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1. Uvod

Vazené kolegyné, vazeni kolegové, vazeni pacienti,

dovolujeme si Vam predlozit tuto laboratorni pfiru¢ku, ktera ma za ukol komplexné informovat o
¢innosti Laboratofe Pratokové cytometrie. Je uréena vdem spolupracujicim zdravotnikim a poskytuje popis
vSech dostupnych vySetfeni, které nase laboratof provadi. Obsah laboratorni pfiru¢ky byl koncipovan v
souladu s normou CSN EN ISO 15189 Zdravotnické laboratofe — zvlastni poZadavky na kvalitu a
zpusobilost.
Struktura se fidi AkreditaCnimi standardy pro klinické laboratofe. Obecné platné instrukce a pokyny byly
prevzaty z material(i publikovanych na strankach UKBLD VFN, SZU a dale byly prevzaty materialy z
odbornych publikaci.
Rozsah vySetfeni provadénych v nasi laboratofi je prlibézné aktualizovan, v souladu s rozvojem
medicinskych znalosti spolu s pozadavky na zplsob odbéru biologického materialu. Nasi snahou je
poskytovat maximalné kvalitni, co nejvice dostupné a komplexni laboratorni sluzby a tim pfispét k vysoké
urovni péce poskytované pacientim. Véfime, Ze i tato pfiru¢ka mize byt pfinosem v naSem usili.
Prosime, abyste vénovali zvlastni pozornost kapitolam, které obsahuji zasady pro odbéry, identifikaci a
pFijem vzorkd a vydavani nalezl. Tato pravidla byla vypracovana v souladu se sou¢asnou legislativou,
doporuc¢enimi odbornych spolecnosti a akreditaénimi normami a z nich vyplyvajicimi standardy a jsou
zavazna pro vSechny pracovniky laboratofe. Laborator Pritokové cytometrie je specializovana laborator s
diagnostickou, vyzkumnou a vyukovou ¢€innosti, zamé&fenou na hematologické malignity (akutni a chronické
leukemie, lymfoproliferace, myelodysplastické a myeloproliferativni syndromy), vrozené a ziskané poruchy
trombocytl a erytrocyty.
Laboratof je zapojena do systému externi kontroly kvality (BD QAS, SEKK) a pracuje v souladu se standardy
ELN.
Laboratorni pfirucka je k dispozici na webovych strankach UHKT www.uhkt.cz, kde je pravidelné
aktualizovana. Doufame, Ze tato pfirucka pfispéje ke zkvalitnéni nasi vzajemné spoluprace.

Kolektiv laboratore

2. ldentifikace laboratore a dulezité udaje

Laboratof je akreditovana CIA pod C. 8081 dle CSN EN ISO 15189. Osvédéeni o akreditaci &. 109/2010.
V souladu s organizaéni strukturou UHKT, Laborator Pritokové cytometrie je samostatnou laboratofi v ramci
klinického Useku.

Kontaktni Gdaje:

adresa: U nemocnice 1, Praha 2, 128 20, budova B, Il patro
tel.: +420 221 977 337

fax: +420 221 977 249

Vedouci laboratofe: MUDr. Marinov luri, CSc.

Manazer kvality:  Hana Feixova

E-mail: Marinov@uhkt.cz

2.1. Zaméfreni laboratore
Nadorova hematologie:
Akutni a chronické leukemie
Lymfoproliferace

Non Hodgkinské lymfomy
Myeloproliferativni syndromy
Myelodysplastické syndromy
SmiSeni MDS/MPS syndrom

Nenéadorova hematologie:

Paroxyzmalni no¢ni hemoglobinurie (PNH) a PNH stavy
Vrozené a ziskané poruchy krevnich desti¢ek (megakaryocytarni, amegakaryocytarni, imunni, neimunni)
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Imunologické stanoveni absolutniho poctu krevnich desti¢ek pratokovou cytometrii
Monitorovani funkce krevnich desti€ek pritokovou cytometrii

Monitorovani terapie inhibitory P2Y12 receptoru (thienopyridiny a analogy)

Stanoveni rezidualnich leukocytl v krevnich produktech po leukodepleci pritokovou cytometrii
Kvantitativni stanoveni exprese znaku CD64 na neutrofilnich granulocytech

Transplantaéni hematologie:

Stanoveni retikulovanych desticek

Stanoveni lymfoidnich subpopulaci pfi monitorovani imunosupresivni terapie a obnovy imunitniho systému
po transplantaci

Stanoveni progenitorovych CD34+ bunék

Potransplantaéni lymfoproliferativni onemocnéni

2.2. Organizace laboratore, vnitini €lenéni a technické vybaveni

2.2.1. Organizace laboratore:

Vedouci Iékaf: MUDr. luri Marinov, CSc.

Zastupce: Mgr. Alena Luxova

Védecky pracovnik: Mgr. Vlasta Tkacova

Technicky personal: lvana Maresova, Petra Palickova, Libuse Pucelikova, Jana Pauerova

2.2.2. Pracovni doba:

Pondéli — patek: 7:30 — 16.00 (po pracovni dobé je pro akutni pfipady a po telefonické domluvé zajisténa
pohotovostni sluzba)

Soboty, nedéle, svatky: pro akutni pfipady a po telefonické domluvé je zajiSténa pohotovostni sluZzba

2.2.3. Vybaveni laboratore:
Pratokovy cytometr FACSCalibur — 2 lasery, 4 fluorescence-Becton Dickinson
Pratokovy cytometr FACSCanto — 2 lasery, 6 fluorescence-Becton Dickinson

2.3. Spektrum nabizenych vySetieni

2.3.1. Kuvalitativni pritokova cytometrie:

Screeningové vySetfeni:

Indikace: patologicky krevni obraz, suspekce na hematologickou malignitu, diferencialni diagnostika s
reaktivnim stavem.

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), KD (1-2 ml EDTA), vypotek, mozkomisni mok

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod po odbéru.

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne.

VysSetfované markery v panelech a barevnych kombinacich jsou v souladu s pokyny a doporu¢enim
evropského konsensu pro imunofenotypizaci krevnich malignit v ramci European Leukemia Net (ELN )

Akutni leukemie:

Indikace: leukocytdza, anemie, trombocytopenie, suspekce na akutni leukemii

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), KD (1-2 ml EDTA), vypotek, mozkomisni mok

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod po odbéru.

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne.

VysSetfované markery v panelech a barevnych kombinacich jsou v souladu s pokyny a doporu¢enim
evropského konsensu pro imunofenotypizaci krevnich malignit v ramci European Leukemia Net (ELN )
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Myelodysplasticky syndrom:

Indikace: leukopenie, anemie, trombocytopenie, suspekce na myelodysplasticky syndrom — diferencialni
diagnostika low-grade MDS, high-grade MDS, progrese/ leukemizace onemocnéni

Materidl k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), KD (1-2 ml EDTA).

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod. po odbéru.

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne.

VysSetfované markery v panelech a barevnych kombinacich jsou v souladu s pokyny a doporu¢enim
evropského konsensu pro imunofenotypizaci krevnich malignit v ramci European Leukemia Net (ELN )

Myeloproliferace:

Indikace: leukocyt6za, anemie, trombocytdza, suspekce na myeloproliferativni onemocnéni — diferencialni
diagnostika chronické faze, progrese, blastického zvratu onemocnéni

Materidl k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), KD (1-2 ml EDTA)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod. po odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne.

VysSetfované markery v panelech a barevnych kombinacich jsou v souladu s pokyny a doporu¢enim
evropského konsensu pro imunofenotypizaci krevnich malignit v ramci European Leukemia Net (ELN )

Monoklonalni gamapatie/ mnohocetny myelom:

Indikace: anemie, trombocytopenie, paraproteinemie , suspekce na monoklonalni gamapatii/mnohocetny
myelom

Materidl k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), KD (1-2 ml EDTA)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod. po odbéru.

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

VysSetfované markery v panelech a barevnych kombinacich jsou v souladu s pokyny a doporu¢enim
evropského konsensu pro imunofenotypizaci krevnich malignit v ramci European Leukemia Net (ELN )

Lymfoproliferace/non Hodgkinsky lymfom:

Indikace: leukocyt6za, lymfocyt6za, uzlinovy syndrom, suspekce na lymfoproliferativni onemocnéni/non-
Hodgkinsky lymfom

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), KD (1-2 ml EDTA), vypotek, mozkomisni mok

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod. po odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

VysSetfované markery v panelech a barevnych kombinacich jsou v souladu s pokyny a doporu¢enim
evropského konsensu pro imunofenotypizaci krevnich malignit v ramci European Leukemia Net (ELN )

Minimalni rezidualni onemocnéni:

Indikace: akutni leukemie/lymfoproliferace non-Hodgkinsky lymfom po chemoterapii

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), KD (1-2 ml EDTA), vypotek, mozkomisni mok

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod. po odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Vysetfuje se specificka (aberantni) kombinace marker(: LAIP (leukemia associated immunophenotype),
pokud byla vstupné pfitomna. VySetfeni se provadi v souladu s pokyny a doporu¢enim evropského
konsensu pro imunofenotypizaci krevnich malignit v ramci European Leukemia Net (ELN )

Lymfocytarni subpopulace:
Indikace: VySetfeni bunééné imunity u imunodeficientnich nemocnych, stanoveni mnozstvi T-lymfocytd
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v §tépu alogennich hemopoetickych progenitorovych bunék

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA), ferézni produkt nebo $tép z kostni diené (1 ml v ACD-A nebo
heparinu)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod. po odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Stanoveni procenta (%) a absolutniho po¢tu CD3+ (T-lymfocytt), CD3+/CD4+ (T-helpert), CD3+/CD8+ (T-
supresoru), CD19+ (B-lymfocytl) a CD3-/CD16+56+ (NK-bunék) bunék v periferni krvi standardizovanou
sadou pro in vitro diagnostiku BD Multitest 6-color, TBNK, BD TruCount™ tubes podle doporu¢eni CDC

Kvantifikace CD34+ progenitorovych bunék:

Indikace: monitorovani cirkulujicich CD34+ bunék v periferni krvi pacientdl nebo zdravych darct pred
odbérem perifernich kmenovych bunék aferézou, stanoveni mnoZstvi CD34+ bunék ve Stépu

Material k vySetfeni: PK (2—-3 ml EDTA), ferézni produkt nebo $tép z kostni dfené (1 ml v ACD-A nebo
heparinu)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 6—
8 hod. po odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Stanoveni procenta a absolutniho poc¢tu CD34+ bunék se provadi podle ISHAGE-single platform nebo
ProCount™ (BD Biosciences) protokolu

Imunologické stanoveni krevnich desti¢ek pratokovou cytometrii:

Indikace: trombocytopenie, diferencialni diagnostika pseudotrombocytopenie

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit do 4 hod. po
odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Referenéni metoda na stanoveni poctu krevnich desti¢ek dle ICSH/ISLH

Retikulované desticky:

Indikace: diferencialni diagnostika megakaryocytarni/amegakaryocytarni trombocytopenie z periferni krve
Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit do 24 hod. po
odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Detekce a kvantifikace RNA obsahujicich desti¢ek standardizovanou soupravou (Thrombocytest plus)

Kvantifikace rezidualnich leukocytt v krevnich produktech po leukodepleci

Indikace: kvantifikace rezidualnich leukocytt v krevnich produktech po leukodepleci

Material k vySetfeni: krevni produkty po leukodepleci filtraci nebo aferézou

Skladovani a doprava: material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit do 48 hod. po
leukodepleci

Detekce a kvantifikace rezidualnich leukocyt standardizovanou soupravou pro in vitro diagnostiku (BD
LeucocountTM)

2.3.2. Kvantitativni pritokova cytometrie

Paroxysmalni no¢ni hemoglobinurie (PNH) a PNH stavy:

Indikace: chronicka hemolyticka anemie, trombocytopenie, neutropenie, aplastickd anemie, trombdza
mezenterialnich Zil

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit nejlépe do 8
hod.po odbéru.
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Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Kvantifikace exprese GPI kotvenych proteintit CD55 (DAF) a CD59 (Protectin) na membranovém povrchu
erytrocytl a granulocytd, standardizovanou soupravou pro in vitro diagnostiku (IVD)

Na destickach vazané imunoglobuliny

Indikace: trombocytopenie nejasné etiologie, suspekce na idiopatickou trombocytopenickou purpuru (ITP)
Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit do 24 hod. po
odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Detekce a kvantifikace na destiCkach vazanych imunoglobulind standardizovanou soupravou (Thrombo-
cytest Immune)

Desti¢kové glykoproteiny

Indikace: trombocytopenie, krvacivé stavy, suspekce na vrozené poruchy trombocytl

Material k vySetfeni: PK (do citratu)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit do 5 hod. po
odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Detekce a kvantifikace destickovych glykoprotein(i standardizovanou soupravou (Platelet Gp. Screen/
Platelet Gp. Receptors)

VASP fosforylace-monitorovani terapie inhibitory P2Y12 receptoru

Indikace: monitorovani terapie inhibitory P2Y12 receptoru:klopidogrel, prasugrel

Material k vySetfeni: PK (do citratu)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit do 48 hod. po
odbéru

Dostupnost: kritické / patologické/ vysledky ihned telefonicky, pisemny vysledek s diagnostickym zavérem
postou do tydne

Detekce VASP fosforylace standardizovanou soupravou pro in vitro diagnostiku (Platelet VASP/P2Y12)

Kvantitativni stanoveni exprese znaku CD64 na neutrofilech

Indikace: diagnostika infekéniho/septického stavu pratokovou cytometrii

Material k vySetfeni: PK (2-3 ml EDTA)

Skladovani a doprava: odebrany material k vySetfeni skladovat pfi pokojové teploté a dopravit do 48 hod. po
odbéru

Kvantitativni stanoveni exprese znaku CD64 na neutrofilech standardizovanou soupravou BD Quantibright
CD64 PE/CD45 PerCP

3. Manual pro odbéry primarnich vzorku

3.1. Pf¥iru¢ka pro odbéry primarnich vzork

Pracovisté a externi pracovnici provadéjici pfipravu pacienta nebo odbéry vzorku maji byt seznameni s touto
Priru¢kou pro odbéry primarnich vzork(l, pfirucka je trvale k dispozici v elektronické podobé www.uhkt.cz
nebo papirové podobé u vedouciho laboratofe. Rozsah vySetfeni provadénych v laboratofi je pribézné
aktualizovan, v souladu s rozvojem medicinskych znalosti a formou nabidky laboratornich vySetfeni davan
na védomi svym Klinickym partneram (lizkovym i ambulantnim zafizenim), spolu s pozadavky na zpUsob
odbéru biologického materialu.

3.2. Zakladni informace
Zakladni informace o odbérech primarnich vzorkl na jednotliva vySetfeni (viz kapitola ,,2.3 Spektrum
nabizenych vysetfeni).
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Laboratorf respektuje pravidla "Spravné laboratorni praxe”, odborna doporuéeni a akreditaéni standardy, coz
vede k dodrzovani rezimu postupu provadéni vySetfenii s ohledem na stabilitu stanovovanych analytd ve
vySetfovanych vzorcich.

3.3. PozadavkoVé listy (Zadanky)

Veskeré pozadavky na provadéna vySetfeni z UHKT jakoZ i vysledky jsou zpracovany pomoci laboratorniho
informacniho systému (LIS), ktery je sou¢asti nemocni¢niho systému (NIS) UNIS firmy Steiner, spol. s r. o.
Material dodavany do laboratofe musi byt spravné oznacen a musi mit spravné vypinénou pravodku / vzor
zadanky pro vysetfeni v laboratofi Pritokové cytometrie/. U cizincu je nutné uvedeni Cisla pojistky a datum
narozeni, u azylanta téz Cislo povoleni k pobytu.

Zakladni identifikani znaky pozadované na Zadance:

pfijmeni, jméno pacienta

rodné gislo pacienta (Cislo pojisténce)

kéd pojistovny pacienta

zakladni a eventualné dalSi diagnézy pacienta

datum a &as odbéru

identifikace osoby provadéjici odbér

identifikace zadavatele — nazev zafizeni, oddé&leni, jméno Iékare, ICP, ICZ, odbornost, podpis a razitko
kontakt na zadavatele — adresa, telefon — pokud neni na razitku

vypsana nebo zaskrtnuta poZzadovana vySetieni

Nepovinné, fakultativni tdaje:
Na Zadance Ize uveést doplriujici klinické informace tykajici se pacienta a vySetfeni (pro interpretacni ucely).

Datum a Cas pfijeti vzorku do laboratore je automaticky evidovan v LIS, pfijetim elektronické zadanky (Ci po
jejim vytvofeni pfimo v laboratofi — pfi konziliarnim vySetreni).

Po pfezkoumani udaji na Zadance, primarnim vzorku a vizualni kontrole jeho kvality, je vzorek pfevzat a
zaevidovan pracovnikem laboratore.

PoZadavky na odbér primarniho vzorku jsou koncipovany tak, aby odebirané mnoZstvi materialu bylo co
nejmensi a aby nebyly zbyte¢né odebirany nasobné tytéz druhy vzorkl. Koncepce Zadanky zajistuje, aby
administrativni tkon pfi jejim vyplfiovani byl co nejjednodussi.

Typ zadanek pro jednotliva vySetfeni je na vyzadani k dispozici v laboratofi nebo jsou publikovany na
www.uhkt.cz. Jinou nez vlastni zadanku laboratore pfijme laboratof ke zpracovani tehdy, splfuje-li Zadanka
veskeré nalezitosti zminované v laboratorni pfiruéce a jsou-li na ni jednoznaéné identifikovatelna jednotliva
vySetfeni, kterda ma laboratof provést.

Samoplatci

Laboratof poskytuje své sluzby i samoplatcim. Pfi zaslani vzorku na vySetfeni samoplatce je nutno na
Z&danku uvést adresu, na kterou se provede fakturace. Na tuto adresu budou zaslany vysledky vySetfeni.
Cena vySetfeni pro samoplatce je dana dle bodové hodnoty vySetfeni v platném Seznamu vykon(. Aktualni
cenik poskytne laboratof na pozadani. Nasledné bude provedena platba v pokladné UHKT.

Vysledky jsou zasilany postou nebo se mlze pacient dostavit pfimo do laboratofe, kde bude provedena jeho
identifikace (ob&ansky prikaz, cestovni pas ¢i jiny identifikacné platny dokument) a samoplatce obdrzi
vysledek testu.

3.4. Pozadavky na dodateéna a opakovana vysetreni

Je-li nutné doplnit néktera vysetfeni z jiz dfive dodaného vzorku, je mozné uplatnit poZadavek na dodate¢né
vySetfeni ustné nebo telefonicky.

Ze vzork(l dodanych do laboratofe Ize dodate¢né doobjednat Iékafem vySetfeni na zakladé dodrzeni téchto
pravidel:

Dodate¢na vysetfeni poZzadovana akutné (statim) budou provedena neprodlené po telefonickém
doobjednani, ostatni vySetfeni budou provedena v ramci rutinniho provozu. Dodate¢né, s ohledem na
pravidla stanovena zdravotnimi pojistovnami, musi byt do laboratofe doruéena Zadanka s pfiobjednanym
vySetfenim. Vysledky dodateénych vysetifeni budou vydany az po zaslani
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dodatec¢né Zadanky.

Dodatecna vySetfeni Ize u nékterych analytl provést s uréitym omezenim, ktera jsou dana stabilitou analytu
v biologickém materialu.

Poznamka: Stabilita analyt( v odebraném biologickém materialu pro jednotlivé analyzy (viz kapitola 2.3
Spektrum nabizenych vySetfeni).

3.5. Pouzivany odbérovy systém

U jednotlivych analytd jsou uvedeny vhodné druhy odbérového materialu (média) a pfipadné specialni
pozadavky na odbér. Pfi odbérech se respektuje pfedepsany druh odbérového i biologického materialu /
uvedeno na Zadance/.Pro odbéry jsou pouzivany zkumavky sterilni, nerozbitné pfi padu i centrifugaci,
dokonale pruhledné se Stitkem pro identifikaci.

Odbéry periferni krve v uzavieném systému maiji fadu vyhod:

Zkumavky jsou spolehlivé uzaviené s pfesné definovanym elektronicky testovanym vakuem postacujicim k
napinéni pravé jen uvedenym objemem krve

V odbérovém systému jsou vyuzity progresivni technologie umozniujici témér okamzité ziskani séra pro
laboratorni vySetfeni (akceleratory hemokoagulace, separaéni gely), zajistujici dlouhodobou stabilitu vzorku
a snadny transport

V&echna potfebna, vysoce kvalitni chemicka aditiva jsou ve zkumavkach pfesné nadavkovana, takze je
zachovan jejich pomér k nabranému objemu krve, ktery odpovida nastavenému vakuu. Z tohoto davodu je
bezpodminecné nutné odebirat pouze takové mnozstvi krve, které je pro danou zkumavku definované

Vakuovany systém nabizi kompletni sortiment vakuovanych odbérovych zkumavek v objemovych
velikostech 1 — 10 ml. Pro vSechna rutinni laboratorni vySetfeni z pIné krve, séra a plazmy

VSechny soucasti systému pfichazejici do styku s krvi jsou ureny k jednorazovému pouziti a s vyjimkou
jehel jsou vyrobeny z velmi snadno likvidovatelnych (spalovanim nebo drcenim), zdravotné i ekologicky
nezavadnych plastickych hmot

Systém je kompatibilni se vSemi vakuovanymi odbé&rovymi systémy a pomoci adaptéru i s veSkerou
.Klasickou“ odbérovou a infuzni technikou typu Luer

3.6. Priprava pacienta pred vysetienim, odbér vzorku

3.6.1. Priprava pacienta na odbér:

Pokud neni uvedeno jinak, je vhodné provést odbér Zilni krve rdno (7—10 hod.) nalagno. Pacient by nemél 12
hodin pfed odbérem jist, pit alkohol, koufit, den pfed odbérem by mél vynechat tuéna jidla. Rano pred
odbérem by mél vypit 250 ml vody nebo neslazeného Caje.

3.6.2. Hlavni chyby pfi odbérech krve

Postupné jsou zdUraznény hlavni chyby pfi odbérech Zilni krve:

Chyby pfi pfipravé nemocného

Chyby zpUsobené nespravnym pouzitim Skrtidla pfi odbéru

Chyby vedouci k hemolyze vzorku

Chyby pfi skladovani a transportu

Vliv infuzni terapie — odbér nejdfive hodinu po infusi

Chyby pfi identifikaci pacientského vzorku

Chyby pfi pfipravé nemocného

Pacient nebyl nala¢no, pozité tuky zplsobi pfitomnost chylomiker v séru nebo plazmé, zvysi se koncentrace
glukozy

V dobé odbéru a nebo tésné pred odbérem dostal pacient infuzi

Pacient nevysadil pied ur€itym odbé&rem konkrétni Iéky, které mohou zkreslit vysledek

Odbér nebyl proveden rano nebo byl proveden po mimoradné fyzické zatézi (véetné nocnich smén)

DelSi cestovani pfed odbérem se mize negativné projevit napf. u kardiak

Je zvolena nevhodna doba odbéru: béhem dne fada biochemickych a hematologickych hodnot kolisa,
odbéry mimo rano ordinujeme proto jen vyjimec¢né, kde mimoradny vysledek mize ovlivnit naléhavé
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diagnostické rozhodovani
Pokud pfili§ uzkostlivy pacient dlouho pfed odb&rem ani nepil, jsou vysledky ovlivnény dehydrataci

Chyby zpusobené nespravnym pouzitim Skrtidla pfi odbéru
Dlouhodobé stazeni paze nebo nadmérné cvieni ("pumpovani") se zatazenou pazi pfed odbérem vede ke
zménam pomeéru télesnych tekutin v zatazené pazi. Ovlivnény jsou napf. koncentrace drasliku nebo protein(

Chyby vedouci k hemolyze vzorku

Hemolyza vadi vétsiné biochemickych i hematologickych vySetfeni zejména proto, ze fada latek presla z
erytrocytll do séra nebo plazmy nebo Ze zbarveni interferuje s vySetfovacim postupem. Hemolyzu v naSich
podminkach teoreticky mlize plsobit:

Znecisténi jehly nebo pokozky stopami jesté tekutého dezinfekéniho roztoku

Pouziti pfili§ uzké jehly, kterou se pak krev nasilné nasava

Prudké tfepani krve ve zkumavce (pada v Uvahu i pfi neSetrném transportu krve ihned po odbéru)
Prodlouzeni doby mezi odbérem a dodanim do laboratofe

Pouziti nespravné koncentrace protisrazlivého cinidla

Vstfikovani krve do zkumavky pres jehlu

Chyby pfi skladovani a transportu

Pouzily se nevhodné zkumavky

PouZilo se nespravné protisrazlivé ¢inidlo nebo jeho nespravny pomér k plné krvi

Zkumavky s materidlem nebyly dostateCné oznaceny

Zkumavky s materidlem byly potfisnény krvi

Uplynula dlouha doba mezi odbérem a oddélenim krevniho kolace nebo erytrocytll od séra ¢i plazmy (fada
latek v&etné enzyma presla z krvinek do séra nebo do plazmy, rozpad trombocytll vede k uvolnéni
desti¢kovych komponent — ACP a dalSi)

Krev byla vystavena teplu, pfimému slune€nimu svétlu, nebo mrazu

Vliv infuzni terapie — odbér nejdfive hodinu po infusi

Kontaminace infuzi, kdy se obecné nedoporucuje odbér krve z katétru, ktery je uréen pro podavani nitrozilni
vyzivy. Bezpecnym neni odbér pod stejnym turniketem ani v pfipadé& zdanlivé dostateéné vzdalenosti mista
odbéru a nitroZilniho katétru

PFic¢inou kontaminace muze byt nejen zfedéni vzorku aplikovanou infuzi (v pfipadé Ze se tento vzorek pfi
odbéru pouzije), ale také zfedéni vzorku heparinovym zamkem katétru pro opakované odbéry nebo
pfitomnost anastoméz v Zilnim fecisti

V pfipadé pouziti heparinového zamku je i po jeho odstranéni ovlivnéno vySetfeni koagulace. Kontaminace
infuzi se dale projevi atypickym, ¢asto nékolikanasobnym zvysenim téch analyt(, které byly v infuzi ve
vysoké koncentraci.

Tyto problémy se rovnéz tykaji koagulacnich vySetfeni. Pro prevenci téchto obtizi je jedinym bezpeénym
zpusobem odbér zilni krve z opacné koncetiny, nez je zaveden katetr infaze.

Odbéry z centralnich katétrd a kanyl
Prvni odebrana zkumavka se do laboratofe neposila (zlikviduje se).

3.6.3. Pokyny k odbéru krve vakuovym systémem
3.6.4. Bezpecnostni aspekty pfi odbéru vzorku

Kazdy vzorek krve je nutné povazovat za potencionalné infekéni. Je nutné zabranit zbyte€nym manipulacim
s krvi, které by mohly vést ke kontaminaci pokozky odebirajici osoby, veSkerych zafizeni pouzivanych pfi
odbéru nebo ke vzniku infekéniho aerosolu.

Je nutné zajistit dostupnost |ékafe pfi pfedpokladanych komplikacich pfi odbéru.

U nemocnych s poruchami védomi nebo u malych déti je nutné k zabranéni pfipadného poranéni
oCekavat nenadalé pohyby nebo reakce na vpich. Komplikace se musi ohlasit. VeSkeré manipulace s
odbérovymi jehlami se musi provadét s maximalni opatrnosti.

Je zakazano provadét odbéry materialu v mistnostech s moznym zdrojem infekéniho aerosolu (v
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mistnostech s centrifugami, davkovadi, vyvévami a podobné)

Prevence hematomu zahrnuje zejména

Punkce pouze horni zilni stény s jistotou, ze jehla jen touto sténou UpIné pronikla
V¢asné odstranéni turniketu (zejména pfed odstranénim jehly ze Zily)

Pouzivani jen velkych povrchovych Zil

Aplikace pfiméfené malého tlaku na misto vpichu pfi oSetfeni rany po odbéru

3.6.5. Pracovni postup zilniho odbéru krve

PFiprava materialu a pfislusné dokumentace, zejména s ohledem na prevenci zamén vzorkd

Kontrola identifikace nemocného dostupnym zplisobem jak u nemocnych schopnych spoluprace, tak u
nemocnych neschopnych spoluprace (bezvédomi, déti, psychiatricti nemocni, cizinci), kde identifikaci
verifikuje zdravotnicky personal, pfipadné pfibuzni pacienta

Ovéreni dodrzeni potfebnych dietnich omezeni pfed odbérem

Kontrola dostupnosti v§ech pomUcek potfebnych pro odbér

Seznameni pacienta s postupem odbéru

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

Kontrola identifikaénich udaji na zkumavkach. Bezprostfedné pfed odbérem se musi zkontrolovat kvalita
jehly, stfikacek a zkumavek

Aplikace turniketu (3krtidla), smi vSak byt aplikovan maximalné 1 minutu.

Opakované pouziti je mozné nejdfive az po dvou minutach. Instrukce nemocného k sevieni pésti,
opakované,pumpovani“ je nevhodné

Posouzeni kvality Zilniho systému v loketni jamce, napfiklad zejména s ohledem na zhojenou popéleninu,
hematomy, parenteralni terapii (voli se vzdy opacna paze). Malo zfetelné zZily Ize zvyraznit napfiklad masazi
paze od zapésti k lokti, kratkymi poklepy ukazovakem na misto vpichu, spusténim paze podél postele
Dezinfekce mista vpichu doporuc¢enym prostfedkem. Po dezinfekci je nutné klzi nechat oschnout, jednak
pro prevenci hemolyzy vzorku, jednak pro odstranéni pocitu paleni v misté odbéru. Po dezinfekci je dalsi
palpace mista vpichu nepfijatelna!!!

PFi pouziti vakuovych systému se vlozi vhodna jehla do drzaku, palcem ve vzdalenosti 2 az 5 cm pod
mistem odbéru se stabilizuje poloha Zily, provede se venepunkce a teprve potom se postupné nasazuji
vhodné zkumavky. Vakuova zkumavka se nesmi nasadit na vnitfni jehlu drzaku pfed venepunkci, protoZe by
se vakuum ve zkumavce zruSilo. Jakmile krev zacne pomoci vakua vtékat do zkumavky, Ize odstranit
turniket. Pozice jehly v Zile se pfitom nesmi zménit. Je-li ve vakuované zkumavce protisrazlivé nebo
stabiliza¢ni inidlo, musi se zabranit styku tohoto Cinidla s vickem zkumavky nebo pfipadnému zpétnému
nasati krve s €inidlem do Zilniho systému. Vakuum ve zkumavce zajisti jak pfiméfené naplnéni zkumavky,
tak dostateény pomér krve a protisrazlivého Cinidla

Jednotlivé zkumavky s pfidatnymi €inidly je nutno bezprostfedné po odbéru promichat péti az
desetinasobnym Setrnym pfevracenim. Jehla se ze Zily vyjima samostatné, tedy az po sejmuti posledni
vakuované zkumavky z jehly

Pokud se nepodafi odebrat dostate€né mnozstvi krve, mize se pouzit néktery z nasledujicich postup:
1. zméni se pozice jehly
2. pouZzije se jina vakuova zkumavka
3. uvolni se pfili§ zataZeny turniket

Opakované sondovani jehlou je nepfipustné.

Doporucené poradi odbért z jednoho vpichu:
zkumavka pro hemokultury

zkumavky s pfisadami K3EDTA

zkumavky pro hemokoagulaci

ostatni zkumavky bez pfisad (biochemicke
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Pokud se odebira pouze krev na vySetfeni koagulace (obvykle citratové zkumavky), odebere se nejprve 5 mi
krve (tato krev se nepouZije), a teprve potom Ize naplnit zkumavku na hemokoagulaéni vySetieni. Zabrani se
tak kontaminaci vzorku tromboplastinem z mista odbéru.

Misto vpichu i s jehlou se zakryje gazovym ¢tvereckem. Na gazovy étverecek se jemné zatlaci, a pomalym
tahem se odstrani jehla ze Zily. Pfitom se dba, aby nedoSlo k poranéni pacientovy paze

Po odbéru se za normalnich okolnosti o€isti misto odbéru sterilni gazou a aplikuje se naplastové nebo
gazové zakryti mista odbéru. Pacientovi se doporuci ponechat misto odbéru zakryté nejméné 15 minut
Bezprostfedné po odbéru je nutné bezpecéné zlikvidovat jehly

Pacientovi se po odbéru povoli pfijem potravy, pokud tomu nezabranuiji jiné okolnosti. Zvlastni péci je nutno
vénovat napfiklad diabetikim Ié€enym insulinem (véetné moznosti aplikace davky a poziti snidané)

Do laboratofe se odeSlou spravné oznacené zkumavky s prislusnymi pozadavkovymi listy/Zadankami.

3.7. Identifikace pacienta na zadance a oznaceni vzorku

Nezbytnou identifikaci biologického materialu pfed pfidélenim laboratorniho €isla (kédu) tvofi nejméné
prijmeni pacienta a Cislo pojisténce (rodné Cislo), jinak je nutné material odmitnout (viz dale). Vyjimku tvori
nemocni, u nichZ neni kompletni identifikace k dispozici (hezndmé osoby nebo osoby, u nichZ jsou k
dispozici povinné identifikaéni znaky jen v ¢aste€ném rozsahu). Odesilajici oddéleni je povinno srozumitelné
o této skutecnosti informovat laborator a zajistit nezaménitelnost biologického materialu a dokumentace.
Vzorky pacientll urené k analyze bez pozitivni identifikace pacienta se v laboratofi nesméji vyskytovat.

3.8. MnoZstvi vzorku
Podrobné udaje jsou uvedeny u kazdého analytu (viz kapitola 2.3 Spektrum nabizenych vySetfeni).
Pro odbéry détskych pacientli na KO se pouzivaji specialni zkumavky.

3.9. Nezbytné operace se vzorkem, stabilita

Transport primarnich vzorkd z jednotlivych oddéleni UHKT si zajistuji oddéleni sama. Veskeré nesrovnalosti
tykajici se odebraného materialu nebo dokumentace fesi pracovnik laboratofe telefonicky ihned se
zdravotnickym personalem pfislusného oddéleni. Transport biologického materialu z jednotlivych externich
zarfizeni je provadén tak, aby byly dodrzeny pozadavky na odbér primarnich vzork( a ¢asové limity pro
stabilitu analytd.

Odebrany biologicky material je uloZzen v uzaviratelnych plastovych nadobach. Dokumentace k materialu je
ulozena tak, aby se pfi rozbiti materialu neznehodnaotila.

Zkumavky s materidlem musi byt zasilany uzaviené co nejdfive po odbéru. Pfi extrémnich vnéjSich teplotach
je nutné zajistit transport vzorku v boxech zamezujicich znehodnoceni vzorku mrazem nebo horkem
(chladici vlozka v Iété, vytemperovani boxu za laboratorni teploty v zimé).

PFi podezfeni na pfitomnost chladovych aglutinint (protilatek) nebo kryoglobulinu, &i pfi jizZ znamé informaci
o jejich pfitomnosti ve vzorku, je pro vySetfeni z nesrazlivé krve nutné zajistit vhodny transport vzorku a co
nejrychleji dopravit do laboratore. V idealnim pfipadé je vhodné provést odbér do vytemperovanych
zkumavek.

3.9.1. Zakladni informace k bezpecnosti pfi praci se vzorky

Obecné zasady strategie bezpecnosti prace s biologickym materialem vychézeji z pfisluSnych pravnich
predpisl a smérnic, tj. pfedevsim z vyhlasky MZ CR &. 195/2005 Sb. a jejich piiloh, kterou se upravuiji
podminky pfedchézeni vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz
zdravotnickych zafizeni. VSichni zaméstnanci jsou povinni postupovat pfi vySetfovani pacientl &k aby
nedochazelo ke vzniku a Sifeni nasokamidnichnékaz ve smyslu pfisluSnych ustanoveni této vyhlasky.

Na zakladé této vyhlasky byly stanoveny tyto zasady pro bezpecénost prace s biologickym materialem:
Kazdy vzorek krve je nutné povazovat za potencialné infekéni

- Zadanky ani vn&jsi strana zkumavky nesmi byt kontaminovany biologickym materidlem — toto je
divodem k odmitnuti vzorku

- Vzorky od pacientl s pfenosnym virovym onemocnénim ¢i multirezistentni nosokomialni nakazou maji
byt viditelné oznaceny
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- Vzorky jsou pfepravovany v uzavienych zkumavkach, které jsou vloZzeny do stojanku nebo pirepravniho
kontejneru tak, aby b&€hem pfepravy vzorku do laboratofe nemohlo dojit k rozliti, potfisnéni biologickym
materialem nebo jinému znehodnoceni vzorku

- P¥i praci s pfijimanym materialem pouziva s nim manipulujici pracovnik ochranné pomfcky jako pfi praci
s infekénim materidlem. Zaroven pfi rozdélovani Zadanek kontroluje, zda neobsahuji informaci o vysoké
infek&nosti (napf. HIV+, HbSAg+ ). V pfipadé vysoce infek&éniho materialu zajisti vybrany pracovnik
zvlastni prachod vzorku laboratofi.

3.9.2. Rozliti biologického materialu pfi transportu potrubni poStou

Zaméstnanec laboratofe zasilku s biologickym materialem nerozbaluje a ihned informuje telefonicky
odesilajici oddéleni o vzniklé situaci a technika potrubni posty, které se postara o desinfekci a vycisténi
potrubni poSty. Laborator si od odesilatele vyzada novy odbér i s patfi€nou dokumentaci.

4. Preanalytické procesy v laboratofi

Preanalytickd faze méa vyznamny podil na spolehlivosti a spravnosti laboratorniho vySetfeni. Zahrnuje
veskeré procesy pred vlastnim analytickym stanovenim. Je zdrojem preanalytické variability laboratorniho
vysledku. Nékteré zdroje Ize ovlivnit, jiné jsou neovlivnitelné.

4.1. Prijem zadanek a vzorku

PFijem primarnich vzork( na veSkera laboratorni vySetfeni se provadi v laboratofi. Vzorek musi byt spravné
odebrany, viditeIné neposkozeny, nepotfisnény a spravné identifikovany v souladu se spravné vyplnénou a
nepotfisnénou dodanou zadankou. Vzorky se v laboratofi pfijimaji priibézné, zpracovavaji se v intervalech
danych rezimem pro jednotliva vySetieni. Za pfijeti vzorku odpovida ureny laborant/ka, ktery/a v pfipadé
odmitnuti informuje odesilajiciho Iékare.

Vzorky se predavaji vzdy osobné pracovnikiim laboratore.

4.1.1. Skladovani vzorkud po vysSetieni v laboratofi

Neni-li uvedeno jinak, fidi se pozadavky ke skladovani pokyny pro stabilitu materialu v jednotlivych
standardnich operacnich postupech pro laboratorni vysetieni.

Obecné plati: skladovani do doby vySetfeni béhem pracovniho dne (do 24 hod ke zpracovani).

Do doby analyzy béhem pracovniho dne se biologicky material skladuje tak, aby se zabranilo znehodnoceni,
rozliti, kontaminaci, pfimému vlivu slune¢niho zafeni, tepla.

4.2. Kritéria pro prijeti nebo odmitnuti vadnych (koliznich) primarnich vzorka

Nesoulad v zakladnich identifikaénich znacich pro
pfidéleni zadanky ke vzorku biologického materiélu
(jméno a pfijmeni pacienta, rodné

Cislo pacienta nebo €&islo pojistky pacienta)

Je porusen obal

material neni pfijat k dalSimu zpracovani.

material neni pfijat k dalSimu zpracovani
(¢ast materialu vytekla pfi transportu apod.)

Neni spravné proveden odbér . - o L.
material neni pfijat k dalSimu zpracovani

Zadanka neni fadné vypInéna
(schazi nékteré povinné udaje ,diagnoza, aleselle U T AU
ICP ordinujiciho lékafe, odbornost)

Ve zvlast vyjimecnych pfipadech (napf. z divodu vitalni indikace) Ize vzorky potfisnéné biologickym
materialem €i vzorky s mensim nez doporu¢enym mnozstvim materialu vysetfit. Pracovnik pfejimajici takové
vzorky o tomto neprodlené informuje oSetfujiciho 1ékafe. Pouze na vyslovnou Zadost I1ékafe, ktery vySetieni
pozaduje, budou tyto vzorky vySetfeny. VySe uvedené skutenosti budou zaznamenany v komentafi

k vysledklim v LIS.

Za zavazné se vzdy povazuji Udaje uvedené na Stitku vzorku. O odmitnuti vadnych (koliznich) priméarnich
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vzorkU je v laboratofi veden zaznam.

4.3. Postupy pri nespravné identifikaci vzorku nebo zadanky

Nesoulad v zakladnich identifikacnich znacich pro
pridéleni zadanky ke vzorku biologického materialu
(jméno a pfijmeni pacienta, rodné

Cislo pacienta nebo Cislo pojistky pacienta)

Je porusen obal

(¢ast materialu vytekla pfi transportu apod.)

Neni spravné proveden odbér

Zadanka neni fadné vypInéna

(schazi nekteré povinné udaje (diagndza,
ICP ordinujiciho |Iékafe, odbornost)

material neni pfijat dalS§imu zpracovani

dané oddéleni nebo ambulance je informovano a
pozadano o novy odbér, zapise se v LIS do
komentare. *

material neni pfijat k dalSimu zpracovéani

dané oddéleni nebo ambulance je informovano a
pozadano o novy odbér, zapise se v LIS do
komentare. *

material neni pfijat k dalSimu zpracovani

dané oddéleni nebo ambulance je informovano a
pozadano o novy odbér, zapise se v LIS do
komentare. *

biologicky material je pfijat

nesrovnalosti dofeSeny laborantem telefonicky dfive
nez je vydan vysledek

* Za kazdych okolnosti je tedy nutné naimportovat i zalozit Zzadanku.

5. Vydavani vysledk( a komunikace s laboratori

Veskery materidl, ktery je dodan do laboratofe, se zpracovava ve vétsiné pfipad v den dodani vzorka. (S
pfihlédnutim na pracovni postupy jednotlivych vySetieni).

Vysledky se zavérem jsou uvolfiovany a interpretovany vedoucim a odesilaji se v pisemné formé postou
indikujicimu Iékafi do tydne po vySetfeni. Kritické vysledky se neprodlené hlasi indikujicimu lékafi
telefonicky. U urgentnich vySetfeni je mozna telefonicka konzultace pfedbéznych vysledk.

Kontrola vysledkd

Po provedeni analyz jsou vysledky zapsany ¢i pfevedeny do LIS, v nichz jsou po kontrole odpovédnym
pracovnikem uvolnény v nemocni¢nim informaénim systému pro oSetfujiciho Iékafe (v ramci pracovisté
UHKT). Mimo laboratof je tedy zobrazitelny pouze zkontrolovany (uvolnény) vysledek. Vechny vysledky
jsou v laboratofi dostupné v elektronické formé a jsou archivovany.

5.1. HIaseni vysledku v kritickych intervalech

Vyrazné patologické vysledky se neprodlené telefonuji poZzadujicimu pracovisti bez ohledu na to, zda bylo
vySetfeni provedeno v rezimu vitalni indikace, statim nebo se jednalo o rutinni (b&Zny) vzorek. Pracovnik
laboratofe pfesné zaznamena komu, kdy a kym a jak (telefonicky, pfimym osobnim sdélenim) byl vysledek

na oddéleni pfedan (sdélen, nahlasen).

5.2. Informace o formach vydavani vysledka, typy nalezi a laboratornich zprav

Po provedeni analyz jsou vysledky pfevedeny do LIS, kde jsou po kontrole odpovédnym pracovnikem
dostupné osetfujicimu lékafi v systému UNIS (v rdmci pracovisté UHKT).

Vysledky pro externi zadavatele se vydavaji v ti§téné formé (b&zny je kumulativni nalez), vysledkové listy
jsou zaslany na pracovi$té zadavatele v nasledujici den po dokonCeni analyzy. VSechny vysledky jsou v
laboratofi dostupné v elektronické formé a jsou archivovany v systémech LIS/UNIS.

Archivace Zzadanek: podle smérnice Spisového a skartaéniho Fadu UHKT.

5.2.1. Vystup z LIS v podobé vysledkového listu obsahuje:

nazev laboratofe, ktera vysledek vydala
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jednoznacnou identifikaci pacienta (jméno, rodné cislo)

nazev oddéleni a jméno lékafe poZadujiciho vySetfeni, telefonni kontakt

datum a &as pfijeti primarniho vzorku laboratofi

datum a ¢as uvolnéni nalezu

nazev vysetfovaného systému (skupiny)

nezaménitelnou identifikaci vySetfeni

vysledek vySetfeni v€etné jednotek méfeni a tam, kde je to mozné, rovnéz referencni intervaly
v pfipadé potfeby textové interpretace vysledku

jiné poznamky (oznaceni vzorku v LISE, texty ke kvalité nebo dostate¢nosti primarniho vzorku, které mohou
nezadoucim zplUsobem ovlivnit vysledek, atd.)

identifikaci osoby, ktera autorizovala uvolnéni nalezu

5.2.2. Vydavani vysledkil pfimo pacientiim

Vydej vysledkd pacientovi je mozny na zakladé jeho zadosti. Personal vydavajici vysledek musi mit jistotu v
identifikaci nemocného. Nema-li ji, pacient musi predlozit priikaz totoZnosti (ob&ansky prikaz, pas nebo
prikaz pojisténce).

Lze vydat vysledky do rukou pacienta pro informaci jeho samého, anebo tfeti osoby. Lze vydat jak bézny
denni vysledek (musi vSak byt validovany), anebo jiz dfive archivovany vysledek. Vysledky se vytisknou z
UNISu a vlozi se do obalky. Je-li vysledek uréen pro tfeti osobu, je obalka poté zalepena, oznacena
podpisem pfes lepeni a vydana pacientovi.

5.2.3. Telefonické hlaseni vysledku

Vysledky Ize telefonicky sdélovat pouze oSetfujicim Iékafim a tém, ktefi se podileji na oSetfovani daného
pacienta. Po telefonickém sdéleni vysledku provede opravnéna osoba laboratofe zaznam. Zaznamena ¢&as,
kdo vysledek ohlasil a komu byl vysledek ohlaSen. Vysledky se telefonicky nesdéluji zddnym jinym
zdravotnickym ani nezdravotnickym pracovnikim (uklizecky, civilni sluzba, sanitarky), ani pacientim.
Povéfeni pracovnici laboratofe sami hlasi vysledky v nasledujicich situacich:

vysledky vyZadujici neodkladné oznameni

zasadni komentar k vysledkim laboratornich vysetfeni (v neodkladnych pfipadech)

Povéreni pracovnici laboratofe odpovidaji na telefonickou zadost o vysledek vySetreni:

mimo vySe uvedeny vycet pfipadl jsou telefonické dotazy zcela vyjimeéné a musi byt Zadatelem Fadné
oddvodnéné

zadatel o telefonicky vysledek vySetfeni musi uvést pracovisté, odkud vola a své jméno

pokud je pracovnik laboratofe odpovidajici na dotaz v pochybnostech o identifikaci volaného a jedna se o
zavazny laboratorni Gdaj, vyzada si telefonni

Cislo oddéleni, odkud je vznaSen poZadavek, spoji se s uvedenym Zadatelem opétovné a oznami
pozadované udaje. V pfFipadé jakychkoliv nejasnosti mize pozadovat k telefonu jinou kompetentni osobu

5.3. Zmény vysledktl a nalezu

Zména identifikace pacienta
pfi zadavani zadanky do poditace

(jméno a pfijmeni pacienta, rodné - provede laborant

Cislo pacienta nebo €&islo pojistky pacienta)

Oprava nebo zména rodného &isla, slouceni

Spatné zadaného rodného Cisla se spravnym

(pFijmeni, titulu, pojistovny)

provede po nahlaSeni spravce

pocitaCove sité

V pfipadé validovanych vysledku, které jesté nebyly
uctovany, provede |ékaf laboratofe

Oprava vysledku (nalez(l)

V pfipadé vysledk, které jiz byly u€tovany a jsou

v historické databazi, provede opravu spravce sité.

Opraveny vysledek v pfipadech, Ze nebyl jeSté odeslan a zména m(ze mit vliv na péci o pacienta anebo
byl jiz nahlaSen telefonicky se vzdy oznami telefonicky a pokud byl vysledkovy list jizZ odeslan, poSle se
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novy a zmeéna se také nahlasi telefonicky. O nahlaseni se vede zaznam.

5.4. Intervaly od dodéani vzorku k vydani vysledku

Intervaly se liSi podle druhu poZadavku, zda se jednd o rutinni nebo specialni pozadavky.

Rutinni poZadavky jsou ihned po doruceni do laboratofe zpracovavany a jednotlivé vzorky analyzovany.
Prostfednictvim LIS laboratof eviduje ¢as pfijeti kazdého vzorku, ¢as vyhotoveni vysledku a ¢as tisku (je
vytistén na kazdém vysledkovém listu). Podrobné ¢asové Udaje k jednotlivym laboratornim polozkam jsou
uvedeny v kapitole 2.3 Spektrum nabizenych vysSetfeni.

5.5. Zpusob feseni stiznosti

Neni-li stiznost k praci laboratofe adresovana pfimo vedoucimu laboratofe fesi ji pracovnik, ktery ji pfijal a
informuje vedouciho laboratofe. Vysledek a zplUsob feSeni je evidovan. Vzdy je nutné jednat s dostate¢nou
vstficnosti.

Kromé drobnych pfipominek k praci laboratore, které pfijima, okamzité fesi a nasledné informuje svého
nadfizeného kterykoli pracovnik laboratofe, je vyfizovani stiznosti véci vedouciho laboratofe.

5.6. Konzultaéni ¢innost

O konzultaci Ize pozadat na vSech laboratornich Usecich. PFislusnou informaci poda vzdy kompetentni
zdravotnicky pracovnik pro danou problematiku (laborant, VS nebo lékaf).

Odborné informace jsou poskytovany vedoucim laboratore.

6. Pfilohy

&. 1 Zadanka k vy$etfeni pritokovou cytometrii

7. Rozdélovnik

Cislo Jméno
vytisku
1. MUDr. Marinov luri Csc.  Vedouci Laboratofe Pritokové cytometrie
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