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1 PREDMLUVA

Laboratorni pfirucka Hematologicko-transfuzniho odd€leni Nemocnice Pisek, a.s. (dale jen HTO), obsahuje
informace o poskytovanych vysetfenich a dalSich nabizenych sluzbach naSich laboratofi, dale zejm.
o postupech odbéru primarnich vzorkd, pozadavcich na primarni vzorky a zptsobech vydavani laboratornich
vysledkd. Je urCena vSem Zzadatelim i potencidlnim zajemclim o provedeni laboratorniho vySetfeni z fad
odborné i laické vefejnosti. Je zplisobem komunikace mezi HTO a uzivateli sluzeb.
Hematologicko-transfuzni oddéleni se nyni vice pii vykonavani laboratornich ¢innosti zabyva procesem
identifikace a managementu rizik ve vztahu K pacientovi. Tento proces zahrnuje identifikaci téchto rizik,
vyhodnoceni, kontrolu a pribézné monitorovani. Pietrvavajici riziko, které nelze zcela odstranit, i pies pfijmuti
vSech opatfeni k eliminaci rizik, je nazyvano zbylé riziko. Tato pfirucka je vhodnym prostiedkem pro
zvetejnéni zbylého rizika. V této piiru¢ce Vam proto mimo jiné poskytujeme navody pro spravné provedeni
odbéru, vybér vhodného vysetfeni a odbérové nadobky, pro vyplnéni zddanky o vySetfeni a pro transport
vzorkll do laboratofe. Zbylé riziko pfedstavuje predevsim situace a procesy, kdy nejsou nami predlozené
navody akceptovany a dodrzovany.

Piirucka byla zpracovana v souladu s poZadavky normy CSN EN ISO 15189, v souladu s doporu¢enimi
odbornych spole&nosti a aktualnim datovym standardem MZ CR.

Platna verze laboratorni piirucky je k dispozici také na internetovych strankach www.nemopisek.cz/oddeleni

Kolektiv laboratori HTO Nemocnice Pisek, a.s. se tési na spoluprdci s Vami.

Laboratorni prirucka HTO verze 14 Strana 5z 33
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2

2.1

INFORMACE O ODDELENI

Identifikace oddélent, provozni doba a telefonické kontakty

Organizace

Néazev:

Nemocnice Pisek, a.s.

Typ:

akciova spolecnost

Statutarni zéstupce:

MUDr. Jiti Holan (pfedseda pfedstavenstva)
Ing. Dana Cagankova (¢len pfedstavenstva)

Adresa: Karla Capka 589, 397 01 Pisek
Identifikaéni udaje: ICO: 26095190, ICP: 36101000

Oddéleni

Nazev: Hematologicko-transfuzni oddéleni (HTO)
Umisténi: areal nemocnice, budova Q

(laboratofe 1. nadzemni patro, Hematologicka poradna 2. patro)

Identifikacni tdaje:

ICP: 36101118

Vedouci laboratore:

prim. MUDr. JUDr. Marcela Kellnerova

Zastupce vedouciho laboratote:

MUDr. llona Viktorova

Vedouci laborant;

Bc. Olga Sladkova

e-mail;

to-pisek@nemopisek.cz

web:

www.nemopisek.cz/oddeleni

Provozni doba laboratoii HTO

NEPRETRZITY 24 HODINOVY PROVOZ

Rutinni pracovni doba: Po - P& 7:00 - 15:00

Sluzba: Po — P& 15:00 - 7:00

vikend, svatek nepietrzity provoz

Ordinacni hodiny Hematologické poradny

Pond¢li 8:00 —12:30; 13:00-15:00 pritomnost zdr. sestry 6:30 — 15:00
Utery 8:00 —12:30; 13:00-15:00 pfitomnost zdr. sestry 6:30 - 15:00
Stieda 8:00 —12:30; 13:00-15:00 pfitomnost zdr. sestry 6:30 - 15:00
Ctvrtek 8:00 —12:30; 13:00 - 15:00 ptitomnost zdr. sestry 6:30 - 15:00
Patek 8:00 —12:30; 13:00 - 15:00 ptitomnost zdr. sestry 6:30 - 15:00

Sobota, Nedé€le, svatek

neordinuje se

Odbery krve do Hematologicke poradny

Pondgéli 6:30-7:30
Utery 6:30 — 7:30
Stieda 6:30 - 7:30
Ctvrtek 6:30-7:30
Patek 6:30-7:30

Sobota, Nedéle, svatek

neordinuje se

Laboratorni prirucka HTO verze 14
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Odbery darcu krve PO TELEFONICKE DOMLUVE NA 382 772 429

Pondéli 6:30 - 8:00

Utery 6:30 —8:30

Prosime darce, aby se pravidelné telefonicky objednavali na odbéry na tel. ¢.: 382 772 429
V kazdy odbérovy den potrebujeme odebrat primereny pocet darcii jednotlivych krevnich skupin

Aktudlni informace pro darce krve, véetné terminii odbérii, na které se Ize objednat, jsou k dispozici na
webovych strankdch HTO www.nemopisek.cz/oddeleni

Telefonické kontakty

Vedouci laboratote HTO 382772 420

Vedouci laborant 382772 424

Analytik HTO 382 772 441

Piijem materidlu a nepretrzita sluzba 382 772 440

Laboratof morfologie krve 382 772 426

Laboratof hemokoagula¢ni 382772 425

Laboratof imunohematologicka 382772 423

Laboratof virologicka a poodbérova 382 772 421 POUZE PO - UT!
Hematologicka poradna 382772 422

Lékatsky pokoj 382772672

Konzultace 1ékaie 777 497 783 (8.00 — 15.00)
Evidence darct krve 382772 429

2.2 Zakladni informace o oddéleni

2.2.1 Zaméreni oddéleni

Hematologicko-transfuzni oddéleni Nemocnice Pisek, a.s., se zaméfuje na tyto ¢innosti:

Hematologicka poradna poskytuje péc¢i hematologickym pacientim a V pozadovaném rozsahu také
konziliarni a konzultaéni sluzby v oboru hematologie a transfuzniho 1ékatstvi.

Hematologicko-transfuzni laboratoi (HTL) HTO je zaméfena na provadéni hematologickych vySetfeni
biologického materialu, jako je krev huméanniho i animalniho ptivodu, kostni dien a téIni tekutiny (napf.
kloubni punktat, hrudni punktat, peritonealni dialyzat, mozkomisni mok, atd.) — vySetieni krevniho obrazu,
hemokoagulacni vySeteni, imunohematologickd vySetfeni a vySetfeni vybranych infekénich markeri.
Laboratorni vySetfeni poskytovana HTL HTO slouzi k v€asnému zachytu objektivnich znamek nemoci,
zhodnoceni zdravotniho stavu, k potvrzeni nebo stanoveni diagnézy, ur¢eni progndzy onemocnéni, sledovani
ucinnosti 1écby, podani kompatibilnich transfuznich piipravka atd.

Transfuzni Usek HTO zajistuje vyrobu transfuznich pfipravkd, tj. odbéry darct krve a zpracovani odebrané
krve na transfuzni ptipravky. Dale oddéleni zajistuje autologni odbéry.

2.2.2  Uroven oddéleni a programy rizeni kvality
Hematologicko-transfuzni laboratot HTO je zdravotnicka laboratof akreditovana CIA podle normy CSN EN
ISO 15189, jsou zde aplikovany principy systému managementu kvality. V laboratofi byl zaveden flexibilni
rozsah akreditace. Flexibilni rozsah akreditace je vyjadieny tak, aby subjekt posuzovani shody (HTL) mohl

Laboratorni prirucka HTO verze 14 Strana 7 z 33


http://www.nemopisek.cz/oddeleni

Hematologicko-transfuzni oddéleni o L S
Karla Capka 589 NEMOCNICE
397 01 Pisek PISEK
LABORATORNI PRIRUCKA Verze: 14

provadét zmény v metodologii a dalSich parametrech v mezich jeho kompetence potvrzené akreditacnim
organem (CIA). Subjekt posuzovani shody s pfiznanym flexibilnim rozsahem akreditace miize tedy do svého
rozsahu akreditace zahrnovat dal$i ¢innosti bez piedchoziho posouzeni akreditatnim organem. Aktualni
podoba Seznamu ¢innosti v ramci flexibilniho rozsahu je dostupna na webovych strankach laboratoie.

Pro jednotlivé laboratoie HTO (Laboratoi Morfologie krve, Hemokoagula¢ni laboratof, Imunohematologicka
laboratot, Virologické a poodbérova laboratot) je zaveden systém fizeni internich kontrol kvality a laboratofe
se pravidelné ucastni programu externiho hodnoceni kvality na narodni urovni (SEKK, EHK). Dokladem
ptislusné kvality jsou certifikaty vydavané na zaklade spravnosti provedenych analyz kontrolnich vzorkda.

2.3 Nabizené sluzby
Hematologicko-transfuzni oddéleni Nemocnice Pisek, a.s. svym klientim poskytuje:
eV rdmci Hematologicko-transfuzni laboratore HTO:
» z&kladni a specializované morfologické laboratorni vySetfeni krve a kostni diené
» zakladni a specializované koagula¢ni laboratorni vySetfeni krve
» zakladni a specializované imunohematologické laboratorni vySetieni krve
» laboratorni vysetfeni infekénich markera (HIV, HCV, HBsAg, Syphilis)
» hematologické laboratorni vysetfeni pro veterinarni ucely
» hematologické vySetieni télnich tekutin (mozkomi$niho moku, punktatu, dialyzatu)
» konzulta¢ni sluzby v oboru klinické hematologie a transfuzniho 1ékatstvi

e 'V ramci Hematologické poradny:
» klinické a konzulta¢ni sluzby v oboru klinické hematologie a transfuzniho lékatstvi
» trepanobiopsie kostni difené
» léCebné venepunkce

eV ramci Transfuzniho Useku:
» vyroba, zpracovani, skladovani, vydej a distribuce transfuznich ptipravki, véetné odbért
darct krve
» zajisténi autolognich odbéri pro autotransfuze
» zajisténi registrace darct kostni dien¢.

Laboratofe HTO Nemocnice Pisek, a.s., poskytuji vySetfeni pro pojisténé pacienty vSech zdravotnich
pojistoven, hrazena z vefejného zdravotniho pojisténi, i pacientim samoplatciim, ktefi si vySetfeni vyzadaji
na vlastni zadost. Cena vySetieni je stanovena dle platného ceniku, ktery je k dispozici na internetovych
strank&dch Nemocnice Pisek, a.s. www.nemopisek.cz/oddeleni.

Aktudlni podrobny seznam vysetfeni provadénych HTL HTO, spolu s doporuc¢enymi odbérovymi systémy,
stabilitami vzorkti a referenénimi mezemi, je zpracovan v podobé ptilohy (PR-LP-01) této piirucky
a je k dispozici ke stazeni na internetovych strankach www.nemopisek.cz/oddeleni.

Vzhledem k potfebam zadatelli o vySetieni a provoznich moznostech laboratoie jsou vySetfeni provadéna
V rezimu bézném (rutinnim) a ptednostnim (statimovém a CITO).
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2.4 Obecné zdsady laboratore na ochranu osobnich udajii

Veskeré osobni tidaje jsou brany jako citlivé informace a jsou pouzivany pouze pro vnitini potiebu
zdravotnické laboratofe. Laboratof naklada s osobnimi a citlivymi Gdaji pacientl tak, aby nemohlo dojit
k jejich zméné nebo zneuziti, chrani je proti neopravnénému piistupu.

Obecné zasady pro ochranu osobnich udajii:

» prostory laboratofe, ve kterych se mohou nalézat informace o pacientech, nejsou cizim osobdm volné
ptistupné,

» ukladani dokumentace souvisejici s vySetfenim pacientskych vzorka (zadanka, vysledkovy list) probiha
v zajisténych prostorach laboratofe, po uplynuti doby ulozeni je dokumentace skartovana v souladu
s platnou legislativou,

» je zajistén kompletni a zabezpeceny piistup k datim,

» pro zabezpeceni dat v LIS maji pracovnici piidélena piistupova prava s ohledem na jejich kompetence,

» v8ichni pracovnici maji podepsané prohlaseni 0 dtivérnosti a nestrannosti a jsou prokazatelné
seznameni s vnitinimi pfedpisy laboratofe, ve kterych jsou stanovena pravidla pro nakladani s osobnimi
Gdaji,

» vysledky jsou pfedavany pouze zdravotnickym pracovnikiim, pfipadné pacientm pfi osobnim vyzvednuti
vysledkd,

» pokud jsou vysledky laboratornich vySetfeni anonymizovany, smi byt pouzity napi. pro epidemiologické,
demografické nebo jiné statistické analyzy, za predpokladu, Ze jsou sniZzena veskera rizika pro soukromi
pacienta a divérnost informaci o pacientovi, a to v souladu s pravnimi nebo regulaénimi pozadavky nebo
obojim. Pacientska data mtize laboratot poskytovat pouze do narodnich registrti (pf. Narodni registr osob trvale
vyloucenych z darcovstvi krve) na zakladé Zdakona o zdravotnich sluzbdch ¢. 37212011 Sb. ve znéni pozdéjsich
predpist.

» pokud laborator zasila vzorek k dovySetfeni do jiné laboratofe pt. konfirmacni laboratofe atd, muze

poskytnout duveérna data potfebna k danému vysetieni. Vice kapitola 5.3. VySetfovani v jinych laboratofi.

Uzivatel je vzdy o této skutecnosti informovan na vysledkového listu.

Uvolnéni divérnych informaci je mozné, pokud jsou divodem zédkonné pozadavky nebo je k tomu laboratot
zmocnéna na zakladé smluvnich ujednani.

3 ODBERY PRIMARNICH VZORKU

Pokyny uvedené v této kapitole jsou primarné ur€eny pro vSechny pracovniky, ktefi pfipravuji a provadéji
odbér vzorki. Jsou zde zminény zékladni informace o pozadavkovych listech (zadankach) a rezimech
vySetfeni, o pouzivanych odbérovych systémech a 0 doporucenych zptisobech odbéru vzorkt pro jednotliva
vysetieni. Hematologicko-transfuzni laboratof HTO Nemocnice Pisek, a.s. respektuje pravidla Systému
kvality laboratofe a odborna doporu¢eni Ceské hematologické spole¢nosti CLS JEP.

Odbér primarnich vzorkt pacienta vyzaduje jeho informovany souhlas (viz PR-LP-03). U vétSiny rutinnich
postuptt lze za souhlas povazovat, jestlize pacient piijde klékafi nebo do laboratofe se zadankou
a dobrovoln¢ se podrobi obvyklému postupu ziskani vzorku, napf. odbéru krve. Pacientim na nemocni¢nim
ltzku je standardné dana moznost ukon odmitnout. Pisemny informovany souhlas nutny u vysSetfeni HIV, které
provadi nase laboratof, pacient potvrzuje na pracovisti, kde je mu odebran vzorek krve.

Laboratorni prirucka HTO verze 14 Strana 9z 33



Hematologicko-transfuzni oddéleni .4
Karla Capka 589 NEMOCNICE
397 01 Pisek PiSEK
LABORATORNI PRIRUCKA Verze: 14

3.1 Pozadavkove listy (zadanky)

Podminkou pro provedeni vySetteni biologického materidlu v laboratotich HTO je dodani materialu fadné
oznaceného a neposkozeného, v dostatecném mnozstvi, spolu se spravné vyplnénou pisemnou zadankou.
Identifikac¢ni idaje na vzorku a zddance se musi shodovat.

Zikladni identifikacni udaje na vzorku (Stitek na zkumavce):
» ptijmeni a jméno klienta/pojisténce,
» rodné ¢islo/¢islo pojisténce/datum narozeni, pokud nejde o pojisténce.

Zakladni identifikacCni udaje na Zdidance:
» ldentifikace pacienta:
- Identifikaéni ¢islo — jednozna¢ny numericky identifiktor = rodné ¢islo/Cislo pojisténce/ datum
narozeni, pokud nejde o pojisténce,
- pfijmeni a jméno pacienta, popf. tituly
- pohlavi pacienta pii narozeni event. genderova identita,
- kod pojistovny, u které je pacient pojistén v dobé odbéru, u samoplatci kod 998 (samoplatci
v ramci EU) nebo 996 (samoplatci mimo EU),
- kontakt na pacienta (pokud neni uvedeno jinak, tak se za kontakt na pacienta se povazuje jeho
registrujici 1ékaf nebo specialista),
» Identifikace zadatele o vySetieni:
- jednoznacna identifikace zadatele (jméno a podpis lékafe, ktery vySetfeni indikoval, nazev
zafizeni, oddgleni, ICP, ICZ, odbornost),
- adresa pro zaslani vysledka a kontakty pro doruceni vysledki a v piipadé potieby také nouzové
kontaktni udaje pro predani kritickych vysledkii)
» druh priméarniho vzorku
» pozadovana vysetieni (vypsana nebo oznacena zaskrtnutim),
» pozadavek na typ vySetieni, je-1i jiny nez v bézném (rutinnim) rezimu — napt. STATIM, CITO,
» klinicky relevantni informace o pacientovi a daném pozadavku pro U¢ely provedeni laboratorniho vysetfeni
a interpretaci vysledkd (napf. informace o antikoagulacéni terapii).
» zakladni a eventualné dalsi diagnozy pacienta,
» datum a ¢as odbéru vzorku,
» identifikace osoby provadgjici odbér primarniho vzorku (razitko) a jeji podpis,

Na Zadance musi byt uvedeny vSechny vypsané idaje! Pokud pacienta nelze kompletné identifikovat, musi
pracovi$té, které vySetieni poZzaduje, zajistit pfislusna opatieni (nahradni jméno, ndhradni rodné ¢islo, nahradni
pojistovnu) a informovat laboratoi HTO. Identifikace takového pacienta pak musi byt dodate¢né doplnéna.

Biologicky material pacienta s pozitivitou na ptitomnost nékterych infek¢nich markert (HBsAg, HIV aj.) je
vhodné na Zzadance viditelné oznacit. V piipadé vyskytu MRSA se postup nakladani se vzorky fidi obecné
zédvaznymi piedpisy, v ramci Nemocnice Pisek, a.s. smérnici feditele SR 18 Protiepidemickéa opatfeni pii
vyskytu MRSA.

Zadanky na laboratorni vySetfeni jsou v podobé& prazdnych tiskopist k dispozici v laboratofi a v elektronické
podobe¢ ke stazeni na internetovych strankach HTO www.nemopisek.cz/oddeleni.
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V rdmci Nemocnice Pisek, a.s. jsou zZddanky na vySetfeni generovany NISem. Vyplnéné zadanky jsou pak do
laboratote dodavany on-line (do systému LIS), i pfesto je v8ak nutné pfipojit k elektronické zadance zadanku
v pisemné podobé¢ spolu s vySetfovanym materidlem.

Laboratoie HTO poskytuji své sluzby i cizim statnim pfislusnikiim, at’ uz se jedna o EU pojisténce (podle
SR 12,,Smérnice o poskytovani zdravotni péée zahrani¢nim pojisténciim a cizincim*) nebo o samoplatce (tuto
skute¢nost je tfeba vyznacit na Zadance), a veterinarnim lékafiim. HTO pak fakturuje provedend vySetieni
prostiednictvim Obchodné-ekonomického oddéleni Nemocnice Pisek, a.s.

Pii zaslani zadanky, na niZ je jako zadatel oznacen samoplatce, je nutné uvést adresu, na kterou bude zaslana
faktura a vysledky vysetieni. Cena vySetfeni je urena dle aktualniho Seznamu vykonu. Cenik je k dispozici
na internetovych strankach laboratofe nebo Vv laboratofi na pozadani.

V piipadé vyzvednuti vysledkll pacientem osobné je tfeba, aby tuto skutecnost oSetfujici 1ékai uvedl na
zadance. Pro vydani vysledkt je nezbytné predlozeni dokladu o zaplaceni pozadovaného vySetfeni a prikazu
totoznosti (ob&ansky pritkaz, cestovni pas nebo jiny identifikaéné platny dokument). O vydani vysledku je
pracovnikem HTO proveden zdznam.

Pro vySetifeni krve novorozence, v€etné jeho pupecnikové krve neni akceptovina Zidanka
s identifikaénimi Udaji matky! Na zadance pro vySetfeni novorozence musi byt uvedeno rodné &islo
novorozence. Pokud neni rodné cislo, je tfeba uvést maximalni mnozstvi znamych tdaji. Minimaln¢ je
pozadovano jméno a piijmeni, datum narozeni, u dvojcat oznaCeni A, B. Informacni systém automaticky
vygeneruje nahradni rodné Cislo, pod kterym budou dostupné laboratorni vysledky.

3.1.1  Pozadavky na urgentni vySetieni vzorkii

Statimova vySetieni

Material urceny k urgentnimu vysetieni v reZimu STATIM (nutné vyznaceni reZimu na Zidance) je
predavan pracovnikovi laboratofe HTO vidy osobné. Vzorek je nasledné zpracovan prednostné pied
vzorky zpracovavanymi v rutinnim rezimu. V praxi to znamena, ze probihajici analyzy se nechaji dokongit.
Dostupnost vysledki je obvykle do 60-ti minut od pfevzeti materialu.

Seznam vySetfeni provadénych ve statimovém rezimu je uveden v tabulce €. 1.

Tabulka ¢. 1: VysSeti‘eni provadénad v reZimu STATIM

Laborator Vysetireni/Metoda

Krevni obraz + pfistrojovy diferencialni rozpocet leukocytti v¢. normoblastd,
retikulocyta, frakce nezralych trombocytt, vysetieni mozkomisniho moku,
Morfologie krve punktatu a dialyzatu.

Mikroskopické vysetfeni diferencialniho rozpoctu se provadi ve vyjimecnych
ptipadech a pouze po predchozi domluve!

Protrombinovy ¢as (Quick), aktivovany parcialni tromboplastinovy test,
Hemokoagulacni fibrinogen, antitrombin, trombinovy ¢as, D-Dimery, anti-Xa aktivita heparinu
(LMWH), apixaban, rivaroxaban

Krevni skupina, ABO HON, screening nepravidelnych protilatek, zkouska

Imunohematologicka kompatibility TP, pfimy antiglobulinovy test
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CITO vySetifeni

Dorudeni materialu uréeného pro vySeti‘eni v rezimu CITO je nutno piedem oznamit laboratori! Vzorek
musi byt pfedan do rukou laboranta a Zadanka oznaena jako CITO. Biologicky material je poté
zpracovan Vv co nejkrat§im mozném Case, coz znamena, ze se zastavi veskeré probihajici analyzy (rutinni i
statimove). Dostupnost vysledku je maximalné 30 minut od pfedani vzorku a zadatel je telefonicky upozornén
0 dokonceni vySetieni a dostupnosti vysledku.

Mozna vysetfeni provadéna v rezimu CITO jsou uvedena v tabulce €. 2.

Tabulka ¢. 2: VySetieni provadénd v reZimu CITO

Laborator Vysetieni/Metoda
Morfologie krve Krevni obraz + pristrojovy diferencialni rozpocet leukocytti v¢. normoblastt
Hemokoagulacni Protrombinovy ¢as, aktivovany parcialni tromboplastinovy test, fibrinogen,

antitrombin, trombinovy ¢as, D-dimery
Vydej erytrocytarniho koncentratu skupiny O Rh(D) neg.
Vydej plazmy krevni skupiny AB

Imunohematologicka

3.1.2  PozZadavky na vysetreni trombofilnich markerii

Hemokoagula¢ni laboratot HTO nabizi i specialni vySetieni — vySetieni trombofilnich markeri, jako soucast
komplexniho vySetfeni trombofilnich stavli. Provadi se po doruceni pozadavku oSetfujiciho lékafe nebo
klinického hematologa. Do téchto testh patii vySetreni faktoru VIII, proteinu C, proteinu S a APC rezistence.
Stanoveni téchto faktori se obvykle provadi 1x za mésic, piipadné 1x za 14 dni, dle po¢tu vzorku. Biologickym
materialem je nesrazliva krev, dodavana alespon ve dvou citrdtovych zkumavkach po 4 ml (napt. Vacuette
s modrym vi¢kem), nebo ve tiech citratovych zkumavkach po 2 ml. Souéasti vySeteni trombofilnich markera
by mél byt i hemokoagulacni screening (vySetfeni protrombinového c¢asu, aktivovaného parcialniho
tromboplastinového casu, fibrinogenu, antitrombinu, trombinového ¢asu
a D-dimeru). I na tato vySetfeni je vSak nutné dodat Zadanku.

3.1.3  Ustni a dodatecné pozadavky na vysetieni

Ze vzorku jiz dodanych do laboratoie 1ze, na zakladé telefonické domluvy, provadét i dodate¢na vysetieni.
Podminkou je vSak dostate¢né mnozstvi materialu a ¢asovy odstup maximalné 4 hodiny od odbéru vzorku pro
vétsinu koagulacnich vysetieni (APTT, trombofilni markery, trombinovy ¢as), nebo 6 hodin (protrombinovy
¢as), ¢i 5 hodin (krevni obraz a diferenciélni rozpocet leukocytit) - vice viz PR-LP-01 Seznam vysetieni
poskytovanych Hematologicko-transfuznim oddélenim. Po uplynuti uvedené doby laboratoi vySetfeni
neprovede z divodu omezené stability vzorku a je nutny novy odbér.

Po telefonické objednavce dodatecného vysetfeni je nutné do laboratofe dorucit také zddanku v pisemné
podob¢ s doobjednanym vySetienim, a to do 1 hodiny (nemocni¢ni vzorky) nebo do 24 hodin (ambulantni
vzorky).

3.1.4  Doplnéni nebo Skrtnuti vysetrovacich metod
V zavislosti na vlastnostech vySetfovaného materialu, vysledku provedenych analyz nebo udané diagnozy
pacienta, mize odborny pracovnik Vv laboratornich metodach nebo laborant hematologicko-transfuzni
laboratote HTO doplnit, Skrtnout ¢i nahradit nékteré vysetfovaci metody (na zakladé opravnéni podle Vyhlasky
MZ & 55/2011 Sb, o Cinnostech zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovniki, V ui¢inném znéni).
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3.2 Pouzivany odbérovy systém

Pii odbérech krve a/nebo télnich tekutin jsou pouzivany sterilni zkumavky, nerozbitné pii padu nebo
centrifugaci, prihledné a opatiené Stitkem pro identifikaci. Je nutno respektovat predepsany druh odbérového
i biologického materialu (viz PR-LP-01).

Velkou vyhodu poskytuji materialy pro odbéry v uzavieném systému. U vétSiny odbeérovych materialii jsou
pozadavky na mnozstvi uvedeny piimo na zkumavce. Nedodrzeni objemu vzorku, napt. chybnou technikou
pii odbéru nebo zavadou odbérového materialu, zpasobuje zkresleni vysledku a stava se tedy divodem
k odmitnuti vzorku, viz kapitola 5.2.

Pfitomnost sraZeniny tam, kde je pozadovana nesrazliva krev, vede rovnéz k odmitnuti odebraného materialu
a je pak pozadovan novy odbér.

V tabulce ¢. 3 jsou uvedeny piiklady odbérového materidlu vhodné pro nejcastéjsi vysetieni Vv laboratotich
HTO a doporucené zachazeni s nimi.
Pro jednotliva vySetieni jsou podrobnéjsi informace tykajici se odbérovych materialt uvedeny v PR-LP-01.

Tabulka ¢ 3: Odbérovy materidal pro nejcastéjsi vySetieni
Laborator Druh vysetreni Odberovy material Doporucent
Krevni obraz + 1 x 2 ml nesrazlivé krve, 8 - 10 x jemné
ptistrojovy diferencialni | plast s Kz2EDTA nebo K:EDTA promichat
rozpocet lepkorcytli | napk. V_acuet_te fla!ova, BD prevrécenim
Morfologie krve Mlkrosk_o’plcke vySetfeni | Vacutainer fialova Skumavk
diferencialniho rozpoc¢tu | nebo y
leukocytt mikrozkumavka — min. obj. 200ul,
plast s K;zEDTA nebo KsEDTA
Protrombinovy c¢as, 1 X 2 - 4 ml nesrazlivé krve, 3-4xjemné
APTT, fibrinogen, plast s citratem sodnym v poméru | promichat
Hemokoagulacni antltrom_bm, tromb_lnovy 1.9 , pfevracenim
¢as, D-dimery, anti-Xa | napf. Vacuette modra, BD
Vacutainer modra zkumavky
Krevni skupina, ABO 1 x 6 ml nesrazlivé krve, 8- 10 x jemné
HON, screening plast s K;zEDTA nebo KsEDTA promichat
nepravidelnych napf. Vacuette fialova, BD pievracenim
protilatek, zkouska Vacutainer fialova zkumavky
kompatibility TP nebo
1x 4-6 ml srazlivé krve,
bez gelu nebo plast s aktivatorem
Imunohematologicka Chladové protilatky 1x 4-6 ml srazlivé krve, 5-6 x jemné
pfi odbéru nutna bez gelu nebo plast s aktivatorem | promichat
asistence laborantky, srazeni pfevracenim
vzorek je nutné napf. Vacuette ¢ervena, BD zkumavky
transportovat ihned do Vacutainer ¢ervena
laboratofe!
(nutno zabranit poklesu
teploty vzorku)
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HBsA(g, screeningové 1 x 4-6 ml nesrazlivé krve, 8- 10 x jemné
vySetfeni HCV a HIV, plast s K.zEDTA nebo KsEDTA promichat
Syphilis napi. Vacuette fialova, BD prevracenim
Vacutainer fialova zkumavky
nebo
5-6 x jemn¢
Virologicka a 1x 4-6 ml srazlivé krve, promichat
poodbérova s gelem nebo bez gelu prevracenim
s aktivatorem srazeni zkumavky

napt. BD Vacutainer

3.3 Odber vzorkii krve a priprava pacienta pred odbérem

Vysledky laboratornich vySetfeni mohou byt ovlivnény fadou faktoru, fyziologického i nefyziologického
puvodu, a to zejména u hemokoagula¢nich vysetieni a analyzy krevniho obrazu. Tyto faktory se uplatiiuji
hlavné pfi priprave pacienta k odbéru (nedodrzeni dietnich opatieni, vliv medikace, ptedchozi fyzicka zatéz,
stresova zatéz), pii samotném odbéru biologického materialu (doba odbéru, poloha pacienta pii odbéru) a pii
manipulaci s odebranym vzorkem.

3.3.1  Priprava pacienta na odbér vzorku Zilni krve
Odbér zilni krve je vhodné provadét rano, optimalné mezi 7. a 9. hodinou, nalacno, pfi¢emz den pred odbérem
by se pacient mél vyvarovat tuénych jidel, alkoholu a narazové vysoké fyzické aktivity. Je-1i to mozné, mél by
pacient vynechat 1éky pied planovanym odbérem (1éky mohou puisobit na metabolismus stanovované latky a
mohou rusit n€které chemické reakce). K vysazeni 1€kt vSak dochazi az po konzultaci nebo na doporuceni
1ékare. Pokud 1éky vynechat nelze, je nutné s nimi pocitat pii interpretaci vysledki vySetieni.
Pfed samotnym odbérem se doporucuje vypit malé mnozstvi vody nebo neslazeného caje.

3.3.2 Zasady odbéru zilni krve

Nejprve je nezbytné vénovat pozornost peclivé piipraveé potfebnych pomticek, oznaceni odbérového materialu
a prislusné dokumentace véetné zadanky, zejména s ohledem na prevenci zamény vzorkia. Nasleduje kontrola
identifikace pacienta dostupnym zptisobem, a to jak u nemocnych schopnych spoluprace, tak i u téch, ktefi
spoluprace schopni nejsou (bezvédomi, deti, psychiatriéti pacienti, cizinci) a kde identifikaci verifikuje
zdravotnicky personal nebo pfibuzni pacienta. Pfed odbérem se také u pacienta ovéfuje dodrzeni pottebnych
dietnich omezeni (viz vyse).

Pacient je poté seznamen s postupem odbéru. Pfi samotném odbéru krevniho vzorku je tfeba zajistit vhodnou
polohu paze, tj. podloZeni paZe opérkou v natazené pozici, tedy bez pokréeni v lokti. U leZicich nemocnych je
pacient uveden do pfimétené polohy s vyloucenim flexe v lokti. Je nezadouci, aby byl pacient pfed odbérem
nasiln¢ probuzen, a béhem odbéru by také nemél jist nebo Zvykat. Jsou zkontrolovany identifika¢ni idaje na
zkumavkach a bezprostfedné ped odbérem také kvalita jehly, stiikacek a zkumavek.

Po aplikaci turniketu (cca 10 cm nad mistem vpichu) je posouzena kvalita Zilniho systému v loketni jamce.

Zaskrcovadlo miZe byt pouzito pouze po dobu jedné minuty a rovnéZz neni vhodna instrukce pacienta
k opakovanému ,,pumpovani®. Turniket je mozné znovu pouzit nejdiive po dvou minutach. Pfi hodnoceni
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Zilniho systému v misté odbéru je zejména tieba brat na zfetel stav pacientovy pokozky, napf. popaleniny,
otok, hematomy, kanylace pro parenteralni terapii (voli se vzdy opaéna paze). Malo ztetelné Zily lze zvyraznit
masazi paze smérem od zapésti k lokti, kratkymi poklepy ukazovakem na misto odbéru, aplikaci teplého
prostiedku (po dobu asi 5 minut a teploty kolem 40°C) nebo spusténim paZze podél okraje lizka ¢i zidle.

U déti mladsich dvou let Ize Zilni odbér provést pouze z povrchovych zil a vzdy je nutné maximalné zabranit
poranéni zily nebo paze zplisobené neoCekavanym pohybem ditéte. Pro odbéry u déti se pouzivaji specialni
jednorazové pomtcky opatfené napt. propojovacimi kanylami.

Misto vpichu se dezinfikuje vhodnym prostiedkem, ktery se necha volné zaschnout, jednak aby se zabranilo
hemolyze vzorku a jednak se pfedchazi pocitu paleni v misté¢ vpichu. Po dezinfekci je dalSi palpace
odbérového mista nepiijatelna!

Pri pouZiti uzaviceného (vakuového) systému je pouzita vhodna jehla, ktera se nasazuje na drzak (kloboucek).
Palcem se stabilizuje poloha zily ve vzdalenosti 2 az 5 cm pod mistem odbéru, provede se venepunkce a na
drzak jsou postupné nasazovany vhodné zkumavky. Vakuum je ve zkumavce nastaveno tak, aby se zaroven
zajistilo dokonalé naplnéni zkumavky a potfebny misici pomér krve a ptipadného antikoagulac¢niho ¢inidla.
Vakuové zkumavky se nesmi nasazovat na vnitini jehlu drzaku pfed venepunkci, aby nebylo poruseno vakuum
a zkumavka nebyla znehodnocena. V okamziku, kdy se ve zkumavce pomoci vakua objevi krev, 1ze odstranit
turniket, pfi¢emz se nesmi zmenit pozice jehly! Rychlost natékani krve do odbérového systému signalizuje
kvalitu cévniho fecisté. Je-li ve vakuové zkumavce ptitomno protisrazlivé nebo stabiliza¢ni cinidlo, je
nezbytné zabranit styku tohoto C¢inidla s vickem zkumavky a nezadoucimu zpétnému nasati krve
s ¢inidlem do Zilniho systému.

Kazda zkumavka se vzorkem musi byt bezprostiedné po odbéru promichana péti az desetinasobnym
Setrnym prevracenim (viz kapitola 3.2). Jehla se ze Zily vyjima samostatné, tedy az po sejmuti posledni
zkumavky z jehly.

Doporucené poradi odbéri vzorku z jednoho vpichu je uvedeno v kapitole 3.3.3.

Pri pouziti otevieného systému, tedy jehly a stiikacky, je op&t nutno nejprve zajistit stabilizaci zily. Provede
se venepunkce a turniket je odstranén ihned, jakmile se objevi prvni kapky krve, pficemz se odebere potiebné
mnozstvi Krve do stiikacky. Pokud je tfeba, 1ze pouzit dalsi sttikacku. V tom ptipadé je vhodné podlozit jehlu
kouskem suché gazy a zabranit jakémukoli jejimu pohybu v zile. Krev mize jehlou vytékat piimo do
zkumavky nebo je nasévana stikackou. Jestlize je pouzita druha moznost, je tfeba dbat na pomaly pohyb pistu.
Rychly tah obvykle vede k mechanické hemolyze a odbér miize byt znesnadnén také piisatim protilehlé cévni
stény na usti injekcni jehly.

Z bezpecnostnich divodi je u klasickych odbérovych soustav zakazana dalsi manipulace, kterd by mohla vést
ke vzniku infekéniho aerosolu. Jehlu nelze tedy z usti stiika¢ky sejmout a stiikacka musi byt proto pomalu
vyprazdnovana po sténé zkumavky. Pfitom je tfeba dbat, aby se nevytvofil priliSny tlak a krev nepénila. Timto
zpusobem je mozno také naplnit vakuové zkumavky, u nichz se ale vicko neodstraniuje, jehlou se propichne
uzaver a zkumavka se samovolné naplni (neni tieba tlacit na pist).

Jednotlivé zkumavky (nejen s pridatnymi ¢inidly) musi byt bezprostiedné po odbéru promichany péti
az desetinasobnym Setrnym pievracenim (viz kapitola 3.2).
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V ptipadé€, ze neni odebrano dostatecné mnozstvi vzorku ve zkumavce, lze napt. zménit pozici jehly, pouzit
jinou vakuovou zkumavku nebo uvolnit turniket na pazi, ktery by mohl byt piili§ utazen. Opakované
sondovani jehlou jsou nepFipustna!

Misto vpichu i s jehlou se po skonéeni odbéru zakryje étvercem gazy, na ktery se jemné pfitlaci, a pomalym
tahem je jehla vytazena ze zily. Pfitom je tfeba dbat, aby nedoslo k poranéni pacientovy paze. Po odbéru se za
normalnich okolnosti ocisti misto vpichu sterilni gazou a aplikuje se naplastové nebo gdzové zakryti.
Pacientovi je doporuéeno ponechat misto odbéru zakryté minimalné 15 minut. Pfi pokracujicim krvaceni
z odbérového mista se pomoci gazového Ctverce a piriméfeného tlaku na krvacejici misto vycka zastaveni
krvaceni.

Pacientovi se po odbéru povoli pfijem potravy, pokud tomu nebrani jiné diivody. Zvlastni péce je vénovana
ur¢itym skupinam pacientt, napf. diabetikiim 1é¢enym inzulinem - aplikace davky insulinu a podani jidla.

Spravné oznacené vzorky jsou co mozna nejrychleji odeslany do laboratofe, spole¢né s fadné vyplnénymi
pozadavkovymi listy.

3.3.3  Doporucené poradi odbérii z jednoho vpichu
Obecné je doporucovano toto poradi odebirani vzorka krve:

1.  zkumavka na odbér hemokultury, zkumavka na vysetfeni sedimentace erytrocyti, zkumavka bez
aditiv

2. zkumavka na odbér koagula¢niho vySetieni s citratem sodnym,

3. zkumavka na biochemické a sérologické vySetfeni bez ¢&i s aktivatorem srazeni
(vySetfeni ze séra),

4.  zkumavka na biochemické vySetieni s heparinem (vySetieni z plazmy),

5. zkumavka na vySetteni krevniho obrazu a biochemické vysetteni s KzEDTA ¢i s KsEDTA,

6.  zkumavka na vySetieni glukézy a laktatu s fluoridem sodnym ¢&i s oxalatem draselnym.

I kdyZ neni pacientovi provadén odbér vzorku krve na vySetieni hemokultury, je nutné zachovat druhé
poradi odbéru pro ziskani vzorku krve na hemokoagulaéni vySetieni, a to z divodu vylouceni aktivace
tkanového faktoru v prvni zkumavce. V tomto piipadé lze prediadit kteroukoliv z jinych odbérovych
zkumavek bez aditiv.

Vyjimkou je odbér vzorku na vySetieni PT a PT _INR (Quick), kdy 1ze provést odbér bez uvedeného prediazeni
prvni zkumavky.

Krev odebirana z centralniho Zilniho katétru nebo kanyly je pro hemokoagula¢ni vySetfeni nevyhovujici - je
mozna kontaminace vzorku pfipadnou infuzi ¢i protisrazlivymi €inidly (viz kapitola 3.3.4) i po odebrani
prvnich 5 ml krve. Proto se pro hemokoagulaéni vySetieni doporuc¢uje odebirat krev vidy ze zily!!
Pokud se odebira n€kolik stejnych zkumavek u pacienta, je potifeba vzdy oznacit i pofadi odebiranych vzorkd,
pt. ¢islo 1, ¢islo 2, atd.

3.3.4  Chyby v preanalyticke fazi vysetreni (odbéru a transportu vzorku)
Jedné se o chyby vyskytujici se pfi ptipravé pacienta, chyby zplisobené nespravnym pouzitim turniketu pfi
odbéru, chyby vedouci k hemolyze vzorku, chyby pfi adjustaci, skladovani a transportu vzorku.

Chyby pri priprave pacienta:
» pacient nebyl nala¢no — pozité tuky zplsobi pritomnost chylomiker v séru nebo plazmé,
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» tésné pred nebo v dobé odbéru dostal pacient infizi — kontaminace vzorku inflzi nebo heparinovou zatkou
(doporucuje se provadét odbér nejdiive hodinu po infuzi),

» nebyla zvolena vhodna doba odbéru (odbér nebyl proveden rano nebo byl proveden po mimotadné fyzické
zatézi véetné nocnich smén a delsiho cestovani, nebyl proveden ve vhodném odstupu od podani 1é¢iva),

» prili§ uzkostlivy pacient dlouho pfed odbérem nejedl a nepil — vysledky ovlivnény hladovénim

a dehydrataci.

Chyby zpiisobené nespravnym pouZitim turniketu pri odbéru vzorku:

Dlouhodobé zatazeni paze turniketem a nadmérné cviCeni (pumpovani) muze zpisobit zménu poméru
télesnych tekutin v misté odbéru a aktivovat koagulaci, véasné uvolnéni turniketu normalizuje krevni ob¢h
a eliminuje krvaceni po odbéru, dojde rovnéz k uvolnéni svalového napéti v pazi.

Chyby vedouci k hemolyze vzorku:

Hemolyza vzorku je nezadouci pro provedeni vétSiny hematologickych a biochemickych vysetfeni. Zejména
pfi ni mize dochazet k uvolnéni fady latek obsazenych v erytrocytech do séra nebo plazmy nebo ke zbarveni
séra Ci plazmy, které nasledné zptisobuji zkresleni vysledku vySetteni, pfip. znemoziuji provedeni vySetieni.

K hemolyze dochazi nejcastéji pii odbéru a nasledné manipulaci s biologickym materiadlem:

» znecisténi jehly nebo pokozky stopami jesté tekutého dezinfekéniho prostredku,

» aplikace pfili$ uzké jehly, kterou je vzorek nasilné nasavan,

» prudkeé tfepani zkumavkou se vzorkem tésn¢ po odbéru (dochazi i pfi neSetrném transportu),

» uchovavani plné krve pfi teploté nizsi nez 4°C,

» dosazeni nevhodné koncentrace antikoagulacniho ¢inidla odbérem nespravného mnozstvi vzorku,
» vstiikovani vzorku krve do zkumavky ptes jehlu pod velkym tlakem,

» nedodrzeni doporuéené doby stability vzorku (viz PR-LP-01).

Chyby pFi adjustaci, skladovani a transportu vzorku:

» pouZiti nespravné zkumavky,

» pouziti nespravného antikoagulacniho ¢inidla nebo nespravny pomér ¢inidla a odebrané krve,

» nedostatecné ¢i nespravné oznaceni zkumavek se vzorkem,

» zne€isténi vné&jsku zkumavek biologickym materialem,

» dlouha doba mezi odbérem a oddélenim krevniho kolace nebo erytrocytll od séra nebo plazmy — dochazi
k hemolyze a fada latek z krvinek, v¢etné enzymul, piechazi do séra nebo plazmy, rozpad trombocyti pak
vede k uvolnéni desti¢kovych komponent, mize dojit i ke konsumpci koagula¢nich faktord,

» vystaveni krve mechanickym naraziim ¢i otfesim, tepelnému plisobeni, mrazu nebo pfimému sluneénimu
zateni — prilisné ohtati nebo naopak zmrazeni vzorku krve pak zpasobuje jeho hemolyzu.

3.3.5 Zasady odbéru kapildarni krve
Podobné jako u odbéru vzorku krve ze Zily je nejdiive nutna piiprava pomtcek, odbérového materialu a
piislusné dokumentace se zadankou, zejména aby se piedeslo zdménam vzorkd. Také probiha kontrola
identifikace pacienta dostupnym zpuisobem, a to jak u nemocnych schopnych spoluprace, tak i u téch, ktefi
spoluprace schopni nejsou (bezvédomi, déti, psychiatriéti pacienti, cizinci) a kde identifikaci verifikuje
zdravotnicky persondl nebo piibuzni pacienta. Pacient je poté seznadmen s postupem odbéru. Jsou
zkontrolovany identifika¢ni udaje na kapilafe a kvalita pomticek potiebnych k odbéru.
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Pro odbér kapilarni krve je tieba zvolit dobfe prokrvené misto, napt. brisko prstu nebo pati¢ka. Pfi odbéru
z prstu je vpich veden sterilni lancetou z boku btiska prstu. V piipadé Spatného prokrveni, napt. v disledku
chladu, se doporucuje misto vpichu ponofit do teplé vody.

Misto vpichu je fadné dezinfikovano desinfekénim prostiedkem na ktizi a opét se kiize necha voln€ oschnout.
Provede se vpich, pfi¢emz se prvni kapka otfe a teprve potom se odebere vlastni vzorek. Krev musi samovolné
vytékat do kapilary nebo jinych zvolenych odbérovych nadobek a nesmi se nasilné vymackavat!

Po odbéru vzorku se misto vpichu opét vydezinfikuje a pielepi naplasti s polstarkem.
Cas ziskani vzorku se zaznamena na zadanku a do laboratofe se odeslou spravné oznacené vzorky
S ptislusnymi, fadné vyplnénymi zadankami.

3.3.6  Chyby pri odbéru kapilarni krve
Pii odbéru kapilarni krve je tieba dbat na to, aby nevznikl hematom disledkem nadmérného krvaceni pii
nedostatecném stlaceni mista odbéru ¢i nevhodné zvoleného mista vpichu.
K nezéddoucimu natedéni vzorku dojde v ptipad€, Ze pracovnik neprovede otfeni prvni kapky krve.
V ptipadé Spatného prokrveni, kdy krev samovolné nevytékd a naslednym nadmérnym tlakem zpisobenym
vytlacovanim krve z mista vpichu, mtize byt vysledek rovnéz zkreslen.

3.4 Odber dalsich télnich tekutin
Laboratoi HTO provadi i hematologicka vySetfeni dalSich télnich tekutin - mozkomi$niho moku, punktatu,
dialyzatu.

Punktét je télni tekutina ziskana punkci nékteré z télnich dutin — dutiny hrudni, btisni, perikardialni ¢i kloubu
nebo punkci jiné patologické kolekce tekutiny v téle (cysta, hematom, paranasalni dutiny...). Provedeni
punkce muze byt 1éCebnym i diagnostickym vykonem (stanoveni pii¢iny patologického nahromadéni tekutiny
— napt. zanét, nador, krevni vyron).

Likvor (mozkomi$ni mok) je extracelularni tekutina, ktera obklopuje, chrani a vyzivuje mozkovou tkan
a michu. Ziskéava se nejcastéji lumbalni punkci.

Dialyzat je tekutina, ktera se ziskava po provedeni peritonealni dialyzy nejcastéji odbérem z katetru, ktery je
zaveden do dutiny bfi$ni a slouzi k jejimu provedeni (peritonealni dialyza je proces odstraniovani odpadnich
latek a nadbytecné vody s vyuzitim peritonea — pobrisnice). VySetteni dialyzatu slouzi zejm. ke zjisténi poétu
leukocytii a procentualniho poétu granulocytt v dialyzatu.

3.4.1 Priprava pacienta na odbér punktatu
Pacienta je nutné poucit o planovaném vykonu. Je nutné, aby byl sezndmen s ucelem vysetfeni, ptipravou,
postupem (a jeho variantami), riziky a moznymi komplikacemi vykonu a zpusoby jejich feSeni. Pacient je
informovan také o poloze nutné pro provedeni vykonu a pozadavcich na spolupraci pacienta. Zaroven je
poucen o rizicich neprovedeni vykonu a alternativach k tomuto zakroku. K provedeni je nutny vyslovny
souhlas. Tento souhlas zajistuje 1ékar, ktery vykon indikuje ¢i provadi.

U pacienta by mély byt vySetfeny (znamy) koagula¢ni pomeéry a provedena piipadna ptiprava vykonu, napt.
v podob¢ vysazeni peroralnich antikoagulancii, vykon je vhodné provadét optimalné také 12 hodin od posledni
aplikace LMWH v preventivni davce, 24 hodin od posledni aplikace LMWH v terapeutické davce. Pipadna
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hemokoagulacni porucha by meéla byt dle okolnosti a povahy poruchy korigovana (je nutné znat pticinu
prodlouzeného koagula¢niho testu, pfi¢inu sniZeného poctu ¢i poruchy agregace desti¢ek, apod.). Optimalni
je provadét zakrok p¥i hodnoté PT.R do 1,2, APTT.R do 1,2. Pocet trombocyti by mél optimalné
presahovat 50 x109I.

Je nutné znat také alergie pacienta a ptihlédnout k alteraci postupu pfi jejich existenci (napft. alergie na lokalni
anestetikum).

Pacient by mél byt oSetfovatelskym persondlem zklidnén dostupnymi prostfedky, pfip. by mu méla byt
osetfujicim Iékafem podana zklidnujici medikace, pokud to okolnosti vykonu vyzaduji.

Pti kasli je vhodné pfedchozi podani antitusika.

Pted vykonem pfipravi zdravotnicky persondl vSechny pomtcky potfebné k vykonu i pfip. komplikacim
vykonu dle pozadavku vykon provadéjiciho 1ékare.

Pacient by mél byt pred zakrokem optimalné 2 hodiny nala¢no.

3.4.2 Zasady odbéru punktatu
Punkce se provadi po ptipravé pacienta, pomiicek a mista za sterilnich podminek, v prostoru, kde je zachovana
intimita pacienta a eliminovany vlivy prostfedi narusujici fadné provedeni vykonu.
Odbér materialu provadi lékai lizkového oddéleni nebo ambulance.

Misto vpichu se ur¢i na podkladé fyzikalniho vysetfeni, rtg vySetfeni a u velmi malych a opouzdfenych
vypotkl na podklad€ sonografického vySetfeni nebo CT. Misto punkce urcuje provadéjici I€kar (optimalne je
misto aspirace piedem vyznaceno sonografistou). S ohledem na nemocného se provadi aspirace punktatu
(vypotku) punkéni jehlou jako punkce ¢i drenaz v lokalni anestezii, ke které pouzivame b&zné anestetika, napft.
Mesocain 1%., kterym se infiltruje kiize a podkozi.

Pro cytologické vySeti‘eni punktatu se odbér provadi do zkumavky s fialovym uzavérem (s EDTA
¢inidlem) v mnozstvi 2 ml.

Vsechny punkce je nutno provadét takovym zpiisobem, aby nedoslo k poranéni okolnich tkani a aby vzorek
punktatu k hematologickému vySetieni nebyl artificidlné kontaminovan krvi nebo jinou piimési.
Provedeni punkce se zaznamenava do zdravotnické dokumentace. Uvadi se mnoZzstvi a makroskopicky vzhled
punktatu, dale zda a jaka byla (¢i budou) provedena laboratorni vysetfeni punktatu.

Podle druhu punkce se provadi oSetieni pacienta po jejim provedeni, kontrolni vySetfeni uspéSnosti punkce a
ev. klidovy rezim po punkci. Sleduje se celkovy stav a ev. potiZe pacienta.

Stabilita vzorku:
Odebrany material je tfeba co nejrychleji doruéit do laboratofe, idealné do 1 hodiny po odbéru, pti pokojové
teploté, nesmi se mrazit a tfast se vzorkem. Doba stability vzorku je pfi teploté 20 - 25°C max. 3 hodiny.

3.4.2.1 Chyby zpiisobujici znehodnoceni vzorku, znemoziujici pouziti vzorku k analyze
» pouziti nespravného odbérového prostredku (napf. zkumavka s nespravnym ¢inidlem),
» zneCisténi odbérové zkumavky,
» nespravné nebo nedostate¢né oznaceni odb&rového prostiedku,
» kontaminace vzorku dezinfekénim prostifedkem — hemolyza erytrocyti,
» pouziti piili§ uzké jehly, ktera zpiisobila nasilné nasati vzorku a hemolyzu erytrocytl, poskozeni
ostatnich krevnich elementi,
» neSetrny transport vzorku opét zpiisobujici poskozeni krevnich elementi,
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» nedodrzeni teploty (mraz, slunecni zér) a doby transportu vzorku,
» prekroceni doby stability vzorku.

3.4.3  Priprava pacienta na odbér likvoru
Je obdobné jako u odbéru punktatu, viz kapitola 3.3.7.1.
Pro vykon lumbalni punkce se vyzaduje min. pocet trombocyti vyssi nez 80 x10%1.

3.4.4  Zasady odbéru likvoru
Punkce se provadi po piipravé pacienta, pomicek a mista za sterilnich podminek, v prostoru, kde je zachovéana
intimita pacienta a eliminovany vlivy prostiedi naruSujici fddné provedeni vykonu.

Odbér mozkomisniho moku (likvoru) provadi 1ékat piislusného klinického oddéleni lumbalni punkci (ptip.
komorovou punkci, nebo odbérem z drénovanych likvorovych cest. Indikaci k vySetteni je podezieni na
meningitidu, krvaceni do mozku (v likvoru se naleznou erytrocyty), néktera nadorova onemocnéni ¢i jiné
neurologické vySetfeni.

K odbéru se pouziva atraumaticka odb&érova souprava (zabranéni arteficialni piimeési krve).

Vhodnéjsi je pro vykon pouziti sterilnich rukavic bez ptidavku pudru (mozZna kontaminace).

Punkce se provadi v subarachnoidalnim prostoru (mezi arachnoideou a pia mater spinalis), pod Grovni obratle
L2, kde kon¢i micha a dale kaudalné¢ pokracuje jako miSni kofeny — tzv. cauda equina mezi obratli

L3 — L4 nebo L4 — L5.

Odbér likvoru se provadi do sterilni zkumavky bez aditiv v mnozstvi 2 ml.

Po zakroku zlistane pacient lezet hodinu rovng na bfise a poté jesté dalSich osm hodin na ldzku, aby se zabranilo
moznému uniku mozkomi$niho moku z patetniho kanalu. Pfi nedodrZeni zminéného rezimu se mohou objevit
velmi nepfijemné bolesti hlavy. V této dobé se provadi zvyseny dohled nad zdravotnim stavem pacienta.
Piipadné vzniklé zdravotni obtiZe pacienta se fesi dle jejich charakteru, obecné zavedenych odbornych postupii
a vnitinich predpist daného odd€leni.

Provedeni punkce se zaznamenava do zdravotnické dokumentace.

Stabilita vzorku:
Odebrany material je tieba co nejrychleji dorucit do laboratote, idealn¢ do 1 hodiny po odbéru, pii pokojové
teploté, nesmi se mrazit a tfast se vzorkem. Doba stability vzorku je pfi teploté 20 - 25°C max. 3 hodiny.

3.44.1 Chyby zpiisobujici znehodnoceni vzorku, znemoznujici pouZiti vzorku k analyze
» pouziti nespravného odbérového prostiedku (napt. zkumavka s nespravnym cinidlem),
» znedisténi odbérové zkumavky,
» nespravné nebo nedostate¢né oznaceni odbérového prostiedku,
» kontaminace vzorku dezinfekénim prostfedkem,
» neSetrny transport vzorku zptsobujici poSkozeni krevnich elementt,
» nedodrzeni teploty (mraz, slune¢ni zar) a doby transportu vzorku,
» prekroceni doby stability vzorku.

3.45  Priprava pacienta na odbér dialyzatu
Neni nutna zadna specialni pfiprava pacienta. Zdravotni sestra informuje pacienta o zamysleném tkonu.
VyzZaduje se pouze ustni souhlas pacienta.
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3.4.6 Zasady odberu dialyzatu
Odbér provadi zdravotni sestra za sterilnich podminek po desinfekci vystupu (katetru) zavedeného do biisni
dutiny.
Odbér vzorku se provadi samospadem vypusténim dialyzatu do zkumavky o objemu 10 ml
uzavérem bez piidaného ¢inidla. Minimalni pozadované mnozstvi vzorku jsou 2 ml.

Stabilita vzorku:

Je potteba transportovat vzorek do laboratote k analyze nejlépe bezprostiedné po jeho odbéru. Doba stability
vzorku je 60 minut. Transport vzorku do laboratote probiha pfi pokojové teploté, nesmi se mrazit ani tiast se
vzorkem.

3.4.6.1 Chyby zpiisobujici znehodnoceni vzorku, znemoznujici pouziti vzorku k analyze
» $patné nacasovani odbéru vzorku,
» pouziti nespravného odbérového prostredku (napt. zkumavka s nespravnym c¢inidlem),
» nespravné nebo nedostateéné oznaceni odbérového prostiedku,
» kontaminace vzorku napt. dezinfekénim prostiedkem — hemolyza erytrocyti,
» nesetrny transport vzorku opét zplsobujici poskozeni krevnich elementt,
» nedodrzeni teploty (mraz, sluneéni Zar) a doby transportu vzorku,
» ptekroceni doby stability vzorku.

3.5 Trepanobiopsie kostni diene (odber kostni diené z lopaty kosti kycelni)

Laboratot HTO provadi cytologické (morfologické) vyhodnoceni aspiratu kostni diené z trepanobioptického
odbéru. Vysetieni se provadi za G¢elem zhodnoceni krvetvorby (tvorby ¢ervenych krvinek, bilych krvinek a
krevnich desticek), ke zjisténi pritomnosti a rozsahu hematologického onemocnéni nebo odhaleni jiné poruchy
krvetvorby, zhodnoceni 1ééby hematologického onemocnéni, a to ve spolupraci s dal§imi vySetfenimi
(genetické, histologické, ...).

Indikace k trepanobiopsii je vyhradné v rukach lékare hematologa.

3.5.1  Priprava pacienta na odbér

Vysetieni se provadi na doporuceni 1ékatfe po podepsani souhlasu pacienta s vySetienim (vyZaduje se pisemny
souhlas s vykonem). Pied vySetienim je vhodné se lehce nasnidat v pfipadé lokalni anestezie. Pokud se vykon
bude provadét v celkové anestezii musi byt pacient nalacno!

Pied vySetienim je nutna kontrola krevniho obrazu (optimalné vysetteni krevniho obrazu s mikroskopickym
diferencialem v den odbéru kostni difené) a krevni srazlivosti. Dale je nutné, aby 1ékaft, provadéjici vySetieni
byl informovan o pacientem uzivanych lécich, které ovliviiuji krevni srazlivost, a o alergiich na léky, zejm. na
lokalni anestetika.

3.5.2  Zé&sady odbéru/vlastni odbér

Vykon se provadi v lokalnim (mistnim) znecitlivéni, dle potieby s analgetizaci (tlumeni bolesti) event. lze
podat pacientovi pied vySetfenim i 1éky na psychické zklidnéni. U senzitivnich jedincti a komplikovanych
vykont je podana analgosedace ve spolupraci s anesteziologem (celkové utlumeni). V tomto pfipadé je potieba
podstoupit pred planovanym vykonem piedoperacni vysetieni. Pacientovi je pfed vySetfenim zaveden periferni
zilni katetr do zily na horni konceting.

Za sterilnich podminek v mistnim umrtveni je provedena v poloze vleZe na biiSe event. na boku punkce kosti
kycelni. Pacient je poloZen na bficho. VySettujici 1¢kat nejprve u pacienta vyhmata vhodné misto na lopat¢
kosti kycelni, kde je kost nejblize t€lesnému povrchu (k provedeni trepanobiopsie se na kosti voli nejéastéji
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anatomicky misto spina iliaca posterior, mén¢ Casto anterior, jelikoz odb&r po bioptické vySetieni vyzaduje
dostatecnou $itku dienové dutiny). Nejprve se kozni povrch nad mistem odbéru ditkladné potira dezinfekénim
roztokem a teprve poté se aplikuje lokélni anestetikum. KdyZ anestetikum za¢ne pisobit, nasleduje natiznuti
ktze skalpelem v misté nasledného zavedeni jehly pro trepanobiopsii. Poté se Sirokou dutou jehlou urcenou
pro tento zakrok provede nabodnuti kosti. Po dosazeni kostni diené se nejprve jednorazovou injekéni
stiikackou odebere Setrnym nasatim z dutiny kosti vzorek dieniové krve, ktery se pouzije pro cytologické
(roztér na skli¢ka), imunofenotypizacni a genetické vySetieni. Nasledné se trepanobioptickou jehlou provede
odbér valecku kostni diené, ktery se pouzije k histologickému vySetieni.

Po vysetieni zlstava pacient minimalné 30 minut pod dohledem zdravotnického pracovnika, a to vleze
s tlakem na misto odbéru, aby se minimalizovalo krvaceni po odbéru (v pfipadé, Ze je vysetfeni provedeno
Vv celkové anestezii po dobu uréenou 1ékafem ARO).

3.5.2.1  Chyby pri odbéru kostni diene

Nejcastéjsi chybou pii odbéru aspiratu kostni dfen¢ je nedodrzeni pozadovaného objemu vzorku (cca 0,3ml),
a tedy kontaminace velkym mnozstvim periferni krve. Natéry zhotovené z tohoto vzorku jsou znehodnocené
buiikami periferni krve a nalez pak neodpovidé skutecnému stavu hematopoezy v kostni dieni. Dale pak
mize dojit ke kontaminaci vzorku prostfedkem, ktery se pouziva k dezinfekei ktize. Ptitomnost dezinfekce
Vv aspiratu pak znemoziuje spravné nabarvit buiiky v aspiratu a mize ovlivnit i dal$i vySetteni.

3.6  Pozadavky na primarni vzorek

Hlavnim pozadavkem na primarni vzorek je optimalni mnoZstvi odebraného materialu. Vyrobcem je bézné
udavano £ 10 %, tedy cca + 2 mm od vyznacené rysky na zkumavce - napf. u zkumavek Vacuette je spodni
hranice oznacena Cernou Sipkou a spravny nabér prithlednou ryskou. V laboratofi lze akceptovat také nabér
2 mm nad prthlednou rysku.

Pii pouziti uzavieneho vakuového systému je odbér spravného mnozstvi vzorku zajistén piimo vakuem.
Soucasné je také zachovan optimalni pomér krve a protisrazlivého ¢inidla.

Podrobngjsi informace o pozadavcich na mnozstvi vzorku, ktery je potiebny pro jednotliva vySetieni, jsou
uvedeny v PR-LP-01.

Dal$im pozadavkem na primarni vzorek je jeho jednoznaéna identifikace. Kazdy vzorek, resp. kazda
zkumavka, musi byt ¢iteln¢ popsan nebo oznacen $titkem se jménem a rodnym ¢islem/datem narozeni pacienta
a dorucen do laboratofe spolu s fadn¢ vyplnénou Zadankou, bezpecné uzaviené, a v co mozna nejkratsim case
po odbéru. Pokud dojde k odbéru vice stejnych vzorkl najednou, je nutno je od sebe odlisit napf. o¢islovanim
poradi odbéru (pt. odbér ¢. 1, odbér €. 2) a to jak na zkumavce, tak na zadance.

3.7  Bezpecnostni aspekty odberu primarnich vzorki

Obecné zasady pro bezpecnost prace s biologickym materidlem vychazeji z pfislusnych pravnich piedpist
a smérnic (vwhidska MZ CR ¢ 306/2012 Sb., kterou se upravuji podminky prredchdzeni vzniku a Siveni
infekcnich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zarizeni a ustavii socialni péce, ve
znéni pozdéjsich predpisii + jeji prilohy). Je povinnosti zaméstnancii postupovat pifi vySetfovani pacientt tak,
aby bylo minimalizovano riziko vzniku a ptenosu infekce spojené se zdravotni pééi.
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Kazdy vzorek krve je nutno povaZovat za potencialné infekéni. V disledku toho je tfeba vyvarovat se
zbytecnych manipulaci s odebranymi vzorky, coz by mohlo vést k nezadouci kontaminaci pokozky a sliznic
osoby provadégjici odbér, vesSkerého zatizeni pouzivaného pii odbéru nebo ke vzniku infekéniho aerosolu. Krev
je nutné odebirat v ochrannych rukavicich. Pro ptipad komplikaci pti odbéru je tfeba zajistit dostupnost
osetfujiciho lékare.

U nemocnych s poruchou védomi a u malych déti je tieba piedpokladat nenadalé pohyby a reakce na vpich
provést takova opatieni, aby se zamezilo pfipadnému poranéni pacienta. Komplikace jsou hlaseny oSetiujicimu
1ékafi.

Veskeré manipulace s jehlami je nezbytné provadét s maximalni opatrnosti. Bezprostiedné po odbéru musi byt
jehly a lancety bezpecné zneskodnény, napf. odloZenim do silnosténné nddoby. Pfi poranéni pracovnika
kontaminovanou jehlou se postupuje jako pfi pracovnim trazu.

Zadanky ani vng&jsi sténa zkumavky nesmi byt kontaminovany biologickym materialem. Kontaminace miize
byt divodem k odmitnuti vzorku.

Vzorky krve od pacientll s pienosnym virovym onemocnénim (HIV, HBsAg, HCV, Syphilis) nebo s vici
antibiotikiim rezistentni bakteridlni ndkazou (napt. MRSA) je nutno viditelné oznacit. Postup nakladani
s témito vzorky se fidi smérnici feditele SR 18 Protiepidemicka opatieni pii vyskytu MRSA.

Béhem odbéru je také vhodné dbat na prevenci vzniku hematomu u pacienta. Lze toho dosahnout
napt. opatrnosti pfi punkci, kdy jehla pronikne jen horni Zilni sténou, v€asnym odstranénim turniketu,
nejpozdéji pred vyjmutim jehly ze Zily nebo aplikaci pfiméfené malého tlaku na misto vpichu pii jeho oSetieni.

3.8 Likvidace biologického materialu

Obecné zéasady pro likvidaci biologického odpadu a jinych nebezpe¢nych odpadli vznikajicich na
zdravotnickych pracovistich, vychazeji z ptislusnych pravnich ptedpist a smérnic (zdkon ¢. 185/2001 Sb.,
o0 odpadech ve znéni pozdéjsich predpisi a jeho provadéci predpisy v platném znéni).

Je povinnosti zaméstnanct a jednotlivych zdravotnickych pracovist fidit se pfi likvidaci odpadt timto
zékonem.

4 NAKLADANI SE VZORKY

Vzorky je nutné pro transport pfipravit jejich roztfidénim pro jednotlivé laboratofe (pro biochemickou,
mikrobiologickou a hematologicko-transfuzni laboratof HTO).

Zkumavky s biologickym materialem musi byt poté v co mozna nejkrat$im ¢ase po odbéru transportovany do
laboratote spolu s fadné vyplnénou zadankou (material pro vySetfeni kompatibility transfuzniho ptipravku
musi byt do laboratofe dopraven neprodlené po odbéru).

4

Na kazdé zadance musi byt také uveden ¢as odbéru.
Pti planovani Casu odbéru vzorku je potfeba pocitat s Casovou rezervou nutnou pro dopravu vzorku na HTO,

aby byly dodrzeny pozadavky na stabilitu vzorki. Pacienta je mozné odeslat k odbéru do odbérového strediska
nemocnice, a to na Centralni odbérové misto — COM.
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4.1 Ulozeni vzorkii

V dobé mezi odbérem vzorku a jeho odeslanim se vzorky ukladaji ve svislé poloze tak, aby nemohlo dojit
k jejich poskozeni. Okolni teplota se musi pohybovat mezi 15 - 25°C, vzorky nesmi byt ulozeny na piimém
slune¢nim svétle! PIna krev nesmi zmrznout!

Je také nutné zamezit jejich mechanickému znehodnoceni napi. prudkymi pohyby (tfepani).

V laboratofich HTO jsou vSechny vzorky krve po zpracovani skladovany je$t¢ minimalné 72 hodin
vV monitorované lednici pii teploté 2 — 8°C, aby v ptipadé potieby mohla byt provedena dodate¢na analyza.

4.2 Doprava a transport vzorkii

Transport vzorki vramci Nemocnice Pisek, a.s. si luzkova odd€leni a ambulance zajistuji sama
prostfednictvim sanitaiti. Veskeré nesrovnalosti tykajici se odebraného materidlu nebo dokumentace fesi
pracovnik laboratofe telefonicky s odbérovou sestrou ptislusného oddélent, nikoli s pomocnym zdravotnickym
personalem provadéjicim transport vzorku do laboratofe.

Ve vedni den je provadén snos vzorki z nemocni¢nich ambulanci umisténych mimo areal Nemocnice Pisek
a.s. (infekeni, plicni...) v 10:00, v zajistovani se stiidaji sanitaiky z OKB, HTO a OKM.

Vzorky se piepravuji v uzaviratelnych igelitovych sa¢cich (pro HTO modré barvy). Zadanky jsou uloZeny
oddélen¢ od odebranych vzorki, aby pti nahodném rozbiti zkumavky nedoslo k jejich znehodnoceni.

Doprava biologického materidlu z jednotlivych externich ambulanci je provadéna na zakladé dohody mezi
zadatelem a Nemocnici Pisek, a. s. dle pfedem stanoveného harmonogramu.

Zkumavky s materialem je nezbytné ptredat do laboratofe co nejdiive po odbéru. Primarni vzorky jsou
piepravovany v uzavienych odbérovych systémech ve stojanech a ulozeny do piepravniho boxu tak, aby
béhem piepravy do laboratoie nemohlo dojit k jejich rozliti, kontaminaci nebo jinému znehodnoceni. Béhem
transportu provadi monitorovani teplot pracovnici svozové sluzby.

Je-li podezieni na pritomnost chladovych protilatek (aglutininit) nebo kryoglobulinu, nebo je ptfimo znama
jejich pritomnost ve vzorku, je pro vySetfeni ze srazlivé krve nutno zajistit transport pfi teplot€ 37°C (napf. se
vzorek krve umisti do vodni 1azné o teploté 37°C nebo do mulu v odizolovaném boxu vytemperovaném na
pozadovanou teplotu) a co nejrychleji ho dopravit do laboratofe. V rdmci Nemocnice Pisek, a.s. 1ze telefonicky
dohodnout také ptitomnost laboranta pti odbéru, ktery zajisti neprodlené dodani vzorku do laboratore HTO.

Vzorky jsou v laboratotich HTO zpracovany v den odbéru a vysledky vySetfeni jsou distribuovany do
externich ambulanci nasledujici svozovy den. U specidlnich vySetfeni (napi. trombofilnich a infekénich
markeril) jsou vysledky dodany Zadateli az v den nésledujici po provedeni analyzy (vysetfeni vyse uvedenych
markert se provadi jen v ur¢itych dnech).

Transport materialu z ambulanci zajistuje Provozni oddéleni Nemocnice Pisek a.s., doprava —
tel.: 382 772 064, a Poliklinika Milevsko, spol. s.r.o. — tel.: 382 503 222, jednatel spolecnosti Ing. Mraz.
Doprava biologického materialu z jednotlivych externich ambulanci je provadéna na zakladé dohody mezi
zadatelem a Nemocnici Pisek, a. s. dle pfedem stanoveného harmonogramu.
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4.2.1  Transport vzorkii na jiné pracovisté
V ptipadé potieby (napt. nejasny vysledek vySetfeni screeningu nepravidelnych protilatek ¢i infekénich
markerd, kdy je nutné dopliujici vySetieni) je primarni vzorek se zddankou zasilan na vyssi pracovisté, blize
viz kap. 5. 3 této prirucky.

5 PREANALYTICKE PROCESY V LABORATORI

5.1 Prijem zZadanek a vzorkii

Pfijem primarnich vzorkd pro pozadovana laboratorni vySetfeni se provadi v mistnosti ,,Pfijem materialu
HTO* u vchodu laboratoti HTO. Podminkou pro provedeni vySetieni biologického materialu je dodani fadné
vyplnéného pozadavkového listu (zadanky). Podrobnéjsi informace o vypliiovani pozadavkovych listi
a oznacovani vzorki jsou uvedeny v kapitole 3.1 Pozadavkové listy (Zadanky).

dodani do laboratofe (zalezi na reZzimu zpracovani — STATIM, RUTINA, CITO). Vyjimeéné lze analyzu
provést i pii piekroceni doby stability vzorku (napt. nelze zajistit novy odbér vzorku, riziko ohroZeni Zivota ¢i
zdravi pacienta pii neznalosti vysledku vySetieni), avSak za takové vysledky jiz laboratot neruéi. O této
skute¢nosti je Zadatel informovan poznamkou ve vysledkovém listg.

Jestlize nejsou vzorky v den pfijeti podrobeny analyze (napi. v piipadé infekénich nebo trombofilnich
markert), jsou z nich ziskany alikvotni podily, které se dale uchovavaji za definovanych podminek.

Za akceptovani vzorku odpovida laborant na useku piijmu laboratoie, ktery v piipadé vzniku neshody
a odmitnuti vzorku telefonicky informuje Zadatele o nemoZnosti provést analyzu. O ostatnich neshodéach ¢i
odchylkach (nedostatcich), které nevedou k odmitnuti vzorku, ale mohou negativné ovlivnit vysledek
vySetfeni, je Zadatel informovan na vysledkovém listu. Vzorky a zadanky jsou po pfijeti do laboratote opatfeny
identifikacnim Cislem a ¢arovym kodem.

Urgentni vzorky (STATIM, CITO) jsou pFedavany vzdy osobné pracovnikovi hematologicko-transfuzni
laboratoi'e HTO!

5.2 Kritéria pro prijeti nebo odmitnuti vadnych (koliznich) primdrnich vzorku
Do laboratoii HTO je pfijat pouze vzorek urceny ke zpracovani v laboratoti morfologie krve, hemokoagulac¢ni,
virologické a poodbérové nebo imunohematologické.

Vzorek musi byt spravné odebrany, viditelné neposkozeny, nepotfisnény a spravné oznaceny v souladu
s fadn¢ vyplnénou a neznehodnocenou zadankou.

Za zavazné se vidy povazuji udaje uvedené na §titku vzorku! Pii chybné identifikaci vzorku, tzn., Ze
nesouhlasi udaje uvedené na stitku se zadankou, je vzorek odmitnut!!! Divody k odmitnuti vzorkd jsou
uvedeny v tabulce ¢. 4.

Jen ve vyjimecnych ptipadech (napf. vysetfeni z vitalni indikace nebo neni-li mozné ziskat vzorek opakovan¢)
lze chybnou identifikaci na zékladé¢ informaci ziskanych od zadatele vyfesit opravou identifikacnich udaju a
na vyslovnou zadost Zadatele analyzu provést, nicméné v tomto piipad¢ laboratot za vysledek neruci. Tato
udalost, véetn¢ informace, ze laboratof za vysledek neruci, je uvedena na vysledkovém listé.

Laboratorni prirucka HTO verze 14 Strana 25 z 33



Hematologicko-transfuzni oddéleni :
Karla Capka 589 NEMOCNICE
397 01 Pisek PISEK
LABORATORNI PRIRUCKA Verze: 14

Pokud identifikace chybi a je mozné tuto neshodu fesit operativné (napf. po jednoznaéné telefonické nebo
osobni verifikaci osobou, ktera odbér provedla), je vzorek pfijat na zpracovani. Vysledek je vSak vydan az po
vyteSeni neshody. Ptiklady neshod na pfijmu jsou uvedeny v tabulce €. 5.

Tabulka & 4: Divody k odmitnuti vzorku ke zpracovani

Zasadni rozpor v identifikaci vzorku a Zadanky

» nesouhlasi jména, RC atp. na vzorku a zddance
Poruseny ¢i poskozeny odbéerovy materidal

Nespravne provedeny odbér

» Spatné zvoleny odbérovy material

» srazenina tam, kde je pozadovana nesrazliva krev

» nespravné mnozstvi vzorku (malo/hodné materiélu)

Dodan jen vzorek bez zZadanky a nelze urcit odesilajici oddéleni

Odmitnuti vzorku je neprodlené ozndmeno pracovnikem na piijmu odesilajicimu oddéleni nebo lékafi

a zaroven je vyzadan novy odbér a nova, fadn€ vyplnéna zadanka. Tato skutecnost je pak zaznamenana do

Zaznamu o neshod¢ a do stavajici elektronické zadanky v LIS. *

Tabulka ¢. 5. Neshody na piijmu vzorki

Prekroceny casovy interval pri transportu vzorku

Prekroceny casovy interval stability vzorku

Nespravné vyplnéna zdadankalzkumavka

» schazi nékteré povinné udaje — datum narozeni, rodné
¢islo, diagndza, ICP ordinujiciho 1ékaie, odbornost,
podpis atp.

Dodén jen vzorek bez Zadanky a lze urcit odesilajici

oddéleni

Prislusné oddéleni nebo ambulance jsou informovany na vysledkovém
listé, vzorek je prijat ke zpracovani, do LIS je doplnéna poznamka
., Prekroceni casového intervalu pri transportu vzorku, laborator za
vysledek neruci*.

Prislusné oddéleni nebo ambulance jsou informovany na vysledkovém
listé, do LIS je doplnéna poznamka ‘“Jelikoz byla prekrocena doba

‘

stability vzorku, laborator za vysledek neruci.

Prislusné oddéleni nebo ambulance jsou informovany, neshody jsou
FeSeny operativné a vysledek je vydan aZz po vyreseni nesrovnalosti
(Fesi laborant). Tuto skutecnost zaznamend odpovédny laborant do
Zaznamii o neshodé a do Zadanky v LIS.

Prislusné oddéleni nebo ambulance jsou informovany, je vyZdaddna
novd zddanka, pokud lze wurcit, zjakého oddéleni vzorek pochdazi
(informace napr. uvedend na Stitku na zkumavce).

* Za kazdych okolnosti je tedy v systému zaloZena zadanka.
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5.3 Vysetrovani v jinych laboratorich

Do jinych laboratofi se vzorek zasila v ptipadg, Ze 1ékat pozaduje vySetieni, které laboratore HTO Nemocnice
Pisek, a.s. neprovadéji a/nebo je potieba dopliujiciho ¢i konfirmacniho vySetfeni, vypracovani zpravy ¢i
posudku Vv ptibuznych oborech.

Smluvni laboratofi se rozumi externi laboratof, do niz se zasild vzorek k doplitujicimu nebo konfirmaénimu
vySetfeni, k vypracovani zpravy ¢i posudku v piibuznych oborech. Moznosti vysetifeni vzorku ve smluvni
laboratofi se vyuziva pro vzorky na imunologické a virologické vysetieni, zejm. NRL.

Smluvni laboratofe jsou uvedeny v seznamu externich laboratofi (F-HTO-118 Seznam smluvnich laboratofi,
konzultantll). Seznam je pravidelné aktualizovan a je k dispozici vSem klientim hematologicko-transfuzni
laboratote HTO. V seznamu jsou uvedeny adresy laboratofi, telefonicka spojeni a event. e-mailova adresa.
Zéakaznik je o odeslani do smluvni laboratofe informovan telefonicky, tato informace je také zapsana do
vysledkoveého listu HTO-HTL.

Vysledky vySetfeni ze smluvnich laboratofi jsou pfedany klientovi laboratofe ve formé kopie vysledku ze
smluvni laboratote. Do téchto vysledkovych listii nejsou ¢inény ze strany hematologicko-transfuzni laboratoie
HTO Zzadné zasahy, ani neni provadén piepis vysledkd. Odpovédny pracovnik pouze poskytne
k vysledku, pokud je to nutné, vysvétlujici poznamky a komentaf na vysledkovy list HTL-HTO, kter¢ opatii
svym podpisem. Za dodani téchto vysledkti vySetfeni ze smluvni laboratoie klientovi laboratofe odpovida
HTL-HTO.

Vsechny vzorky uréené na vySetfeni, které hematologicko-transfuzni laboratof HTO nema v nabidce,
pracovnik laboratofe pouze pteda k transportu a pfipoji zddanku. V ptipadé, ze je pozadované vysetieni
uvedeno na jedné zadance spole¢né s ostatnimi pozadavky, které jsou splnény ze strany hematologicko-
transfuzni laboratofe HTO, pofidi kopii Zadanky. VySeteni téchto vzorkli nejsou povazovana za vySeteni ve
smluvnich laboratofich a laboratof HTO pouze zajistuje transport t€chto vzork.

Vysledky vysetieni, které hematologicko-transfuzni laboratoi HTO neprovadi, ordinujicim 1ékaitm zasila
ptimo laboratof, ktera vySetfeni provadi.

6 VYDAVANI VYSLEDKU A KOMUNIKACE S LABORATORI

Po provedeni analyz jsou vysledky ptevedeny do informaéniho systému a poté zkontrolovany a uvolnény
(autorizovany) odpovédnym pracovnikem. Pokud z vySetfeni vyplyne zbylé riziko, které neni laboratof
schopna eliminovat (chybny odbér — malo materidlu; chylézni ¢i hemolytické plazma; sraZzeny vzorek atd.), je
o tomto riziku uzivatel informovan na vysledkovém listu. Vysledky se vydavaji v pisemné formé a jsou
k dispozici i elektronicky. Mimo laboratof jsou zobrazitelné pouze uvolnéné vysledky, a to prosttednictvim
nemocni¢niho informac¢niho systému ¢i prostfednictvim programu MISE.

6.1 Forma vydavanych vysledkii
Vysledky laboratornich vySetieni se vydavaji zasadné v pisemné formé automaticky vytvofené informa¢nim
systémem a podepsané odpoveédnou osobou.
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Tistény vysledek obsahuje tyto udaje:

» nazev a adresa laboratofe,

» datum a ¢as tisku vysledku,

» jednoznac¢nou identifikaci pacienta (jméno a piijmeni, rodné cislo),

» nazev oddéleni nebo ambulance a jméno 1ékaie pozadujiciho vy3etteni, jeho ICP a odbornost,

» datum a ¢as odbéru a datum a ¢as piijmu do laboratofte,

» zkratka a nazev vysetfované metody,

» vysledek méteni (vCetné jednotek/rozméru tam, kde je to mozné),

» biologické referencni intervaly,

» V piipad¢€ potteby textové interpretace vysledkd,

» Jiné pozndmky (oznacéeni vzorku v LIS, poznamky ke kvalité primarniho vzorku, u n€hoz by mohl byt
negativné ovlivnén vysledek, skutecnost, Ze laboratot telefonicky upozornila na vyrazné¢ patologické
hodnoty atp.)

» jméno osoby, ktera zkontrolovala vysledek,

» jméno a podpis osoby, ktera autorizovala vysledek.

Vysledky v obdobné podobé jsou k dispozici také v elektronické podobé v Nemocniénim informaénim
systému (NIS) nebo prostiednictvim programu MISE. Piedavani vysledkt v elektronické podobé externim
ambulancim Ize dohodnout s vedoucim Spravy odboru sit€ a vypocetni techniky Nemocnice Pisek, a.s.

Ing. Veselym na tel. ¢isle 382 772 007.

6.2 Telefonické sdelovani vysledkii

Telefonicky se vysledky, az na vyjimky uvedené v tabulce ¢. 6 (kapitola 6.4), sd€luji pouze 1ékafi nebo sestie,
a to jen v piipad¢, Ze nevznika pochybnost o identifikaci osoby, které je vysledek sdélovan.

Vysledky nékterych vySetfeni (HIV, HCV, HBsAg, Syphilis, krevni skupina) se vSak telefonicky
nesdéluji, a to ani oSetfujicimu lékafi!

Skutec¢nost, ze byl vysledek sdélen telefonicky, zaznamenava laborant do LIS, informace se poté ptenese i do
vysledkoveho listu. V souvislosti s implementaci Narizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679,
tj. Obecného narizeni o ochrané osobnich udaji (GDPR) v Nemocnici Pisek, a.s. v kvétnu 2018, se zménila
na HTO praxe pro telefonické sd€lovani vysledki vySetfeni I€katim a pacientim, a to tak, Ze:

» pacientovi je mozné telefonicky sdélit hodnotu protrombinového ¢asu (INR) po sd€leni jména, ptijmeni,
rodného Cisla pacienta, data odbéru a identifika¢nich idaju zadatele,

» zadateli o vySetfeni po uvedeni jména a pracovisté, odkud Zadatel vola. Zadatel sviij dotaz na vysledky
oduvodni. Pokud ma pracovnik laboratofe pochybnosti o identifikaci volajiciho a jedna se o zavazny vysledek,
vyzada si telefonni Cislo pracovisté, odkud Zadatel vola, telefonni kontakt si ovéfi kontrolou v LIS, kde je
kontakt na zadatele uveden popt., kontrolou zadanky, kde je vétsinou tel. ¢. soucasti razitka ordinace, nebo
z vefejnych zdroji napf. internetovych stranek zadatele, spoji se opétovné s zadatelem a teprve poté sdéli
pozadované vysledky.

6.3 Vydej vysledkii primo pacientiim

Vydej vysledkt pfimo pacientovi je mozny na zékladé pisemného pozadavku Zadatele uvedeného v zadance.
Pacient si vysledkovy list osobn¢ vyzvedne. Rovnéz lze vysledek vydat pacientovi, ktery je opakované
monitorovan, jako u koagula¢nich vySetfeni nebo u onkologickych pacienti atp.
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Pacient nebo jeho zakonny zastupce je povinen prokazat svou totoznost (obCanskym prikazem, cestovnim
pasem nebo jinym prikazem s fotografii vydanym statni spravou). Skute¢nost, Ze byl vysledek vydan p¥imo
pacientovi, zaznamenava laborant do pfislusného formulare.

Telefonicky lze pacientovi sdélit vysledek dle pravidel uvedenych v kapitole 6.2.

6.4 Telefonicke hlaseni kritickych hodnot
Vyrazné patologické hodnoty vySetieni se neprodlen¢ oznamuji zadateli (ve zvlastnich pfipadech i jinému
oSetiujicimu l1ékafi ¢i pacientovi). Jde zejména o hodnoty uvedené nize.

Laborator morfologie krve

Metoda Dolni mez Horni mez
VZDY ™ VZDY ™
WBC (10°/L) <1 -- -- > 30*
APGRAN <05 -- -- --
(10%L)
HGB (g/L) <60 -- -- >270
(udétido 1 (u déti do 1 mésice viku)
mésice véku)
<60 <80 -- >200
(prvni vySetieni) (u starSich 1 mésice)
pri poklesu o > 30 do anemickych hodnot
HCT (-) -- -- >0,55 --
PLT (10%L) <20 <50 -- >1000
(prvni vySetieni)
NRBC (%) -- -- >15 --
Hodnoceni Piitomnost BLASTU nebo leukemickych PROMYELOCYTU
eri‘]:;‘:f"f“krve SCHISTOCYTY >10/1000 erytrocyti
periterni K Pritomnost PARAZITU
VZDY
NBL (%) > 15
+ vidy pri doporuceni doplnéni vySetieni osobou autorizujici vysledkové listy

* WBC u diagnozy CLL hlasit pri prvaim zjisténi ¢i nahlé/vyznamné zmeéné

**pdy, je nutné zajistit nemocnému lékai'skou péci, véetné vyusiti vyhleddavini kontaktu na internetu, popi. po%idat o pomoc policii CR. Osobné
(telefonicky) informovat Iékai‘e oddéleni HTO, ktery za zajisténi odpovida.

Hemokoagulac¢ni laborator

Metoda Dolni mez Horni mez
VZDY VZDY
PT.R -- -- -- > 2%
PT.R nebo - - - > 6
INR
APTT.R - -- -- >2
(bez tdajti o 16¢bé
heparinem)
AT (%) <40 -- -- --
-Xa (IU/mL) -- -- >1,2 -
FIB (g/L) <1,0 -- -- --
U vSech -- -- -- nekoaguluje
vySeti‘eni
+ vZdy pri doporuceni doplnéni vySeti‘eni osobou autorizujici vysledkové listy

* hlasi se pri prvnim zjisténi ¢i nahlé zmeéné, pokud neni na zZadance uvedena antikoagulacni lé¢ba (warfarin, NOAC, ...)
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**pEdy, je nutné zajistit nemocnému lékai'skou péci, véetné vyutiti vyhleddavini kontaktu na internetu, popi. poiddat o pomoc policii CR. Osobné
(telefonicky) informovat lékaie oddéleni HTO, ktery za zajisténi odpovida.

Imunohematologicka laboratof
e  Pozitivita nepravidelnych protilatek u nemocniénich pacientd.

e Pozitivita ABOHON.

e  Pozitivita pfimého antiglobulinového testu u novorozence (PAT).

e U ambulantnich pacientt pozitivita pfimého antiglobulinového testu 2+ (++)a vice, zaroveti pozitivita nepravidelnych
protilatek a Hb nizsi nez 80 g/L.*

e  Pozitivita pfimého antiglobulinového testu 3+ (+++) a vice, zaroven pozitivita nepravidelnych protilatek v neptimém
antiglobulinovém testu 2+ (++) a vice charakteru autoprotilatek (pozitivita se v§emi erytrocyty v identifikaci nebo
autoprotilatka anti-e).* + **

*prvni vySetieni, bez predchoziho patol. zdznamu, nebo zesileni ndlezu alespoii o 1+ nebo pokles Hb alespoii o 30 g/L

**p¥dy, je nutné zajistit nemocnému lékai'skou péci, véetné vyusiti vyhleddvini kontaktu na internetu, pop¥. poiddat o pomoc policii CR. Osobné (telefonicky)
informovat lékai'e oddéleni HTO, ktery za zajisténi odpovida.

Skutecnost, Ze byl zadatel telefonicky upozornén na vyrazné patologické hodnoty, je zanesena do poznamky
k elektronické zadance (Nahlaseni vysledki). Pokud nelze telefonické hlaseni uskute¢nit, je tato informace
zaznamenana rovnéz k elektronické zZadance.

V ptipadé kritickych hodnot (VZDY) se vyuziva viech dostupnych moznosti, jak vysledky pacientovi sdélit a
zajistit mu potfebnou lékarskou péci, napt. zkontaktovani praktického 1ékare, jiného oSetifujiciho 1ékare,
ptibuzného pacienta, policie CR, ktefi jsou s to sdélit pacientovi informaci tykajici se vyrazn& patologického
vysledku vysetieni.

6.5 Intervaly od prijeti vzorku k vydani vysledkii
Prostiednictvim laboratorniho informacniho systému se u kazdého vzorku eviduje Cas prijeti vzorku, Cas
provedeni vySetieni a tisku vysledku vySetfeni.

U metod provadénych v rutinnim rezimu jsou vysledky tistény a transportovany na podatelnu Nemocnice
Pisek, a.s. do 14.00 kazdy vSedni den. Toto plati pro vzorky ptijaté do 12.00 hodin daného pracovniho dne. V
Case pohotovostni sluzby je vytistény vysledek dopraven na podatelnu do 14.00 nasledujiciho pracovniho dne.
Vysledky jsou pak distribuovany piislusnym lékarm prostiednictvim Ceské posty a/nebo svozové sluzby,
vysledky uréené pro nemocni¢ni oddéleni a ambulance si vyzvedavaji uréeni pracovnici jednotlivych oddéleni
a ambulanci sami v prostordich pfijmu Oddé¢leni klinické biochemie. Dostupnost vysledka
v elektronické podobé¢ je bezprostiedné po autorizaci vysledki — uvolnéni v LIS odpovédnou osobou.

Vysetieni infekénich markert (HIV, HCV, HBsAg, Syphilis) se v normalnim provozu provadéji kazdé ttery
a/nebo stiedu. Vysledky jsou k dispozici po jejich autorizaci odpovédnou osobou, obvykle do 10 dnti od pfijeti
vzorku do laboratote.

Vysetieni trombofilnich markert se provadi 1x nebo 2x mé&si¢né, v zavislosti na mnozstvi dodanych vzorka.
Vysledky jsou zasilany nasledujici den po vySetieni.

Na vyzadani lze vydat kopii vysledku nebo vypracovat kumulativni nalez pro vybrana vySetfeni za
pozadovanou dobu.
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6.6 Uchovavani vysledkii

Vsechny vysledky zpracované v laboratofi jsou uchovavany na externi disk a elektronicky v laboratornim

informac¢nim systému.

Zadanky v pisemné podobé se uchovavaji po dobu 2 let.

7  KONZULTACNI CINNOST
Individuélni konzultace k laboratornim vySetfenim a vysledkim vySetfeni jsou provadény odbornymi
pracovniky (lékaii) uvedenymi v tabulce €. 7.

Tabulka ¢. 7. Konzultacni éinnost

lékar

obor

telefonni cislo

prim. MUDr. JUDr. Marcela
Kellnerova

klinicka hematologie a transfuzni problematika

777 366 555, 382 772 420

MUDr. Helena Kubankova

klinicka hematologie a transfuzni problematika

777 497 783, 382 772 422

MUDr. Pavla Vanzurova

klinicka hematologie a transfuzni problematika

777 497 783, 382 772 422

MUDr. llona Viktorova

klinicka hematologie a transfuzni problematika

777497 783, 382 772 422

8 KOMUNIKACE HTO, ZPETNE VAZBY (REKLAMACE, SPOKOJENOST

ZAKAZNIKA)

Komunikace se zadkazniky hematologicko-transfuzniho oddéleni probiha na vice trovnich a v8ichni pracovnici

HTO pfi jednani s zadateli

a ochotné.

o vySetfeni, potencialnimi Klienty jsou povinni jednat vstiicné

Komunikace s osobami mimo laboratof probiha témito zpiisoby:
» telefonicky - vSichni pracovnici laboratofe v ramci své odbornosti, kompetenci a naplné prace mohou
poskytnout informace o sluzbach HTL, o pozadavcich na odbéry vzorku, podminkach transportu vzorku,

nalezitostech zadanky, indikacich k jednotlivym vysetfenim, moznostem doobjednani vySetfeni, vySetieni

Vv jinych laboratofi apod.

» osobnim jednanim, odborné akce

» pisemné (dotazniky,...)

» prostiednictvim emailové korespondence na adresu to-pisek@nemopisek.cz.

Reakce zédkazniki a jinych osob na ¢innost HTO ma riizny charakter a zdvaznost.
Zakaznik, nebo jina osoba, miize podat:

» reklamaci vysledku vysetfeni v HTL (nedodani nebo opozdéné dodani vysledki, neprovedeni
pozadovaného vySetieni, chybné uvedené identifika¢ni idaje pacienta ¢i zadatele, chybny vysledek,

chybna interpretace vysledku),

» stiznost — napf. na jednani pracovnikit HTO, provadéni odbéru vzorki pacientim, transport vzorkt do

laboratofre,

» podnét - miZe se tykat jakéhokoliv procesu a ¢innosti laboratofi.
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Reklamace mohou byt predany na HTO riznymi zptsoby (telefonicky, osobné, pisemné, elektronicky).
Reklamace na vysledky laboratornich vySetfeni a na dodané transfuzni ptipravky je nutno podat bezodkladné,
nejpozdéji do 2 dni od doruceni vysledku vySetieni, nejlépe v den provadéni vysSetfeni, v den dodani
transfuzniho piipravku, nebot’ je mozné provést kontrolni vySetieni ptivodniho vzorku, vySetteni transfuzniho
ptipravku. V ptipadech piedani reklamace po vyprseni této lhity rozhoduje o piijeti ¢i nepfiijeti reklamace
vedouci laboratofe.

Reklamaci na vysledky vysetieni podava zadatel, pacient nebo jeho opravnéni zastupci. Reklamaci tykajici se
transfuznich pfipravki podava subjekt nebo jeho opravnény zastupce — piijemce transfuzniho piipravku. Tyto
reklamace vytizuje vedouci laborantka, pip. vedouci laboratote.

Termin vytizeni reklamace je stanoven na 7 dnil. Do tohoto terminu obdrzi reklamujici pisemnou, telefonickou
nebo osobni informaci o Setfeni a stanovisko k opravnénosti reklamace. Neni-li mozné reklamaci vyfesit v
uvedeném terminu, je reklamujici o této skute¢nosti informovan i s predpokladanym terminem vytizeni.
Krom¢ reklamaci neni podani zpétnovazebnych reakci ¢asové omezeno.

Stiznost mize podat zejména Zadatel o vySetieni, pacient nebo jejich zastupci.

Stiznosti jsou piijimany v pisemné (postou, elektronicky) a ustni formé¢ (osobné¢, telefonicky). Pisemné lze
podat stiznost adresovanou k rukam primafe HTO nebo teditele Nemocnice Pisek, a.s., a to na adresu:
Nemocnice Pisek, a.s., Karla Capka 589, 397 01 Pisek.

Pisemna stiznost musi obsahovat:

» datum podani stiZnosti,

» jméno, piijmeni a adresu stéZovatele,
» predmét stiznosti,

» podpis stéZovatele.

Elektronicky lze zaslat stiznost na adresu: kellnerova@nemopisek.cz nebo sekretariat@nemopisek.cz a musi
mit nalezitosti pisemné stiznosti.

Telefonicky lze podat stiznost na tel. ¢.: 382 772 420, 382 772 001 nebo 382 772 002. V piipad¢ telefonické
stiznosti je stézovatel vyzvan, aby podal stiznost pisemné nebo ustn¢ do protokolu v kancelati pravnika
Nemocnice Pisek, a.s., jinak ke stiznosti nebude prihlédnuto.

Stiznosti podané ustni formou pfijima vedouci laboratoie nebo pravni oddéleni nemocnice. Zaméstnanec HTO,
ktery neni opravnén piijmout stiznost, odkaze stéZovatele se stiznosti na vedouciho laboratofe,
ptip. pravnika Nemocnice Pisek, a.s.

O stiznosti se sepisuje zdznam o Gstnim piijeti stiznosti.

Stiznosti pfijaté vedoucim (primafem) HTO jsou piedavany pravnimu oddéleni Nemocnice Pisek, a.s., které
stiznosti fe$i. Lhuta pro vyfizeni stiznosti ¢ini zpravidla 30 dnd a stézovatel ma pravo na nahlizeni do
stiznostniho spisu a pofizovani kopii.

K piijeti jakéhokoliv podnétu tykajiciho se ¢innosti laboratofe v pisemné (postou, elektronicky) a tstni formé

(osobné, telefonicky) jsou kompetentni laboranti HTO, vedouci laborantka, VS analytik, manazer kvality a
vedouci laboratofe. O jejich pfijeti je proveden zapis do interniho formulaie.
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Kromé negativnich reakci jsou zaznamenavany také pozitivni ohlasy - pochvaly. Pochvaly jsou piijimany
Vv pisemné a ustni formé, a to pracovniky, ktetfi jsou opravnéni ptijmout podnét. O jejich pfijeti je proveden
zapis do interniho formulare.

O prijeti pochvaly, podnétu ¢i reakci zakaznikd na vysledky vySetfeni je neprodlen¢ informovan nadfizeny
zameéstnanec, ktery je vyhodnoti a dava navrh k jejich feSeni.

Spokojenost zakazniki s nabidkou a kvalitou poskytovanych sluzeb je zjistovana formou dotaznikt
(Dotaznik spokojenosti zékaznika) a dale v ramci spolecensko-vzdélavacich akci a seminafti poradanych
Nemocnici Pisek, a.s. uréenych zdravotnickym pracovnikiim.

9 VYDAVANI LABORATORNICH POTREB

Zkumavky a odbérovy material jsou vydavany ve skladu zdravotnického materialu Nemocnice Pisek, a.s.
V laboratoti HTO si mohou externi Zadatel¢ vyzvednout zadanky (pozadavkové listy) a modré transportni
sa¢ky. Zadanka je kdispozici také v elektronické podob& na internetovych strankach oddéleni
www.nemopisek.cz/oddeleni.

10 PREHLED PROVADENYCH VYSETRENI

Abecedni seznam nabizenych vysetfeni spolu s referencnimi mezemi, doporu¢enymi odbérovymi materialy,
indikacemi a dobou stability odebranych vzorkd, je soucasti Laboratorni piiruc¢ky jako jeji ptiloha PR-LP-01
Seznam vySetfeni poskytovanych Hematologicko-transfuznim oddélenim. Piloha je Kk dispozici i samostatné
na webovych strankach www.nemopisek.cz/oddeleni.

Nejistoty akreditovanych metod jsou uvedeny v PR-LP-02 a jsou rovnéz dostupné na webovych strankach
oddéleni.

11 SEZNAM PRILOH

PR-LP-01 Seznam vysetfeni poskytovanych Hematologicko-transfuznim oddélenim
PR-LP-02 Nejistoty méfeni — Akreditované metody
PR-LP-03 Informovany souhlas - vySetfeni infekénich markert

Vsechny piilohy jsou k dispozici i samostatné na webovych strankach www.nemopisek.cz/oddeleni.
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