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Veripalvelu
Tyhjenna Tulosta
LAHETYSTIEDOT
Lahettava sairaala ja osasto
Yhteyshenkil6 ja puhelinnumero
Osoite
Eridva laskutusosoite
POTILAAN TIEDOT
Sukunimi Henkildtunnus FHRB potilasnumero
Etunimi Sukupuoli [ Potilas on allekirjoittanut suostumus-
[Inainen [Imies lomakkeen
NAYTTEENOTTO-OHJEET
Luuydinnayte ja 1. Potilaan on allekirjoitettava suostumuskaavake ennen naytteiden ottoa.
ihobiopsia 2. SHR:iin merkitédan potilaan henkildtiedot sek&d merkitdadn uusi seurantatieto> naytteenotto tutkimukseen>
FHRB-biopankki
3. Lahetteita tulostetaan kaksi (luuydin- ja verinaytteiden saatteeksi). Naytteenottoaika ja FHRB-potilasnumero
on merkittava lahetteeseen!
4. lhobiopsiat (2 x d. 4mm) otetaan lantioluun takaharjanteen alueelta (vain ensimmaisten biopankkinaytteiden
yhteydessa).
5. Luuydinnaytteet otetaan diagnostisten naytteiden jalkeen. Luuydintd pyritd&dn ottamaan mahdollisimman paljon,
mutta enintdan 30 ml.
6. Naytettd otetaan noin 5 ml/putki.
7. Mikali verinaytteet otetaan laboratoriossa, annetaan potilaalle lahete laboratorioon toimitettavaksi.
Verinaytteet 1. Verinaytteet otetaan alla olevan listan osoittamassa jarjestyksessa.
2. Seerumiputkea seisotetaan 30 min. Muut naytteet siirretddn suoraan kylméaéan (+4°C).
3. Naytteet viedddn naytteiden lajitteluun / lahteviin naytteisiin, jossa ne pakataan kuljetusta varten.
NAYTTEET (Pt-HEMBIO) SPRV 003315
Ts-Hembio Ihobiopsia Sailontaaineeton putki, fysiologinen suolaliuos Naytteenottoaika (pvm/klo)
SPRV 003318
Bm-Hembio Luuydinnayte EDTA, lila korkki, 10-30 ml (9 ml putkiin a noin 5 ml)
SPRV 003317
B -Hembio Verinaytteet seerumi, punainen korkki (1 x 9 ml putki) Naytteenottoaika (pvm/klo)
SPRV 003316 — - - -
hepariini, vihrea korkki (1 x 9 ml putki)
EDTA, lila korkki, (2 x 9 ml putki)

Lisatietoja

Naytteiden pakkaaminen ja lahettaminen Veripalveluun Pakkaukseen merkitédén osoitteeksi:
Naytteet eivat saa jaatya ja niiden lampdétilan on pysyttava kuljetuksen ajan valilla +2 — +14 °C.
Verinaytteiden on oltava Veripalvelussa 8 tunnin sisalla naytteenotosta. Suomen Punainen Risti, Veripalvelu
1. Laita verenkuljetuslaatikon pohjalle jadkaapissa jaahdytetty kylmégeelipussi ja selluvanua tai Naytteiden vastaanotto

muuta imeytysmateriaalia. Hematologinen biopankki

2. Laita naytteet salpapussissa kylmageelipussin ja imeytysmateriaalin paalle. Kivihaantie 7
3. Laita naytepussin paalle toinen jasdkaapissa jadhdytetty kylmageelipussi. 00310 Helsinki
4. Laita lahetteet (2 kpl) laatikkoon paallimmaiseksi
5. Sulje ja sinetoi laatikko. Liimaa sen péaélle osoitetarra ja "UN3373, biologinen aine" -tarra.
6. Laheta naytteet Veripalveluun mahdollisimman nopeasti.

Lisatiedot

Naytteenottoon ja lahettamiseen liittyvat ohjeet: www.hematologinenbiopankki.fi
Lahetysta ja kuljetusta koskevissa kysymyksissa voit ottaa yhteytta Veripalvelun Nayteinfoon (ma—to 8-16, pe 8-15)
puhelin 029 300 1414, faksi 029 300 1604, nayteinfo@veripalvelu.fi

Suomen Punainen Risti, Veripalvelu, Kivihaantie 7, 00310 Helsinki, www.veripalvelu.fi
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Pvm Klo Vastaanottaja
Nayte Putki Maara Putken merkki
lhobiopsia
(Ts-Hembio) kpl
Luuydinnayte EDTA (10-30 ml) [Jvenosafe [Jvacuette [Jvacutainer Muu
(Bm-Hembio)
Verinaytteet seerumi, punainen korkki (1 putki) ml | (Jvenosafe [Jvacuette [Jvacutainer Muu
(B-Hembio)
hepariini, vihrea korkki (1 putki) ml | [Jvenosafe [Jvacuette [Jvacutainer Muu
EDTA, lila korkki, (2 putkea) ml | [(Jvenosafe [Jvacuette [Jvacutainer Muu
ml |:|Venosafe |:|Vacuette |:|Vacutainer Muu
NAYTTEIDEN LATUTARKASTUS
KAIKKI NAYTTEET
Lampdtila O lammin nayte: Tekija
Tavoite +2..+14 °C | Ujaatynyt nayte:
U kaikki naytteet kylmia
[Jiahetyksessa TempTale -seuranta | ylitys °C | kesto
(1ampétilassa ei poikkeamia alitus °C | kesto
| putkesta puuttuu tunnistetarra nayte:
VERINAYTTEET
Silmamaarainen O hyytymia nayte: Tekija
arvio
[Jvahva hemolyysi nayte:
[lipeeminen nayte:
ikteerinen nayte:
[ naytteissa ei poikkeamia
Kuvaile naytteissa
olevat poikkeamat
tarvittaessa téahan
LUUYDINNAYTTEET
Naytemaara putkea  yhteensa ml Tekija
Silmamaarainen O putki liian taysi > 6ml Ikm (eli liian taysien putkien Ikm)
arvio
O hyytymia
[ naytteissa ei poikkeamia
Kuvaile naytteissa
olevat poikkeamat
tarvittaessa téhan

NAYTTEIDEN KIRJAAMINEN

[] naytteet kirjattu laskutusta varten

[] naytteista laskutettu paivystyslisa

Suomen Punainen Risti, Veripalvelu, Kivihaantie 7, 00310 Helsinki, www.veripalvelu.fi
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