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Kotindytteenotto sormenpéaasta, kuivaveritdplanayte imupaperiin (B-CAH-seuranta,
170HP-vrk)

Tutkimus 14833 B-CAH-vrk B-CAH-seuranta, 17-OHP-vuorokausiprofiiili

Naytteenottovalineet
Ihonpuhdistusvalineet:
o alkoholia siséaltavia ihonpuhdistuspyyhkeita ja
o kuivia ihonpuhdistuslappuja
Lansetit ihopiston tekoa varten
Naytteenottokortit

Kirjekuori tai pussi naytteenottokorttien kuljetusta varten

Naytteenotto
Ota naytteet vuorokauden aikana hoitavan ladkarin kanssa sovituissa aikapisteissa. Ta-
vallisesti ensimméinen nayte otetaan aamulla ennen ensimmaista ladkeannosta ja vii-
meinen vastaavasti seuraavana aamuna. Laakeannosten yhteydessé otettavat naytteet
otetaan aina ennen laakkeen ottamista. Ota aina kunkin aikapisteen nayte omaan nayte-

korttiinsa. Naytekortit ja naytteenottovalineet saat mukaasi laboratoriosta.

. Ota nayte ensisijaisesti keskisormesta tai nimettdmasta, tarvittaessa myds etusormea voi

kayttaa. Pikkusormi ja peukalo ovat huonoja sormia. Ala ota naytetta aina samasta pai-
kasta. Vaihda valilla sormea. Naytteenottokohdan ihon tulee olla puhdas ja terve. Se ei
saa olla turvonnut, mustelmainen tai tulehtunut.

Varmista, etté kadet ovat lampimat. LAmmitd sormenpaata tarvittaessa verenkierron li-
saamiseksi esim. juoksevan veden alla.

Puhdista sormenpéaa alkoholia sisaltavalla ihonpuhdistuspyyhkeella ja anna ihon kuivua.
Naytteeseen ei saa joutua alkoholia tai muita lisdaineita.

Tee ihopisto sormenpadan sivuun laboratoriosta saamallasi lansetilla: Aseta lansetti tiu-
kasti sormenpaan pehmeé&a osaa vasten ja paina lansetin padssa olevaa painiketta.
Pyyhi ensimmainen veripisara pois puhtaalla, kuivalla ihonpuhdistuslapulla.

Anna veren virrata pistokohtaan, kunnes siihen on muodostunut suuri pisara. Veren tu-

lon lisdamiseksi voit riiputtaa sormea alaspéin ja puristaa sormea kevyesti tyvesta pain,
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valilla puristusta vapauttaen. Valta kuitenkin sormenpéaan voimakasta puristelua aivan
pistokohdan lahelta, jottei ndytteeseen tule kudosnestetta.

8. Kun pistokohtaan on muodostunut riittavan kokoinen veripisara, anna pisaran koskettaa
naytekortin imupaperia ja veren imeytya itsekseen kortin ympyroidylle naytealueelle. Ala
anna sormenpaan ihon koskettaa imupaperia. Pisara on ollut riittavan suuri, jos veri
on imeytynyt tasaisesti imupaperin lavitse ja imupaperiin muodostunut veritapla on lahes
ympyroidyn naytealueen kokoinen.

9. Ota naytekorttiin jokaisella naytteenottokerralla vahintaan kaksi veritaplaa.

Tarkeéa naytteenotossa:

- Tarkista naytekortin kaantdpuolelta, etta veri on imeytynyt tasaisesti imupaperin lapi!
Tallgin veritaplat nayttavat samanlaiselta seka kortin etu- etta takapuolelta.

- Veritaplan tulee olla riittavan suuri, lahes ympyroidyn naytealueen kokoinen.

- Annostele verta yhteen nayteympyraan vain kerran. Al4 lisaa naytetta samaan ympy-
raén, vaikka naytealue ei olisi tayttynyt kokonaan!

- Annostele naytetta vahintaan kahteen eri nayteympyraan.

- Ala koske naytekortin imupaperiosaan sormin.

10.Lisaa nimitarra naytekorttiin, jos sita ei laboratoriossa ole lisatty. Jos sinulla ei ole nimitar-
raa, Kirjoita korttiin nimi ja henkilétunnus. Kirjoita naytekorttiin naytteenottopaivamaara
ja tarkka naytteenottokellonaika. Kirjoita naytekortin kommenttikenttddn naytteenottoa
edeltanyt laakitys, lddkkeen annos sekéa tarkka kellonaika, jolloin lAdke on otettu
(esim. Hydrokortison 5 mg klo 8.10).

11. Anna naytekortin kuivua vaakatasossa huoneenlamma@ssa vahintaan 3 tuntia.

- Ala peita naytekorttia kuivumisen aikana.
- Ala nopeuta naytteen kuivumista lisalammolla.
- Ala jata naytekorttia suoraan auringonvaloon.

12.Kun veritaplat ovat taysin kuivuneet, laita ndytekortit puhtaaseen kirjekuoreen tai pus-
siin ja vie sovitusti paikalliseen laboratorioon. Laita kortit kuoreen/pussiin siten, etta joka
toisen kortin naytetaplat ovat oikeassa reunassa ja joka toisen vasemmassa reunassa.

Silloin naytetaplat eivat koske toisiaan kuljetuksen aikana.



