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Hengitystienaytteenotto

Naytteet ottaa hoitoyksikon henkilokunta hyvinvointialueen ohjeistuksen mukaisesti

suojautuneena.

Vakavaoireiselta potilaalta suositellaan otettavaksi seka ylahengitystie- (nena-

nielu/nielu) ettéa alahengitystienayte, molemmille naytteille tehdaan oma tutkimus-

pyynto.

Tikkunayte nenanielusta

Naytteenottotikku (nylonnukkatikku, ohuempi) tydnnetéaén alaviistoon nenédnpohjaa
pitkin sieraimeen noin 12—15 cm syvyyteen (syvyys mitataan etukateen, sierainkor-
vannipukka; aikuisilla aina yli 10 cm, alle 2-vuotiailla lapsilla 6—7 cm) ja kiertoliik-
keella hangataan limakalvoja siten, etta tikkuun tarttuu limakalvolta irronneita so-
luja. Tikku katkaistaan viruskuljetusputkeen (COPAN UTM-RT).

Tikkunayte nielusta

Vuotoherkilta potilailta tai tilanteen niin vaatiessa esim. nenénielutikun saatavuus-
ongelman vuoksi, ylahengitystiendyte voidaan ottaa nielusta (nylonnukkatikku, pak-
sumpi). Nayte otetaan nielukaarista pyorittavalla hankausliikkeelld siten, etté nayt-
teenottotikkuun tarttuu riittavasti soluja. Tikku katkaistaan viruskuljetusputkeen (CO-
PAN UTM-RT).
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Nendanieluimunaytteen ottaminen
Tarvittaessa voidaan sieraimia kostuttaa noin 2 ml keittosuolaa. Imuun kytketyn [i-
manayteputken letku tydnnetddn nenan kautta nenanieluun ja nayteputkeen ime-

taan limaa molemmista sieraimista.

Alahengitystienayte
Yskos tai BAL sellaisenaan steriilissa tiiviissa nayteastiassa



