¢as stability (viz LP, kapitola ,F* Seznam vysSetieni
ULM - OKB), vzorky doruéené po jeho uplynuti nebudou analyzovany.

Material je na ULM-OKB doruéen potrubni postou, osobni donaskou, transportnim vozidlem z ostatnich
pracovist FN Brno.

Material ze zafizeni mimo FN musi byt pfivazen tak, aby byla dodrzena v8echna preanalyticka
doporuceni.

VySetfeny biologicky material se uchovava po nasledujici 3 dny, nékteré vybrané materialy déle, napf.
mozkomisni mok 1 mésic, vySetfené vzorky pro toxikologicky screening 1 tyden a pro screening I. a ll.
trimestru gravidity do porodu (3, resp. 6 mésicu).

Moce na vysetieni mocového sedimentu se neuchovavaji.

Veskeré nesrovnalosti tykajici se odebraného materialu nebo dokumentace fesi pracovnik laboratore
telefonicky ihned se zdravotnickym personalem pfisluSného oddéleni.

Podrobné [nformace ke stabilité jednotlivych vySetfeni jsou uvedena v LP, kapitola ,F“ Seznam
vySetieni ULM - OKB.

C.12 Pozadavky na upravu a ulozeni materialu do transportu

Pokud klinicka pracovisté pozaduji doruceni biologického materialu do mimobrnénskych laboratofi
(nejéastdji do Prahy) prostfednictvim dopravy FN Brno, ULM - OKB zajistuje upravu a uloZeni
biologického materialu do doby transportu. ULM - OKB vystupuje v tomto procesu jako sbé&rné misto.
FN Brno zajistuje dopravu do prazskych pracovist 1x tydné, obvykle ve ¢tvrtek, v dobé prazdnin pak 1x
za 14 dni.

Pozadujici pracovisté odpovida za spravny odbér a zachazeni se vzorkem do doby doruéeni na ULM -
OKB. Za spravné zpracovani a ulozeni biologického materialu pak odpovida ULM - OKB.

Kazdy material musi byt opatfen aktualni zadankou prislusného pracovisté/laboratofe, na kteréem ma
byt material vySetfen. Zadanka musi byt fadné vypinéna a musi obsahovat pfesnou adresu, na kterou
je tfeba material dorucit.

Pokud neni na zadance uvedeno jinak, zpracovava ULM - OKB dodany biologicky material standardnim
zpusobem, tj. srazliva ¢i nesrazliva krev je centrifugovana 10 minut pfi 2500 g, poté je sérum ¢&i plazma
stazeno a zamrazeno na minimalné -20°C. Dodand moc€ je rovnéz standardné zamrazovana na
minimalné -20°C.

Jsou-li na zpracovani, ulozeni &i nasledny transport biologického materidlu jakékoliv specialni
pozadavky, musi byt jasné vyznaceny zadatelem o vySetfeni na zadance.

Veskeré informace stran preanalytickych pozadavk( k vySetfenim vcetné aktualnich zadanek jsou
dostupné na webovych strankach pfislusnych pracovist.

C.13 Transport a svoz biologického materialu

Biologicky material pfi transportu je nutné chranit pfed vysokou teplotou (nad 25°C), zmrznutim, pfimym
svétlem a zvySenymi otfesy.

Transport vzorkl musi byt dostatecné rychly, aby nedoslo k znehodnoceni.

PFi transportu vzorku na néktera specialni vySetfeni je nutno dodrzet definované podmipky (stabilita
analytu) uvedené u jednotlivych vySetfeni - viz LP, kapitola ,F* Seznam vysSetfeni ULM - OKB.
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Dodrzeni podminek transportu je na pfijmu OKB kontrolovano a nedodrzeni miize byt divodem pro
odmitnuti vzorkl ke zpracovani.

Mezi klinickymi a laboratornimi oddélenimi v dosahu potrubni posty (PP) je pro transport vzork( BM
vyuzivana ,laboratorni vétev* PP.

Vzorky jsou transportovany v obalu vlozeném do specialni patrony, vzorky chlazené ledovou tfisti je
nutno dodat donaskou.

Z ostatnich oddéleni a na pracovisti NBP, Obilni trh je zajisténo doru¢eni BM donaskou.

Prevoz vzorkd biologického materialu k laboratornimu vySetfeni mezi pracovisti FN Brno zajistuje
oddéleni vnitroustavni dopravy transportnim vozidlem. Vozidlo je vybaveno transportnim boxem
s nepfetrzitym monitorovanim teploty béhem transportu (monitorovaci systém Falcon, pracovisté NBP).
Pozadované rozmezi teplot béhem transportu je 5-15°C.

Vzorky, které nevyzaduji specialni podminky uchovavani, jsou uloZzeny do pfenosnych boxu vzdy s
Cerstvé namrazenymi vloZzkami.

Vzorky, které je nutné béhem transportu chladit (0-4°C), jsou ulozeny v kelimku s ledovou ffisti (malé
kostky ledu ve studené vodé 1:1) a chranény nepromokavym obalem.

Vzorky, které je nutné uchovavat v zamrazeném stavu, jsou béhem transportu uloZeny v ledu nebo
nejlépe na suchém ledu.

Vzorky jsou transportovany s pfislusnou dokumentaci (zadanky), ktera je zabezpecena proti poSkozeni
(nepromokavy obal).

Orientacni €asovy harmonogram transportu vzorku k biochemickému vySetfeni mezi pracovisti FN Brno:
pracovisté odjezdy prijezdy
Pracovni dny
NBP, Obilni trh — pfilem na | 9:15 11:15 13:45
OKB
NBP- pfijem na OKB 9:35 11:35 14:05
Dny pracovniho volna
NBP, Obilni trh — pfijem na | 9:15
OKB
NBP- piijem na OKB 9:35

Pfevozy biologického materialu mimo jizdni fad (urgentni vySetfeni) lze objednat cestou dispecera
dopravy, telefonni €islo: 532233300 (nutno vystavit Zzadanku na pfepravu s uvedenim Cisla nakladového
stfediska).

Pokud neni moZné ani takto zajistit pfevoz, je mozné vyuZit vozidlo TTO (kl. 2626 nebo 2545). Pouze v
pfipadé, Ze ani timto vozidlem neni mozné transport zajistit a jedna se o stav ohrozeni zivota, Ize zajistit
pfepravu vozidlem sanitni dopravni sluzby.

Podrobné informace jsou k dispozici ve smérnici ,, Transport vzork( biologického materialu, transfuznich
pfipravkd a krevnich derivatd“ (S/FN Brno/1346).

C.14 Navod - elektronicka zadanka

Vystaveni elektronické Zadanky v NIS AMIS*H

a) Pred vlastnim vyplhovanim Zadanky v NIS AMIS*H je nutné zkontrolovat, popf. vyplnit €islo
pojisténce - viz administrativni Udaje pacienta. V tité€né Zadance se tiskne ¢&islo pojisténce (ne
rodné Cislo) a pokud je Cislo pojisténce Spatné, nema laboratof spravné informace o pacientovi.
Informovat vSechny sestry!!!

Zadanka se vklada volbou <Zadanka - Laboratore> - <Vloz> z fronty rozpracovanych pacientt(i pro
ambulance nebo z hospitalizovanych pacient na oddéleni.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 19
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UloZeni nové poloZky.
B-KIGOPL-A(rehakfra)
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOUISTE NOUA TEREZA 5@5218/123

Kod labh. pracovidté : BEJSEGDA B OKB FN Brno

Dg.vyset.: KBB1 Pfespotetnéd zuby
Dg.hosp. @ KBB1 Pfespotetnéd zuhy

UZOREX — €.UZORKU — |5
Niroky: R Doba odbéru : 30.03.2812 06:08 :
Komentdf: Jind pojisfouna :

L POZADOVANA UYSETREN{ DoPLAUIECE (DAJE

>>Kod 2adaného pracovigte<< . (LUPR)
iFlPomoc [Lupa [BKomenti# [I0rdinoval U0z FEPFerus

b) V zadance je nutné nejprve vybrat spravny nazev laboratore:
B_OKB_ARP (pro OKB), B_OKH_LK (pro OKH) nebo D_ODH_LAB (pro ODH). (Pouzijte F2 -

lupu).

ZA|Sestaveni nového vghéru.

K LUPA DO PRACOUIST
D] |Zkratka Nazev pracovigteé Kod odh. |[Skupina| §
D
— B_HIK_BA B Usek lah. - QKH mik WHA |
Na B_OKB_ARP B OKE FN Brno 881 bhio A
Ko B_OKH_LK B OKH FN Brno 818 hem A
D_ODH_LAB D Lahoratoi ODH 818 hem A

[ElPomoc |PLupa Menu Zvol PfEPferus [fDetail.ddaje

22K

iFPomoc [fLupa [PBomentit PA0rdinoval [FHUIo: EEPFerus

V tisténé podobé nefizeny dokument (mimo fizené kopie). 20
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c) Dale je nutné mit fadné vypinéno:

- diagnézu vysetieni, diagnézu hospitalizaéni
Pokud jsou uréeny, prebiraji se ze stavajici Iékarské dokumentace. Je také mozno blize specifikovat
text diagndzy.

- naroky — polozka ur€uje, zda se jedna o odbér rutinni €i statim (R ¢i S)

- planované datum a ¢as odbéru
Doba odbéru je predpokladané datum a ¢as, kdy budou vzorky k této zadance odebrany, oznaceny a
pripraveny k zaslani do laboratofe. Zadanky Ize opravovat jen do doby pfed planovanym asem odbéru.
Po uplynuti navoleného ¢asu se Zadanka odesila do laboratofi a jiz ji nelze ménit. Pokud je nastavena
doba odbéru na minuly ¢as, zadanky se ihned po uloZeni odesilaji a uz je nelze opravovat ani rusit.
Jestlize material pfijde do laboratofe dfive, nez je zadany €as odbéru na elektronické Zadance, zadanku
nelze elektronicky pfijmout!

- kéd jiné pojistovny
Zadava se v pfipadég, Ze je nutno vySetfeni pacienta uctovat na jinou pojistovnu, nez ma uvedenu v
centralnim registru (samoplatce, cizinec, studie atd.).

- komentar — pomoci klavesy <F5>
Doplnéni Zzadanky o dal3i relevantni udaje k vySetfeni (medikace, jeji davka, naCasovani, popf. klinické
udaje).

- pozadovana laboratorni vysetieni véetné dopliujicich udajl o odbéru (vy$ka, vaha, diuréza,
doba sbéru aj.).

Napr.:

pro OKB: Sbirané moce — zkratka materialu DU (sbér je za 24 hod nebo jakykoliv ¢asovy tsek) — nutno
doplnit dal$i poZzadované udaje — ¢as v hodinach (ne napr. od... do...), mnozstvi moée v ml (bez tecek
oddélujici tisice).

pro OKB: Jednorazové moce — zkratka U — neni nutno doplriovat, Ze se jedna o jednorazovy vzorek,
nejsou poZzadovany zadné dalsi udaje.

Pozadovana vySetfeni se nabizeji v panelovém menu sefazeny podle materialt a
obvyklého pofadi. Oznaduji se klavesou <Enter> (pfipadné dalSim stiskem <Enter> se rusi). Jednotlivé
panely se meéni klavesou <DgDown> a <PgUp> a cely vybér se ukoncuje klavesou <F12>.

UloZeni nové polozky.
B-KIGOPL-A(rehakfra)

ZADANKA NA KOHPLEMENTARN{ PRACOUISTE NOUA TEREZA 5852108/123
Ko LABORATORN UYSETREN(

Dy PT axa

Dy| KO Fby

— aPIT

Nar Dif mikr AT

Kom| ©PLTm TT

RETI D-Dimer
RETI mik  ReptT
——| Schisto EGT
morf ERY ZEug.lgza
morf PLT Retr koa

t Flazma t F-aXa

Krevuni obraz + diferencidl LEU

Tﬁ ITITENDalsi fIETVabér [FFPoturd EfEPferus

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 21
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d) Statimova vysSetfeni se nabizeji v pfipadé zadani narokd na statim v nabidce statimovych

vySetfeni.

UloZeni nové poloZky.

B-KIGOPL-A(rehakfra)

ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOUVISTE

NOUA TEREZA 585218/123

Ko LABORATORNI UYSETRENI

ReptT
EGT
t P-aXa
aXa

t Krev
K0
Ko+dif
RETI

RKU ——

Kreuni obraz

ITIFYINDal8i M Vabér [FFPoturd DEEPEerus

rehakfng

e) Spravné vyplnény formulaf zadanky napf. na OKB laboratof ¢ekajici na odeslani:

ZaD_KoM: [VIPEN Opr. Zrugd Dal. Pied. Hled.

Ukaz

Tisk Nav.
(17 1)=

B-KIGOPL-ACrehakfra)=—==(ZADANO)
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOUISTE

NOUA TEREZA 585218/123

Kod labh. pracovisté :

B_OKB_ARF

B OKB FN Brno

Dg.vyset.: K881

Piespotetné zuby
Prespotetnéd zuby

Dg.hosp. : KBB1

UZOREK — C.VZORKU ——

Doba odbéru @ 30.83.261Z B6:80

Jind pojistouna :

Naroky: R
Komentat:

———— POZADOUANA UYSETREN]

dU-Na dU-¥ dU-Cl1

CAS-SBER 6
DIUREZA 358

o 84082740521

DOPLNUJECE ODAJE
hod
ml

Datum

UloZeni nové 2iadanky

29.83.2012 12:36 Ordinaci nafidil:

rehakfra

f) Po vypInéni a ulozeni zadanky navrhne systém oznaceni pro odebirané vzorky.

V tisténé podobé nefizeny dokument (mimo fizené kopie).
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Tisk zadanky a darového kodu

- Zkontrolujte, zda je ve formulafi zobrazena spravna Zzadanka.
- Pred tiskem €arového kédu se presvéddte, zda kontrolni svétélko na tiskarné sviti nepferusované
zelené. Pokud blika nebo neni zelené, vypnéte a zapnéte tiskarnu.

ZAD_KoOM: Uloz Opr. Zrug Dal. Pfed. Hled. UkaZ Nav.
B-KIGOPL-A(gabrilud)=—=(ZADANO 1)=
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRAC Typ tisku /123

Kod lab. pracovistd @ B_OKB_A| LOIERSNEWTENN-NBWAE-Ead:ND P
arové oznageni vzorku C

Dg.vyset.: KBB1 Fiespocéetn| Tisk na origindlni tiskopis VUZP 0
Dg.hosp. @ K881 Piespotetn| Uystavené 2ddanky - odhérové misto U
Qdhérovy list - dokument ke svozu 3

Naroky: R Doba odbéru : 3
Komentaf: Jina pojisfouna : Navrat

——— POZADOUANA VYSETREN{
dU-Na dU-K du-Cl1 CAS-SBER b hod
DIUREZR 358 ml

Datum 29.83.2012 12:36 Ordinaci nafidil: rehakfra

- Znabidky Tisk se pouziva:

Poukaz na vysetreni/oSetireni — vytiskne se Zadanka (priivodka).
Carové oznaéeni vzorku — tisk $titku s arovym kédem.
Stitek nalepit na zkumavku podélné a co nejvice vzharu.
Pokud je doordinovano vysetreni jesté pfedtim, nez odeslete krev do laboratofe, nelepte dalsi
Stitek na zkumavku, ale pfilepte ho na zadanku (pravodku) a pfipiSte doordinovano.
P¥i zruSeni zadanky znicit papirovy poukaz i Stitky na zkumavku.

Vystavené zadanky - odbérové misto - vypis vSech Zadanek (zobrazeny jsou pouze aktudlni a
naplanované, kldvesou <Tab> se pfejde do hledani napf. podle rodného &isla). Vyuziva se v pfipadé,
pokud se odbéry uskutecriuji pro nékolik ambulanci na jednom odbérovém misté.

Na vytisténé Z&dance musi byt vZdy uvedeno jméno indikujiciho lékare, Zadanka musi byt
autorizovana osobou (zdravotni sestrou) odebirajici biologicky material (razitko a/nebo parafa).

Doordinovani vysetreni po vytvoreni Zadanky v NIS AMIS*H

Moznost 1: zadanka NEbyla vytisténa, vzorek NEbyl odeslan do laboratore
Moznost 2: zadanka byla vytisténa, vzorek NEbyl odeslan do laboratofe
Moznost 3: zadanka byla vytisténa, vzorek byl odeslan do laboratofe

Add 1: zadanka NEbyla vytiSténa, vzorek NEbyl odeslan do laboratoie
NEZAKLADA SE NOVA ZADANKA v NIS AMIS*H !

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 23
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provede se oprava stavajici zadanky v AMIS*H,

tisk opravené zZadanky + tisk Stitku na vzorek

polepeni vzorku Stitkem,

kontrola shody &¢arového kodu (Cisla) na zadance a na Stitku vzorku
5. odeslani zadanky a vzorku do laboratofe

N

Postup v NIS AMIS*H:

— navytvofené zadance otevite zalozku ,Opr.,“ (pfiklad: ordinovano Na, K, Cl, a potfeba doplnit CRP)

/AD_KOM: Vloz Zrus Dal. Pred. Hled. Ukaz Tisk Nav.
(B-OKB-A)=(r i hacmi ¢ ) ——{ ZADANQ )} —————————oo————————
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOVISTE AMIS AMIS 010101/003

Dg.vyset. : Horecka NS
Dg.hosp Horecka NS .

VZ0REK — C.VZ0RKU
Naroky: R Doba odberu : 16.08.2023 10:56 8412584569

Komentar: Jina pojistovna :

POZADOVANA VYSETRENT DOPLNUJECT UDAJE
K Cl

Datum 16.08.2023 10:52 Ordinaci naridil: rihacmic
Oprava zobrazené zadanky

— potvrdte ,Enter” a pomoci Sipky se vratte k objednavanym vySetfenim a vyberte pozadovanou

metodu nebo vice metod (v tomto pfikladu CRP)
Oprava zobrazené polozky.

(B-0KB-A)=(rihacmic) (ZADAN))——(1 / 1)—

ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOVISTE AMIS AWMIS 016101/003
LABORATORNT YYSETRENT

Fosfaty Bi-celk Lipaza Prealb
ZBVY-amb Bi-primy CHE Transfer
Urea C ALT Trop T
Kreat AST proBNP b?mikrog
Clear .kr GGT Copeptin S-ifix
Ren.fce ALP =CRP IgE FLCkappa
KM ALP-kost Cerulopl  FLClambd
=Na Schubed LD IL-6 Orosomuk  Cholest
=K SchwKomb  CK CB alAntitr
=(C1 Cystatin  Amylaza ELFO Haptogl HDL-chol
Ca Glukoza AMS-pank Albumin aZmakrog  LDL-vyp

Neordinovat ambulantné?!!

FYIRDalsi [ENaVobér @BPoturd [@¥8Prerus

— ulozte pomoci ,F12* a vytisknéte Stitek, Stitétek nalepte na vozrek a po kontrole shody &arového
kédu (Cisla) na zadance a na Stitku vzorku odeSlete vzorek spolu se zadankou do laboratofe

ZAD_KOM:  Vloz Zrus Dal. Pred. Hled. Ukaz Tisk Nav.
(B-OKB-A)~(rihacmic)——( ZADANO)——— = %' (1 / 1)—
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOVISTE AMIS AMIS 010101/003

Kod lab. pracovisté : B_OKB_ARP Biochemie/Imunologie

Dg.vyset.: RO09 Horecka NS
Dg.hosp. : RS09 Horecka NS _
VZO0REK — C.VZ0RKU

Naroky: R Doba odbéru : 16.08.2023 10:56 8412584569
Komentar: Jina pojistfovna :

POEHDOUHNQ gTéETﬁENiC DOPLAUJICE UDAJE

Datum 16.08.2023 10:55 Ordinaci naridil: rihacmic
Oprava zobrazene zadanky

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie).

revize: 23.8.2023

24

64



Laboratorni pfiru¢ka ULM-OKB FN Brno revize: 23.8.2023

Add 2: zadanka byla vytiSténa, vzorek NEbyl odeslan do laboratoie
NEZAKLADA SE NOVA ZADANKA v NIS AMIS*H !

1. provede se oprava stavajici zadanky AMIS*H (postup viz moznost 1),

2. tisk opravené zadanky + tisk nového §titku na vzorek (puvodni Zadanka se skartuje, neodesila
se do laboratofe)

3. polepeni vzorku spravnym Stitkem,

4. Kkontrola shody ¢arového kodu (Cisla) na zadance a na Stitku vzorku

5. odeslani zadanky a vzorku do laboratofe

Postup v NIS AMIS*H:

— postup je shodny s pfedchozi moznosti 1
— vvpﬁ'padé, Ze nastane problém s editaci stavajici zadanky v NIS AMIS*H, (upozornéni v NIS, ze
.Zadanka je jiz pfebrana“ - viz obr. nize) a nelze jiz zadanku editovat (obvykle se stava pfi
necinnosti vétsi nez cca 5 minut, kdy je zadanka automaticky tzv. ,pfebrana“ a tim ukoncena
moznost editace) je nutné postupovat pfi doordinovani postupovat jak u moznosti €. 3 (zZadanka
byla vytisténa, vzorek byl odeslan do laboratofe):
— vytisknéte (pokud jiz neni vyti§téna) stavajici zadanku
— vytisknéte a nalepte Stitek k této zadance na vzorek (pokud tak jiz nebyl u¢inéno),
— vystavte dodate€nou zadanku NIS AMIS*H (postup viz nize — moznost 3) — k dodate¢né
Zadance se NEtiskne Stitek
ZAD_KOM: IGYE Opr. Zrus Dal Pred. Hled. Ukaz Tisk Nav.

(B-OKB-A)={rihacmic)——(ZADAN)) —————————(1 / J)—
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRHCOUISTE AHIS AMIS 010101/003

Kod lab. pracovisté : B_OKB_ARP Biochemie/Imunclogie

Dg.vyset.: RS509 Horecka NS
Dg.hosp. : RS09 Horecka NS y
VZOREK — C.YZ0RKU

Naroky: R Doba odbéru : 16.08.2023 11:16 8412584688
Komentar: Jina pojistovn

doord. Zadanka je ?ii prebrana.
POZADOVANA YYSETR icI UDAJE

railnacl naridll:

Add 3: zadanka byla vytisténa, vzorek byl odeslan do laboratoie
ZALOZIT NOVOU ZADANKU v NIS AMIS*H | + uvést upozornéni, Ze se jedna o doordinavku

1. zalozeni nové zadanky AMIS*H,

2. na zadanku se uvede upozornéni, Ze se jedna o doordinavku (tj. vzorek je jiZ odeslan do
laboratofe nebo je v laboratofi)

3. tisk nové zadanky (Stitek se NEtiskne)

4. odeslani Zadanky (bez Stitku) do laboratofe

Postup v NIS AMIS*H:

— pres funkci ,Vloz" zalozite novou zadanku

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 25 | 64
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ZAD_KOM: | Opr. Zrus Dal. Pred. Hled. Ukaz Tisk Nav.
(B-0OKB-R)=(rihacmic)——(ZADANQ ) ————————————
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOVISTE

Kod lab. pracoviste : B_OKB_ARP Biochemie/Imunologie

Dg.vyset.: RS09 Horecka NS
Dg.hosp. : RS09 Horecka NS

Naroky: R : 16.08.2023 11:15
Komentar :

VZOREK — €.YZ0RKU

Doba odberu 84125840647

Jina pojistovna :

PUEHDUUHNﬁ gTﬁETﬁENI DOPLNUJICT UDAJE

Datum 16.08.2023 11:11 Ordinaci naridil: rihacmic
Vlozeni nové zadanky

— pomoci ,F5" otevite Komentar a zapiSte upozornéni, ze se jedna o doordinavku, ulozeni komentare

pomoci ,F12¢

B-0KB-A)=(rihacmic)——(ZADANOD) {1/ 3)—
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOVISTE AMIS AMIS ©10101/003
Kod lab. prac

Dg.vyset.: “END
Dg.hosp. : RS

Naroky: R

Komentar: Jin

POZAD0

>Ciselny kod pacientovy diagnozy vztahujici se k vysetreni<< (LUPA)

BilPomoc @lupa @Komentar @30rdinoval Uloz @XePrerus

— vyberte poZadovanou metodu nebo vice metod (v tomto pfikladé CRP)

Ylozeni nove polozky. )
(B-0KB-A)=(rihacmic)=——(ZADANO)
ZADANKA NA KOMPLEMENTARNI PRACOVISTE

LABORATORNI VYSETRENI

Bi-celk Prealb C3

Transfer Cé

Fosfaty Lipaza

(17 2)—
AMIS AMIS 010101/603

——————————— (1 / 2)—
AKIS AWMIS 0161601/003

Mg Bi-primy  CHE
ALT

Schwbed
SchwKomb
Cystatin
Glukoza

Trop T
AsST proBNP
GGT Copeptin
ALP *CRP

CK
Amylaza

AMS-pank  Albumin

Neordinovat ambulantne!!!

Y Dalsi [@YTavVvber @WPoturd EEPrerus

— ulozte pomoci ,F12* a bez tisku Stitku odeslete samotnou Zadanku do laboratore

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie).
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D - PREANALYTICKE PROCESY V LABORATORI

D.01 Pfijem zadanek a vzorku

Zasady pro odesilani biologického materidlu a Zadanek do laboratofi ULM - OKB

1. Do laboratofe ULM - OKB se zasild biologicky material vzdy se zadankou s kompletnimi
identifikanimi udaiji.

Na statimovou zadanku nelze dopisovat pozadavky, které se provadi pouze v rutinnim provozu.
Na jednu Zadanku je mozno oznadit nékolik porci odbéru (napf. glykemicka kfivka, Fe kfivka aj.).
K jedné zadance je mozno dodat nékolik druhl biologického materialu.

Nové zavedena vySetieni, ktera nejsou na zadance jesté uvedena nebo vySetfeni provadéna v
ramci vyzkumu, je nutno dopisovat na Zadanku do volnych fadkd nebo do poznamek.

aprwn

Nezbytnou identifikaci biologického materialu pfed pfidélenim laboratorniho Cisla tvofi nejméné pfijmeni
pacienta a Cislo pojisténce.

Pokud je nadobka s biologickym materidlem oznacena pouze pfijmenim pacienta, laboratof ji mize
pfijmout za predpokladu, Ze je jednoznacné pfipojena k zadance s kompletni identifikaci.

Identifikace pacienta na biologickém materialu - viz LP, kapitola ,C.07“ Identifikace pacienta na
zadance a oznaceni vzorku.

D.02 Dlvody pro odmitnuti biologického materialu

Odmitnout Ize:

e zadanku s biologickym materialem, na které chybi nebo jsou necitelné zakladni udaje pro
identifikaci pacienta (&islo poji§ténce, pFijmeni a jméno, typ zdravotni pojistovny, ICZ odesilajiciho
Iékafe nebo pracovisté, zakladni diagndza) ani neni mozné je doplnit

e pozadavek na vySetfeni, které laboratof neprovadi ani nezajistuje (s ohledem na seznam vySetfeni)

e pozadavek na doplnéni vySetfeni, pokud neni dodateéné dodana zadanka obsahujici pozadovana
doordinovand vysetfeni

e Zadanku nebo odbérovou nadobu znecisténou biologickym materialem

e neoznacenou nadobu s biologickym materialem nebo takovou, kde neni zplsob identifikace
materiélu z hlediska nezaménitelnosti dostateény (za dostate€nou identifikaci materialu se povazuje
splnéni uvedenych pokynu o nezbytné identifikaci biologického materialu)

e pozadavek, kde zjevné doslo k poruseni doporuceni o preanalytické fazi

e biologicky material bez zadanky

e 3patny odbér vzhledem k poZadovanému vySetfeni

D.03 Postupy pfi nespravné nebo neuplné identifikaci vzorku, zadanky

Na ULM - OKB jsou pfijimany pouze vzorky spravné odebrané, Fadné oznadené spolu se spravné
vyplnénou Zadankou, viditeln& neposkozené, uréené ke zpracovani na ULM - OKB. Tyto skute¢nosti
podléhaji kontrole pfi pfijmu materialu.

Pfi provadéni kontrol mohou byt zjiStény neshody. Drobné neshody fesi pracovnik provadéjici
kontrolu ihned (telefonicky) a pokud se vyfesi, je pfedan biologicky material (dale jen BM) k pfijmu,
zaznam se neprovadi. Neshodny BM, ktery se nevyfesi ihned, uloZi laborant/ka (dale ZL) provadéjici
kontrolu oddélené ve stojanku oznaeném “Neshody pfi pfijmu” v souladu s preanalytickymi poZadavky.
O neshodé provede zdznam do seSitu “Neshody pfi pfijmu BM”.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 27
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VysSetieni v rezimu STANDARD

e Pfi nespravné ¢i neuplné identifikaci pacienta na biologickém materidlu se analyza v pfipadé
rutinnich poZadavkU neprovadi.

e Pfinedostatec¢né identifikaci pacienta na zadance je-li to mozné, doplini potfebné Udaje personal na
pFijmu materialu. Neni-li mozné ihned doplnit Gdaje, pfijem ULM - OKB provede Upravu BM pro
skladovani podle preanalytickych doporu€eni a vzorek uskladni (nejdéle 72 hod.). Pokud je k
dispozici udaj o odesilajicim oddéleni a alespor zakladni identifikace nemocného, kontaktuje ZL na
pfijmu materidlu odesilatele telefonicky nebo pisemné a vyzada dodani nové Zadanky s uUplnou
identifikaci pacienta. Neni-li do vyprSeni doby uskladnéni k dispozici Udaj o odesilajicim oddéleni a
alespon zakladni identifikace nemocného, BM pracovnik ULM - OKB likviduje.

e U obtizné ziskaného vzorku BM nebo u nestabilniho vzorku (napf. mozkomisni mok, krevni plyny
atd.) se zahaji zpracovani, ale nesmi se vydat vysledky, pokud ordinujici Iékaf nebo osoba
odpovédna za odbér BM nepfebere zodpovédnost za identifikaci BM nebo nezajisti spravné
informace. Spravnost udaji potvrdi podpisem na zadance nebo telefonicky. ZL tuto skute¢nost
uvede ve volném komentafi a do seSitu “Neshody pfi pFijmu®.

e Rozhodnuti o neprovedeni analyzy je v kompetenci Iékafe nebo VS. Odesilajici subjekt (oSetfujici
lékaf nebo zdravotni sestra) obdrzi od lékafe ULM - OKB (pfipadn& VS nebo jimi uréené ZL)
informaci o odmitnuti nespravné identifikovaného biologického materialu.

VysSetieni v rezimu STATIM, VITAL

e Pfi nespravné ¢i neuplné identifikaci pacienta na biologickém materidlu a/nebo na zadance se
analyza v pfipadé pozadavk( na statimova vySetfeni &i vySetfeni z vitalni indikace provede za
dodrzeni nasledujicich podminek: ZL oznaéi BM a zada do databaze LIS pod identifikaci uvedenou
na biologickém materidlu (pfipadné pod generovanym rodnym cislem nebo s oznacenim
"Neznamy" a podobné). Provede vysSetfeni a do vysledkového listu uvede, Ze akutni vySetfeni nebo
vySetfeni z vitalni indikace bylo provedeno pfi nedostateéné identifikaci pacienta. Originalni
zkumavka a material upraveny k analyze se uschovava po dobu 72 hodin.

e Vysledky odpovédny pracovnik nevyda, pokud ordinujici Iékaf nebo osoba odpovédna za odbér BM
neprebere zodpovédnost za identifikaci BM nebo nezajisti spravné informace. Zodpovédnost
pfebere podpisem na Zadance nebo potvrdi telefonicky. ZL tuto skute€nost uvede ve volném
komentafi a do seSitu “Neshody pfi pfijmu”.

e Rozhodnuti o nepfijeti BM k analyze je v kompetenci pracovnika provadéjiciho pfijem, ktery rovnéz
o této skute€nosti informuje odesilajici subjekt, pokud je znam. V pfipadé pochybnosti pfeda k
feseni lékafi nebo VS.

D.04 Pseudohyperkalémie

Pseudohyperkalémie je termin, ktery vyjadfuje faleSné zvysenou hodnotu drasliku v séru nebo plazmé
zpusobenou vlivy, pusobicimi na vzorek krve od jeho odbéru do zahajeni laboratorni analyzy.

Priciny:

Castou, banalni, ale zjevnou pfi¢inou je hemolyza pFi neSetrném zachazeni se vzorkem odebirané krve.
Podstatné zradnéjsi je uvolnéni K* z erytrocytll bez viditelnych projevd hemolyzy (napf. pfi dlouhém
stani pIné krve pred centrifugaci). Dal§i moznou pfi¢inou je uvolnéni K* z leukocytl a z trombocytl v
procesu koagulace, pokud je pfitomna trombocytéza (nad 750 — 1000 x 10%/1) a leukocytéza (nad 50 x
10%/1). (Udaje viz A. Jabor - Vnitfni prostiedi). Velmi astou pfiginou je také nedodrzeni pofadi odbéru s
naslednou kontaminaci KsEDTA (nejcasté&ji krevni obraz).

Odbér, manipulace a transport vzorku:

Takovéto vzorky je tfeba chranit pfed mechanickym poskozenim bunék, ke kterému muze dochazet v
potrubni posté a paradoxné ve vzorcich nesraZzlivé krve byva poskozeni vyssi.

Pokud nelze vzorek donést osobné, je mozno v nékterych pfipadech (napf. u pacientd s CLL) odebrat
srazlivou krev (hnédy uzavér), nechat dostateéné dlouho vysraZet a az po té poslat PP.

DalSi moznost je vySetfeni iontd v plné krvi na analyzatorech POCT (urgentni pfijem, nizkoprahovy
pfijem, KARIM) - vzorky ale pfineste osobné - nepouzivat potrubni postu.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 28
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E — VYDAVANI VYSLEDKU A KOMUNIKACE S LABORATORI

E.01 HIaseni vysledku v kritickych intervalech

Vyrazné patologické vysledky rutinnich i statimovych vySetieni se hlasi telefonicky.

Statimové nalezy - hlasi laborantka ordinujicimu Iékafi nebo SZP oddéleni, po telefonickém sdéleni
nalezu provede zdznam do LIS (do volného komentafe - komu byl nalez nahlasen a kdo nalez hlasil a
souCasné pomoci klavesové zkratky je automaticky vygenerovan €as hlaseni).

Rutinni nalezy - hlasi laborantka lékafi nebo VS OKB, ktery rozhodne o dal$im postupu.

Kritické parametry se hlasi i v pfipadé, jsou-li zplsobeny kontaminaci vzorku (hemolyza, pfimés
nespravného protisrazlivého ¢inidla, infuze aj.) z divodu moznosti rychlejsi reakce, napf. opakovani
odbéru.

DalSi posuzovani telefonického hlaseni vysledku je individualni:
- vyrazné abnormaini nalez u ambulantniho pacienta, t€hotné Zeny nebo novorozence
- neobvykly nalez vzhledem k diagnéze pacienta
Zaznam o hlaseni se provede stejnym zplisobem.
Pokud jde o opakovany nalez vzhledem k archivu pacienta, nepodléhaji tyto parametry telefonickému
hlaseni.

Kritické meze parametri podléhajici telefonickému hlaseni:

rovno a mensi nez rovno a vétsSi nez
Kalium 2,5 mmol/l 7,0 mmol/l
Natrium 115 mmol/l 160 mmol/l
Kalcium 1,5 mmol/l 3,5 mmol/l
Magnhesium 0,40 mmol/l
Fosfat anorg. 0,30 mmol/l
Glykémie 3,0 mmol/l 20,0 mmol/l
Urea 30,0 mmol/l
Kreatinin 850 umol/l
pH 7,20 7,55
Bilirubin 300 umol/l
Bilirubin(pupek) 50 umol/l
Preeklampsie F/P 38

Toxické hladiny Iéku:

rovno a vétsi nez
Digoxin 3,0 umol/l
Teofylin 111,0 ymol/l
Lithium 1,3 mmol/l
Fenytoin 20,0 pg/ml
Karbamazepin 15,0 pg/ml
Kys. valproova 130 pg/ml
Cyklosporin (déti) 300 ng/ml
Vankomycin 30 mg/l
Amikacin 65 pg/ml

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie).
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E.02 Formy vydavani a sdélovani vysledku

Pro sdélovani vysledkl vyuziva elektronickou formu pro Zadatele FN Brno a pisemnou formu pro externi
zadatele. Vysledky vydavaji nebo sdéluji pouze osoby k tomu opravnéné podle dohodnutych kritérii o
uvolriovani vysledkl a jsou identifikovany na vysledkovém listu.

V pfipadé zpozdéni laboratorniho vySetfeni jsou o této skuteCnosti zadatelé informovani cestou
elektronické posty nebo telefonicky.

ZpUsob vydavani laboratornich nalezu a vysledku:
1. Elektronicka forma

PFi tisku nalez(l v konfiguraci komunikace nebo odeslanim F8 jsou automaticky kompletni data
obsazena v nalezu prenasena elektronicky do databaze NIS/AMIS, MPA.
a) Kompletni i ¢aste&né rutinni a specialni nalezy po schvaleni Iékafem nebo VS.
b) Predbézné nalezy uvolfiované laborantkou (statim) — v konfiguraci tisku: ,hotové/ komunikace/
supervize®“.

Elektronicka forma vysledku je pouze pro klinicka pracovisté v ramci FN Brno

Vysledky sdé&luje laboratof ULM - OKB v dohodnutych &asovych intervalech jen opravnénym osobam
elektronickou formou.

2. Tisténa forma

Ve FN Brno neni k dispozici, pouze pro externi Zadatele. Externim Zadatelim jsou nalezy odesilany:
a) osobou povéfenou transportem — vytiSténé nalezy jsou pribézné vkladany do uzamdéené
skfinky. PFfed transportem pracovnici pfijmu BM vlozi pfisluSné nalezy do obalky a predaji
osobé povéfené transportem nalezu.
b) postou — vytiSténé nalezy v zalepenych obalkach jsou odesilany postou adresatovi.

Pro v8echny vydané nalezy jsou pofizeny elektronické kopie v ramci inicializace systému LIS na fidicim
PC, kde se archivuji.

3. Telefonicka forma

Telefonicky jsou vysledky sdélovany Iékafi nebo zdravotni sestfe pFisluSného oddéleni vSemi
zaSkolenymi zdravotnickymi pracovniky.

a) Nalezy podléhajici telefonickému hlaseni
- vysledky z vitalni indikace
- vysledky vyzadujici neodkladné oznameni (viz Instrukce pro hlaSeni kritickych nalezu)

b) Nalezy sdélované telefonicky na vyzadani

Jsou sdélovany zcela vyjimecné, dotaz musi byt zadatelem oduvodnén, zadatel musi uvést své jméno
a pracovisté, odkud vola.

Pokud pracovnik laboratofe ma pochybnosti o identifikaci volaného a jedna se o zavazny vysledek,
vyzada si telefonni Cislo oddéleni (stanice), spoji se s zadatelem opétovné a teprve potom oznami
pozadované udaje. V pfipadé jakychkoliv nejasnosti mize pozadovat k telefonu jinou kompetentni
osobu.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 30
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E.03 Typy nalezu a jejich popis

Vystupem z laboratorniho informaéniho systému je laboratorni nalez, ktery obsahuje:

- nazev laboratore, ktera vysledek vydala

- jednoznacénou identifikaci pacienta (pfijmeni, jméno, rodné ¢&islo)

- nazev oddéleni a ICZ (ICP) Iékafe pozaduijiciho vySetieni, telefonni kontakt

- datum a Cas pfijeti primarniho vzorku laboratofi

- datum a €as odbéru primarniho vzorku (pokud je poZadujici objekt uvede na Zadanku)

- datum a €as vydani tisku nalezu

- nazev vySetfovaného systému (skupiny)

- nezaménitelnou identifikaci vySetfeni

- vysledek vySetieni v€etné jednotek méfeni tam, kde je to mozné

- biologické referencni intervaly v€etné korekce na vék u nékterych vySetfeni

- grafické interpretace vysledku

- jiné poznamky (oznaCeni vzorku v LIS, texty ke kvalité nebo dostate€nosti primarniho vzorku, které
mohou nezadoucim zplsobem ovlivnit vysledek)

Typy nalezt
o Kompletni nalez je po validaci vydavan v elektronické nebo tisténé podobé.

e Nekompletni nalezy jsou uvolfiovany validaci do NIS, na pozadani zadatele se vyda tistény
nekompletni nalez.
e Kopie nalezu z archivu LIS.

E.04 Vydavani vysledkl pacientim

Klientem ULM-OKB je IékaF ordinujici vySetfeni a original laboratorniho nalezu je z toho divodu vydan
pouze jemu. Vyjimka plati pro vySetfeni samoplatcu.

Dle zakona ma pacient a jim povéfena osoba pravo nahliZzet do zdravotnické dokumentace nebo ma
pravo na pofizovani vypisl, opist nebo kopii zdravotnické dokumentace.

Pro ziskani kopie laboratornich nalezli musi pacient kontaktovat Oddéleni pravnich véci FN Brno. Dle
zakona musi pacient nebo jim ur¢ena osoba obdrzet kopii nalezu ve IhGté do 30 dnd od obdrzeni
zadosti. Na podkladé zadosti pacienta vyda laborantka kopii jeho vysledkl po zjisténi jeho totoZnosti a
provedeni zaznamu do seSitu ,Evidence vysledkl vydanych pacientdm®.

E.05 Opakovana a dodateCna vySetreni

Opakovana vysSetieni se provadi z téhoz vzorku na pokyn analytika, |ékafe nebo |ékafe na
klinice/oddéleni z divodu ovéfeni vysledku:

- nepravdépodobnych

- neodpovidajicich archivu pacienta

- nebo k vylou€eni zamény vzorku (vZdy z originalni odbérovky).

Dodateéna vysetieni ("doordinovano") se provadi na zadost Iékare, ev. sestry z kliniky/oddéleni s
pfihlédnutim ke stabilité poZadovaného analytu a mnoZstvi materialu.

VZdy je nutno dodat novou Z&danku, v pfipadé vitalni indikace se vySetfeni provede ihned na
telefonickou Zadost, Zadanku oddéleni doda co nejdfive.

V komentafi vysledkového listu je poznamka "doordinovano”, dale ¢islo a datum puvodniho vzorku.

K tomuto uelu se na ULM - OKB skladuje biologicky material 2 dny nasledujici po dni odbéru.

E.06 Zmény vysledku a nalezU

Zmény vysledku a nalezu
Kazdy, kdo zjisti chybu v jiz vydaném nalezu, upozorni na tuto skuteCnost lékafe, pfipadné VS
pracovnika nebo odpovédnou laborantku, ktefi zajisti opravu vydaného nalezu.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 31| 64
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VeSkeré opravy vysledkl a nalezl se provadi v LIS.

NESHODA ZJISTENA PRED ARCHIVACIi VYSLEDKU

Na zjiSténou neshodu upozorni vzdy opravujici oSetfujiciho l|ékafe, pfipadné zdravotni sestru
pfislusného oddéleni, telefonicky.

Chybny vysledek v nalezu opravujici prepiSe a do volného komentafe zapiSe, jaka oprava byla
provedena (jaky parametr, z jaké hodnoty na jakou hodnotu) a komu byla nahlasena. Dale opraveny
nalez vytiskne a vyda bud v_elektronické_nebo papirové formé. Osoba, ktera opravu provedia, je
identifikovana na vytisku ID. Opraveny vytistény nalez je systémem oznacen datem a ¢asem tisku. V
souboru ZAPIS.TXT jsou dohledatelné veskeré zmény, véetné data, ¢asu a identifikace osoby, ktera
opravu provedla. Tento soubor je denné pfi inicializaci systému zapisovan na server LIS.

NESHODA ZJISTENA PO ARCHIVACI VYSLEDKU

Pokud je zjisténa neshoda aZ po archivaci vysledku, mize opravu provést pouze lékar ULM - OKB.
Chybny vysledek v archivovaném nalezu pfepiSe, nalez vytiskne v elektronické nebo papirové formé,
pak ru¢né napiSe informace o provedené opravé, podepiSe a nalez vyda. V pfipadé, Ze se jedna o
opravu klinicky zavazného nalezu, upozorni na tuto skute¢nost oSetfujiciho I€kare, pfipadné sestru
prislusného oddéleni telefonicky.

E.07 Konzultaéni ¢innost ULM - OKB

Konzultaéni a konziliarni éinnost ULM - OKB probiha na nékolika tGrovnich
Nejvy$§im stupném je konzilium klinického biochemika na klinickém pracovisti u ldzka
nemocného nebo v ambulanci pro metabolické poruchy ULM.

Konzilium zahrnuje anamnézu, fyzikalni vySetfeni pacienta, vyhodnoceni laboratornich a vSech
ostatnich naleza.

Zavér konziliarniho vySetfeni obsahuje diagnézu, pfipadné diferencialni diagnézu sou€asného stavu
pacienta a navrh doplfujicich, pfipadné opakovanych laboratornich vySetfeni k potvrzeni nebo
stanoveni diagndzy.

Konzilium/ cilené vysetfeni v ambulanci pro metabolické poruchy - vySetfeni splfiuje podminky cileného
odborného vySetfeni s vyhodnocenim anamnézy, fyzikalniho vySetfeni, laboratorniho nalezu,
diagnostického zavéru a doporuceni |éCby.

Konzultace

Jedna se o osobni nebo telefonickou konzultaci nad vysledky laboratorniho vySetfeni v kontextu
ostatnich vysSetfeni a celkového stavu pacienta se zamérenim na interpretaci biochemického nalezu.
Soucasti konzultace je doporuceni a volba doplfujicich biochemickych vySetfeni ke stanoveni nebo
upfesnéni diagnoézy, sledovani uG&innosti IéCby, pfipadné stanoveni funk&niho stavu a kapacity
postizenych tkani a organa.

Komentare a hodnoceni specialnich biochemickych vysetieni
Vybrana specialni biochemicka vySetfeni jsou doprovazena komentafem s vyhodnocenim a pfipadné s
urCenim pravdépodobné laboratorni diagnozy.

E.O8 Intervaly od dodani vzorku k vydani vysledku

Rychlost odezvy laboratofe je zakladnim atributem klinické laboratofe, ¢as odezvy odraZzi klinické
potfeby. Dostupnosti se mini Easovy interval od pfevzeti biologického materialu laboratofi po zvefejnéni
vysledku (Laboratorni Turn around time - TAT).

Laboratof garantuje jeho dodrzeni pro 80% dodanych vzorkud. Zbyvajicich 20% je vyhrazeno pro situace,
kdy se vzorek fedi, probiha jind analyza a start nové analyzy je nutno odloZit a podobné.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 32
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TAT je u pozadavkl statim monitorovan denné, u pozadavkl rutinnich &tvrtletné. Zaznamy jsou

statisticky vyhodnoceny.

revize: 23.8.2023

Definice

Dostupnost vysledki

Vitalni indikace

- ordinace laboratorniho vysSetfeni v situaci
spojené s ohrozenim Zivota, kdy vysledek
vySetfeni ma vliv na pfeZiti pacienta;

- je nutny odbér nesrazlivé krve, tj. zkumavka s
Li-heparinem

- pro laboratorni vySetfeni znamena absolutni
prioritu vzorkl i za cenu event. pozdrzeni
statimovych a ostatnich analyz.

- vysledek je alespon pfedbézné stanoven a
hlasen na oddéleni do 30 minut

Statim (akutni vySetreni)

- ordinace laboratorniho vySetfeni v situaci, kdy
vysledek vySetfeni mize zasadnim zpusobem
ovlivnit rozhodovani o dalSi péci o nemocného;
- analyza vzorku je upfednostnéna pied
standardnimi vySetfenimi v€etné preanalytické

faze a je zahajeno vysSetfeni mimo poradi ihned.

- ABR nebo glykemie do 30 minut
(v zavislosti na pocétu pozadavk);

- ostatni do 60 minut véetné zakladniho
statimového vysetfeni likvoru;

Standardni (rutinni) vySetreni

- bézna biochemicka vysetfeni

- provedeni analyzy vzorku v zakladnim
provoznim rezimu ULM - OKB.

- vysledky se vydavaji prabézné tentyz, resp.
nasledujici den, a to v zavislosti na ¢ase a
pofadi pfijmu materialu do laboratofe

- pozadavky dodané mezi 6 do 8 hodin se
vydavaji pribézné s ¢asovou odezvou 120 min
- pozadavky dodané mezi 8 az 17 hodinou se
vydavaji pribézné tentyz den

- poZadavky dodané po 17 hodiné jsou vydany
nejpozdéji nasledujici pracovni den.

Specialni analyzy

- napf. hladiny hormon, tumormarkerd, lékd
- podrobnéji TAT viz LP, kapitola ,F“ - Seznam
vySetfeni ULM - OKB

- vysledky se vydavaji denné do 15 hodin s
vyjimkou vySetfeni, ktera se provadéji v delSim
C¢asovem intervalu

E.09 ZpUsob fedeni stiznosti

Cilem v$ech pracovnikii ULM - OKB je spokojenost zakaznikd, proto se snazi fesit veskeré stiznosti a
reklamace bez zbyte€nych odklad(l. Pfipadné opravnéné stiznosti jsou podnétem ke zlepSeni prace
ULM - OKB.

Drobné ustni pfipominky k praci laboratofe fesi jednotlivi pracovnici laboratofe priibézné, informuji o
nich management laboratofe béhem dne nebo na provoznich poradach. Tento typ stiznosti se
nezaznamenava.

Zavazné pripominky ¢&i reklamace fesi vzdy vedeni ULM - OKB, stiZznost se eviduje. O stiznosti a
navrhu jejiho feSeni se provede pisemny zaznam do pfisluSného formulafe "List reklamaci a stiznosti".
Vyfizovani stiznosti je véci vedouci oddéleni, povéfeného vysokoskolského pracovnika i vedouci nebo
usekové laborantky ULM-OKB. Pisemnou stiznost fesi vzdy vedouci oddéleni a to ve Ihité do tficeti
kalendainich dnti od doruceni.

VSechny zaznamenané stiznosti jsou manazerem kvality pravidelné 1x za Ctvrtleti predkladany k
vyhodnoceni na poradé vedeni ULM - OKB.

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 33
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E.10 Vydavani potreb laboratofri

revize: 23.8.2023

Kliniky, oddéleni a ambulance si objednavaiji:

e zakladni potfeby pro odbér (odbérové zkumavky, jehly, mikrozkumavky, kapilary) - v centralnim

skladu

e Zadanky (pozadavkove listy) - na centralni evidenci

OKB vydava na pozadani (osobné nebo pomoci potrubni posty):

e transportni plastové zkumavky (na kapilarni odbéry)

¢ Cinidla na specialni sbéry moce

e testovaci odbérovou soupravu na stanoveni hemoglobinu ve stolici
[ ]

specialné vymyté sklenéné dzbany pro sbér moce na stopové prvky (dzban z odd. nutno dodat 2dny

pfedem, vyjimec¢né je mozna pfima vyména)

E.11 Faktory ovlivhujici interpretaci

1. Interference u vybranych analytt

Bézné se vyskytujici interference u vybranych analyt(:

Tabulka, ackoliv neni UpIné vy&erpavajici, reprezentuje nékteré z béznych interferenci vyskytujicich se
u provadénych testu. Vliv 1€kl mize byt biologicky (B) nebo analyticky (A). V minulosti se vyskytovaly

realné in vivo zmény u analyt(, které obvykle nebyly pfimo spojené s terapeutickym vlivem lékd.

Test

Interference

Vliv

A - Analyticky

B - Biologicky
ALP antikonvulsiva, barbituraty, oralni antikoncepce zvyseni B
EDTA kontaminace shiZeni A
Zilni méstnani, vitamin D zvyseni B
Ca téhotenstvi snhiZeni B
citrat snhiZeni B/A
EDTA kontaminace shiZeni A
Cholesterol | estrogeny snizeni B
furosemid, thiazidy, kortikosteroidy, zvyseni B
Glukosa estrogeny, stres
vitamin C, dlouhodobé uchovavani plné krve snizeni A
GMT léky proti kfe€im, barbituraty, alkohol shiZeni B
insulin, kortikosteroidy, diuretika snizeni B
K amilorid, cytostatika zvyseni B
hemolyza, EDTA kontaminace, dlouhodobé uchovavani A
piné krve zvySeni
Prolaktin estrogeny, MAO inhibitory, cimetidin zvyseni B
litium zvyseni B
Na diuretika, karbamazepin snizeni B
lipemie A
amiodaron, téhotenstvi, estrogeny zvyseni B
Thyroxin fenytoin, kortikosteroidy snizeni B
heterofilni protilatky snizeni A
V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie). 34 | 64
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2. Vliv nevhodného odbéru/skladovani

Nespravné vysledky vlivem nevhodného odbéru/skladovani:

revize: 23.8.2023

- nadmérna prodleva v transportu
- zanechani vzorku v teplém prostredi

Problém Bézné priciny Nasledky
prodleva v oddéleni | - skladovani pfes noc - zvy8eni K, P, AST, LD
plazmy - prodleva v transportu - sniZeni Glu
skladovani - skladovani pfi 4°C - zvySeni K
- prudké nasati krve jehlou do zkumavky
. - skladovani vzorku v mrazaku (-20°C) - zvySeni K, P, bilirubin, LD, AST
hemolyza

- snizeni Na, ClI, Glu

nevhodné misto

- vzorek odebrany pfi infuzi

- zvySeni infuzniho analytu (napf.
Glu), K, Mg

nebo antikoagulaéni
prostfedek

- prelévani krve z jedné zkumavky do
druhé

odbéru . -
- vliv nafedéni
nespravna - bez enzymového inhibitoru - nizka Glu
odbérova nadoba - EDTA zkumavka (Eervena nebo zluta) I
- zvy$eni K

- snizeni Ca, ALP, Mg

3. Zdroje preanalytické variability

Zdroje preanalytické variability Ize charakterizovat jako zdroje ovlivnéni vysledku vySetfeni, které se

vyskytuji:

1. pred odbérem biologického materialu
2. pfi odbéru biologického materialu
3. mezi odbérem biologického materialu a analyzou

Vysledky méfeni in-vitro nereprezentuji aktudlni koncentrace, aktivity nebo pocty vySetfovanych
komponent v systémech in-vivo. Zdroje odchylek leZi v preanalytické fazi, ve vlastnim analytickém
procesu i ve fazi postanalytické. Preanalytické vlivy jsou vyznamné a fadu z nich Ize minimalizovat.

Zakladni pojmy

centrifugace

s jinymi faktory (vliv separacnich gel()

vyznamny zdroj preanalytické variability, uplatriujici se samostatné (vliv
hodnoty g, vliv doby centrifugace, vliv Uhlu rotoru, vliv teploty) i v kombinaci

cirkadianni variace

pravidelné se opakuijici jev s periodou pfiblizné 24 hodin (rytmicka zména
koncentrace, aktivity nebo po¢tu komponent, kterou je mozné predikovat
bé&hem €asového intervalu pfibliZné 24 hodin)

cirkanualni variace

pravidelné se opakuijici jev s periodou pfibliZzZné jednoho roku (rytmicka
zména koncentrace, aktivity nebo poctu komponent, kterou je mozné
predikovat b&hem €asoveého intervalu pfibliZzné jednoho roku)

cyklické variace

pravidelné se opakujici jev s predikovatelnou periodou

gelové separatory

mozny zdroj preanalytickych problém{ zpusobenych chemickymi a
mechanickymi vlastnostmi gelu a adsorpci nékterych latek na gely

hemolyza

zdroj preanalytické variability

proces rozpadu erytrocyt, modifikujici vzhled a slozeni plazmy, vyznamny

infradianni variace

pravidelné se opakuijici jev s periodou delSi nez 24 hodin (rytmicka zména
koncentrace, aktivity nebo po¢tu komponent, kterou je mozné predikovat
bé&hem €asoveého intervalu delSiho neZ 24 hodin)

V tisténé podobé netizeny dokument (mimo fizené kopie).
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intraindividualni variabilita podminéna fyziologickymi a patologickymi zmé&nami, které se
variabilita tykaji individua, variabilita s vysokym podilem genetického pozadi,
vyznamna soucast tzv. kritické diference
interindividualni variabilita podminéna fyziologickymi a patologickymi rozdily mezi jedinci,
variabilita variabilita ovliviujici Sitku referenénich rozmezi
kriticka diference rozdil mezi dvéma po sobé jdoucimi vysledky méfeni, ktery Ize pfi urcité

urovni analytické variability a intraindividualni variability oznacit za
vyznamny se zvolenou pravdépodobnosti, obvykle 95 %

protisraZliva &inidla vyznamny zdroj preanalytické a analytické variability zplsobeny chemickymi
vlivy, diluci, interferencemi a dalSimi vlivy

turniket vyznamny zdroj preanalytické variability, podilejici se na zméné kvality
vzorku fadou mechanismua (hemolyza, hypoxie, zména podminek pro
fyziologické uplatnéni Starlingova zakona a dalsi)

ultradianni variace pravidelné se opakujici jev s periodou mnohem kratsi nez 24 hodin
(rytmické zména koncentrace, aktivity nebo poctu komponent, kterou je
mozné predikovat béhem €asového intervalu mnohem kratSiho nez 24
hodin)

a) Zdroje variability pred odbérem

Mezi NEOVLIVNITELNE FAKTORY preanalytické variability u pacient pati:

e cyklické variace (cirkadianni, cirkanualni, infradianni, ultradianni) jsou periodické jevy, které Ize
s urcitou nejistotou predikovat. Kromé toho existuje intraindividualni variabilita, jejiz hlavni
slozkou jsou necyklické, nepredikovatelné variace, které na cyklické variace dale nasedaiji.
Intraindividualni variabilitu Ize minimalizovat pomoci opakovanych odbérl, je tedy relativné
neovlivnitelnym zdrojem variability. Existuje databaze intra- a interindividualni variability.
Intraindividualni variabilita se vyuziva pro vypocet kritickych diferenci.

e pohlavi, rasa a vék jsou dalSi neovlivnitelné faktory. Rozdily v koncentracich, aktivitach nebo
poc¢tech komponent mezi pohlavimi se méni s vékem. Rozdily jsou dany pfedevSim hormonalnim
vybavenim a habitem (vétSi svalova hmota u vétSiny muzi a z toho vyplyvajici rozdily zavislych
ukazateld). V dobé pohlavni zralosti mohou byt rozdily maximalni, v raném véku a ve stafi se
mohou rozdily stirat. Ddkladna znalost referenénich rozmezi pro obé pohlavi zavaznost problému
snizuje, ale neodstrafiuje. PFiliv migrantd zpUsobil v poslednich letech zpestfeni dosud relativné
homogenni kavkazské populace v Ceské republice a je nutné o existujicich rozdilech sbirat
informace. Vzhledem k nutnosti odebirat biologicky material kdykoli béhem Zivota nelze planovat
prakticky zadné vySetfeni do urcitého vékového pasma a vék proto jako neovlivnitelny faktor maze
byt pouze prfedmétem vékové specifickych referencnich mezi. Platnost referenénich mezi
prebiranych z literatury je nutné ovéfit pro analytické metody pouzivané v konkrétni laboratofi a pro
cilovou populaci.

e u krevniho srazeni hraje dulezitou roli i zralost jaterniho parenchymu (novorozenci) a zména
koagulaéni rovnovahy (zména D-dimeru ve vyS$Sim véku). U krevni skupiny O snizeni krevniho
faktoru VIl a von Willebrandova faktoru.

e gravidita je mimofadnym zdrojem mechanismu, které vedou ke zménam koncentraci, aktivit nebo
poctu komponent b&éhem gravidity. Jedna se napfiklad o zménu produkce hormonu (hCG, estriol,
lidsky placentarni laktogen), zvySeni produkce vazebnych proteind (a nasledné zvyseni
koncentrace kortizolu a tyreoidalnich hormon), zvySeni plazmatického objemu (z hodnoty pfiblizné
2600 ml na hodnotu az 3900 ml, ovlivnény jsou proto plazmatické proteiny, tento efekt se také podili
na poklesu poc¢etni koncentrace krevnich elementu), zvySeni glomerularni filtrace (o 50 %), zvySeni
objemu moce (s poklesem koncentraci fady latek, ale jejich odpady se ménit nemuseji), vliv
placenty (zvySeni podilu placentarni ALP), pfestup analytu z plodové vody, zména koagulace
(zvyseni hladiny fibrinogenu, koagulacnich faktora VII, VI, X, XlI, von Willebrandova faktoru,
shiZeni hladiny faktoru Xl, XIII, proteinu S, zmény fibrinolytického systému, vzestup PAI2 a zvySeni
hladiny marker( aktivace koagulace), v krevnim obraze je mirna leukocyt6za, ¢asto neutrofilie,
normocytarni anémie, zvySeni transportnich plazmatickych proteind (T4, lipidy, méd,
ceruloplazmin), relativni deficity pfi zvySenych poZadavcich (pokles koncentrace Zeleza,
transferinu), zvySeni reaktantd akutni faze, zvySeni sedimentace erytrocytd (az 5x), pfesun smérem
k anabolizmu (pokles urey) a dalsi.
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Mezi OVLIVNITELNE FAKTORY preanalytické variability u pacientt pati:

o fyzicka zatéz pred odbérem biologického materialu

e vliv diety, resp. vliv hladovéni

e vliv Iéki, které se uplatiuji v preanalytické fazi vice mechanismy: indukce jaternich enzymi
(barbituraty a fenytoin), interference s analytickym principem (amiodaron ovliviiuje stanoveni
tyroidalnich hormond, interakce (beta-laktamy a aminoglykosidy), zvySeni estrogenni aktivity
(hormonalni antikoncepce, dochazi ke zvySeni vazebnych proteind pro tyroxin, kortizol, méd,
zvySuje se SHBG, snizuje se hladina proteinu S, je rezistence na aktivovany protein C, zvySuje se
hladina von Willebrandova faktoru), kortikoidy zpuUsobuji leukocytézu, asparagindza sniZuje
fibrinogen, faktory IX, X, XIll, valproat snizuje von Willebrandtv faktor, faktor VIII, faktor IX.
ve specializovanych monografiich (Young et al., AACC Press).

e nadmorska vyska, kdy napfiklad u osob pobyvajicich ve vySkach nad 3000 m je jiz mozné
pozorovat adaptaci na vysku. Jedna se o zvyseni 2,3 - bisfosfoglyceratu, hematokritu,
hemoglobinu, CRP a uratu. Snizuje se naopak clearance kreatininu (ze snizeni eliminace kreatininu,
ve velkych vySkach je vyrazny podil dehydratace), sniZzuje se plazmaticka koncentrace estriolu,
reninu a transferinu, snizuje se osmolalita plazmy. Déletrvajici hypoxie je spojena s hypokapnii
s poruchou stimulace dychaciho centra.

e mechanické trauma, kdy pfikladem muGze byt zvySeni plazmatické koncentrace PSA po digitalnim
vySetfeni prostaty, po jizdé na kole nebo pfi obstipaci, zvySeni myoglobinu, CK, AST a ALT po
svalovém traumatu v€etné opakovanych intramuskularnich injekci nebo po zvysené fyzické zatézi
(napr. intenzivni cviceni v posilovné apod.), zvySeni ALT tlakem délohy ve vysokém stupni gravidity.
Do této skupiny Ize Fadit také mechanickou hemolyzu erytrocytu po maraténském béhu, u chodcl
na dlouhych tratich nebo pfi chlopennich vadach. Do této skupiny Ize zafadit i extrakorporalni obéh
a popaleniny. Mechanické trauma rovnéz zvysSuje hladiny fibrin/fibrinogen degradaénich produktd
(FDP, D-dimeru).

e stres, ktery zvySuje renin, aldosteron, somatotropin (GH), katecholaminy, kortikotropin (ACTH),
kortizol, glukagon, paratyrin, prolaktin a dalSi hormony. V ramci stresu se méni i koncentrace dalSich
analytl: 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 muze koncentraci
cholesterolu zvysit. U nemocnych v intenzivni pé€i muze klesat produkce hypofyzarnich hormoni
a aldosteronu. Vyznamnym stresem je probuzeni, proto napfiklad odbér krve na stanoveni
koncentrace prolaktinu je mozné provést 3 hodiny po probuzeni. Poopera¢ni stres snizuje
tyreoidalni hormony, snizuje transferin a sekundarné zvysuje feritin. Dochazi k vzestupu faktoru VIII,
von Willebrandova faktoru, leukocytl - relativni neutrofilie, lymfopenie.

b) Zdroje variability pfi odbéru

Zdroje preanalytické variability pfi odbéru biologického materialu musi znat a minimalizovat kazdy
pracovnik, ktery se na odbéru materialu podili. Laboratof musi ve spolupraci se svymi klienty zajistit,
aby byla na vS8ech odbérovych mistech k dispozici instrukce v pisemné formé& o spravném odbéru
jakéhokoli biologického materialu. Tato instrukce musi obsahovat také udaje o zdrojich preanalyticke
variability pfi odbéru.

Mezi ZDROJE PREANALYTICKE VARIABILITY PRI ODBERU pati:

e nacasovani odbéru krve: specialni problematiku, kdy na¢asovani odbéru je kli€ové, tvofi funkéni
testy a monitorovani farmakoterapie. Pfi monitorovani Iéku je nutné ¢as odbéru urdit s ohledem na
polo€as eliminace Iéku. U Iéku s kratkym poloCasem (poloCas v desitkach minut, napfiklad
aminoglykosidova antibiotika) jeden odbér nestadi, je nutné odebrat v ase prfedpokladaného peaku
av Case pred dalSi davkou, nebo vicekrat pro uréeni plochy pod kfivkou. U Iékl s delSim polo€asem
(vice hodin az dnu) postacuje obvykle odbér pfed dal$i davkou. Je nutné pocitat s tim, Ze steady -
state se dosahuje po 6 - 7 polo€asech.
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¢ poloha pri odbéru: ve vzpfimené pozici stoupa hydrostaticky tlak a dochazi k pfesunu vody a iontd
zplazmy do intesticia se zvySenim proteinl a krevnich elementd, které kapilarni sténou
neprochazeji. Vysledkem je nejen zahu$téni plazmy, ale také tzv. posturaini stres, aktivace
sympatiku a osy renin-angiotenzin-aldosteron s pfislusnou fyziologickou odpovédi. Rozdil
v koncentraci protein(i ve vzpfimené poloze proti poloze vsedé po dobu 15 minut je 5 az 8 %. Rozdil
mezi polohou vstoje a vleze se udava kolem 10, ale i 20 %. Vzestup se tyka i latek na proteiny
vazanych (kalcium, cholesterol), lipoproteint, hormonl (kortizol, tyroxin), Iékd atd. Pro zajisténi
standardnich podminek odbéru krve z loketni Zily je vhodné pro stanoveni vétSiny analyt( zajistit
polohu vsedé po dobu 15 minut pfed odbérem, delSi interval se doporuCuje napfiklad u
natriuretickych peptidd (20 - 30 minut), pro vySetfeni osy renin-angiotenzin-aldosteron je nutny
no¢ni odpocinek vleze bez jakékoli zmény polohy pfed odbérem.

e vybér mista odbéru krve: nevhodna je strana, na které byla provedena mastektomie (lymfostaza),
misto s hematomem, velkymi jizvami, paze se zavedenou infuzi.

e pouZiti turniketu: nalozeni turniketu nad mistem odbéru sice usnadni odbér vendzni krve dilataci
zily, ale vede k ovlivnéni kvality vzorku. JiZz po jedné minuté se do intersticia pfesune vyznamné
mnozstvi vody s ionty a vysledkem je zvySeni pocetni koncentrace element(l, zvySeni koncentrace
proteind a latek na burnky a proteiny vazanych. Po tfech minutach nalozZeni turniketu stoupa
koncentrace proteintd o 5 az 8 %, po 15 minutach stoupa koncentrace proteinti az o 15 %. DalSim
dusledkem pfiloZeni turniketu jsou metabolické zmény hemostazy (uvolnéni tkanového faktoru a
aktivace hemostazy). Pro néktera vySetfeni, napf. agregace trombocytl, je dokonce doporuceno
krev nechat nakapat, aby se zamezilo aktivaci. V ischemizované tkani koncetiny se zvySuje
produkce laktatu a protein(, které se po uvolnéni turniketu dostavaji do zily a jsou pfi¢inou zvySeni
koncentrace téchto latek. Pokud je vlbec nutné turniket pouzivat, neméla by doba nalozeni
turniketu pfesahnout 15 sekund, v zadném pfipadé v8ak 1 minutu. Je-li turniket nalozen pfed
odbérem za ucelem volby mista vpichu, Ize ho pro viastni odbér pouzit nejméné po dvou minutach
uvolnéni. Odbéry pfed a po stazeni paze se naproti tomu vyuzivaji k vySetfeni fibrinolyzy.

o vliv cviCeni pazZi pfi nalozeném turniketu: vede ke zvySeni draselného kationtu v plazmé. Cviceni
("pumpovani") se obecné pfi odbéru venozni krve nedoporucuje.

e vliv lokalniho metabolismu: lokalni metabolizmus v misté odbéru ovliviiuje zejména acidobazické
ukazatele. Hypoxie paze (lokalni zmé&na metabolizmu napfiklad pfi prochladnuti kon€etiny nebo
poruse obéhu) zvySuje koncentraci laktatu, snizuje pH a zvysSuje pCOz. Pokud se provadi odbér
kapilarni krve na pH a krevni plyny z prstu, je vhodné pazi prohfat (zabalenim do teplé latky).
Dochazi-li k centralizaci obé&hu, je rozdil mezi arterialnimi a "perifernimi" krevnimi plyny cennou
informaci o periferni hypoxii. Lokalni metabolizmus je didvodem rozdilu mezi koncentracemi,
aktivitami nebo parcialnimi tlaky komponent v arterialni a vendzni krvi. Vychytavani glukézy tkanémi
nebo spotfeba kysliku je pfiCinou pozitivniho rozdilu koncentrace glukézy nebo pO2 mezi arterialni
a venozni krvi, tvorba pCO2, amoniaku nebo organickych kyselin je pfi€inou negativniho rozdilu
koncentraci mezi arterialni a venozni krvi.

e hemolyza: je jednou z nejcastéjSich pficin ovlivnéni vysledku laboratornich vySetfeni, ktera se
uplatni uvolnénim latek z hemolyzovanych erytrocyt(l i analytickou interferenci vlivem zménéného
zabarveni plazmy.

e vliv protisrazlivych ¢inidel: zasadni chybou je volba nevhodného protisrazlivého €inidla (pfi pouziti
heparinu nelze vy3etfit koagulaci) anebo nedodrZeni poméru mezi krvi a protisrazlivym Cinidlem,
protisrazliva €inidla se specificky mohou uplatnit také pfi stanoveni osmolality a dalSich analytd.

e kontaminace dezinfekénim Cinidlem: pfichazi v ivahu pfi kapilarnim odbéru krve, pfi kterém je
plocha kontaminované klGze v dostate€ném kontaktu s kapkou kapilarni krve. Tyka se to zejména
odbéru kapilarni krve na pH.

e kontaminace intersticialni tekutinou: ke které dochazi pfi odbéru kapilarni krve punkci kiZe (prst,
ucho, pati¢ka), pokud je kapilarni krev vypuzovana nadmérnym tlakem v okoli punkce. Intersticialni
tekutina neobsahuje proteiny (a samoziejmé ani krevni elementy), takze pfi kontaminaci dochazi
k diluci proteinovych komponent a komponent vazanych na proteiny. Jedinym vhodnym zplsobem
je volné odtékani kapilarni krve do odbérového zafizeni (kapilary).

e kontaminace infazi: kdy se obecné nedoporucuje odbér krve z katetru, ktery je ur€en pro podavani
nitroZilni vyZivy. Bezpe&nym neni odbér pod stejnym turniketem ani v pfipadé zdanlivé dostatecné
vzdalenosti mista odbéru a nitrozZilniho katetru. Pfi¢inou kontaminace mulze byt nejen zfedéni
vzorku aplikovanou inflzi (v pfipadé, Ze se tento zpusob odbéru vzorku pouzije), ale také zfedéni
vzorku heparinovym zamkem katetru pro opakované odbéry nebo pfitomnost anastoméz v zilnim
fecisti. V pfipadé pouziti heparinového zamku (heparinové zatky) je i po jeho odstranéni ovlivnéno
vySetifeni koagulace. Kontaminace infuzi se dale projevi atypickym, &asto nékolikanasobnym
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zvySenim téch analyt(, které byly vinfuzi ve vysoké koncentraci, diluci analytu s typickou
koncentraci v plazmé, vzacnéji interferenci s analytickou metodou (tyka se zejména kontaminace
infuzné podavanymi léky). Tyto problémy se rovnéz tykaji koagulacnich vySetfeni. Pro prevenci
téchto obtizi je jedinym bezpeénym zpUsobem odbér Zilni krve z opacné koncetiny nebo opacné
strany, nez je zaveden katetr infuze. Po transfizi Ize nalézt zvySeni folatu a feritinu. Po transfizi
rovnéz dojde ke zkresleni vysledku vySetfeni krevniho obrazu.

c) Zdroje variability mezi odbérem a analyzou

Mezi ZDROJE PREANALYTICKE VARIABILITY MEZI ODBEREM BIOLOGICKEHO MATERIALU A
ANALYZOU patfi:

e vliv sraZzeni: béhem koagulace krve uvolfiuji trombocyty draselny kationt, takze koncentrace
draselného kationtu v séru je 0 0,2 az 0,3 mmol/l vy3$8i nez koncentrace v plazmé. Fosfaty v séru
jsou vys8i o 0,06 mmol/l nez v plazmé (pfi¢ina neni jasna). Pozdni tvorbu fibrinu v separovaném
séru odstrafiuje pouziti aktivatoru srazeni. | jen &asteCné vysrazeny vzorek (Spatny pomér
protisrazlivych ¢inidel, aktivace koagulace) zkresluje, az znemozriuje vySetfeni parametrt krevniho
obrazu v€etné diferencialniho rozpoctu a krevniho srazeni.

e vliv konzervacnich latek: (z riznych pficin: intereference s analytickou metodou, zména matrice
vzorku, ovlivnéni analytu a podobné). Pro vétSinu koagulacnich vySetfeni je nutny nesmacivy
povrch - specialné upraveny plast, ev. silikonované sklo. Néktera specialni vySetfeni vyzaduji i
specialni odbérové nadobky (pro vysetfeni trombocytarnich parametrl jsou napf. pfidavany latky
stabilizujici krevni desticky).

e vliv gelovych separatorut

e viiv materialu odbérové nadobky: pro vétSinu analytl neni rozhodujici, zda se pouzije sklo nebo
plast. Plast ma méné smacivy povrch a pro ziskani plazmy je potfebné mensi mnozstvi
protisrazlivéeho ¢inidla. Pro specialni metody je nutné pouzity material odbérovych nadobek
otestovat. Nékteré latky (kortikotropin, Iéky) se vazou na sklo.

e vliv separace elementi: vhodna je centrifugace pfi 1000 - 1500 g po dobu 10 minut pfi 20 - 25°C,
pfi 1000 - 1500 g po dobu 10 minut pfi 2 - 8 °C (osteokalcin, PTH, kortikotropin, natriuretické peptidy,
dal§i), axialni centrifugace (zkraceni €asu centrifugace). U vySetfeni hemostazy volime
centrifugaci, ev. dalSi postupy v zavislosti na tom, zda k vySetfeni potfebujeme plazmu bohatou na
desti¢ky (PRP - 10 minut pfi 150 az 250 g) nebo plazmu chudou na desti¢ky (PPP - 10 az 15 minut
pfi 2500 g) nebo plazmu bez destiCkové (napf. pfi vySetfeni lupus antikoagulans muze pfi
dvojnasobné centrifugaci dojit k rozbiti trombocytu a tim k faleSné negativnim vysledkam, proto se
pfi pfipravé bez destiCkové plazmy doporucuje filtrace pfes trombocytarni filtry).

e ostatni vlivy: (skladovani, vliv teploty, vliv pH moce, vliv transportu, zména analytu v ¢ase a dalsi)
jsou pfedmétem udajl u jednotlivych komponent. Do této skupiny patfi i vliv chladovych ¢&i tepelnych
protilatek, kdy dochazi ke zménam vlastnosti krevnich elementu.

4. Signifikantni rozdily biochemickych nalezu

V tabulce jsou hodnoty jednotlivych analytl a jejich signifikantni zmény (rozdily vétsi nez rozdily
zpusobené biologickou a analytickou variabilitou).

referencni . zmény byl-li 1. anal. slgnlflkantnl
analyt rozmezi jednotky (%) vysledek zmény by mohly
byt <nebo>
Na 135-145 mmol/l 3.0 140 136 144
K 35-5.1 mmol/l 7.0 4.2 39 45
Cl 94 - 108 mmol/l 7.0 104 97 111
Urea 1.7-8.3 mmol/| 30.0 4.7 3.3 6.1
- 61— 115 (M) pmol/l
Kreatinin 53-97 (2) 15.0 100 85 115
Ca 2.15 -2.60 mmol/l 8.0 2.4 221 259
P 0.80 - 1.50 mmol/l 20.0 1.05 0.84 1.26
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Albumin 35-52 g/l 10.0 44 39.6 48.4

CB 64 - 83 g/l 10.0 67 60.3 73.7

0.73-2.60 (M) ukat/l 2.20 1.76 3.52
ALP 0.62 - 2.40 (2) 20.0 4.40 2.64 5.28
BilT 3.0 -21 umol/l 50 15 75 225
ALT 0.20 - 0.80 (M) ukat/l 65 0.80 0.28 0.56
0.20 - 0.60 (2) 1.60 1.32 2.64
0.13-1.02 (M) ukat/l 1 0.65 1.30
GGT 0.08 - 0.60 (2) 35 2 1.35 2.70
Glukosa 33-6.1(na mmol/ 17.5 4.5 37 53
lacno)

Mg 0.80 - 1.00 mmol/| 14.0 0.87 0.75 0.99
Cholesterol 3.8-5.2 mmol/l 15.0 5.2 45 5.9
Triglyceridy 0.6-2.0 mmol/| 60.0 2.3 09 3.7

200 — 420 (M) umol/l 310 248 192

KM 140 — 340 (2) 20.0 240 372 288

5. Referen€ni rozmezi v gravidité (zmény)
12 tydnu 24 tydn 36 tydnu negravidni* jednotky

Na 131 - 139 133 - 139 133 - 139 135 - 145 mmol/l
K 3.3-4.8 3.3-4.8 3.3-4.8 35-5.1 mmol/l
Cl 99 - 109 99 - 109 99 - 109 94 - 108 mmol/l
Urea 1.6-5.0 1.6-4.3 0.9-45 1.7-8.3 mmol/l
Kreatinin 25-80 25-75 22 -93 53-97 pumol/l

Albumin 33-43 29 - 37 28 -36 35-52 g/l
ALP 0.20 - 0.90 0.30 - 1.00 0.70 - 2.70 0.62 - 2.40 pkat/l
KM 70 - 250 115 - 250 145 - 360 140 - 340 umol/l

*Referencéni rozmezi pouzivané na OKB FN Brno

Pozn.: Data pfevzata z "Clinical Biochemistry of Pregnancy", G Lockitch in Clinical Laboratory Sciences,
34(1); 67-139(1997).

6. Referenéni rozmezi fertilnich hormonu

17B-estradiol FSH LH Progesteron
[nmol/l] [U/L] [U/L] [nmol/l]
Ovulaéni cyklus:
Folikularni faze 0,040 - 0,606 2,5-10,2 1,9-125 0,48 — 4,45
5 Stred cyklu 0,536 — 1,930 3,4-33/4 8,7-76,3
Zeny s ,02 —0l,
Lutealni faze 0,121 -0,719 15-9.1 0,5-16,9 vrlccilgﬁl4,811—389,1
Postmenopauza <0,136 >23 >15,9 <2,32
Téhotné <0,3 <0,1-1,5 35,68 - 1344
13-70r 20—-70r
Ui <0.136 14-18,1 15-93
>70r
3,1-34,6
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Testosteron Prolaktin*
[nmol/l] [mU/]
. netéhotné 59-619
Zeny 05-2,6 - -
téhotné 206 - 4420
Muzi 8,4 — 28,7 45 - 375

*fyziologicky stres mize zplsobit zvySeni prolaktinu

Pozn.: Progesteron >25 nmol/l - 21. den odpovida ovulaci

E.12 VySetfeni vypotku

Vysetfeni a identifikace télesnych tekutin — pleuralni, perikardialni, ascitu, tekutin z drénu, sond

Zakladni vysetieni:

- biochemie: CB, albumin, LD, cholesterol, glukéza, urea, kreatinin, TG, bilirubin, pH, AMS, Na, K
- hematologie: poc€et krevnich bunék, diferencial (OKH — zkumavka s EDTA jako na krevni obraz)
- PAU: cytologie (nadorové buriky)

- OKM : bakteriologie — kultivace

RozliSeni transsudatu a exsudatu
Parametr Transsudat Exsudat
celkova bilkovina < 30g/I > 30g/I
CB vypotek/ CB sérum | <0,5 >0,5
LD < 2/3 horni referen¢ni meze > 2/3 horni referenéni meze
LD vypotek/ LD sérum | <0,6 >0,6
cholesterol < 1,5 mmol/I > 1,5 mmol/I
albumin > 12g/I <12g/I
glukoza jako v plazmé < 1,7 mmol/l
. . > 500 - 1000/pl (polynukleary,
burky < 500/ul (lymfocyty, mezotelie) nédorové buriky)

RozliSeni charakteru tekutiny neni mozné provést u vypotkl s hemoragickou pfimési (pocet ery nad
0,01*10a,/1)

Pro diferencialni diagnostiku etiologie vypotku je mozné stanovit dalSi parametry:

e rozliseni mocCe od ascitu: urea, krea (100 nasobné vyssi hodnoty v mogdi), kalium

e chylothorax - TG (cut off 1,24 mmol/l)

e AMS — pankreas

e bilirubin — ZluCové cesty

e pH — empyém, perforace jicnu (dodrzeni preanalytickych podminek, plna zkumavka — odeslani
ihned po odbéru — analyza do 15 minut)

e adenosindeaminaza — pleuralni punktat pfi podezifeni na TBC etiologii
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F — PREHLED VYSETRENi POSKYTOVANYCH ULM - OKB

F.01 Prehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti
NBP

Viz Pfiloha 1

F.02 Prehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti
NBP, Obilni trh

Viz Pfiloha 2

F.03 Prehled funkénich testl

1) Adiuretinovy test

2) Vapnikovy zatéZovy test

3) Desferalovy test

4) Fe kfivka (zatéZovy test Fe)
5) Glukézovy toleranéni test
6) Penicilaminovy test

1. ADIURETINOVY TEST

Indikace:
Vysetfeni koncentraéni schopnosti ledvin méfenim osmolality moce (zkraceny test misto klasického
koncentraéniho testu).
e stanoveni osmolality moce pfed a po podani Adiuretinu:
- pacient 12 hodin pfes noc nepfijima tekutiny
- rano odbér moce pred testem, tj. po 12 hodinovém Ziznéni
- aplikace Adiuretin gtt. (3 kapky do nosni dirky)
- odbér moce za 2, 3, 4 a 6 h po podani
- nutno fadné oznadit poradi zkumavek!
- dodat spolecné po skonceni testu
- hodnoti specialista

Hodnoceni:

Maximalni hodnota osmolality moce kleséa v zavislosti na véku:
e do 20 let: 970 mmol/kg H20

e 20 -50 let: 900 mmol/kg H20

e nad 50 let: 750 mmol/kg H20

Provedeni:

- pacient nepfijiméa pfes noc po dobu 12 hodin Zadné tekutiny

- rano se odebere vzorek moce pred testem

- poté se poda Adiuretin nas.gtt.sol. Ferring - Lé€iva a.s. (desmopresinum 0,01%, 100 yg v 1 ml): 3
kapky do nosni dirky, celkem 15 pg (1 kapka = 5 ug). Je nutné dbat na to, aby se Adiuretin
dostatecné vstfebal - kapky nakapat na nosni pfepazku pfi hlavé sklonéné na stranu a dozadu.

- poté se sbira mo¢ ve &tyfech jednohodinovych intervalech

- po podani Adiuretinu je mozno pfijimat mnoZstvi tekutin, které pfiblizné odpovida objemu vytvofené
modi (napf. Salek &aje ke snidani)

-z kaZdého sbéru se odlije vzorek mo&e do bézné zkumavky na mo¢€, oznaci se pofadi a vzorky se
odeslou spole¢né do laboratore. Na Zadance se oznaéi ,ADIURETINOVY TEST* v kolonce TESTY
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2. VAPNIKOVY (Ca) ZATEZOVY TEST

Test je uréen k vySetfeni typu vyluCovani vapniku v pfipadé zjisténé hyperkalciurie.

Jedna se o sbér moce po dieté bez Ca a po podani standardniho mnozstvi Ca v tabletach.

3 dny pred testem a v den testu je nutno dodrzovat dietu s omezenym pfijmem Ca, tj. vynechat mlé¢né
vyrobky - syry, tvaroh, jogurty, nepit mléko ani mineralky, dodrzovat bézny pfijem tekutin (cca 2l/den,
pfi vysSich teplotach vice).

Provedeni:

e PRED TESTEM pfipravit:

-1 litr pfevafené vody (nemusi byt pfesné zméreno)

- 2tbl. Ca effervescens 500 mg

- 3 - 4 sbérné nadoby, napf. sklenéné nadoby nebo plastové PET lahve dobfe vyplachnuté
pfevafenou odstatou vodou, vykapané, nesmi se pouzit zadné Cistici prostredky!

- event. na zachyceni porci moce stejné pfipravenou PET lahev s odfiznutou vrchni €asti (pro Zzeny
8ir8i, napf. 2 - litrova)

e PROVEDENI TESTU

- 3 dny dieta s omezenym pfijmem Ca (viz vyse)

- 4. den sbér moce 24 hodin, tj. napf. v 6 hodin rano do WC, teprve nasledujici porce do sbérné
nadoby - posledni porce druhy den v 6 hodin rano

- nadoby s celym mnozstvim moce/24hod. (1 - 2 lahve) popsat jménem a datem, uchovavat v chladu
(sklep, lednice)

- od 20 hodin vecer nejist

- 5.den v 6 hodin rano po skonéeni sbéru z pfedchoziho dne vypit cca polovinu pfevafené vody
(500 — 600 ml) a sbirat mo¢ 2 hodiny, tj. do 8 hodin (pfip. se v 8 hodin naraz vymogit)

- nadobu s celym mnozstvim moce popsat jménem a ¢asem sbéru (6 — 8 hod.)

- v 8 hodin vypit zbyvajici pfevarenou vodu (400 — 500 ml) s rozpusténymi 2 tabl. Ca eff.

- kratce po vypiti Ize snist lehké netu¢né jidlo (rohlik, ovoce)

- shirat mo€ 4 hodiny, tj. do 12hodin

- nadobu s celym mnozstvim moce popsat jménem a ¢asem sbéru (8 — 12 hod.)

- test je ukoncen, je mozno normalné jist i pit

Poznamky:

Uvedeny Casovy rozpis sbéru moce je pouze doporuceny, Ize zacit dfive (v 5 hodin) nebo pozdé&ji (v 7
- 8 hodin), potom jsou €asy 5. den pfislusné posunuty (kon¢i se v 11 hodin, resp. 13 - 14hodin).

Na OKB dodejte vSechny sbérné nadoby, tj. za 24 hodin po dieté, za 2 hodiny po vypiti Cisté vody a za
4 hodiny po vypiti vody s Ca.

Na zadance pozadujte Ca + kreatinin ve sbirané moci a uvedte pfisluSny €as sbéru, do komentare
poznacte Ca - test. Mnozstvi moce se zméfi na OKB.

V indikovanych pfipadech (dle rozhodnuti I1ékafe) je nutno ihned po skonceni testu provést odbér krve
na stanoveni PTH.

Hodnoceni:
V dodanych sbérech moce se stanovi Ca a kreatinin, hodnoti se index Ca/kreatinin:

o Normokalciurie: nala¢no < 0,30
po zatézi < 0,50

o Hyperkalciurie absorpéniho typu: na laéno < 0,30
po zatézi > 0,60

o Hyperkalciurie renalniho (resorpéniho) typu: na laéno > 0,30
po zatézi > 0,60
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3. DESFERALOVY TEST

Indikace:

Test slouzi ke stanoveni patologického ukladani zeleza v organizmu (hemochromatéza, hemosideréza).
Provadi se u pacientll se zvySenym sérovym Fe, saturaci transferinu (nad 0,40), ferritinem. Podminkou
je normaini funkce ledvin.

Provedeni:

- ranov 6 hodin se pacient vymoc¢i do WC a je mu aplikovan i.m. Desferal (500 mg nebo 10 mg/kg)

- 6 - 12 hodin nasleduje sbér moc¢e/6 hodin do specialné vymytého sklenéného dzbanu (nutno
predem zajistit na OKB), zméfi se mnozstvi moce a odlije 10 ml

- 12 - 6 hodin druhého dne pokracuje dalSi sbér moce/18 hodin, zméfi se mnozstvi moce a odlije
10 ml

- pacient sbira moc¢ celkem 24 hodin, ale ve dvou oddélenych sbérech (za 6 hodin a 18 hodin), oba
vzorky se s uvedenim pfislusného mnozstvi moc¢e dodaji na OKB po ukonceni testu

Hodnoceni:
V dodanych porcich moce se stanovi Fe a hodnoti se odpad Fe za 6 hodin (nebo za 24 hodin):

o Mozné pfetizeni organizmu zelezem: 18 - 27 ymol Fe/6h (nebo do 39 pmol/24h)
o Patologické ukladani zeleza: nad 27 ymol Fe/6h (nebo nad 39 pmol Fe /24h)

4. ZATEZOVY TEST Fe - kfivka resorpce Fe

Indikace:
Posouzeni resorpce Fe z GIT, test se provadi pouze u pacientl se sniZzenou hladinou Fe v séru.

Provedeni:
- stanoveni Fe v séru pfed a po podani definované zatéze
- rano nala¢no odbér krve pfed testem, odeslat do laboratofe sou€asné se zadankou na cely test
- podani dospélym - 200 mg element. Fe (p.o. Ferro-Folgamma 6 tbl.), détem - 5 mg/kg. Nelze
pouzit pfipravek obsahujici Fe v retardované formé!
- odbérza 1, 2, 3 a4 hodiny po podani — nutno oznacit ¢as/ pofadi jednotlivych vzorku!
- kazdy vzorek odeslat do laboratofe ihned po odbéru, zadanka pouze jedna pfi prvnim odbéru
- pred odbérem za 2 hodiny zavolat na OKB (kl.3152), zda je nutny dal$i odbér

Hodnoceni:
Hodnoti Iékar OKB.

o Normalni hodnoty: vzestup Fe o vice nez 200 % po podani pfi snizené vychozi hladiné Fe - .
nejedna se o poruchu resorpce Fe z GIT.

o Maximalini hodnoty: byva dosaZzeno za 3 - 4 hodiny po podani Fe.

o Hraniéni hodnoty: vzestup Fe cca o 200 % - tj. nelze vylouéit poruchu resorpce Fe z GIT.

Preanalytické vlivy:

KFivku nelze hodnotit pfi nebo po terapii Fe (p.o., parent.), po aplikaci transfiuze — Fe nalatno muze byt
normalni nebo zvysené.

PFi komplikacich v priibéhu testu (zvraceni, priijem, nespoluprace pacienta) muze byt vzestup Fe
nedostatecny.

Specialni dieta neni nutna.
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5. ORALNi GLUKOZOVY TOLERANCNI TEST (OGTT)

Indikace:

Oralni glukdzovy toleranéni test se pouziva k potvrzeni diagnézy diabetes mellitus v pfipadé, ze
diagno6za neni jednoznacné potvrzena nalezem glykémie nalaéno (FPG — fasting plasma glucose) vysSi
nez 7,0 mmol/l nebo glykémie je nahodné kdykoli v pribéhu dne vyssi nez 11,1 mmol/l.

Jde jednak o stavy s hraniéni glykémii nalaéno (IFG — impaired fasting glycaemia: 5,6 - 7,0 mmol/l),
jednak o stavy s glykémii nalaCno v normé, pfi nichz bylo vysloveno podezieni na poruchu tolerance
glukdzy z predchozich vysetfeni nebo jedna-li se o jedince se zvySenym rizikem vzniku diabetu.

PFi nalezu porusené glukozové tolerance (PGT, IGT — impaired glucose tolerance) se test opakuje ve
dvouletych intervalech.

OGTT se dale pouziva v téhotenstvi (viz Standardy péce o téhotné s diabetem). V tomto pfipadé se test
provadi ve 24. - 28. tydnu gravidity.

Test je kontraindikovan pfi opakované zjisténé hyperglykémii (nad 7,0 mmol/I nalaéno, nad 11,1 mmol/l
béhem dne) nebo pfi jasnych klinickych pfiznacich diabetu!

Podle doporu¢eni WHO Ize OGTT doporucit jako doplfiujici diagnostickou zkousku v pfipadech, kdy se
hodnota FPG pohybuje v intervalu 5,6 - 7,0 mmol/l. Dale slouzi OGTT k diagn6ze gestaéniho diabetu
mellitu.

Provedeni:

- odbér Zilni krve nalaéno mezi 7. - 9. hodinou rdno

- podani 75 g D(+) glukézy ve 20 % roztoku vody nebo slabého €aje (75 g glukdzy se rozpusti ve
300 ml vody, Caje nebo se pouzije roztok Spofagnost Glucosum dle navodu) — nutno vypit
béhem 5 - 10 minut

- davkovani glukézy u déti dle télesné hmotnosti: do 1,5 roku = 2,5 g/kg, do 3 let = 2,0 g/kg, od 3
let = 1,75 g/kg (max. 75Q)

- dalSi odbér zilni krve se provede za 2 hodiny (u déti mozno odebrat jesté za 3 hodiny).

POZOR! P¥i pfiznacich hypoglykémie je nutno ihned odebrat krev, test pferusit a podat glukézu p.o.
nebo i.v. Posthyperglykemicka hypoglykémie se muze projevit i za déle nez 2 hodiny.

Hodnoceni:
e Rozhodovaci limity:
o pro diagnézu poruSena glukézova tolerance (PGT): hodnota plazmatické glukézy v Zilni krvi na
lacno < 7,0 mmol/l a za 2 hodiny po zatézi 7,8 — 11,1 mmol/l

o pro diagnézu diabetes mellitus (DM): hodnota plazmatické glukézy v Zilni krvi za 2 hodiny po
zatézi > =11,1 mmol/l

o prodiagnézu hrani¢ni glykemie na laéno (IFG): hodnota plazmatické glukézy v Zilni krvi na lagno
mezi >=5,6 a <7 mmol/l a za 2 hodiny po zatézi < 7,8 mmol/l

Interpretace OGTT:

normalni porucha glukézoveé diabetes mellitus hraniéni gvlykemle na
tolerance lacno
glukéza nalaéno < 5,6 mmol/l < 7,0 mmol/l >=7,0 mmol/| >=5,6 a <7 mmolll
glukéza za 2 hodiny < 7,8 mmol/l 7,8—-11,1 mmol/l >=11,1 mmol/l < 7,8 mmol/l

e Gestaéni diabetes mellitus (IFG, DM v gravidité):

K diagnostice gestaéniho diabetu se pouziva dle doporugeni CDS a CSKB 3 - bodovy OGTT. Obvykle
se provadi v 24. - 28. tydnu gravidity.
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Fyziologické hodnoty plazmatické glukézy v Zilni plazmé& béhem OGTT po podani 75 g glukozy jsou:
na lacno: < 5,1 mmol/l

za 1 hod. po zatézi: < 10,0 mmol/l

za 2 hod. po zatézi: < 8,5 mmol/l.

Diagnoéza gestacniho DM je stanovena, je-li alespon jedna hodnota v testu patologicka.

Preanalytické vlivy:

Biologickym materialem pro OGTT je plazma zilni krve. V plazmé kapilarni krve je za béznych okolnosti
stejna koncentrace glukdzy jako v plazmé zilni krve. Avsak po zatézi glukézou Cini rozdil mezi plazmou
kapilarni a zilni krve az 20 — 25 % (v fadé pfipadu i vice). Také mezi koncentracemi glukézy v pIné krvi
a v plazmé jsou vyznamné diference. Uvedenych hodnot rozhodovacich limiti nemuze byt proto pouzito,
je-li pfi OGTT pouzito plné zilni krve nebo materialu ziskaného kapilarnim odbérem.

Uvadi se, ze reprodukovatelnost klasifikace diabetu mellitu pomoci jednoho provedeni OGTT se
pohybuje v rozmezi pouze 50 — 70 %.

K dosazeni potfebné diagnostické spravnosti OGTT se pozaduje laénéni pfed odbérem po dobu 8 - 14
hodin, pfedchozi tfidenni dieta se zvySenym pfisunem sacharid(i v potravé v mnozstvi minimalné 150
g za den a neomezovana fyzicka aktivita ve stejném obdobi. Snizeni sacharidd v dieté snizi
diagnostickou senzitivitu testu. Dale se doporucuje 12 hodin pfed testem a béhem testu nepit alkohol,
kavu a nekoufit. Nausea nebo zvraceni, prajem ovliviiuji vysledek OGTT.

interkurentnich onemocnéni (febrilie, akutni stres, Urazy apod.).

6. PENICILAMINOVY TEST

Stanoveni vylu¢ovani Cu pfed a po podani penicilaminu.

Indikace:
Test se provadi k prdkazu zvySenych zasob Cu v organismu, k podpofe dg. m. Wilson.

Provedeni:
e PRED TESTEM:
- odbér krve na stanoveni S-Cu, ceruloplazminu
- sbér mocCe za 24 hodin pfed testem - shérny dzban 2 dny pfedem nechat specialné vymyt na OKB,
dodat 10 ml moce s uvedenim diurézy
e TEST:
- rano podani penicilaminu (Metalcaptase tbl.) v davce 1 g/m? télesného povrchu, rozdélené ve 4
davkach bé&éhem 12hodin
- tentyZ den sbér moce 24 hodin - sbérny dZban specialné vymyty na OKB, dodat 10 ml moce s
uvedenim diurézy

Hodnoceni:
o Zdravy ¢lovék: 6 - 10 ymol Cu/24h.
o ZvySené zasoby Cu v organizmu: > 10 umol Cu/24h.
o Typicky pro m. Wilson: > 15 ymol Cu/24h.

Dg. m. Wilson podporuje sniZzena hladina ceruloplazminu, ev. sniZzeni S-Cu, zvy3ené vylu€ovani Cu
pred testem.
Dg. potvrzuje zvySeny obsah Cu v jaterni tkani, ev. molekularné genetické vySetfeni (pfima DNA
diagnostika).
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F.04 Seznam specialnich vySetfeni

1) Kryoprotein - prikaz

2) Drogovy screening v moci

3) Albumin v moci

4) Kostni metabolismus

5) Likvor - komplexni vySetfeni

6) Renalni funkce

7) Riziko urolitiazy

8) Sbér moce za 24 hodin

9) Screening vrozenych vyvojovych vad (VVV)

1. KRYOPROTEIN - PRUKAZ

Kryoproteinémie je vyrazem schopnosti nékterych plazmatickych protein( pfi ochlazeni séra (plazmy)
reverzibilné precipitovat nebo gelifikovat.

Kryoprecipitace je popisovana u infekénich (bakterialnich, virovych, parazitarnich, mykotickych),
autoimunnich (SLE, revmaticka artritida aj.) a u rlznych lymfoproliferativnich onemocnéni (MM,
Waldenstromova makroglobulinémie, chronicka lymfaticka leukémie aj.).

Kryoproteinémie Ize rozdélit na kryoglobulinémie (kryoprecipitace imunoglobulint — v séru i plazmé) a
kryofibrinogenémie (kryoprecipitat se tvofi pouze v plazmé).

Kryoglobulinémie Ize rozdélit na 3 typy
- Typ |: zplsobeny kryoprecipitaci monoklonalnich imunoglobulind.
- Typ Il: smiSené - zpusobené kryoprecipitaci komplex monoklonalnich imunoglobulint s
polyklonalnimi imunoglobuliny.
- Typ lll: zpGsobeny kryoprecipitaci polyklonalnich imunoglobulint.
Kryoproteinémie miZze byt pfi¢inou faleSnych vysledk( celé fady vySetreni.

Princip:

Normaini sérové a plazmatické proteiny v chladu neprecipituji. Krev (srazlivou a nesrazlivou) udrzujeme
po odbéru a béhem transportu do laboratofe pfi 37°C. Po centrifugaci (v nechlazené centrifuze)
sledujeme pak zmény pfi 4°C po dobu 7 dni. Pokud dojde ke kryoprecipitaci, kryoprecipitat se rozpusti
pfi opétovném zahfati na 37°C.

Odbér materialu:

Pro priikaz kryoproteinu je nutné odebrat sérum a plazmu. Odbér nesmi byt proveden do odbérovych
zkumavek s gelem. Zkumavka musi byt pfi odbéru predehfata na 37°C, transport do laboratofe se
provadi okamzité po odbéru v termosce s 37°C teplou vodou.

- pro sérum: odbérova zkumavka Sarstedt S-Monovette (7,5 ml, s bilym uzavérem)

- pro plazmu: odbérova zkumavka Sarstedt Monovette KsEDTA

Hodnoceni — kvalitativni:
V pfipadé pozitivniho vysledku je provedena elektroforéza bilkovin a imunofixace - pro prikaz
monoklonalnich imunoglobulind.

2. DROGOVY SCREENING V MOCI

a) Interference-drogovy screening v mog€i

Methadone Il
Opiates Il
Phencyclidine Plus
Cannabinoids Il

Amphetamines I
Barbiturates Plus
Benzodiazepines Il
Cocaine Il
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b) Drogovy screening - cut off hodnoty

revize: 23.8.2023

] N Mé&Fici o Negativni Pozitivni o
Drogovy Cislo rozsah Cut off | Negativni [ng/mi] [ng/mi] Pozitivni
screening metody [ng/mi] [ng/ml] [ng/ml] Ciselna Ciselna [ng/ml]
hodnota hodnota
amfetamin/ 1501 | 300-5000 | 1000 | <300 | 300-1000 | 1000-5000 | > 5000
metamfetamin
barbituraty 1502 100 - 400 200 <100 100 - 200 200 - 400 > 400
benzodiazepiny 1503 150 - 3000 300 <150 150 - 300 300 - 3000 > 3000
marihuana 1504 20 - 300 50 <20 20-50 50 - 300 > 300
opiaty 1505 600 - 8000 2000 < 600 600 - 2000 2000 - 8000 | >8000
kokain 1506 150 - 3000 300 <150 150 - 300 300 - 3000 > 3000
metadon 1507 150 - 2000 300 <150 150 - 300 300 - 2000 > 2000
fencyklidin 1508 12,5-50 50 <125 12,5-50 - > 50

Pfi semikvantitativnim stanoveni udava vysledek pfibliznou kumulativni koncentraci latky a
jejich metabolitd.

Predbézné pozitivni vysledek dosazeny touto metodou indikuje pfitomnost latky a/nebo jejich
metabolitd v moci, nevyjadfuje miru intoxikace.

3. ALBUMINURIE

Prikaz albuminu v moéi v koncentraci cca 30 - 150 mg/l:

Indikace:

- Casna detekce diabetické nefropatie
- indikator preeklampsie

- esencialni hypertenze

Provedeni:
- jednorazovy vzorek (nejlépe 1. ranni moc&) a/nebo
- sbér moce za 8 hodin v klidovém stavu (b&éhem noéniho odpodinku)
- sbér moce za 24 hodin

Doporuc€eni pro sbér moce za 8 hodin:
- ve 22 hodin se pacient vymoci naposledy MIMO sbérnou nadobu
- pfes noc pacient mocCi do sbérné nadoby, do které se vymo i naposledy v 6 hodin rano
- nadobu uchovavejte b&€hem sbéru na chladném misté

- objem moce je mozné zméfit pfimo na oddéleni v odmérném valci s pfesnosti +/- 5 ml po
pfedchozim promichani celého mnozstvi moce

- poté se vzorek moce odlije do béZné mocové zkumavky

- je mozné také zaslat celé mnoZstvi moCe do laboratofe, ktera provede pfesné zméreni objemu

- zkumavku nebo sbérnou nadobu je nutné fadné oznadit. Na zkumavku je nutné uvést celkové
mnozstvi mo&e a dobu sbéru v hodinach. Udaje uvedte také na zadanku.

Hodnoceni:

Vysledky se vydavaji ve vztahu k mo&ovému kreatininu.

VySetfeni se doporucuje provést opakované z dlvodu vysoké intraindividudlni variability vyluCovani
albuminu a zavislosti na dalSich faktorech (prokrveni ledvin, svalova namaha, zména polohy téla,
prochlazeni, akutni zanétlivé stavy).

Za prukaz mikroalbuminurie je povazovano prekroceni fyziologickych hodnot ve dvou ze tfi po sobé
nasledujicich vzorcich modci v intervalu 3 - 6 mésicu.
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4. KOSTNIi METABOLIZMUS

Kostni soubor - vySetfeni biochemickych markerd kostni remodelace v séru.

Markery vypovidaji o celotélové rychlosti kostni remodelaci, resp. o Urovni metabolizmu v celém skeletu,
nepostihuji v8ak zmény v jednotlivych segmentech.

Jejich zmény nejsou specifické pro urcité onemocnéni a nemohou byt pouzity pro stanoveni klinické
diagnozy.

Jejich koncentrace zaviseji na véku a stupni pohlavniho vyvoje.

Klasifikace dle metabolické Ulohy v kosti:

A. Markery kostni novotvorby:
e ALP - kostni: marker 1. volby pfi vyrazné zvySené novotvorbé kosti (rist kosti u déti a
dospivajicich, Pagetova choroba, prim. hyperparatyre6za, metastatické postizeni skeletu).
e Osteokalcin: pfi vétSiné osteopatii koreluje s ostatnimi markery funkce osteoblastt s vyjimkou
hyperkortizolismu, kdy je jeho koncentrace snizena. Nevhodny marker pfi poruse funkce ledvin.
¢ PINP - aminoterminalni propeptid prokolagenu typu I: hlavnim zdrojem propeptidd je kost, s
vyjimkou rostoucich déti a akromegalie.

B. Markery osteorezorpce:
e Oktapeptid kolagenu typu I, C-terminalni - CTx (CrossLaps): koncentrace telopeptidi nezavisi
na obsahu kolagenu v potravé, pred vySetifenim neni nutna bezmasova dieta.

5. LIKVOR - KOMPLEXNi VYSETRENI
a) Komplexni vySetieni likvoru

Zakladni vySetieni - provadi se statimové:

e stanoveni celkové bilkoviny kvantitativné
stanoveni glukézy
stanoveni laktatu
pocet mononukleart, polynuklearl a erytrocytd ve Fuchs-Rosenthalové komurce
zhotoveni cytologického preparatu — zakladni barveni, kvalitativni hodnoceni
spektrofotometrie likvoru

Specidlni vySetfeni:

e cytologicky preparat barveny na Zelezo

e cytologicky preparat barveny na lipidy

e stanoveni albuminu v séru a v likvoru s hodnocenim funkce hematolikvorové bariéry

e stanoveni IgG, IgA, IgM v séru a likvoru s vypoctem intrathekalni syntézy imunoglobulint dle
Reibera
izoelektricka fokusace se specifickou imunodetekci oligoklonalnich IgG pasu
stanoveni dalSich specifickych proteinl: volné lehké fetézce kappa (S, CSF)-vypocet indexu
stanoveni tumorovych markerud: beta-2-mikroglobulin, CEA

Prikaz likvorey:
e prukaz beta-2-transferinu (elektroforéza s naslednou imunofixaci)

Indikace vySetfeni likvoru:
e miSni onemocnéni (kompresivni syndrom)
e onemocnéni zanétliva (meningitida, encefalitida, myelitida)
e zanétlivé — autoimunitni demyelinizani onemocnéni (roztrousena skleréza - RS, syndrom
Guillain-Barré - GBS)
e systémova autoimunitni onemocnéni (vaskulitidy, SLE)
¢ nahlé cévni mozkové pfihody (ischemické a hemoragické ikty)
o degenerativni onemocnéni (Alzheimerova choroba, amyotroficka lateralni skleréza, Parkinsonova
choroba)
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e onemocnéni nadorova

Odbér:

- likvor ziskavame nejCastéji lumbalni punkci, méné Casto punkci subokcipitalni nebo ventrikularni
likvor je nutné dorucit do laboratorfe ihned po odbéru (nelze pouzit potrubni postu!)

- cytologicka a néktera biochemicka vySetfeni je tfeba provést nejpozdéji do 1 hodiny od odbéru,
jinak dochazi k rozpadu bunék, faleSnému snizeni koncentrace glukdézy a zvySeni koncentrace
laktatu

- stabilita se snizuje s rostoucim po&tem bunék v likvoru, krvavy likvor by mél byt odebran postupné
do 3 zkumavek po 1 - 2 ml

- centrifugace a oddéleni supernatantu je tfeba udélat do 10 min od odbéru

- ke zhodnoceni hematoencefalické bariéry a intratékalni syntézy imunoglobulini je zapotfebi zaslat
soucasné vzorek krve.

b) Kvantitativni stanoveni jednotlivych bilkovin

Stanoveni jednotlivych proteinovych frakci provadime obvykle imunoturbidimetricky nebo
imunonefelometricky. VZdy je nutné paralelné stanovit pfislusné proteiny i v séru a numericky zhodnotit
jejich kvocienty.

e ALBUMIN

Albumin je syntetizovan v jatrech. Do likvoru se dostava pouze prestupem pfes hematoencefalickou
bariéru, ¢aste¢né prestupuje i za fyziologického stavu. Albuminovy kvocient pouzivame k hodnoceni
funkce (stupné postizeni) hematolikvorové bariéry a k vypoctu intratékalni syntézy imunoglobulint podle
Reibrova vztahu.

Koncentrace albuminu v likvoru zavisi na véku, rychlosti cirkulace likvoru, misté odbéru.

Poruchu hematolikvorové bariéry podle albuminového kvocientu (Qan) hodnotime nasledovné:

Qan=7,3-10,0x10° — mirné porusena
Qan= 10,0 - 20,0x10° — stfedné porusena
Qab=20,0%x103 — téZce porusena

o Mirnéa porucha - je Eastym nalezem u roztrouSené sklerézy (RS), chronickych neuroinfekci, kontuzi

Stfedni porucha - napf. ser6zni meningitidy, CMP, tumory

o Tézké& porucha - bakteridlni meningitidy, herpetické meningitidy, tuberkulézni meningitidy,
neuroborelidzy, GBS, kompresivni syndrom

o

e |IMUNOGLOBULINY

Zdrojem imunoglobulind v likvoru je bud sérum, odkud pfejdou pfi poruse hematolikvorové bariéry
(zavisi tedy na jeji funk&nosti a sérové hladiné imunoglobulinl) nebo lokalni syntéza pfimo v likvorovém
prostoru pfi onemocnéni CNS spojeném s imunitni reakci. K ureni plvodu pouzivame Q albuminu a
Q prislusného imunoglobulinu, jejichZ vztah je vyjadfen Reiberovou hyperbolickou funkci.
Intrathekalni syntézu Ig nachazime nej€astéji u RS (zejm. IgG) a jinych zanét( centralniho nervového
systému (CNS). U akutnich neuroinfekci nebyva v dobé odbéru vzorku vyjadfena, Casto vSak je
nachazena u neuroborreliézy (IgM + 1gG), neurosyfilis, HIV encefalopatie. Casta je také u
autoimunitnich zanétd CNS (autoimunitni encefalitidy, paraneoplastické neurologické syndromy, popr.
systémova autoimunitni onemocnéni s postizenim CNS). Intrathekalni syntéza Ig nebyva pfitomna u
polyradikuloneuritidy (GBS).

e |ZOELEKTRICKA FOKUSACE BILKOVIN

Vyuziva se k prikazu oligoklonalnich prouzk( IgG v likvoru. Déleni probiha v elektrickém poli v
gradientu pH podle izoelektrického bodu jednotlivych bilkovin. Sou€asné se vZzdy analyzuje sérum.
Vyznamny je nalez oligoklonalnich pruht v likvoru, které chybéji v séru - znamena to lokalni syntézu
IgG. Pokud jsou pruhy pfitomné zrcadlové v séru i v likvoru - znamena to systémovou imunitni reakci a
pasivni pfestup oligoklonalnich 1gG z krve do likvoru.
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Pri hodnoceni nalezu pouzivame klasifikaci podle mezinarodnich doporuceni (Andersson et al. 1994,
Freedman et al. 2005):

Typ 1 — normalni nélez, jen polyklonalni IgG, Zadné IgG pasy v likvoru ani v séru

Typ 2 — oligoklonalni IgG pasy v likvoru (2 nebo vice past), Zadné IgG pasy v séru

Typ 3 — oligoklonalni IgG péasy pouze v likvoru a zaroveri spolecné IgG pasy v likvoru i séru

Typ 4 — oligoklonalni IgG pasy spolecné v likvoru i v séru

Typ 5 — monoklonélni IgG — nékolik past v uzkém rozmezi pH gradientu spolecnych v likvoru i séru
(nélez odrazi pasivni pfestup monoklonalniho IgG z krve do likvoru a neznamena intrathekalni syntézu
monoklonalniho 1gG!)

Slabé pasy v séru, které maji evidentné vyraznéjsi protéjsek v likvoru, se v séru nepocitaji.

Nalez jediného IgG pasu v likvoru bez protéjsku v séru je hranicni, mize vSak poukazovat na pocinajici
intrathekalni syntézu. Pacienty s timto nalezem je tfeba sledovat a v pfipadé potfeby zvazit kontrolni
odbér (zpravidla ne dfive nez za 6 mésicu).

Prikaz lokalni syntézy IgG detekci oligoklonalnich 19G pasid metodou izoelektrické fokusace je
senzitivnéj§i nez vypocet intrathekalni syntézy 1gG podle Reibera. Mohou tedy byt nalezeny i
v pfipadech, kdy je vypocet podle Reibera negativni. Opacné situace (pozitivni vypocet a negativni
oligoklonalni IgG pasy) by nastat neméla, nejde-li o krvi kontaminovany likvor.

c) Cytologické vysetreni likvoru

e Pocet elementt

Cytologické vySetfeni je nutné provést nejpozdéji do 1 hodiny po odbéru, v opaéném pfipadé dochazi k
rozpadu bunéénych elementu.

Hodnoceni poctu elementl provadime ve Fuchsové-Rosenthalové komirce.

Stanovime pocet erytrocytll, polynukleard a mononukleard po obarveni kyselym fuchsinem. Za normalni
pocet elementl Ize povazovat 0 - 3/ul (detailnéjsi referencni meze v tabulce nize) - tehdy hovofime o
oligocytéze. Je-li poCet elementl vyssSi, oznacuje se jako pleocytdza. AvSak i pfi normalnim poctu
elementl maze byt patologicka celularni skladba - jedna se pak o patologickou oligocytézu.

Referencni meze pro pocet element( (jadernych bunék) v likvoru (upraveno podle Wick et al.
Methodenkatalog. Némecka spolecnost pro likvorovou diagnostiku a klinickou neurochemii /DGLN/,
Mnichov 2020. www.dgin.de )

vék Misto odbéru Pocet elementti — referenéni meze
0 — 2 mésice lumbalni 0-10/pL

3 mésice — 5 let lumbalni 0-5/uL

Starsi déti a dospéli lumbalni 0-4/puL

e Morfologie a funkce elementt

K presnéjsi diferenciaci elementu je tfeba zhotovit trvaly cytologicky preparat alespon v zakladnim
barveni po pfedchozim zahusténi likvoru. Jako zakladni barveni trvalych cytologickych preparatt se
pouziva barveni podle Pappenheima.

Fyziologicky jsou v likvoru pfitomny pouze mononukleary, patologicky je vyskyt erytrocytd, segmentd
(vyjimkou je arteficialni krvaceni €i novorozenecky likvor).

Typy bunék v mozkomisnim moku:

Polynukleary - zodpovédné za nespecifickou imunitni reakci, nachazi se v tkani na pocatku
jakéhokoliv patologického procesu a u extracelularnich agens.

Monocyty - jsou sou€asti monocyto-makrofagického systému, jsou odpovédné také za nespecifickou
imunitni reakci. Uplathuji se u intracelularnich agens (viry, nékteré bakterie, plisné, paraziti) a pfi
poskozeni vlastnich bunék.

Lymfocyty - odpovédné za specifickou imunitni reakci (pomala, ziskana, po specifickém rozpoznani
antigenu, s imunologickou paméti)

Typy cytologickych likvorovych nalezt:
o Granulocytarni pleocytéza - bakterialni zanéty
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o Granulocytarni oligocytéza - inicialni faze serdznich zanétd, mozkova ischemie

o Lymfocytarni pleocytéza - virové infekce nebo tzv. bakteridlni s virovym obrazem (borelie,
leptospiry aj.), mirna lymfocytarni pleocytéza je ¢asta také u RS

o Lymfocytarni oligocytéza - €asto u RS

o Tumordzni pleocytdza - maligni meningedlni infiltrace (hematologické malignity), primarni nadory
nebo metastazy

6. RENALNi FUNKCE

a) Vstupni - mérené parametry (sérové a mocové koncentrace):
mocovina
kreatinin
sodik
draslik
e osmolalita
*Mocové parametry se stanovuji ve vzorku moci sbirané idealné 24 hodin.

b) Dalsi dopliujici (nezbytné) udaje jsou:
e vyska
e vaha
e peclivé zméfena uplna diuréza (24 hodin, v asové tisni méneé)

c) Vypocitané parametry - odpady za 24 hodin:
e mocovina

e dusik

e kreatinin
e sodik

e draslik

*Tyto udaje mohou slouZit k odhadu bilance téchto latek.

INDEXY

Pomér koncentrace méfenych analytl a osmolality v moci a v séru (U/S) vypovida o schopnosti ledvin
koncentrovat a vylu€ovat odpadni nebo nadbytecné latky.

Indexu Ize pouzit k odhadu podilu renalni a extrarenalni slozky na aktualnim laboratornim a klinickém
stavu oligurického pacienta.

Diferencialni diagnostika oligo-anurickych stavu:

renalni pfi¢ina extrarenalni pfi€ina
mocovina U/S <5 >10
kreatinin U/S <15 > 20
osmolalita U/S <11 >15

a) Glomerularni filtrace

Clearance kreatininu slouzi k odhadu glomerularni filtrace [1,15 - 2,35 ml/s], odpovida po¢tu funk&nich
glomerulll v ledvinach. Zavisi na velikosti filtraéni plochy, filtracnim tlaku a permeabilité glomerularni
membrany.
Hodnota glomerularni filtrace a tedy i kreatininové clearance klesa s rostoucim vékem. Pro zavislost
idealni clearance kreatininu na véku plati rovnice:

GFig = — 0,00946 x vék (roky) + 2,118
Aby se vyloudil vliv nestejné velikosti t€la, hmotnosti a konstituce, koriguje se hodnota kreatininové
clearance na idealni povrch téla (1,73 m?).

Clearance osmolalni ukazuje mnozZstvi vylou€enych osmoticky aktivnich latek [0,033 - 0,050ml/s].
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Je zvySena u hyperkatabolickych stavl (zvySené vyluGovani metabolitt, mocoviny,

iontd - zvl. drasliku), pfi hyperglykémii apod.

Snizeni hodnoty osmolalni clearence provazi snizeny prijem NaCl a pokles glomerularni filtrace.
Clearance bezsolutové vody informuje o resorpci osmoticky aktivnich latek v distalnim tubulu.

Vypocte se podle vzorce:
¢ (H20) =V (moci/s) — c (osm) [- 0,027 az -0,007 ml/s]

Pfi porude dferiového osmotického gradientu, ktera nastava v ¢asném obdobi akutniho renalniho
selhani, ¢ (H20) stoupa €asto az o 24 hodin dfive nez dojede k poklesu clearance kreatininu.
Druhou pfi¢inou narustu hodnoty ¢ (H20) je vodni diuréza u pfevodnéného pacienta.

b) Tubularni funkce

Tubularni resorpce (TR) a frakéni exkrece (FE)

e FE sodiku

e FE drasliku

e FE osmoticky aktivnich latek
¢ FE vody

U vétSiny latek je jejich mnozstvi profiltrované v glomerulech dale modifikovano v tubulech resorpci €i
exkreci.

Plati vztah, Ze: profiltrované mnozstvi (GF) se rovna mnozstvi vylou¢enému (frakéni exkrece, FE) +
mnozstvi vstfebanému v tubulech (tubularni resorpce, TR).
GF=FE+TR — [FE + TR = 100%)]

Mozné pfFi¢iny zmény FE sodiku a drasliku:

zména FE mozna pfi€ina

FE (Na): zvySena | diuretika, osmoticka diuréza v rezidudl. nefronech, porucha tubularni resorpce

FE (K): zvySena | diuretika, hyperkatabolizmus, hyperaldosteronismus

FE (Na): snizena | extrarenalni ztraty, deplece Na

FE (K): snizena | extrarenalni ztraty, deplece K, anabolizmus, kalium Setfici diuretika

ZvySeni FE H20 provazi:
e nadmérny pfivod tekutin
o nedostateCna sekrece adiuretinu (diabetes insipidus) nebo necitlivost distalniho tubulu na tento
hormon
e podkozeni tubularnich bunék (intoxikace, intersticialni nefritida)

Referenéni hodnoty FE nékterych latek a jejich zmény u nemocnych s chronickym renalnim selhanim:

parametr referenéni interval maximalni dosazitelna hodnota
FE (H20) 0,010 - 0,020 0,350

FE (Na) 0,004 - 0,012 03 -04

FE (K) 0,040 - 0,190 15- 2,0

FE (osm) < 0,035 0,035

*volné podle J. Racek, Klinicka biochemie

JestliZze pacient nedosahuje téchto maximalnich hodnot, je mozné se pokusit podanim furosemidu zvysit
frakéni exkreci a tim i vylu€ovani vody, sodiku i drasliku.
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7. RIZIKO UROLITIAZY

Soubor parametrl k detekci metabolickych poruch a rizikovych faktor( vzniku urolitiazy, uzivany k
diagnostice a sledovani terapie.

Priprava:
- bézna strava (vhodné pfilozit jidelni¢ek za posledni 3dny), bézny pitny rezim
- pokud mozno, vysadit interferujici medikaci (Ca, vitamin D, vitamin C, urikosurika, allopurinol,
diuretika, salicylaty, antirevmatika, antacida)

Material:
- moc¢ shirana 24 hodin (nutno dodat celé mnozstvi moce - PET lahve vyplachnuté odstatou,
prevarenou vodou), béhem sbéru zabranit kontaminaci (zejm. bakterialni)
- na zadance uvést vysku, vahu, typ mocového kamene, ev. souvisejici medikaci (viz vyse)

MéfFené parametry:
- krystalogenni: dU-Ca, dU-P, dU-KM, dU-oxalaty
- inhibitory krystalizace: dU-Mg, dU-citraty
- ostatni: dU-urea, dU-kreatinin, dU-Na, K, ClI

Indexy:
Calkreat., Ca/Mg, KM/kreat., oxalaty/kreat., kreat/kg

Doporucena dopliiujici vySetieni:
- krev: urea, kreatinin, KM, Na, K, ClI, Ca, P, Mg, TSH, PTH, ABR
- moc¢: pH moce, mocovy sediment, kultivace (k vylouc€eni infekce)

8. SBER MOCE ZA 24 HODIN

Indikace:
Clearance kreatininu, renalni funkce, odpady (ionty, CB, albumin, urea, kreatinin, KM), riziko litiazy,
odpad kortizolu, frakce porfyrind, kyselina vanilmandlova, homovanilova a hydroxyindoloctova.

Provedeni:
o Zacdatek sbéru:
- 1. den, nejlépe v 6 hodin rano, se pacient vymoci do WC, tj. MIMO sbérnou nadobu!
- teprve od této doby zac€ina sbér veSkeré moce do sbérné nadoby (dZbéan, plastikova lahev apod.)
- sbér moce probiha 24 hodin (pfi stolici je nezbytné vymocit se do sbérné nadoby pfedem, aby
nedoslo ke ztraté moce do WC)

e Konec sbéru:
2. den v 6 hodin rano (event. v jinou hodinu, ve kterou byl zapo&at sbér minulého dne) se pacient
naposledy vymo¢&i do sbérné nadoby

- po ukonceni sbéru je nutné celé mnozstvi moce promichat a zméfit pfesné mnozstvi, zapsat a
odlit vzorek moce na vySetfeni do plastové zkumavky na mo¢ (5 — 10 ml), event. dodat do
laboratofe celé mnozstvi moce

- sbérné nadoby je nutno fadné oznacit jménem pacienta, rodnym &islem nebo datem narozeni,
datem, pfipadné i hodinou sbéru moce (obzvlasté pokud nebyla dodrZzena celkova doba 24 hodin
a sbér moce probihal kratSi dobu)

e Uchovavani moci:

nadoby s modi uchovavejte béhem sbéru na chladném misté

specialni podminky sbérl jsou oznaeny na Zadance symbolem * a poZzadavky jsou popsany v LP
.F“ - Seznam vysSetieni OKB: jedna se o pouZiti konzervaéniho ¢&inidla (porfyriny, HIOK, HVK,
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VMK) a specialni odbérové nadoby (stopové prvky Cu, Zn, Fe) - nutno domluvit telefonicky na
pfijmu OKB

- zkumavka na stopové prvky pouze umeélohmotna

- sbiranou mo¢ pfi vySetfeni porfyrin(i je nutné chranit pred svétlem

Pozor! - €asté chyby:

- Pacient se pfed zapoCetim sbéru moce nevymoci do WC, ve sbirané modi jsou pak dvé ranni porce
(sbér je del§i o noc¢ni interval).

- Mnozstvi moCe béhem sbéru pfesahne objem sbérné nadoby, pacient moc&i do dalSi nadoby, po
ukonéeni sbéru neni veskera mo€ smichana v jedné velké nadobé& (napfr. 5/ kbelik, velkéa zavarovaci
sklenice apod.) a vzorek moce je pak odebran jen z jedné porce.

Preanalytické vlivy:

Béhem vySetfeni ma pacient jist béZnou stravu a vypit pokud mozno cca 2 litry tekutin.

Strava bohata na exogenni kreatinin (velké mnozstvi masa a masnych vyrobkl) muze zvysit odpad
kreatininu v moci, bézna strava vySetfeni neovliviiuje.

Specialni diety je nutné dodrzovat pfi vySetfeni kyseliny vanilmandlové, homovanilové a
hydroxyindoloctové (VMK, HVK, HIOK), viz LP ,F* — Piehled vysetieni ULM - OKB.

9. SCREENING VROZENYCH VYVOJOVYCH VAD (v I. a Il. TRIMESTRU)

Screening vrozenych vyvojovych vad (VVV) slouzi u Zen v prvnim a/nebo druhém trimestru gravidity k
vyhledavani vyznamného rizika trizomii 21. a 18. chromozomu (Downlv a Edwardsiv syndrom),
defektd kozniho kryti plodu (NTD - defekty neuralni trubice, rozstépy bfisni stény) a dalSich vad.

Biochemické markery:
I. trimestr: PAPP-A + free beta-hCG (odbér v 11. - 13. + 6 tydnu gravidity)
Il.trimestr: hCG + AFP + free E3 (odbér v 15. - 22. tydnu gravidity)

Stanoveni:
o PAPP-A a free beta-hCG: analyzator cobas 6000, princip ECLIA (elektrochemiluminiscenéni
imunoanalyza)
o hCG a AFP: analyzator ARCHITECT, princip CLIA (chemiluminiscencni imunoanalyza)
o free E3 (volny estriol): analyzator Access?2, princip CLIA (chemiluminiscenéni imunoanalyza)

Ultrazvukové markery:
Stanovuje gynekolog - specialista s akreditaci dle metodiky Fetal Medicine Foundation - London.

o | trimestr gravidity: NT (nuchalni translucence), NB (pfitomnost nosni kosti) a CRL (délka temeno
- kostrg k uréeni gestaéniho stafi)

Preanalytické pozadavky:
K zaru€eni spravnych vysledku je tfeba dodrzet nize uvedené preanalytické pozadavky (dle doporuceni
CSKB CLS JEP):

Analyt Odebirany Stabilita séra pfi Stabilita séra pfi Stabilita séra pri
material* +20 az +25°C +4 az +8°C -20°C
hCG plna krev 12 hodin 3dny 1 rok
AFP plna krev 12 hodin 7 dni 3 mésice
volny estriol plna krev 6 hodin 2 dny 1 rok
volny beta-hCG plna krev 6 hodin 1den 1 rok
PAPP-A plna krev 6 hodin 1 den 2 mésice

*Stanoveni se provadi ze séra

PInou krev je nutno dorucit do laboratofe nebo zcentrifugovat do 3 hodin po odbéru!
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Hodnoceni vysledku:

Provadi se na OKB na zakladé vySe uvedenych vySetfeni biochemickych marker( a ultrazvukovych
parametru (v nasobku medianu - MoM), stafi a hmotnosti matky. Je nutno spravné vyplnit zadanku pro
I. nebo Il. trimestr, pfipadné integrovany test.

o cut off pro riziko Downova syndromu 1 : 200 (250)

o cut off pro riziko Edwardsova syndromu 1: 300

o NTD: hranice vyznamného zvySeni koncentrace AFP je 2,5 nasobek medianu (2,5 MoM), u
dvoj¢at nad 3,5 MoM

Klinické hodnoceni screeningu provadi indikujici gynekolog, na vyzadani také genetik (OLG FN Brno).
Na zakladé pozadavku genetikd dale provadime stanoveni AFP z plodové vody.

Celé znéni doporuéeni spoleénosti (CSKB CLS JEP) o laboratornim screeningu VVV je na
www.cskb.cz.

F.05 Seznam zkratek

ABR - acidobazicka rovnovaha
AF - plodova voda

B - krev (pIna)

BAL - bronchoalveolarni lavaz
CSF - mozkomisSni mok, likvor
du - moc€ sbirana (24 hodin)

f - volny

P - plazma

S - sérum

S/P - sérum nebo plazma (sérum rutinni vySetfeni, plazma statimové)
T - celkovy

U - moc€ jednorazova (nahodny vzorek)
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G - POKYNY PRO PACIENTY

G.01 VSeobecné pokyny pro odbéry

Odbér krve:

Odbéry se provadi vétSinou rano, nala¢no.

Vecer pfed odbé&rem se vynechaji tuna jidla. Pfed odbérem se nema koufit, pit alkoholické napoje a
¢ernou kavu.

Rano pfed odbérem se nema jist, ale je vhodné vypit 1 - 2 dl neslazeného ¢aje nebo vody.

Ranni mo¢:
Stfedni proud moce, u Zen po omyti zevniho genitalu, dodat do laboratofe nejpozdéji do 2 hodin.

Sbér moce:

Celkovy sbér moce za 24 hodin nebo krat$im intervalu.

V &ase zadatku sbéru se pacient vymoéi naposledy do zachodu (NIKOLI DO SBERNE NADOBY) a
teprve od této doby sbira veSkerou dal§i moc (i pfi stolici) do oznalené sbérné nadoby.

Po 24 hodinach se dalsi den rano opét ve stejny ¢as vymoc¢i naposledy do nadoby.

Nejsou-li specialni pozadavky, ji pacient stejnou stravu jako dosud a vypije za 24 hodin kolem 2 litr(i

Lahve s moci se uchovavaji béhem sbéru v lednici, nebo alespon na chladném misté.
Celkové mnozstvi moCe se promicha a zméfi pomoci kalibrované nadoby, zaznamena se. Odlije se
vzorek do zkumavky k tomu uréené a doda do ambulance (pfipadné do laboratore).

Bé&hem sbéru moce je nutné dosahnout dostate¢ného objemu moce vhodnym a rovhomérnym pfijmem
tekutin. Za vhodny se povazuje takovy pfijem tekutin, aby mnozstvi moc¢e u dospélé osoby dosahlo za
24 hodin 1500 — 2000 ml.

Stolice na okultni krvaceni:

3 dny pfed vySetfenim je vhodné jist stravu s vy$Sim obsahem vilakniny. VySetieni je mozné provadét
bez dietnich omezeni. Pfi odbé&ru materidlu dodrzujte postup dle pfilozeného navodu.
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G.02 OGTT

Navod pro pacienty:

Vazena pani, vazeny pane,
Vas lékaF naordinoval provedeni oralniho glukézového toleranéniho testu k vySetfeni sacharidového
metabolismu. Pro spravné vyhodnoceni je nutné dodrzet nasledujici pokyny.

Priprava pred testem:
- 3 dny pred testem jezte normalni stravu s obsahem alespon 250 g sacharidl za den
- 3 dny pfed vySetfenim je vhodné vynechat léky, které mohou ovlivnit vysledek testu (napf.
thiazidova diuretika, salicylaty, kortikoidy), avSak o vynechani medikace musi rozhodnout vas
lekar
- 12 hodin pfed testem nic nejezte, nepijte alkohol, kavu s kofeinem, nekufte a zachovejte fyzicky
klid

Provedeni testu:
o vySetfeni se provadi nejlépe mezi 7. a 9. hodinou rano

o nejprve Vam sestra nalacno odebere krev
o ihned po odbéru Vam sestra poda 75 g glukézy rozpusténé v 250 - 350 ml vody
o roztok je nutné vypit béhem 5 minut
o za 2 hodiny Vam sestra odebere krev podruhé, tim je test ukonéen
Pozor:

VysSetfeni se nesmi provadét, pokud mate jiz stanovenou diagnézu diabetes mellitus (cukrovka).
VySetieni je nevhodné provadét pfi chorobach zazivaciho traktu s poruchou vstfebavani nebo pasaze,
pfi hore€ce a v akutnich stavech (napf. akutni poruchy obéhu, Urazy, popaleniny apod.).

oGTT a diagnostika gestac¢niho diabetu:

oGTT se dale pouziva v téhotenstvi u skupin se zvySenym rizikem vzniku diabetu, v tomto pfipadé se
test provadi ve 24. -28. tydnu gravidity.

Pouziva se zatéz 75 g glukézy a hodnoti se koncentrace glukdzy v plazmé pred zatézi, 1 a 2 hodiny po
zatézi.
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G.03 Fe zatézovy test

Navod pro pacienty:

Vazena pani, vazeny pane,
Vas oSetfujici Iékar naordinoval tento test k posouzeni vstiebavani Zeleza z Vaseho zazivaciho ustroji.
Provadi se pfi zjisStovani typu chudokrevnosti a ma vyznam pro rozhodnuti o zpasobu |é¢by.

Pokud se u Vas v minulosti vyskytla alergicka reakce na pfipravky obsahujici zelezo, pokud uZivate
preparaty s zelezem nebo pokud Vam byla v nedavné dobé podana krevni transflze, informujte o tom
VaSeho lékafe!

Pred testem Vam bude odebrana krev, poté Vam bude podan preparat s Zelezem ve formé roztoku
nebo tablet a budou nasledovat dalSi odbéry krve za 1, 2, 3 a 4 hodiny.

Pokud se v priibéhu testu vyskytnou komplikace (napf. zvraceni, prGjem) nebo pokud z néjakého
dlvodu neuzijete celé mnozZstvi preparatu, informujte o tom Vaseho Iékare!

Vase spoluprace je nezbytna pro spravné vyhodnoceni testu a dalSi |éCbu.
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G.04 Albuminurie

Navod pro pacienty:

Vazena pani, vazeny pane,
Vas oSetiujici Iékaf naordinoval vySetfeni albuminurie. Toto vySetfeni se provadi ze sbirané moce nebo
jednorazového vzorku moce.

Provedeni:
Sbér moce je mozné provést i doma, podminkou je vSak presné dodrzeni postupu:

o

@)
@)
@)
@)

moc¢ se sbira 8 hodin v klidovém stavu (béhem nocniho odpogcinku).

ve 22 hodin se vymocite naposledy do WC, tedy MIMO sbérnou nadobu
od této doby sbirejte mo¢ do sbérné nadoby

naposledy se do sbérné nadoby vymocite v 6 hodin rano

nadobu uchovavejte béhem sbéru na chladném misté

objem moce mlzete zméfit doma, pokud mate k dispozici odmérny valec, a to s pfesnosti

+/- 5 ml.

po pfedchozim promichani celého mnozstvi moce odlijte vzorek moc¢e do Cisté mocové zkumavky
pokud odmérny valec nemate, pfineste Iékafi celé mnozstvi moce

zkumavku nebo sbérnou nadobu je nutné fadné oznacit jménem a dobou sbéru, pokud se liSi od
doporuéeného postupu. Pokud donesete pouze vzorek mole ve zkumavce, uvedte celkové
mnozstvi moce v ml.

vzorek moce, pfipadné celé mnozstvi, odevzdejte Iékafi nebo do laboratofe, dle pfedchozi
domluvy

vySetfeni by nemélo byt provadéno pfi souc¢asné infekci mocovych cest, po zvySené fyzické
namaze a pfi menses

pro vySetfeni z jednorazového vzorku mocée se upfednostriuje vzorek prvni ranni moce
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G.05 Ca zatézovy test

Navod pro pacienty:

Vazeny pane, vazena pani,

pro podrobné vySetfeni vyluCovani vapniku je nutno ve spolupraci s Vami provést vapnikovy test.
Spociva ve sbéru moce po dieté bez vapniku a po podani standardniho mnozstvi vapniku v tabletach.
3 dny pfed testem a v den testu dodrzujte dietu s omezenym pfijmem vapniku (vynechejte miécné
vyrobky - syry, tvaroh, jogurty, nepijte mléko a mineralky) a bézny pfijem tekutin (cca 2l/den, v horku

vice).

Pired
o
o
o

testem si pripravte:

1 litr pfevafené vody

3 - 4 sbérné nadoby (plastové lahve dobfe vyplachnuté pfevafenou odstatou vodou, vykapané)
2 tbl. rozpustného vapniku (Ca effervescens 500 mg) — obdrzite od lékafe OKB

Provedeni testu:

@)
@)

3 dny dieta s omezenym pfijmem vapniku (viz vyse).

4. den sbirate mo€ 24 hodin - tj. napf. v 6 hodin rano se vymocite do WC, teprve potom zacinate
sbirat mo¢ do shérné nadoby, posledni porci druhy den v 6 hodin rano. Nadoby s celym mnozstvim
moce za 24hodin (1 - 2 lahve) popiSete svym jménem a datem a ulozite v chladu. Od 20hodin
vecer nebudete jist.

5. den v 6 hodin rano koncite sbér z pfedchoziho dne, potom vypijete cca polovinu prevafené
vody (500 - 600ml) a budete nasledujici 2 hodiny sbirat mog, tj. do 8 hodin (pokud nemate nuceni
na moceni, pouze se v 8 hodin naraz vymocite). Nadobu s celym mnozstvim moce popiSete svym
jménem a ¢asem sbéru (6 - 8hodin)

V 8hodin vypijete zbyvajici pfevafenou vodu (400 - 500ml), ve které jste rozpustili 2 tabl. vapniku.
Pokud mate hlad, mlzete potom snist lehké netu¢né jidlo (rohlik, ovoce). Nyni sbirate mo¢
nasledujici 4 hodiny, tj. do 12hodin. Nadobu s celym mnozstvim moce popiSete svym jménem a
C¢asem sbéru (8 — 12 hodin)

Po ukonéeni testu se dostavite na OKB se vS§emi sbérnymi nadobami, tj. za 24 hodin po dieté, za
2hodiny po vypiti €isté vody a za 4 hodiny po vypiti vapniku. Pokud jste nebyli informovani jinak,
muzete moce ulozit do chladu (sklep, lednice) a pfinést druhy den rano.

Jestlize Vam Iékaf OKB oznamil, Ze je nutno ihned po skoné&eni testu provést odbér krve na
stanoveni hormonu (PTH), dostavte se do 30 minut, pokud Vam cesta trva déle, pfijedte pred
ukon&enim testu a posledni porci mo&e (ve 12 hodin) dodate do sbéru jiZ na naSem oddéleni.
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G.06 Sbér moce na VMK, HVK, HIOK aj.

Pokyny pro sbér moce na stanoveni:

1. Vanilmandlové kyseliny, homovanilové kyseliny, 5 - hydroxyindoloctové kyseliny
2. KATECHOLAMINU (noradrenalin, adrenalin, dopamin)
3. METANEFRINU (normetanefrin, metanefrin, 3 - methoxytyramin)

o

2 dny pfed sbérem a v den sbéru nejist ovoce a zeleninu (zejména banany!, ofechy, ananas,
citrusové plody, kiwi, Svestky, raj¢ata), Cokoladu, vanilku ani vanilkovy cukr, syry, nepit kavu, &aj
(ani bylinkovy), alkohol, ovocné Stavy

omezit télesnou namahu

po dohodé s Iékafem vysadit pokud mozno vSechny léky - zejména kyselinu acetylosalicylovou,
paracetamol, beta-blokatory, ACE inhibitory, diuretika, sulfonamidy, methyldopu, levodopu,
barbituraty, benzodiazepiny, sulfasalaziny (nezbytnou medikaci uvést na zadance)

sbér moce se provadi 24 hodin do nadoby s konzervaénim prostfedkem (15 ml koncentrované
kyseliny octové - vydava OKB), tj. prvni den rano do WC (MIMO sbérnou nadobu), od této doby
dale veskerou mo¢ do sbérné nadoby, naposledy druhy den rano pfesné za 24 hodin.

po ukonc&eni sbéru celé mnozstvi promichat, zméfit pfesné objem, zapsat na zadanku

k vySetfeni dodat 1 plnou zkumavku moc¢e (10 ml) na kazdou skupinu vySetifeni (tedy 1 az 3
zkumavky)

G.07 Sbér moce na porfyriny

Pokyny pro sbér mocée na stanoveni PORFYRINU:

o

sbér moce do nadoby s konzervaénim prostfedkem (5 g Na2COs - vydava OKB) 24 hodin, tj. prvni
den rano MIMO sbérnou nadobu, od této doby veSkerou moc€ do sbérné nadoby, naposledy druhy
den rano presné za 24 hodin

moc¢ je nutno chranit pfed svétlem! (nadoba tmava, umisténa ve tmavé mistnosti nebo obalena
napf. alobalem)

po ukoné&eni sbéru celé mnozZstvi promichat, zméfit pfesné objem pomoci kalibrované nadoby se
stupnici a zapsat

k vySetieni dodat 1 zkumavku (10 ml), kterou je také nutno b&hem transportu chranit pfed svétlem
(alobal)

G.08 Sbér moce na Cu, Zn

Pokyny pro sbér mocée na stanoveni stopovych prvka — Cu, Zn:

o

sbér moce bez konzervace do chemicky Cistych nadob (plastické PE nebo oznaené ,metal free
plastic“, sklenéné specialné pfipravené na OKB)

sbér moce 24 hodin, tj. prvni den rdno mimo, od této doby veSkerou mo& do sbé&rné nadoby,
naposledy druhy den pfesné za 24 hodin

po ukon&eni sbéru celé mnoZstvi promichat, pfesné zméfit objem pomoci kalibrované nadoby,
zapsat na Zadanku, k vySetfeni dodat 1 zkumavku moc&e (10 ml), opét nejlépe z plastické hmoty
(PE, ,metal free plastic®)

POZOR! Pro vysetfeni zinku nesmi material pfijit do kontaktu s gumovymi pfedméty (zatky!, katetry aj.)
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G.09 Stolice na vySetfeni okultniho krvaceni

Test je doporu€en Radou kolorektalniho karcinomu a nahrazuje dosud pouzivany kvalitativni guajakovy
test pro screening okultniho krvaceni ve stolici.

Principem testu je kvantitativni imunochemické stanoveni lidského globinu s vyuzitim specifické
protilatky. Test vykazuje 3x vyssi citlivost a neni ovlivnén dietou.

Souprava umoznuje jednoduchy odbér definovaného mnozstvi stolice dle pfilozeného navodu.
Postup pfi provedeni ‘
testu OC-Sensor®

1.0znacte vzorek svym jménem 5. Zasurite kartagek a
vicko pevné zacvaknéte

R OC-AUTO awye -y o .
4t ) s é '
0
N
——l

3.Seskrabejte povrch stolice

"
Nikdy znovu

neotevirejte
n

a zapiste zde
datum odbéru vzorku geong

Testovaci kazetku popiste Stolici opakovanym tahem Kartagek se stolici zasufite
svym jménem a datem odbé&ru. odbérového kartacku naberte zpét do kazetky, pevné uzavtete
Z druhé strany ma kazeta mezi zarezy - ryhy. vicko - zacvaknéte a kazetku
identifika&ni &arovy kod. Spravné odebrany vzorek jiz neotevirejte - doslo by k porugeni
stolice vypada takto: obsahu. Pfed odevzdanim Iékati
@ nebo laboratofi uchovavejte
@ / ® Spravny _ ; v chladni¢ce, nejdéle 1 tyden.
ok ks
if :{O 2.Otte\{iet§zj klazetku 4 ECEn
3 ryhy-zafezy & : : avei
/ s F g; ga?tcégekove;\g o hy za\ e y ) ‘ 5 6. uCh(evcamggﬁi\éccg)ladu
Ll St §

4. Zaplnte stolici ryhy
Otocenim zeleného vicka doleva
se Vam kazetka otevre.
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H - PRILOHY

H.01 Pfehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti
NBP

Priloha 1 - Prehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti NBP v
aktualnim znéni

H.02 Prehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti
NBP, Obilni trh

Priloha 2 - Prehled biochemickych laboratornich metod provadénych na pracovisti NBP, Obilni
trh v aktualnim znéni

H.03 Specialni odbéry biologického materialu a stabilita analytu ve vzorku

Priloha 3 - Specialni odbéry biologického materialu a stabilita analytu ve vzorku v aktualnim znéni.

Obsahuje informace pro pFijem vzork(i na ULM-OKB FN Brno. Uvedeny pokyny k odbé&ru biologického
materidlu a stabilita analytu ve vzorku. Jiné nez uvedené odbéry jsou divodem pro odmitnuti pFijmu
vzorku do laboratore. Dle stability analytu se Fidi i doordinovani vySetteni.
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