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Region Kalmar léan 2019-03-25
Klinisk kemi och transfusionsmedicin

Allminna anvisningar for provtagning

ID-kontroll och provtagning

Kontrollera patientens identitet fére provtagning. Det &r provtagarens ansvar att
provtagningen dr utford pé ett korrekt sétt samt att kopplingen mellan patient, remiss och
provror dr sakerstalld.

e Remissen (papper/elektronisk) skall vara ifylld med fullstdndigt
personnummer/godként reservnummer, for och efternamn, bestéllare,
remittent, bestilld analys, datum och klockslag for provtagning.

e Fore provtagning skall provtagningsréren mirkas och kontroll utforas att
rorets/rorens och remissens identitet (lid/ridnummer) ar identiska.

e Patientidentitet kontrolleras mot remissens/provtagningsunderlagets uppgifter och
pa samtliga roretiketter om flera ror ska tas.
e Kontrollera att ritt etikett sitter pa rétt ror.

Patienten skall sjilv uppge sitt namn och fullstindigt personnummer. Kan patienten ej uppge
sin identitet kontrolleras uppgifterna mot identitetsband eller legitimationshandling och for
sma barn mot fordldrarnas uppgifter.

Ndr det giller provtagningar for blodgruppsserologiska undersékningar mdste
Socialstyrelsens forfattning, SOSFS 2009:29(M), ovillkorligen foljas.

Venprovtagning

Patienten bor om mdjligt sitta ner minst 15 min fore provtagning. Viktigt for den biokemiska
balansen. Kroppsldget paverkar fordelningen av vitska 1 kroppen och diarigenom manga
analysresultat. Blodvolymen koncentreras ca 10 % i stdende mot liggande stéllning.

Vid upprepad provtagning ér det darfor viktigt att provtagningsbetingelserna halls s&
konstanta som mgjligt.

Vissa analyser kriver att patienten ar fastande fran klockan 22:00 kvdllen fore eller minst 10
timmar. Efter denna tidpunkt far enbart vatten drickas. Dessa analyser dr markerade med ett
litet ”’f” 1 analysforteckningen, t.ex. fP-Triglycerider.

Anvind alltid handskar vid provtagning och hantering av prover.
Hantera blod eller blodtillblandade vitskor enligt arbetsplatsens lokala hygienregler.

Folj rutiner for att skydda dig och din omgivning mot eventuell smitta.
Vid provtagning pa patient med smittrisk f6lj interna foreskrifter.
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Rengor punktionsstdllet med desinfektionsmedel enligt gillande rutiner och lét torka torrt fore
instick. Hud som dr synligt smutsig bor alltid tvéttas och direfter desinfekteras.

Ta aldrig prov fran arm ddr infusion pagadr eller just mottagits, utan ta helst prov i annan
extremitet. For undvikande av utspadning av blodet bor infusionen stingas av innan
provtagning. Hur linge man ska vénta beror pd vilken infusion som ges.

Lipidinfusion, den lipemi som upptrdder under infusion av lipidemulsion kan kvarsta lang tid.
All blodprovstagning bor undvikas upp till minst § timmar efter avslutad infusion da den
mjolkiga plasman stor manga analyser. Kolhydrathaltig infusion, provtagning for
glukosanalys undviks i minst en timme efter avstingd infusion.

I 6vrigt bor en infusion vara avstingd 1 minst fem minuter innan blodprov tas.

Vid rontgenundersokning dir kontrastmedel tillforts 1 blodet ska inte blodprov tas samma dag
som rontgenundersokningen gjorts. Hoga koncentrationer av kontrastmedel i serum och urin
kan paverka resultatet av laboratorieprov pa bilirubin, protein och oorganiska foreningar (t ex
jarn, koppar, kalcium och fosfat). Dessa prover bor darfor inte tas samma dag som
undersokningen utfors. Forutom detta kan funktionen hos gelen i SST- och PST-ror storas.

Anvdind stas i sd liten utstrdckning som mojligt (max 1 min). Muskelarbete (t.ex. knyta
handen) st6r manga analyser och kan ge felaktiga analysresultat.

Ar stas oundvikligt - slépp stasen omedelbart di venen punkterats. Eventuellt kan ett omérkt
ror tas som forsta prov, sa kallat slaskror, for att eliminera stasverkan pa analysen. Slaskroret
kasseras.

Provtagning via inneliggande kateter bor undvikas, om inte tag alltid slaskror forst, detta ror
kasseras. Tas prov fran central venkateter bor minst 5-10 mL blod aspireras fore provtagning.
Detta blod kasseras.

Tas prov med vingkanyl s.k. butterfly maste slaskror tas forst da luften som finns i slangen tar
plats i provroret vilket medfor att roret inte fylls med tillrdcklig miangd blod. Slaskroret
kasseras.

Skall flera vakuumror tas, rekommenderas foljande ordningsfoljd:

Sterila prov - blododling

Koagulationsrér med citrat - ljusbla propp

Serumror med eller utan gel och med el. utan koagulationsaktivator - guldgul eller r6d propp
Heparinror med eller utan gel - gron, gré eller morkbla propp

EDTA-ror - lila propp

Glukosrér med FC-mixture - rosa/svart propp

Ovriga rér

Venprovtagning skall paga tills vakuumeffekt i roret upphor for att fa ratt balans mellan blod
och rorets tillsats. Vanligtvis tillats en avvikelse pa 10% enl. leverantéren. Ror som fyllts med
blod till 3/4 kan i undantagsfall analyseras, men det géller ej for koagulationsanalyser
(citratrér m. ljusbld propp). Dessa ror maste fyllas inom angiven min-maxmarkering annars
kan ej begirda koagulationsanalyser utforas.

Alla ror blandas direkt genom att lugnt vindas §-10 gdanger. Viktigt att blod och tillsats
blandas for att undvika koagelbildning. Tillsatsen kan vara i1 vitskeform, gel, pulver eller
sprayad pé rorets insidor.

Anvind gérna Triomix provtagningsvagga fran Triolab, for blandning av vakuumror. Vaggan
finns pa avtal, internt art.nr.46602.
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For 6vrig information om provtagning, remisser och ror, provhantering, forvaring, transport
mm, se aktuella provtagningsanvisningar for Region Kalmar lén.

Se dven Vardhandboken https://www.vardhandboken.se/ under rubriken ’Provtagning och
undersokning”(venprovtagning)

Kapillarprovtagning

Kan bestéllas endast d& venprovtagning inte kunnat utforas. ex. pd sma barn och i
undantagsfall p4 vuxna (svarstuckna eller dir karl maste sparas).

OBS! Kapillér provtagning, dven vél utford sadan kan aldrig ge samma analyskvalitet som
venprovtagning da den har manga felkallor. Varierande blodflode i fingret (cirkulation) kan
ge viss tillblandning av vivnadsvétska(utspddning) men ocksa olika grad av hemolys i provet,
vilket medfor risk for mindre tillfrlitliga analysresultat.

OBS! De flesta referensintervall dr baserade pa vendst tagna prov.

Anvind alltid handskar vid provtagning och hantering av prover.

Hantera blod eller blodtillblandade vitskor enligt arbetsplatsens lokala hygienregler.
Folj rutiner for att skydda dig och din omgivning mot eventuell smitta.
Vid provtagning pa patient med smittrisk f6lj interna foreskrifter.

Kapillédr provtagning pé patient med faststdlld eller misstédnkt blodsmitta bor undvikas p.g.a.
risk for blodspill och sténk vid provtagning.

Provtagningsunderlag + etiketter ska finnas pd avdelningen nir provtagaren kommer for att
undvika forsening.

Forvarm patientens hand med varmedyna vid behov for béttre cirkulation. Alternativt kan en
plasthandske fyllas med varmt (37°C) vatten och patienten hélla den i handen minst 10
minuter fére provtagning.

Se dven Vardhandboken https://www.vardhandboken.se/under rubriken Provtagning och
undersdkning”om kapilldr provtagning.

Urinprov
Vid smittrisk ska mérkning ske enligt samma rutiner som géller for blodprov.
Manga urinkomponenter bestims 1 24-timmars urin (tU) annars som stickprov(U).

For kvantitativa urinanalyser fordras hel dygnsmingd urin (tU). Uppsamlingskérl bor
forvaras 1 kylskép under samlingstiden. Vissa analyser kraver tillsats av konserveringsmedel
och tillsdtts insamlingsdunken. OBS Saltsyra ér fritande.

Vid samling av dygnsmdngd ér analysens varde helt beroende av den noggrannhet med vilken
dygnsmingden insamlats, varfor det ar viktigt att patienten instrueras noga. Patienten tommer
bldsan vid ett visst klockslag, t.ex. kl. 08.00 p& morgonen. Denna urin kastas. All urin samlas
darefter t.o.m. kl. 08.00 foljande dygn, da patienten ater tommer bldsan. Denna sista
urinportion ska ocksa tas med i insamlingen.

For kvalitativa analyser (U) dr det som regel tillridckligt med ett stickprov. Det bor helst
utgdras av morgonurin och ldmnas som "mittstromsprov". Tank pa att urinportionen blandas
vél innan ca 5-10 mL hélls av i plastrér med skruvkork for transport till laboratoriet.
Forvaras kylt.
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Faecesprov
Vid smittrisk ska hantering ske enligt samma rutiner som géller for blodprov

Cerebrospinalvitska och ovriga punktat

Vid smittrisk ska hantering ske enligt samma rutiner som giller for blodprov.

For 6vrig information om provtagning, remisser och ror, provhantering, forvaring, transport
mm, se aktuella provtagningsanvisningar.
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