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A. Uvod

A-1 Predmluva

Vazené kolegyné, vazeni kolegove,

Laboratorni pfirucka by Vam meéla poslouzit jako obecny pravodce naSi cinnosti
a poskytnout dostatek potfebnych informaci z preanalytické, analytické i postanalytické
faze, které jsou nutné pro docileni spravného vysledku analyzy a jeho vyhodnoceni
v diagnostickém i |éCebném procesu.

Laboratorni pfirucka je zpracovana dle pozadavkl odborné spole€nosti Kklinické
biochemie.
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B. Informace o laboratori

B-1 Identifikace laboratore a dulezité udaje

Nazev laboratore: IECOR-99,s.r.o., Biochemicka laboratof
Identifikaéni udaje: ICP : 72875201

Pfedmét Cinnosti:  Zakladni biochemické, imunochemické a hematologické vySetieni
Adresa: IFCOR-99, s.r.o0., Biochemicka laboratof, Komenského 1, 763 21 Slavi€in

Okruh plsobnosti laboratofe: ~ ambulance ONP, ambulance praktickych Iékafu a specialistl a Iizka ONP
Vedouci pracovisté: Mgr. Oldfich Sipka

Odborny pracovnik nelékafr: RNDr. Milada Spendlikova

Odborny garant biochemie Iékaf: MUDr. Martina HyZzova

Management jakosti: Laboratof Usp&$né absolvovala dozorovy Audit A NASKL podle normy CSN EN 1SO
15189:2013.

B-2 Zakladni informace o laboratofi

Telefonni linky: 577 310 208
725521 072

e-mail: laborator.slavicin@ifcor.cz

B-3 Zaméreni laboratore, Uroven a stav akreditace pracovisté

Laboratof provadi zakladni a specializovana vySetfeni biologickych materiald humanniho ptvodu v
odbornosti 801 a sdilené koédy z odbornosti 818.

IFCOR-99,s.r.0., Biochemicka laboratof Slavi¢in Uspé&3né absolvovala dozorovy Audit A NASKL podle
normy CSN EN ISO 15189:2013.

B-4 Organizace laboratore

Provozni doba laboratore: pracovni dny 6:00 — 14:30 hod

Pracovni rezim laboratore: 6:00 — 13:30 hod -pfijem a zpracovani vzorka z ONP, ambulanci ONP,
praktickych Iékafu pro déti a mladez, praktickych a
odbornych lékar

-tisk vysledkovych listu
-provadéni odbérl krve z prstu
6:30 — 8:00 hod -odbéry pro diabetickou poradnu /v pondéli a stfedu/
13:30- 14:30 hod -tfidéni, kompletizace a vydej vysledkovych listl, elektronicky
prenos vysledk, udrzba pfistroju, dezinfekce, uklid.

Umisténi laboratore: laboratof je umisténa v pfizemi budovy ONP | Méstské nemocnice Slavi€in
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B-5 Spektrum nabizenych sluzeb

Laboratof poskytuje:
e zakladni biochemicka vySetfeni bézné ziskavanych biologickych materiall (krev, mo¢, dalsi
télesné tekutiny)
e specializovana biochemicka vysetfeni (stanoveni hormonu)
e zakladni hematologicka a koagulaéni vySetfeni
Laboratof soucasné poskytuje:
o logistické sluzby souvisejici s laboratornim vySetfenim (pfechovavani materialu uréeného
k odvozu na jiné pracovisté laboratofe IFCOR-99 nebo do smluvnich laboratofi)
e komplexné zajistény pfistup k datim, jejich bezpe€nou ochranu a vhodné zpracovani v
laboratornim informaénim systému

Podrobny seznam nabizenych vySetfeni je k dispozici v kapitole F: Abecedni seznam laboratornich
vysetfeni.

B-6 Ochrana osobnich informaci

K ochrané osobnich informaci jsou pfijata nasledujici opatfeni:

e prostory laboratofe, ve kterych se mohou nalézat informace o pacientech, nejsou cizim osobam
volné pfistupné. V8echny cizi osoby, které vstupuji na pracovisté, jsou evidovany v knize navstév.

e pocitate jsou umistény v prostorach laboratofe. Sluzby laboratofe jsou vazany na laboratorni
informacni systém (LIS), pfistup do LIS je vazan na pouzivani pfistupovych prav a hesel.

e informace o pacientech, vyplnéné v Zadankach k vysSetfeni jsou ulozeny v pocitacich laboratore,
kam maiji pFistup pouze uréené osoby. Zadanky v papirové podobé jsou ukladany do spisovny.

¢ vSichni pracovnici laboratofe podepsali prohlaseni o zachovani davérnosti informaci.

e ukladani a archivace dokument(l se provadi v zajisténych prostorach laboratofe. Po uplynuti doby
uloZeni je dokumentace skartovana v souladu s ustanovenimi uvedenymi v internim dokumentu
laboratofe SM 06 Spisovy, archivaéni a skarta¢ni rad

e na pracovisti probiha zalohovani dat.

C. Manual pro odbéry primarnich vzorku

C-1 Zakladni informace

Odbéry biologického materidlu provadi: a/ zdravotni sestra (pfislusi k interni ambulanci), v odbérové
mistnosti v pfizemi budovy ONP Il. Odbéry se provadi od
7:00 — 10:30 h dospélym a détem od 10-ti let
b/ zdravotni sestra v ordinaci praktického nebo odborného lékare
¢/ zdravotni laborantka v odbérové mistnosti biochemické
laboratorfe (jedna se pouze o odbéry z prstu)

o informace o jednotlivych testech kapitola ,F. Abecedni seznam laboratornich vySetfeni®.

o informace a pokyny pro pacienty a pro odbérové oddéleni kapitola ,C-5 PFiprava pacienta pied
vySetfenim®.

e podrobny popis odbérového systému pro primarni vzorky kapitola ,C-4 Pouzivany odbérovy
systém*

o typ primarniho vzorku a mnoZzstvi, které je tfeba pro dané vysSetfeni odebrat uvadi kapitola ,C-7
MnoZstvi vzorku®.

e moznost dodateéného provedeni analyzy z jiz odebraného vzorku kapitola ,C-3 Ustni pozadavky
na vySetfeni (dodate¢na a opakovana vysetieni)*
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C-2 Pozadavkové listy (zadanky)

Zakladnim pozadavkovym tiskopisem je formulaf podle platné metodiky VZP (poukaz na
oSetfeni/vySetfeni). Je bez predtisku a pozadavky se vyplfiuji vepsanim. Je mozné pouzit i predtisténé
zadanky — vzor na vyzadani v laboratofi nebo na webu www.ifcor.cz. Dle VZP je nepfipustné pouzivat
pfi zadavani jakékoliv soubory (pfijimaci, jaterni...), pozadavky nutno vepsat nebo zaskrtnout.

Na pozadavkovém listu musi byt povinné vyplnény zakladni identifikaéni znaky:
o Cislo pojisténce-pacienta (rodné &islo, &islo pojistky u cizich statnich pfislusniku)
Kéd pojistovny
Zakladni a dalSi diagnézy pacienta
Datum narozeni a pohlavi pacienta
Umisténi pacienta
Datum a ¢as odbéru
Identifikace objednavatele (podpis a razitko, které musi obsahovat jméno lékafe, nazev
zdravotnického zafizeni, ICP a odbornost lékaie)
Kontakt na objednavatele — adresa, telefon, FAX
Urgentnost dodani vysledk( (v pfipadé urgentniho vySetfeni vyznacéte na Zadanku ,STATIM")
Lécba uzivana pacientem, pokud je to nutné k interpretaci vysledk
Identifikace osoby provadeéjici odbér (podpis)
Typ primarniho vzorku, jedna-li se o jiny nez krev
Pozadovana vysetfeni k dodanému vzorku, resp. vzorkiim

Laboratof nesmi pfijmout zadanku s razitkem lékafe odbornosti 002 (pracovisté praktického lékare pro déti
a dorost) u pacientu starSich 19 let. Pozadavek na vysSetfeni ditéte od Iékare jiné nez pediatrické odbornosti
muze byt pfijat pouze tehdy, je-li vék pacienta vy$Si nez 10 let.

Laboratof nesmi pfijmout zadanku pacienta muze s razitkem odbornosti 603 a 604 (gynekologie).

Postup pfi odmitnuti vzorku viz kapitola ,D-2 Kritéria pro pfijeti nebo odmitnuti vadnych (koliznich)

primarnich vzork(“. Postup pfi nespravné identifikaci viz kapitola ,D-3 Postupy pfi nespravné identifikaci
vzorku nebo zadanky".

C-3 Ustni pozadavky na vysetieni (dodateéna a opakovana vysetieni)

Ustni (telefonické) pozadavky na vySetfeni Ize dodate&né provést ze vzorkd jiz do laboratofe dodanych pfi
dodrzeni nasledujicich pravidel:

o DodateCna vysetfeni pozadovana akutné budou provedena neprodlené po telefonickém objednani
a zadanka na tato vySetieni doru€ena do laboratofe nejpozdéji do druhého dne.

o Dodate¢nd vySetfeni nepozadovana akutné Ize telefonicky pfiobjednat, budou v8ak uvolnéné az po
zaslani dodate¢né zadanky.

o Dodatecna vySetfeni Ize u nékterych analyt(i provadét s ur€itym omezenim, které je dano stabilitou
analytu v odebraném biologickém materialu (viz kapitola ,F. Abecedni seznam laboratornich
vySetfeni“). Laboratof skladuje vzorky po dobu 5 pracovnich dnl pfi +2 az +8°C. Po uplynuti
daného &asového intervalu nebo pfi nedostatku materialu, vySetieni nelze provést a je nutny odbér
nového vzorku.

C-4 Pouzivany odbérovy systém

Odbéry se provadi do zkumavek fi DispoLab. Jedna se o otevieny systém. Zkumavky jsou rozliSeny
barevnymi uzavéry podle naplné k riznym druhdm vySetieni.

VySetieni Ize provést i z jinych zkumavek, pokud naplii ve zkumavkach jednoznacné koresponduje k
danému vySetfeni.
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. C iy Typ odbérové ipr
Biologicky material yp Pouziti
nadobky
VySetieni elektrolytt (Na, Ca, K, CI, Ca, fosfaty,
zelezo, bilkoviny, enzymové aktivity AST, ALT, GMT,
Zkumavka

Srazliva Zilni krev

barva uzavéru-éervena

ALP, CK, substraty — moc&ovina, kreatinin, kyselina
mocova, bilirubin, triacylglyceroly, cholesterol,
hormony (TSH, FT4 ) CRP, RF, PSA

Nesrazliva zilni krev

Zkumavka s KsEDTA
pro hematologii
barva uzaveéru-zelena

Krevni obraz, diferencialni rozpoc¢et leukocytu,
glykovany hemoglobin

Nesrazliva kapilarni krev

Zkumavka s KsEDTA
pro hematologii
barva uzavéru-fialova

Krevni obraz, diferencialni rozpocet leukocytu

Nesrazliva zilni krev

Zkumavka s Na-citra-
tem pro hematologii
barva uzaveéru-zluta,

Quicklyv test, APTT

Nesrazliva zilni krev

Zkumavka s Na
citratem pro
sedimentaci barva
uzavéru-zluta

Stanoveni sedimentace erytrocytu

Odbér moce na zakladni
vySetfeni chemicky,
mikroskopicky

Zkumavka s
upravenym dnem
barva uzavéru-zluta

Vysetfeni moc€e chemicky, vySetfeni mocového
sedimentu

C-5 Priprava pacienta pred vysSetienim, odbér vzorku

Odbér Zilni krve nalaéno. Odbér Zilni krve je vhodné provést rano mezi 7. — 9. hodinou. Pacient je poucen,
Ze odpoledne a vecler pfed odbérem ma vynechat tuéna jidla, mlééné vyrobky a mléko, nepozivat
alkoholické napoje. Pokud Ize, ma pacient po konzultaci s Iékafem vynechat Iéky 3 dny pfed odbérem.
Rano pfed odbérem se doporucuje, aby pacient vypil 0,25 | vody.

Odbér ranniho vzorku moce. Pouéeny pacient odebere stfedni proud ranni moce. Je nezbytné omyt zevni
genital, aby se zabranilo chemické a bakterialni kontaminaci.

Sbér mocde. Pacient musi byt pfed sbé&rem moce sezndmen s technickym postupem sbéru. Pfi sbéru je
nutné u dospélého dosahnout objemu 1,5 — 2,0 | mo€e za 24 hodin. Proto by mél pacient v pribéhu
kaZdych 6-ti hodin sbéru, s vyjimkou noci, vypit asi 0,75 | vody nebo mineralni vody.

Pfi 24 hodinovém sbéru moc&e se pacient rano v den odbéru vymogi mimo sbé&rnou nadobu. Od této doby
,0“ pak sbira veskerou mo¢, v€etné moce pfi stolici. Po uplynuti 24 hodin od zahajeni sbéru se vymoci do
lahve naposledy. Mo¢ ddkladné promicha, odleje do zkumavky, ktera je oznaCena Stitkem se jménem a
vepiSe mnozstvi nasbirané moce.

Faktory ovliviujici vySetfeni viz. kap. F-Abecedni seznam laboratornich vySetfeni — pokyny k odbéru.
Odbér Zilni a kapilarni krve viz kap. G-Pokyny pro spolupracujici oddéleni.
Pokyny pro pacienty viz. kap. H-Pokyny pro pacienty.

C-6 Ildentifikace pacienta na zadance a oznac¢eni vzorku

V laboratofi jsou pfijimany pouze fadné vyplnéné zadanky (viz. kapitola C-2 Pozadavkové listy (zadanky)) a
fadné oznacené vzorky biologického materialli, které maji na Stitku Citelné napsano jméno a rok narozeni
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resp. rodné Cislo pacienta a pozadované vySetfeni. Po kontrole pfijatého materialu a Zadanky jsou
identifikacni znaky pacienta dle pozadavkového listu zadany do laboratorniho informacéniho systému (LIS).

C-7 Mnozstvi vzorku

Doporu¢ené mnozstvi plné krve, moce pfi primarnim odbéru:

Stanoveni zakladnich biochemickych testli (20 analytu),

stanoveni hormonl, stanoveni specifickych protilatek proti virlim 6 az 8 ml srazlive krve

Krevni obraz 2,5 ml nesrézlivé krve (EDTA)

10 ml ranni moce, je-li odbér ztizeny (u

Vysetfeni moc€e chemicky a vySetfeni moCového sedimentu velmi malych déti...) stai 5 ml

z celého objemu odlit 10 ml, na zadanku
napsat objem celého mnozstvi v ml

Sbér moce pro stanoveni glukézy a kreatininu

C-8 Nezbytné operace se vzorkem, stabilita

Po odebrani primarnich vzorkud a jejich fadném oznaceni jsou odbérové nadobky skladovany tak, aby byly
dodrzeny podminky preanalytické faze, které jsou uréeny typem pozadovanych vysetfeni. Stabilita analytu
ve vzorku je popsana v kapitole ,F. Abecedni seznam laboratornich vy3etieni®.

C-9 Zakladni informace k bezpecnosti pri praci se vzorky

Na z&kladé smérnice (vyhlaska MZ €. 306/2012 Sb) byly stanoveny tyto zasady pro bezpeénost prace
s biologickym materidlem:

o Kazdy vzorek krve je nutné povazovat za potencialné infekéni.

e Zadanky ani vngj§i strana zkumavky nesmi byt kontaminovany biologickym materidlem — toto je
divodem k odmitnuti vzorku.

e Vzorky od pacientll s jiz diagnostikovanym pfenosnym virovym onemocnénim maji byt viditelné
oznaceny.

e Vzorky jsou pfepravovany v uzavienych odbé&rovych nadobkach, které jsou vioZeny do stojanku
nebo prfepravniho kontejneru tak, aby b&éhem prfepravy vzorku do laboratofe nemohlo dojit k rozliti,
potfisnéni biologickym materialem nebo jinému znehodnoceni vzorku.

Laboratof a vSechny spolupracujici subjekty jsou povinny tyto pokyny uplatfiovat v plném rozsahu.

VSichni pracovnici pfichazejici do kontaktu se vzorky biologického materialu jsou povinni pouzivat ochranné
pracovni pomlcky a dodrzovat vSechny pfedepsané pracovni, bezpecnostni a hygienické postupy.
S veskerym materidlem pouzitym pfi odbéru, zpracovani a vySetfeni vzorku je nakladano ve smyslu zakona
o odpadech a predpisy tento zakon provadéjicimi. Material je tfidén a likvidovan podle Katalogu odpadu a
Seznamu nebezpecnych odpadl. Veskery odpad se ihned tfidi a uklada do oznacenych nadob na
stanoveném misté — shromazdisté nebezpeéného odpadu a kazdy den se pfedava pracovnikovi externi
specializované firmy, ktera zajistuje odvoz nebezpeéného odpadu.

C-10 Informace k dopraveé vzorku a k zajiSténi svozu vzorku

Vzorky z odbérové mistnosti donasi sestra ve stojanku. Material od praktickych Iékaft (budova polikliniky
sousedi s budovou ONP) donaSi sestra resp. pacient sam. Material musi byt dukladné zabezpecen.
Dopravu vzorkl do laboratofe zajistuji také fidi¢i svozové sluzby dle harmonogramu svozu biologického
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materialu. (Po pfedchozi telefonické domluvé je mozno zajistit svoz odebraného materialu podle
odpovidajicich reguli). Zkumavky s materidlem musi byt zasilany uzaviené co nejdfive po odbéru. Ridi¢
prebira vzorky pfimo na pracovisti klienta, na statimové vzorky musi byt upozornén pfedavajici osobou.

U citlivych analyz je nutné dodrZzet maximalni Casy stability. Pfi planovani ¢asu odbéru pacienta
pred svozem vzork( je nutné pocitat s rezervou pro dopravu a pfFijem vzorku.

Pfi pfepravé je nutné zajistit transport vzorku v boxech zamezujicich znehodnoceni vzorku mrazem nebo
horkem (zaznam teplot v transportnim boxu).

Vzorky, u kterych je poZadovano vysSetfeni, které naSe laboratof neprovadi, jsou pfepraveny svozovou
sluzbou na jiné pracovisté laboratofe IFCOR-99 nebo do smluvnich laboratofi.

D. Preanalytické procesy v laboratofri

D-1 Prijem zadanek a vzorku

Nezbytnou identifikaci biologického materialu, pfed pfidélenim laboratorniho &isla tvofi pfijmeni pacienta a
rok narozeni, respektive Cislo pojisténce (rodné cislo), jinak je nutné material odmitnout (viz dale).

Pokud je nadoba s biologickym materialem oznaCena pouze jménem pacienta a chybi dalSi povinné
identifikacni udaje, muze ji laboratof pfijmout za prfedpokladu, Ze je jednoznaéné pfipojena k zadance
s kompletni identifikaci pacienta (pfilepenim, v uzavfeném obalu a podobné).

D-2 Kritéria pro prijeti nebo odmitnuti vadnych (koliznich) primarnich vzorku

Odmitnout Ize

e zadanku s biologickym materialem, na které chybi nebo jsou necitelné zakladni udaje (Cislo
pojisténce, pfijmeni a jméno, typ zdravotni pojistovny, ICP odesilajiciho Iékafe nebo pracovisté,
z&kladni diagn6za) nebo obsahuje-li poZadavek (poZzadavky) na vySetieni, které laboratof
neprovadi ani nezajistuje
Zadanku dospélého pacienta od zdravotnického subjektu s odbornosti pediatrie
zadanku muze od subjektu s odbornosti gynekologie
zadanku ambulantniho pacienta od subjektu s odbornosti Iizkového oddéleni
Zadanku ditéte pod 10 let véku od zdravotnického subjektu s jinou neZ pediatrickou specializaci
zadanku s ambulantnim razitkem u hospitalizovanych pacientt
Zadanku nebo odbérovou nadobu znecisténou biologickym materialem
nadobu s biologickym materidlem, kde neni zpusob identifikace materialu z hlediska
nezaménitelnosti dostate¢ny
nadobu s biologickym materidlem, kde zjevné doSlo k poruSeni doporuc€eni o preanalytické fazi
neoznacenou nadobu s biologickym materialem

e Dbiologicky material bez Zadanky

D-3 Postupy pri nespravné identifikaci vzorku nebo zadanky

Postup laboratofe pfi nespravné identifikaci biologického materialu.

PFi nedostatecné identifikaci pacienta na biologickém materialu se analyza neprovadi. Odesilajici subjekt
obdrzi informaci o odmitnuti nespravné identifikovaného biologického materialu a je proveden zaznam
do SeSitu neshod na pfijmu.

Postup laboratofe pfi nespravné nebo neupiné identifikaci na zadance
Pfi nedostateCné identifikaci pacienta na zadance se material v laboratofi upravi pro skladovani
(centrifugace krve, odliti mo€e apod.) a uskladni s ohledem na poZadované typy vySetfeni. Pokud je
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k dispozici Uudaj o odesilajicim oddéleni a alespori zakladni identifikace nemocného, je mozné telefonicky
vyzadat kompletni Zzadanku nebo doplriujici Udaje. O dané situaci je proveden zaznam do SeSitu neshod na
pfijmu.

D-4 VySetirovani smluvnimi laboratoremi

Smluvni laboratof je charakterizovana jako laboratof, kam je pfeposilan vzorek, nebo ta ¢ast vzorku, kde
jsou pozadovana vysetfeni, ktera laboratof IFCOR-99 neprovadi.

Vzorky, u kterych je poZadovano vySetfeni, které naSe laboratof neprovadi, jsou pfepraveny svozovou
sluzbou na jiné pracovisté laboratofe IFCOR-99 nebo do smluvnich laboratofi. Seznam smluvnich
laboratofi je k dispozici na www.ifcor.cz.

E. Vydavani vysledkl a komunikace s laboratofri

E-1 Hlaseni vysledku v kritickych intervalech

Vysledek vySetfeni, ktery mlze byt spojen s ohroZzenim zakladnich Zivotnich funkci nebo s nutnosti
okamzitého |ékafského zasahu (kriticka hodnota vysledku), je sdélovan pozadujicimu subjektu v co
nejkratSim ¢asovém intervalu od zjisténi. Tyto vysledky telefonuje na klinicka pracovisté odborny pracovnik
nebo jim povéfena osoba bez ohledu na to, zda bylo vySetfeni provedeno ve statimovém nebo rutinnim
rezimu. Telefonujici provede zaznam do LIS, Ze vysledek byl telefonicky hlaSen a uvede jméno osoby,
které byl vysledek ohlaSen. Poté je pfedan bé&znou formou v papirové podobé (pfip. i elektronicky)
pozadujicimu oddéleni.

Podminky, kdy je nutno vysledek hlasit telefonicky, jsou uvedeny v nasledujicich tabulkach.

Biochemicka vysetieni - kritické hodnoty

VYSETRENI DOSPELI Dé&ti DO 10-TI LET JEDNOTKA
pod nad pod nad

Na 125,0 160,0 125,0 150,0 mmol/|
K 3,0 6,0 3,0 6,0 mmol/l
Ca 15 29 1,8 2,9 mmol/I
P 0,6 3,0 mmol/I
urea 30,0 12,0 mmol/I
kreatinin 400,0 200,0 umol/l
bilirubin 100,0 100,0 umol/l
gluko,za v plazmé 25 200 3.0 100 mmoll
avseru novy nalez novy nalez

ALT 5,0 5,0 pkat/|
AST 5,0 50 pkat/|
AMS v séru 10,0 6,0 pkat/|
kreatinkinaza 30,0 pkat/l
troponin T 0,5 pg/l
CRP 100,0 50,0 mg/l
Albumin 20,0 20,0 g/l
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Hematologie — krevni obraz — neoCekdvané vysledky

VysSetreni pod nad jednotky
Leukocyty 14 25,0 (x109/1)
Erytrocyty 2,0 7,5 (x1012/1)
Hemoglobin 65 190 (a/1)
Hematokrit 0,20 0,55
Trombocyty 50 600 (x109/)
Diferencialni rozpocet extrémni posun k mlad$im vyvojovym formam
leukocytl neutrofild (>5 % myelocytl), nalez blastd (> 1 %)

Hematologie - koagulaéni vySetieni — neocekavané vysledky

VySetieni nad Jednotky
APTT 100 sec
Krvacivost 10 (min.)
QUICK 50 (INR)

E-2 Informace o formach vydavani vysledk, typy nalezu a laboratornich zprav

Laboratorni vysledky se vydavaiji v ti§téné, popf. v elektronické formé.

Vysledky laboratornich vySetfeni jsou pro mistni |ékafe umistény v uzaviené mistnosti pfed vstupem
do laboratorfe, kde jsou pfipraveny k odebrani Iékafem, resp. sestrou. Externim lékafim jsou vysledky
zasilany postou nebo prostfednictvim fidice svozové sluzby. Po dohodé s klientem (Iékafem) jsou vysledky
poskytovany i v elektronické podobé. Vysledky jsou po jejich uvolnéni opravnénym pracovnikem laboratoie
automaticky exportovany a v Sifrované podobé prenaseny ke klientovi laboratore.

Vystup z LIS v podobé vysledkového listu obsahuije:
e nazev laboratofe, ktera vysledek vydala
jednoznadnou identifikaci pacienta (jméno, rodné ¢&islo) a jeho umisténi
nazev oddéleni a jméno |ékafe poZzadujiciho vySetfeni
datum a ¢as odbéru primarniho vzorku (pokud je uveden)
datum a Cas pfijeti primarniho vzorku laboratofi do LIS
datum a &as tisku nalezu
nazev vysetfovaného systému (skupiny)
nezaménitelnou identifikaci vySetfeni
vysledek vySetieni v&etné jednotek méfeni tam, kde je to mozné
biologické referenéni intervaly
v pfipadé potfeby textové interpretace vysledki

jiné pozndmky (oznaceni vzorku v LIS, texty ke kvalité nebo dostate€nosti primarniho vzorku,
které mohou nezadoucim zplsobem ovlivnit vysledek, atd.)

identifikaci osoby opravnéné uvolnit/schvalit tuto zpravu
e pocet stran z celkového poctu stran

Pacientim se jejich vysledkove listy vydavaiji:
e pokud je na Zadance lékafem pisemné uvedeno, Ze vysledkovy list si osobné vyzvedne pacient
nebo jeho zakonny zastupce (rodinny pfislusnik)
e pokud je na zadance napsano statim nebo ¢eka
e pokud se jedna o pacienta, ktery je asto monitorovan (koagulace)
Ve v8ech pfipadech se musi pacient, ¢i rodinny pfislusnik prokazat prikazem totoZnosti (ob&ansky prukaz,
kartiCka zdravotni pojistovny).
Telefonicky se pacientiim vysledky nesdéluji.
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Laborator telefonicky sdéluje vysledky v nasledujicich pfipadech:

e jedna se o hlaseni vysledku v kritickych intervalech/ neocekavanych vysledku,
jedna se hlaseni statimovych vysledkd,
jedna se 0 oznameni zmény jiz vydanych vysledkd (pouze oSetfujicimu lékafri),
pokud si zadatel o vySetfeni telefonické hlaseni vysledk(l vyslovné vyzadal.

Telefonickeé hlaseni vysledku je v laboratofi evidovano v LIS.
Vysledky je opravnén telefonicky sdélit kazdy pouceny VS a SS pracovnik laboratofe.

V8echny vysledky jsou v Ilaboratofi dostupné v elektronické formé po dobu min. 5 let.

E-3 Zmény vysledkl a nalezu

Opravy protokold (vysledkovych list(l) pofizenych laboratornim informaénim systémem Ize provadét pro:
e identifikacni ¢ast
e vysledkovou Cast

Oprava identifikaCni Casti

Opravou identifikace pacienta se rozumi oprava rodného €isla, zména pojiStovny a zména nebo vyznamng
oprava pfijmeni a jména pacientd pfed odeslanim protokolu (vysledkového listu). Oprava se také tyka
vSech zmén pfijmeni (vdané Zeny apod.). Oprava identifikace (Cisla pojisténce nebo pfijmeni a jména) se
provadi bud pfi zadavani pozadavkl nebo v ramci oprav databaze. Oprava pojistovny se provadi, pokud
pacient prestoupil k jiné pojistovné a je to uvedeno na Zadance nebo po odmitnuti vyactovani pavodné
uvedenou zdravotni pojistovnou.

Oprava vysledkové Easti

Opravou vysledkové ¢asti vysledkového listu se rozumi oprava (zména udajt) ¢iselné nebo textové
informace vysledkové ¢asti u téch vysledkovych listi, které byly odeslany na klinicka pracovisté
Pod pojem opravy nepatfi doplnéni (rozSifeni) textové informace k vysledkim!

Opravu vysledku schvaluje vedouci pracovisté laboratofe nebo jim povéfeny odborny pracovnik. Opravu
provadi povieny pracovnik laboratore.

Byl-li klientovi vydan vysledek, ktery byl na zakladé jeho upozornéni nebo na zakladé vnitfniho podnétu v
laboratofi znovu analyzovan a byl-li odhalen rozpor mezi jiz vydanym vysledkem a novym stanovenim, je
vzdy proveden zaznam o neshodé (F30 Rizeni neshody a napravného opatfeni).

Postup pro odstranéni neshody je nasleduijici:

K zdznamu o neshodé je pfipojen vytisk s puvodnim vysledkem, zaznam o neshodé musi obsahovat zdroj
odhaleni neshody, pGvodni vysledek, novy vysledek a osobu zodpovidajici za opravu vysledku.

Vysledek je vydan znovu se spravnou hodnotou a do komentéfe vysledku je uvedeno, Ze se jedna o opravu
vysledku ,Cislo/datum/€as” a jméno osoby, zodpovédné za zménu.

Veskeré kroky tykajici se opravy vysledku kona pouze jedna osoba, zaznam o neshodé pofizuje manazer
kvality pfip. jim povéfeny pracovnik, kontrolu opatfeni vzdy jina osoba nez ta, ktera provedla opravu.

PFi distribuci opraveného vysledku obdrzi klient vzdy souvisejici vytisky vysledkl. Je-li nutné zjistit pavodni
hodnotu pfed opravou, poskytne takovouto informaci laboratof na zakladé odpovidajiciho zaznamu o
neshodé.

Dojde-li ke zméné vysledku, je o ni vzdy lékar, resp. klient informovan. Soubézné s informaci, ktera probiha
ustné, je vZdy klientovi doru€en opraveny vysledek.

E-4 Intervaly od dodani vzorku k vydani vysledku

Interval od dodani vzorku k vydani vysledku fesi svym doporuéenim CSKB - zapis z vyboru CSKB - duben
2005. Viz. http://lwww.cskb.cz/cskb.php?pg=doporuceni--casova-dostupnost
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V tomto doporu€eni se dostupnosti mini Casovy interval od prevzeti biologického materialu laboratofi
do zverfejnéni vysledku (tedy Laboratory Turnaround Time - TAT). Laboratof garantuje jeho dodrzeni pro
80 % dodanych vzorku. Zbyvajicich 20 % je vyhrazeno pro situace, kdy se vzorek fedi, probiha jina analyza
a start nové analyzy je nutné odlozit a podobné.

Pokud se analyzy neprovadéji denné, je vysledek vySetfeni do tydne. Podrobné &asové udaje o dostupnosti
vysledku jsou uvedeny u kazdého analytu v kapitole ,F. Abecedni seznam laboratornich vySetfeni*.

V pfipadé, Ze dojde k opozdéni vySetfeni v disledku nepfedvidatelné situace na pracovisti (napf. porucha
analyzatoru), objednavatel vySetfeni je o této skutenosti informovan odpovidajicim zapisem do
vysledkového listu (napfiklad: porucha). Vysledkovy list je béZnym zplsobem dorucen k objednavateli.

E-5 Zpusob reseni stiznosti

Biochemicka laboratof se snazi minimalizovat nedostatky a neshody ve své praci. Vyfizovani stiznosti je
véci vedouciho pracovisté. Drobné pfipominky okamzité feSi kterykoliv pracovnik laboratofe. Nasledné
informuje svého nadfizeného.

Prijmuti stiznosti

Drobnou pfipominku k praci laboratofe feSi okamzité pracovnik, ktery stiZznost pfijal, je-li to v jeho
kompetenci. Jinak pfedava stiznost vedoucimu pracovisté.

Pfi zjevné neopravnéné stiznosti pracovnik pfedava stiznost k feSeni vedeni laboratore.

Vyfizeni ustni stiznosti
Jde-li o drobnou pfipominku k praci laboratofe a Ize ji vyfesit okamzité, ucini se tak. Tento typ stiznosti se
nezaznamenava.

feSeni vedeni laboratorfe, které stiznost a jeji feSeni zaznamena do Knihy stiznosti.
Neni-li mozné vyresit stiznost okamzité, sdéli se navrh fFeSeni a zplsob odpovédi stézovateli.

Vyfizeni pisemné stiZnosti

Pisemnou stiZznost feSi vZdy vedeni laboratofe, stiZnost se zaznamenava do knihy stiZnosti. Je-li mozné
stiZznost vyfidit ihned, u€ini se tak pisemné.

Neni-li mozZné stiZznost vyfesit ihned, navrhne se postup Ffedeni. StéZujici si osobé je ihned pisemné
odeslano oznédmeni o registraci stiznosti se stru¢nym vyjadfenim o dalSim postupu vyfizovani stiZnosti.

E-6 Konzultaéni ¢innost laboratore, vydavani potreb laboratofri

Individualni konzultace jsou umoznény kontaktem s odbornymi pracovniky:
RNDr. Milada Spendlikova, tel. 577 310 208
MUDr. Martina HyzZova, tel. 572 591 121

Na vyzadani jsou spolupracujicim ambulancim zdarma poskytovany zadanky a odbérovy material.

F. Abecedni seznam laboratornich vysSetreni
pozn. Zdroje referenénich mezi vychazi s pfibalovych letakl, odborné literatury, pfip. z doporuceni
odbornych spoleénosti a jsou na vyZadani dostupné v laboratofi.
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F-1 Biochemické vysSetreni

Alaninaminotransferaza

Alaninaminotransferaza je enzym lokalizovany v jaterni bufice. Malé mnozstvi je také v ledvinach, srdci a
svalstvu. Za béznych podminek je aktivita ALT v krvi nizka. Obecné se aktivita ALT v séru zvySuje hlavné
pfi onemocnéni jater.

Zkratka: ALT
Jednotky: pkat/l (koncentrace katalytické aktivity)
Material: sérum
Odbér do: plastova zk. — Eerveny uzaveér
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Kody pro VZP: Rutina: 81337, Statim: 81111
Pokyny k odbéru: ovliviiovat mlze fyzicka namaha pfed odbérem, hemolyza rusi stanoveni
Referenéni meze: muzi: do 0,75 pkat/l
Zeny: do 0,57 pkat/l
Zvysené hodnoty: hepatitida-akutni, virova, chronicka, jina cirhéza jater, jaterni tumory, tukova jatra,

toxické poskozeni jater (I&Civa), srdecni infarkt, plicni embolie
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 2 dny, +4 az + 8 °C — 5 dnl

Albumin

Albumin (ALB) je hlavni bilkovina krevni plazmy a zastava zde fadu funkci. Je pfenaSeCem mnoha latek
(hormony, bilirubin, vitaminy, vapnik, l1éky). Vyznamné se podili na udrzovani osmotického (onkotického)
tlaku plazmy a ovliviuje tak udrzovani tekutiny v cévach. V pfipadé snizené koncentrace albuminu v Krvi
proto dochazi k prestupu tekutin mimo cévy a k tvorbé otokd. Nedostatek albuminu ma také vliv na u¢inek
fady latek, které prenasi. Albumin je tvofen v jatrech. Jeho koncentrace klesa hlavné pfi posSkozeni jater,
u onemocnéni ledvin, podvyzivenych osob a pfi zanétech.

Zkratka: Alb

Jednotky: g/l (hmotnostni koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastové zk. - erveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doruceni do lab.

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Koédy pro VZP: Rutina: 81329

Referenéni meze: 38-51 g/l

Zvysené hodnoty: dehydratace — pseudohyperalbuminémie

Snizené hodnoty: nedostateCna vyziva, prijem, vyrazna cirhdza jater, zvySené ztraty- albuminurie,
popaleniny

Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 24 h, +4 az + 8 °C — 4 tydny, -20 °C — 1 rok

Alfa- amylaza

Amylaza je enzym produkovany slinnymi zlazami a slinivkou bfi$ni (pankreas) pfi traveni cukri potravy.
Podle plavodu se rozliSuje slinny a pankreaticky izoenzym. ZvySena aktivita celkové AMS se vyskytuje pfi
onemocnéni zlaz, které ji produkuji a pfi snizeném vylu€ovani ledvinami.

Zkratka: AMS

Jednotky: pkat/l (koncentrace katalytické aktivity)

Material: sérum, mo¢

Odbér do: sérum: plastova zk. - Cerveny uzavér, moc: pl. zkumavka
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
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Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Kédy pro VZP: Rutina:81345, Statim: 81117
Pokyny k odbéru: pozor na kontaminaci slinami
Referen¢ni meze: sérum: 0 - 1,67 pkal/l
moc¢: 0 - 8,35 ukal/l
Zvysené hodnoty: onemocnéni pankreatu, onemocnéni pfiusni zlazy
Stabilita v séru: +20 az +25 °C —7dn(, +4 az + 8 °C — 26 tydna

Alkalicka fosfataza

ALP je membranové vazany enzym. Aktivita ALP v séru vzrista hlavné u hepatobiliarnich onemocnéni

(zvlasté pfi cholestaze a metastazach do jater) a pfi onemocnéni kosti.

Zkratka: ALP

Jednotky: pkat/l (koncentrace katalytické aktivity)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — Cerveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru¢eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Kody pro VZP: Rutina: 81421, Statim: 81147

Pokyny k odbéru: stanoveni ovliviiuje vék (u déti vyS§si hodnoty)

Referenéni meze: vék muzi zeny
1-30d 1,25-5,32 0,80-6,77 pkat/l
1m-1r 1,37-6,38 2,07-5,68
1-3r 1,73-5,75 1,80-5,28
4-6r 1,55-5,15 1,60-4,95
7-9r 1,43-5,25 1,15-5,42
10-12r 0,70-6,03 0,85-5,53
13-15r 1,23-6,50 0,83-2,70
16-18r 0,87-2,85 0,78-1,98
19-60r 0,93-2,13 0,70-1,63

>60r 0,93-1,98 0,88-2,35

Zvysené hodnoty: choroby jater a Zlu€ovych cest, onemocnéni kosti
Stabilita v séru: +20 az +25°C -4 h, +4 az + 8 °C — 3 dny, -20 °C — 4 tydny

Aspartataminotransferaza

AST patfi mezi aminotransferdzy - enzymy stanovované pfi jaternich testech. Nejvétsi aktivitu AST ma

myokard, kosterni svalstvo a jatra. Aktivita v séru byva zvySena pfi t€Zkém poskoze
stanoveni u akutniho infarktu myokardu vymizel.

Zkratka: AST

Jednotky: pkat/l (koncentrace katalytické aktivity)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Kédy pro VZP: Rutina: 81357, Statim: 81113

Pokyny k odbéru: ovliviiovat miize fyzicka namaha pfed odbérem, silna hemolyza

Referen¢ni meze: muzi: do 0,62 ukat/l

Zeny: do 0,52 kat/|
Zvysené hodnoty: hepatitida, jaterni tumory, toxické poskozeni jater
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 3 dny, +4 aZ + 8 °C — 1 tyden, -20 °C — 4 tydny

ni hepatocyt. Vyznam
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Bilirubin celkovy
Bilirubin je zZluGové barvivo. V téle vznika z latek obsahujicich hem, zejména z hemoglobinu (Eerveného
krevniho barviva) po rozpadu ¢ervenych krvinek. Tvorba bilirubinu probiha prevazné v jatrech, sleziné a
kostni dfeni. Krvi je transportovan do jater.

Zkratka: Bil ¢

Jednotky: pymol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — Eerveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Kody pro VZP: Rutina: 81361, Statim: 81121

Pokyny k odbéru: stanoveni ovliviiuje hemolyza, nutno zabranit pfimym uc¢inkdm svétla

Referenéni meze: od 10 dnl — 150r 5-21,0 ymol/l

Zvysené hodnoty: hemolyticky ikterus, hepatitidy, toxicka poskozeni jater, Gilbertiv syndrom, obstrukéni
ikte rus.
Stabilita v séru: +4 az + 8 °C — 2 dny, -20 °C — 14 dna

Bilirubin pfimy

Celkovy bilirubin je transportovan ve vazbé na albumin do jater, kde dochazi k jeho konjugaci. Bilirubin
pfimy tzv. konjugovany, je ve vodé mnohem Iépe rozpustny, fyziologicky je vyluGovany do Zluce,
pfi zvySené koncentraci v krvi se vyluCuje také moci.

Zkratka: BIL P

Jednotky: ymol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni:do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Kédy pro VZP: Rutina: 81363, Statim: 81123

Pokyny k odbéru: stanoveni ovliviiuje hemolyza, nutno zabranit pfimym ucinkdm svétla, hodnota se
stanovuje, je-li BIL C>20

Referenéni meze: 0 - 5,0 umol/l

Zvysené hodnoty: nezralost jater a nékteré dalSi nemoci spojené s poruchou konjugace bilirubinu,

obstrukce Zlu€ovodu nebo poskozeni jaternich bunék

Stabilita v séru: +4 az+ 8 °C — 3 dny, -20 °C — 12 tydnu

Bilkovina celkova

V laboratorni terminologii se pojmem protein rozumi velka skupina vSech protein krevni plazmy
a intersticialni tekutiny. K vyznamnym funkcim patfi udrzovani onkotického tlaku krve, transport mnoha
latek, obrana proti infekci, enzymova aktivita, hemokoagulace.

Zkratka: CB

Jednotky: g/l (hmotnostni koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. - Cerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do lab.
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doruéeni materialu
Koédy pro VZP: Rutina: 81365
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Pokyny k odbéru: stanoveni ovliviiuje poloha pfi odbéru (hodnoty vstoje 010% vysSi nez vleze)
Referen¢ni meze: 0 - 3 roky 46-70 g/l
3 - 150 let 66-82 g/l
Zvysené hodnoty: plazmocytom, chronicka zanétliva onemocnéni
Snizené hodnoty: chronicky prdjem, nedostateény pfijem bilkovin potravou, nefréza, maligni tumory,
téhotenstvi, popaleniny
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 1 tyden, +4 az + 8 °C — 4 tydny, -20 °C — 1 rok

C - reaktivni protein

Jedna se o bilkovinu vznikajici v akutni fazi obranného procesu naseho imunitniho systému. Jde o velmi
citlivy parametr jakékoliv probihajiciho zanétu. Jeho hodnota se vSak mimoradné zvysuje pfi bakterialnich
infekcich, a to na nékolika desetinasobkl bézné hodnoty uz po 6 - 12 hodinach od propuknuti bakterialni
infekce. U virové infekce se jeho hladiny zvySuji relativné malo, a proto stanoveni této bilkoviny (CRP test)
Ize pouzit na rozliSeni plivodce zanétu - bakterie hladinu CRP vyrazné zvysuiji, viry hladinu CRP ovliviuji
méné (do 40mg/l).

Zkratka: CRP

Jednotky: mg/l (hmotnostni koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Kody pro VZP: Rutina: 91135

Pokyny k odbéru:

Referenéni meze: do 8 mg/l

Zvysené hodnoty: akutni zanéty, revmaticka onemocnéni, maligni tumory
Stabilita v séru: +20 az +25°C - 24 h, +4 az + 8 °C — 1 tyden, -20 °C — 12 tydnu

Draslik — kalium

Draslik (K) v lidském téle predstavuje nejdulezitéjSi kation (K*) vyskytujici se uvnitf bunék. Ma velky
vyznam pro elektrické dé&je, které probihaji na bunéénych membranéach a je tak nezbytny pro pfiméfenou
funkci bunék (zejména nervl a svald, véetné srdce).

Zkratka: K

Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastovéa zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od dorugeni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru€eni materialu
Koédy pro VZP: Rutina: 81393, Statim: 81145

Pokyny k odbéru: stanoveni silné ovliviuje hemolyza, nikdy nepfilévat krev ze zkumavky na KO !!
(obsahuje K), nutné co nejrychleji oddélit krvinky od séra (jinak se hodnota zvySuje-pfesun drasliku z
Cervenych krvinek do séra)

Referenéni meze: 6 tydnu — 1 rok 4,0 — 6,2 mmol/l
1 rok — 15l 3,6 — 5,9 mmol/l
dospéli 3,5-5,1 mmolll

Zvysené hodnoty: chronicka renalni insuficience, nadmeérny pfivod drasliku — potravou, transfuzemi,
pfesun drasliku z bunék do mimobunééného prostoru, v disledku: zhmozdéni tkani,
rozpadu cervenych krvinek, pokroCilych nadord, epileptického zachvatu, otravy
kfeCovymi jedy, diabetické ketoacidozy, uzivani nékterych lékul

Snizené hodnoty: akutni a chronické prdjmy, zvraceni, U¢inek diuretik
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snizeny pfivod drasliku — nedostateCny pfijem potravou, pfi téZkych onemocnénich,
pfi dlouhodobém hladovéni, zejména u starSich osob, alkoholikl, u mentalni anorexie,
bulimie, pfi podavani infuznich roztoku bez drasliku

Stabilita v séru: +20 az +25°C -8 h, +4 az + 8 °C — 2 tydny, -20 °C — 1 rok

Fosfor anorganicky
Je soucasti kosti a zub(, v burice ma dulezitou roli v energetice a pfi syntéze dulezitych latek.

Zkratka: P

Jednotky: mmol/l (Iatkovéa koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru€eni materialu
Koédy pro VZP: Rutina: 81427, Statim: 81149

Pokyny k odbéru: vysledek stanoveni ovliviiuje poloha pfi odbéru, hemolyza, zakal, ikterus,
cirkadianni rytmy, vék, trombocyt6za
Referencéni meze: 1m — 15r 1,29 — 2,26 mmol/l

dospéli 0,81 - 1,45 mmol/l
Zvysené hodnoty: insuficience ledvin, akromegalie, kostni tumory, kostni metastazy
Snizené hodnoty: poruchy resorpce vapniku, stfevni malabsorpce, rachitida z nedostatku vitaminu D
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 4 dny, +4 az + 8 °C — 7 dnq, -20 °C — 1 rok

Gama-glutamyltransferaza

y-glutamyltransferaza je kliCovym enzymem y-glutamylového cyklu, ktery zabezpecuje transport nékterych
aminokyselin a peptidG pfes bunéénou membranu z extracelularni tekutiny do bunék. Vyskytuje se hlavné
v jatrech, ledvinach, tenkém stfevé a v prostaté. Stanoveni aktivity GMT v séru se vyuziva pro posouzeni
hepatobiliarnich onemocnéni.

Zkratka: GMT

Jednotky: pkat/l (koncentrace katalytické aktivity)

Material: sérum

Odbér do: plastovéa zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru¢eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru€eni materialu
Koédy pro VZP: Rutina: 81435, Statim: 81153

Pokyny k odbéru: odbér na lano, stanoveni rusi hemolyza, citraty, fluoridy, alkohol hodnotu zvy3Suje.

Referen¢ni meze: muzi 0,18 — 1,01 pkat/l
zeny 0,15 - 0,70 pkat/|

ZvysSené hodnoty: je typické prfedevSim pro poSkozeni hepatobiliarniho traktu: intrahepataini nebo
extrahepatalni cholestaza — v téchto pfipadech je zvySena i alkalicka fosfataza; akutni
a chronicka jaterni onemocnéni; vysoké izolované zvySeni GGT muze byt znamkou
poskozeni jater z duvodd chronického pozivani alkoholu; zvySena aktivita je
u alkoholikll i v pfipadé, Ze jesté nejsou poSkozena jatra; nadory jater

Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 3 dny, +4 aZ + 8 °C — 1 tyden, -20 °C — 1 rok

Glukéza

Glukdza je jednoduchy cukr, ktery slouzi jako hlavni zdroj energie pro vSechny burfky v téle. Pro mozek,
cervené krvinky je zcela nezbytna a vyrazny pokles glukézy v krvi maze vyvolat jejich poruchu. Hladina
glukdzy v krvi (glykémie) je proto udrZzovana v relativné Uzkém rozmezi. VySetfeni glukdzy v krvi je
indikovano pfi provadéni screeningu a diagnostice diabetes mellitus vC€etné poruchy glukézové tolerance,
podezfeni na hypoglykémii, pfi kontrole Ucinnosti |éCby diabetes mellitus.
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Zkratka: Glu
Jednotky: mmol/l ( latkova koncentrace)
Material: sérum, plazma
Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér, zkumavka s NaF
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Kédy pro VZP: Rutina: 81439, Statim: 81155
Pokyny k odbéru: provadi se ze séra, neni zde antiglykolyticka pfisada, pokles zavisi na dobé& zpracovani
od odbéru vzorku (pokles 0,3-0,5 mmoll/l glukézy za hod). Pro stanoveni spravné hodnoty je nutné zaslat
odbér ve zkumavce s antiglykolytickou Upravou
Referenéni meze: normalni hodnota < 5,6 mmol/l
Diabetes mellitus >7,0 mmol/l
Zvysené riziko diabetu 5,6 - 6,99 mmol/|
Zvysené hodnoty: diabetes mellitus, jiné endokrinni pfi¢iny (Cushingdv syndrom, feochromocytom,
hypertyre6za aj.), onemocnéni pankreatu aj.
Snizené hodnoty: tumor pankreatu, fyziologické stavy (t€hotenstvi, laktace, velka fyzicka namaha aj.),

hyperinzulinismus aj.
Stabilita v séru: +20 az +25°C — 24 h, +4 az + 8 °C — 7 dnd, -20 °C — 1 rok

Glykemicka krivka (oralni glukézovy toleranéni test)

oGTT slouzi k diagnostice pfitomnosti DM u pacientt s opakovanymi nejasnymi vysledky glykemie nala¢no,
tj. v rozmezi 5,6 — 7,0 mmol/l, nebo i nizSimi v pfipadé osob se zvySenym rizikem DM. Opakované hodnoty
glykémie na laéno nad 7,0 mmol/l svéd¢&i pro DM a v tomto pfipadé je provedeni oGTT kontraindikovano!!

Zkratka: oGTT

Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)
Material: plazma

Odbeér do: zkumavka s NaF

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Dostupnost pro statim: ne

Kédy pro VZP: Rutina: 81443

Pokyny k odbéru: Tfi dny pfed testem dodrzuje pacient dietni rezim s normalnim obsahem sacharidd.
Pokud mozno (urci Iékaf), vynechat Iéky. Ponechana farmaka je nutno brat v uvahu pfi hodnoceni. Test
provadét po desetihodinovém laénéni. Zilni krev se odebira na laéno a po odbéru pacient vypije b&hem
5-ti min 75 g glukézy rozpudténé ve vodé nebo &aji. Dalsi vzorek se odebere za 2 h. Sou€asné se
odebira mo€. Druh& hodnota v plazmé je rozhodujici pro uréeni DM.

U détskych pacientd se podava davka glukézy 1,75 g na 1 kg télesné vahy, nejvice vSak 75 g.
Referenéni meze: pro ur¢eni DM je rozhodujici hodnota po poziti glukézy

vylou€eni DM <7,8 mmol/l
poruSené gluk.tolerance : 7,8 — 11,1 mmol/l
Diabetes mellitus >11,1 mmol/l

Stabilita v séru: +20 az +25°C —24 h, +4 az + 8 °C — 7 dn(, -20 °C — 1 rok

Glykovany hemoglobin

Hodnota HbA1c poskytuje nepfimou informaci o primérné hladiné cukru v krvi v ¢asovém obdobi 4-6
tydnd. Délka obdobi odpovida biologickému poloCasu prezivani erytrocytll. Hodnota HbA1c odrazi hodnoty
glykémie za celé toto obdobi pfed provedenim odbéru krve.

Zkratka: HbA1C

Jednotky: mmol/mol

Material: plna krev

Odbér do: plastova zk. — zeleny uzavér
Dostupnost pro rutinu: pondéli, stfeda
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Kédy pro VZP: Rutina: 81449

Pokyny k odbéru: krev do zkumavek na KO s K 3EDTA, pacient nemusi byt na lacno
Referenéni meze: u zdravych dospélych osob ~ 28-40 mmol/mol

Kritéria kompenzace diabetu: vyborna <45 mmol/mol
uspokojiva 45-60 mmol/mol
neuspokojiva >60 mmol/mol

Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 2 dny, +4 az + 8 °C — 5 dnl

Chloridy

Chloridovy anion (CI') je jednim z hlavnich ionth vyskytujicich se v organismu. V nejvétSim mnozstvi se
nachazi v mimobuné&&né tekutiné (tkanova tekutina a krev), v samotnych burikach je jeho koncentrace nizsi.
Koncentrace chloridu sleduje koncentraci sodiku a podléha stejnym regulacim. Spolupodileji se tak
na udrzovani urc¢itého mnozstvi vody v téle, na svalové €innosti, srdeénim stahu a pfenosu nervové
informace. Pokud je vSak porusena acidobazicka rovnovaha (rovnovaha mezi kyselymi a zasaditymi
latkami v téle), tak se koncentrace chloridi v krvi mize ménit nezavisle na sodiku, nebot se chloridy
podileji na jeji regulaci.

Zkratka: ClI

Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Kody pro VZP: Rutina: 81469, Statim: 81157

Pokyny k odbéru: pozor na mozné ovlivnéni infuzi
Referenéni meze: 4t-150 let 98-106 mmol/l

Zvysené hodnoty: dehydratace, prijmy, nadmérny pFivod chloridd: infuzemi, renalni tubularni acidéze
dlouhodobém selhani ledvin, zvySenou funkci pFistitnych télisek (napf. pfi nadoru),
Cushingliv syndrom — onemocnéni z nadprodukce hormon( kudry nadledvin

Snizené hodnoty: nedostate¢ny pfFivod chloridl - zcela neslana dieta, pfi silném zvraceni nebo odsavani
Zaludetni 8tavy, pfi nadmérném poceni, hore€ce nebo fyzické zatézi v horku

Stabilita v séru: +20 az +25°C -8 h, +4 az+ 8 ‘'C — 2 tydny, -20 °C — 1 rok

Cholesterol celkovy

Cholesterol je slou€enina tukové povahy pfitomna ve vSech zivoc€iSnych tkanich, v krvi a ve Zluci. Je
dllezitou soucasti bunéénych membran a vznika z néj fada vyznamnych latek (steroidni hormony —
kortikoidy, pohlavni hormony, vitamin D), které ovliviuji télesny vyvoj, rist a reprodukci. Také se podili na
tvorbé ZluCovych kyselin, které jsou potfebné pro vstfebavani tukd z potravy.

Zkratka: Chol

Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastovéa zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Kody pro VZP: Rutina: 81471

Pokyny k odbéru: odbér na laéno (vhodna doba laénéni 12 hod), rozdil mezi hodnotami vleze
vsedé 6-15 %, delSi pouZiti manZety je nevhodné

Referenéni meze: muzi/ Zzeny 2,8 - 5,0 mmol/|

Zvysené hodnoty: vrozené hyperlipoproteinemie, ateroskler6za, ICHS, onemocnéni ledvin, DM,

hypertenze, onemocnéni stfev, dna, hladina cholesterolu stoupa pfi stravé s vysokym obsahem tuku,
u dlouhodobého alkoholismu, kufaku, ve stresu
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Snizené hodnoty: vrozené poruchy tvorby lipoproteinovych &astic, zvySena funkce Stitné Zlazy,
poskozeni jater pfi koneEném stadiu cirhdzy jater
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 24 h, +4 az + 8 °C — 7 dn(, -20 °C — 12 tydnud

Cholesterol HDL

Lipoproteiny o vysoké hustoté (HDL) vznikaji v jatrech a v tenkém stfevé. Castice HDL jsou povaZovany v
organizmu za prospésné, nebot’ odstranuji z tkani prebytek cholesterolu a pfenasi jej do jater. Toto je
jedina cesta, jak se burfiky mohou zbavit pfebyteénych tukid. Nedostatek HDL cholesterolu je spojen se
zvySenym rizikem rozvoje aterosklerézy a jejich naslednych komplikaci z nedostateéného prokrveni organu
- pfedev8im onemocnéni srdce, mozku, dolnich koncetin.

Zkratka: HDL

Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — ¢erveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doruc¢eni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ne

Kody pro VZP Rutina: 81473

Pokyny k odbéru: odbér zasadné na la¢no (vhodna doba laénéni 12h), heparin hodnotu zvySuje, delSi
pouziti manzety nevhodné, nelze stanovit u silné chyléznich sér

Referen¢ni meze: muzi: 1,0-2,1 mmol/l
zeny: 1,2-2,7 mmol/l

Snizené hodnoty: ateroskleréza, cévni choroby, ICHS, hypertenze

Stabilita v séru: +20 az +25°C —24 h, +4 az+ 8 °C — 7 dnQ, -20 °C — 12 tydn(

Kreatinin

Kreatinin je latka vznikajici ve svalech jako kone¢ny produkt odbouravani kreatinfosfatu, ktery je
energetickou zasobarnou pro svalovy stah. Kromé vlastni tvorby se kreatinin dostava do organismu
potravou. VyluGovan je pFfevazné ledvinami, zpét do krve z mocle se nevstfebava. Denni tvorba a
vylu€ovani kreatininu je pro danou osobu konstantni, zavisi hlavné na mnozstvi svalové hmoty, tvorbé
kreatininu ve svalech, mife vyluCovani ledvinami a na dieté. Stanoveni koncentrace kreatininu se pouziva
hlavné pro posouzeni funkce ledvin.

Zkratka: Krea
Jednotky: sérum umol/l (latkova koncentrace), mo¢ mmol/l
Material: sérum
Odbér do: plastova zk — Cerveny uzaveér
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Odezva rutinni:do 3 hod od dorugeni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Koédy pro VZP: Rutina: 81499, Statim: 81169
Pokyny k odbéru: hodnota zéleZi na mnozZstvi svalové hmoty, ovliviiuje ji fyzicka zatéZ pfed odbérem
Referenéni meze: sérum: déti: 27 - 62 pmol/l

muzi do 50 let: 74 - 110 ymol/l

muzi nad 50 let: 72 -127 ymol/l

zeny: 58-96 pmol/l
Zvysené hodnoty: insuficience ledvin, akutni rozpad svalové tkané

Snizené hodnoty: téhotenstvi, Ubytek svalové hmoty (napf. pfi dlouhodobém znehybnéni)
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 3 dny, +4 az + 8 °C — 7 dnQ, -20 °C — 1 rok

Kreatinkinaza

Kreatinkinaza (CK) je enzym, ktery se nachazi ve vysokych koncentracich pfedevSim v kosternim,
srde¢nim svalu a v mozku. V bunkach kosternich svalll a srdce se CK uplatiuje hlavné pfi svalovém stahu.
Malé mnozstvi CK v krvi je normalni a pochazi hlavné ze svald. CK z mozku téméf nikdy do krve
nepfechazi. Aktivita CK v krvi vzrista zejména pfi poskozeni kosterniho nebo srde¢niho svalu.
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Zkratka: CK

Jednotky: pkat/l (koncentrace katalytické aktivity)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Kédy pro VZP: Rutina: 81495, Statim: 81165

Pokyny k odbéru: fyzicka zatéz pfed odbérem je nevhodna, neodebirat po chirurgickych zakrocich a
intramuskularnich injekcich. Stanoveni ovliviiuje: hemolyza, svétlo snizuje, fyzicka
zatéz hodnotu zvysuje

Referen¢ni meze: muzi: 0,40 - 3,16 pkat/l
Zzeny: 0,40 - 2,83 pkat/l

Zvysené hodnoty: srdec¢ni infarkt - hladina CK v krvi za&ina rlist v prvnich 4 - 6 hodinach po infarktu,
maxima dosahuje béhem 18 - 24 hodin a vraci se k normalu béhem 2 - 3 dnu;
koncentrace CK v3ak neni specifickym ukazatelem tohoto onemocnéni
poskozeni svall, pfi zvySené fyzické namaze

Stabilita v séru: +20 az +25°C — 2 dny, +4 az + 8 °C — 7 dn(, -20 °C — 4 tydny

Kyselina moéova

Organicka latka obsahujici dusik, ktera je kone€nym produktem metabolismu nukleovych kyselin. Kyselina
mocova je velmi malo rozpustna ve vodé. Vysoké hladiny kyseliny mo€ové mohou vést k ukladani jejich
krystall ve tkanich, a to hlavné v ledvinach (zpusobujici onemocnéni ledvin) a v kloubni tekutiné (pfi dné).
V mocovych cestach se mohou krystaly kyseliny mo¢ové podilet na vzniku moc¢ovych kamenu.

Zkratka: KM

Jednotky: umol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastovéa zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni:do 3 hod od dorugeni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru€eni materialu

Koédy pro VZP: Rutina: 81523

Pokyny k odbéru: stanoveni rusi ikterus, hemolyza. Stanoveni ovliviuje: vék, alkohol, dieta,
cytostatika; télesna zatéz a nadmorska vyska

Referen¢éni meze: muzi: 200 — 420 umol/l
Zeny: 140 — 340 ymol/l

Zvysené hodnoty: dna a pfibuzné syndromy, zvySeny pfijem purin(i ve stravé (maso, vnitfnosti),
hladovéni, mentalni anorexie, zvySeny rozpad nukleovych kyselin pfi zaniku
velkého mnozstvi bunék - pfi zanétu plic, chudokrevnosti ze zvySeného
rozpadu Cervenych krvinek, pfi lupénce, zmoZzeni Cervenych krvinek v krvi,
leukémii (zhoubné krevni onemocnéni postihujici bilé krvinky) - hlavné po
chemoterapii nebo po ozareni

Snizené hodnoty: po podani Iéku allopurinolu, pfi tézkém jaternim onemocnéni, po podani Iéku
(vysokych davek salicylatu, probenecit, fenylbutazon, aj.)

Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 3 dny, +4 az + 8 °C — 7 dn(, -20 °C — 1 rok

Prostaticky antigen celkovy

PSA v séru je v sou€asnosti klinicky nejvyznamnéjSim nadorovym markerem karcinomu prostaty.

Jedna se o glykoprotein slozeny z 237 aminokyselin, ktery produkuje kazda prostata, nebot je nutny k
normalni funkci spermatu. Za fyziologického stavu je vétSina PSA secernovana do semene, nebot
zplsobuje jeho zkapalnéni. Pouze mala ¢ast se dostava do krevniho séra a je detekovatelna. V pfipadé
poruseni vnitfni architektury prostatické Zlazy se vétsi ¢ast PSA zacne dostavat do krevniho séra a zpusobi
zvysené hladiny PSA v krvi.
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Zkratka: PSA
Jednotky: pg/l (latkova koncentrace)
Material: sérum
Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Dostupnost pro statim: ne
Kody pro VZP: Rutina: 93225
Pokyny k odbéru: Odbér nejdfive 48 hod po vySetieni per rectum, masazi prostaty a nejdfive 2 tydny
po biopsii prostaty. Stanoveni ovliviiuje: jizda na kole nebo koni, sex, rektalni vySetfeni, katetrizace
zvysuje. Interferuje streptaviduin, ruthenium, vysoky revmatoidni faktor
Referenéni meze: 0-4 ug/l
v rozmezi 4 - 16 ug/l se doporucuje vySetfit FPSA
Zvysené hodnoty: rakovinu prostaty (velmi podezfelé jsou hodnoty nad 10 ug/l)
benigni hyperplazii prostaty (nezhoubné zbytnéni prostaty) — hodnoty jsou nizsi,
prekryvaji se vSak s poCate¢nimi stadii rakoviny prostaty
zanét prostaty
Stabilita v séru: , +4 az + 8 °C — 5dnu, -20 °C — 24 tydnd

Revmatoidni faktor

Revmatoidni faktor (RF) je druh protilatky, ktera je produkovana imunitnim systémem a namifena proti
vlastnim imunoglobulinim (protilatkam), zvlasté proti IgG. RF je produkovan hlavné lymfatickou tkani v
zanétem postizeném kloubu, dale v kostni dfeni, lymfatickych uzlinach, sleziné a podkoznich revmatickych
uzlicich. ZvySené hladiny RF v krvi zjiStujeme pfedevsim u revmatoidni artritidy (autoimunitni zanét
kloub), jinych systémovych autoimunitnich onemocnéni a u dlouhodobych jaternich onemocnéni. V
nizSich hladinach se RF muze vyskytovat u pfetrvavajicich infekci a nadorovych onemocnéni.

Zkratka: RF

Jednotky: IU/ml (arbitrarni latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastovéa zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe

Kédy pro VZP Rutina: 91335

Pokyny k odbéru: je nutné rychlé oddéleni séra od krevnich elementud
Referenéni meze: 0 - 14 |U/ml

Zvysené hodnoty: revmatoidni artritida, systémovy lupus erythematodes, tuberkul6za
Stabilita v séru: +20 az +25°C — 24 h, +4 az + 8 °C — 7 dn(, -20 °C — 12 tydn(

Sodik

Sodné kationty jsou nezbytné pro bézné fyziologické procesy v organismu, spravnou ¢innost nervd a svalu.
Sodik je hlavnim kationtem mimobuné&¢&né tekutiny (tkanova tekutina a krev) a podili se na udrzeni jejiho
objemu. Ztraty Na jsou obvykle spojeny se ztratou vody, zadrZzovani Na s retenci vody.

Zkratka: Na

Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — erveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru¢eni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Kédy pro VZP: Rutina: 81593, Statim: 81135

Pokyny k odbéru: pozor na mozné ovlivnéni infuzi
Referenéni meze: 136,0 — 146,0 mmol/l
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Zvysené hodnoty: vysoky krevni tlak (hypertenze), dehydratace (pfi snizeném pfijmu tekutin a
zvySenych ztratach), nadmérny pfijem kuchynské soli bez pfiméreného vylu¢ovani
sodiku ledvinami (infuze, diabetici).

Snizené hodnoty: ztraty sodiku nadmérnym pocenim, zejména v horkych provozech a pfi sportovnich
vykonech (dostatecny pfijem tekutin, ale nedostatek soli pfi velkém poceni), ztraty
sodiku stavami traviciho systému (zvraceni &i odsani Zalude¢niho obsahu, prujem,
stfevni pistéle), ztraty sodiku moci po odvodriujicich lécich (napf. furosemid, thiazidy
aj.), ztraty sodiku moci u diabetika se zvySenou hladinou glukézy v krvi (osmoticka
diuréza), selhani ledvin

Stabilita v séru: +20 az +25°C — 8 h, +4 az + 8 °C — 2 tydny, -20 °C — 1 rok
Thyreotropin

Tyreotropin (TSH) je vedle hypotalamického tyreoliberinu (TRH) hlavnim faktorem v regulaci biosyntézy
hormonu §titné Zlazy. Je produkovan v adenohypofyze, fidi ¢innost §titné Zlazy.

Zkratka: TSH

Jednotky: mU/l (latkova koncentrace)
Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — erveny uzaveér
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Dostupnost pro statim: ne

Kédy pro VZP: Rutina: 93195

Pokyny k odbéru: odbér krve pokud mozno rano, na lacno. Oddéleni krevnich elementl nejpozdéji do

4 hod po odbéru.

Referenc¢ni meze: 0,4 - 4,0 mUl/l

Zvysené hodnoty: manifestni hypothyre6za (T3,T4 nizké), latentni hypothyredza, (T3,T4 normalni)

Snizené hodnoty: manifestni hyperthyre6za (T3, T4 zvySené), latentni hyperthyredza (T3, T4 normalni),
sekundarni hypothyreéza (T3, T4 snizené)

Stabilita v séru: +20 az +25°C — 24 h, +4 az + 8 °C — 3 dny, -20 °C — 12 tydn(

Thyroxin volny
FT4 je volnou, biologicky aktivni formou thyroxinu, nezavislou na zménach hladin vazebnych protein(.

Zkratka: FT4

Jednotky: pmol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastovéa zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Dostupnost pro statim: ne

Kédy pro VZP: Rutina: 93189

Pokyny k odbéru: oddéleni krevnich elementl nejpozdéji do 6 hod po odbéru.

Referen¢ni meze: 11,5 - 22,7 pmol/l

Zvysené hodnoty: hyperthyre6za, M. Basedow, ¢asné stadium thyroiditidy, Ié€ba thyroxinem —
pfedavkovani

Snizené hodnoty: hypothyredza, chronicka thyroiditida, v pribéhu téhotenstvi dochazi k mirnému snizeni

hodnot, renalni dysfunkce (mirné snizeni)

Stabilita v séru: +4 az + 8 °C — 2 dn(, -20 °C — 4 tydny

Triacylglyceroly
Triacylglyceroly (TAG) jsou tuky ulozené v tukové tkani, zejména v podkozi, a slouzi jako zasobarna
energie. Pfijimame je potravou, dale jsou tvofeny v jatrech, tukové tkani a tenkém strevé.

Zkratka: TG
Jednotky: mmol/l ( latkova koncentrace)
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Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — Cerveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Koédy pro VZP: Rutina: 81611

Pokyny k odbéru: odbér na lacno, doporu€ena doba laénéni 12-14 hod, jedno stanoveni sérovych
lipidd neni smérodatné vzhledem k vyznamné biologické variabilité, stanoveni rusi ikterus.
Referenéni meze: muzi/ zeny 0 - 1,7 mmol/l

Zvysené hodnoty: ateroskleréza, cevni choroby, ischemicka choroba srdeéni, onemocnéni ledvin,

diabetes mellitus, hyperurikémie, hypertenze, podavani nékterych 1égiv
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 3 dny, +4 az + 8 °C — 10 dnd, -20 °C — 2 roky

Troponin T

Troponin je bilkovina slozena ze tfi podjednotek (I, T, C), ktera je soucasti svalovych vlaken a reguluje
svalovou kontrakci. Za normalnich okolnosti je koncentrace troponinu v krvi velmi nizka az nulova. Dojde-li
vS8ak k poSkozeni bunék srde¢niho svalu, uvolfiuje se ze srdce do krevniho obé&hu.

Zkratka: Trop T
Jednotky: ng/ml (hmotnostni koncentrace)
Material: plna krev
Odbér do: plastova zk. — modry uzavér
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Odezva rutinni: do 60 min od doru¢eni materialu do laboratore
Dostupnost pro statim: ano, 30 min od doru€eni materialu
Kody pro VZP: Rutina: 81237
Pokyny k odbéru: krev odebirat z nezatazené paze
Referenéni meze: negativni do 0,1 ng/ml
Zvysené hodnoty: srdecni infarkt, jiné poSkozeni srdecni svaloviny, sepse, srdeéni selhani, selhani

ledvin
Stabilita: +20 az +25°C -6 h, +4 az + 8 °C — 4 dny, -20 °C — 8 tydna

Urea — mocovina

Mocovina je kone¢ny produkt odbouravani bilkovin (pfesnéji dusiku aminokyselin) v organismu. Jedna se o
malou molekulu, tvofenou jatry, ktera volné pfechazi pfes vSechny membrany, a proto je jeji koncentrace v
krvi i uvnitf bunék stejna. Stanoveni koncentrace mocoviny se pouziva hlavné pro posouzeni funkce ledvin.

Zkratka: urea

Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastovéa zk. — Eerveny uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Kody pro VZP: Rutina: 81621, Statim: 81137

Pokyny k odbéru: hodnotu zvySuje téhotenstvi

Referen¢ni meze: muzi: 2,8 - 8,0 mmol/l
zeny: 2,0 — 6,7 mmol/l

Zvysené hodnoty: akutni nebo dlouhodobé selhani ledvin (u riznych forem zanétd ledvin), uzavér moc.
gentamycin, odvodnovaci Iéky, nesteroidni antirevmatika — brufen, aj.), snizeném
prokrveni ledvin (pfi dehydrataci, srdeénim selhani, infarktu srdce, Soku, tézkych
popaleninach), uzivani nékterych lékd

Snizené hodnoty: porucha vyzivy, kone¢ném stadiu jaterniho onemocnéni
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Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 1 tyden, +4 az + 8 °C — 2 tydny, -20 °C — 2 roky

Vapnik

Vapnik patfi k nejvyznamnéjSim intracelularnim iontdm, které zprostfedkuji G¢inek hormonl a dalSich
mediatorll na metabolismus bunky. Kalcium vytvafi strukturu kosti a zubl, podili se na regulaci
neuromuskularni ¢innosti, koagulaci, srde¢ni aktivity.

Zkratka: Ca

Jednotky: mmol/l (Iatkovéa koncentrace)

Material: sérum

Odbér do: plastova zk. — Cerveny uzaveér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru€eni materialu

Kédy pro VZP: Rutina: 81625, Statim: 81139

Pokyny k odbéru: stanoveni ovliviiuje: lipemie a téhotenstvi snizuje; klid na IU0Zku a zataZeni paze pfi

odbéru zvySuje

Referencéni meze: 2,00 - 2,75 mmol/l

Zvysené hodnoty: primarni a terciarni hyperparathyreéza, maligni tumory: maligni lymfomy, leukémie,

osteolytické metastyzy, farmaka

Snizené hodnoty: sekundarni hyperparatyroidismus, poruchy resorpce vapniku, chronicka insuficience
ledvin, hypoparatyroidismus, cirh6za jater, osteoblastické metastazy, akutni
pankreatitida, hyperplazie kury nadledvin, 1é¢ba antiepileptiky

Stabilita v séru: +4 az + 8 °C — 1 den, -20 °C — 32 tydnu

ielezo

(Cerveném krevnim barvivé), kde se pod|l| na prenaseni kysliku v krvi. Dale se vyskytuje ve svalové
bilkoviné myoglobinu, je také souc¢asti fady enzymd. Nadmérné hromadéni Zeleza poskozuje nékteré
vnitfni organy (srdce, jatra, slinivku bfiSni). Nedostatek zeleza vede k chudokrevnosti, naruseni zasobovani
tkani kyslikem, unavnosti, snizené odolnosti.

Zkratka: Fe
Jednotky: ymol/l (latkova koncentrace)
Material: sérum
Odbér do: plastova zk. — erveny uzavér
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Odezva rutinni: do 3 hod od dorugeni materialu do laboratofe
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu
Koédy pro VZP: Rutina: 81641
Pokyny k odbéru: cirkadidnni rytmus — doporuCuje se odbér vzdy v rannich hodinach, pozor na
ovlivnéni léCivy obsahujici zelezo (vitaminy s mineraly). Krvinky musi byt oddéleny nejdéle do 2 hod,
jinak hodnoty stoupaiji. Stanoveni rusi lipemie, oxalaty, citraty, hemolyza.
Referenc¢ni meze: 1Im—-3r 7,2—-17,9 ymol/l
3r—15r 9-21,5 ymol/l
muzi 12,5 - 32,2 ymol/l
zeny 10,7 - 32,2 ymol/l
ZvysSené hodnoty: nadmérna lécba zelezem, opakované krevni transfuze, hemochromatéza,
hyperchromni anemie, hemolytické anémie, zanét jater
Snizené hodnoty: chudokrevnost z nedostatku Zzeleza v pfijimané potravé, pfi krvaceni, r{izna
onemocnéni stfev, stavy po chirurgickém odstranéni Zaludku a stfeva, u kojencl pfi
nastupu zvysené krvetvorby ve tfetim mésici, u divek v puberté, v téhotenstvi, pfi kojeni,
po operacich a jinych stavech spojenych s regeneraci organismu, nadorova
onemocnéni
Stabilita v séru: +20 az +25 °C — 3 dny, +4 az + 8 °C — 7 dn(, -20 °C — 1 rok
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F-2 Hematologické vysSetireni

Aktivni parcialni protrombinovy ¢as

Aktivovany parcialni tromboplastinovy test (APTT) je zakladnim koagulaénim testem, ktery patfi mezi
skupinové testy. Monitoruje vnitini koagulaéni systém - faktory XII, XI, IX, VI, prekalikrein, a
vysokomolekularni kininogen, pfi sou¢asné prodlouzeném protrombinovém testu i faktor X event. faktor Il a
fibrinogen. Pfidanim parcialniho tromboplastinu (kefalinu) a Ca2+ dochazi k aktivaci koagulaéniho systému
vnitfni cestou. K urychleni aktivace se pfidava aktivator (kaolin, kfemicitany, kyselina elagova). Vysledky se
vyjadfuji v sekundach nebo jako pomér R ¢asu testované plazmy a plazmy kontrolni. Prodlouzeni APTT
mulze byt nejcastéji zplsobeno vrozenym nebo ziskanym nedostatkem faktord vnitfni koagulaéni cesty,
pritomnosti specifického nebo nespecifického inhibitoru nebo pfitomnosti heparinu.

Zkratka: APTT

Jednotky: sekunda (Casova jednotka)

Material: plazma

Odbér do: plastova zk. — Zluty uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 2 hodin od doru€eni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru€eni materialu

Kody pro VZP: Rutina: 96621

Pokyny k odbéru: odbér do zkumavky s citratem sodnym, stanoveni ovliviiuje heparin, hemolyza, chybné
odebrana krev

Referen¢ni meze: muzi/ zeny: 22,1 -28,1s

Stabilita v plazmé: +20 az +25°C -4 h

D-DIMER

D-Dimer je degradaéni produkt kroslinkového fibrinu. Koncentrace d-dimeru vyjadfuje miru fibrynolytické
aktivity plazminu v cévni soustavé. ZvySené koncentrace d-dimeru znamenaji zvySenou koagulaéni a
fibrinolytickou aktivitu. Pfi fyziologické hodnoté mlze byt s velmi vysokou spolehlivosti vylou¢ena akutni
cévni trombdza a plicni embolie.

Zkratka: D-dimer

Jednotky: mg/l FEU

Material: plna krev

Odbér do: plastova zk. — modry uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 60 min od doruc€eni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ano, 30 min od doru€eni materialu

Kody pro VZP: Rutina: 96 847

Pokyny k odbéru: krev odebirat z nezatazené paze

Referenéni meze: muzi / Zeny: negativni do 0,5 mg/l FEU

Zvysené hodnoty: hluboka Zilni trombdza, plicni embolie

Stabilita: 18 -26 °C: 8 h

Protrombinovy €as — Quickuv test

Tromboplastinovy test (protrombinovy test, Quicklv test) patfi mezi skupinové koagulaéni testy. Monitoruje
zevni koagulaéni systém (tj. faktory VII, X, Il, ale i faktor V a fibrinogen). Po pfidani tkariového
tromboplastinu a Ca2+ k testované plazmé méfime Cas, ktery je potfebny k vytvofeni koagula. Vysledky se
vyjadfuji jako pomér R €asUl testované plazmy a plazmy normalu, jako pocetni zlomek normalni hodnoty,
nejcastéji jako INR (mezinarodni normalizovany pomér). INR = R?ISI, kde ISI je mezindrodni index citlivosti.
INR slouzi k vyjadfovani vysledkd PT u pacientd 1é€enych antagonisty vitaminu K kumariny. Prodlouzeni
Casl je pfi nedostatku faktorl zevni koagulacni cesty, u lé€by antagonisty vitaminu K, u DIC, v pfitomnosti
inhibitor(, u jaternich onemocnéni.

Zkratka: QUICK
Jednotky: INR (pomérné ¢islo)
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Material: plazma

Odbér do: plastova zk. — Zluty uzavér

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 2 hodin od doru€eni materialu do laboratore

Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru¢eni materialu

Kédy pro VZP: Rutina: 96623

Pokyny k odbéru: stanoveni ovliviiuje heparin, hemolyza, chybné& odebrana krev (nedodrzeny objem
krve),stabilita v krvi pfi lab. teploté je 8 h, plazmu Ize uchovavat pfi teploté+2 az +8 °
pouze 24 h.

Referenéni meze: 0,8- 1,2 INR

Stabilita v séru: +20 az +25°C -8 h, +4 az+ 8 °C — 24 h, -20 °C - 4 tydny

Krevni obraz + DIF (tfipopulaéni diferencialni rozpocet leukocytli z analyzatoru )
Krevni obraz je zakladni vySetfeni krve, uréuje v ni po€et krevnich bunék, jejich velikost a dal8i vlastnosti.
VySetfeni krevniho obrazu zahrnuje nasledujici stanoveni:

epocet bilych krvinek (WBC) - buriky, které jsou dulezitou sou¢asti imunitniho systému organismu

epocet Cervenych krvinek (RBC) - buniky, které pfenaseji kyslik v krvi z plic do tkani a oxid uhli¢ity opacnym
smérem

ehemoglobin (HGB) - Cervené krevni barvivo, bilkovina Eervenych krvinek, ktera vaze a prenasi kyslik
ehematokrit (HCT) - procentualni zastoupeni €ervenych krvinek v celkovém mnozstvi krve

estfedni objem Cervené krvinky (MCV) — primérna velikost ervené krvinky

eprimérna hmotnost hemoglobinu v ¢ervené krvince (MCH)

eprimeérna koncentrace hemoglobinu v ¢ervené krvince (MCHC)

epocet krevnich desti¢ek (PLT) — buriky, které jsou dilezité pfi zastavé krvaceni
Doplriujicim vySetfenim krevniho obrazu je diferencialni rozpocCet bilych krvinek, ktery stanovuje zastoupeni
jednotlivych podtypu bilych krvinek

Zkratka: KO

Komponenty: leukocyty, erytrocyty, hemoglobin, hematokrit, trombocyty, MCV, MCH, MCHC
Material: plna krev

Odbér do: plastova zk.—zeleny uzaveér (zilni krev), fialovy (kapilar. krev)

Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 3 hodin od doru€eni materialu do laboratofe

Dostupnost pro statim: ano, 30 min od doruc¢eni materialu

Kédy pro VZP: Rutina: 96163

Pokyny k odbéru: je tfeba se vyvarovat dlouhému stani za extrémnich podminek

Leukocyty
Bila krvinka €i leukocyt je krevni burika, ktera se podili na fungovani imunitniho systému. Bilé krvinky
zpravidla maji schopnost bojovat proti virdm, bakteriim a jinym patogentm ¢&i ¢asticim, ale i nadorovym
bufkam a vibec v§em organismu cizim materialiim.

Zkratka: WBC

Jednotky: 10°| (pocetni koncentrace)
Referenéni meze pro dospélé: 4 — 10 x10°|
Referenc¢ni hodnoty pro déti (od 1 mésice do 15 let):

| 1-6m | 052 | 24r 46 6-8r 8-10r  10-15r
Leukocyty x10°1 5,0-195 6,0-175 55170 50-155 45145 45135 45135

Zvysené hodnoty: infekce, zanéty, leukémie,
Snizené hodnoty: nékteré lIéky (metotrexat), nékteré autoimunitni choroby, nékteré infekce, postizeni
kostni dfené, vrozena aplazie kostni dfené
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Stabilita v séru: +20 az +25°C -5h, +4 az + 8 °C — 24 h,

Erytrocyty
Cervené krvinky se podili na pfenosu kysliku z plic do tkani a oxidu uhli¢itého opaénym smérem.

Zkratka: RBC
Jednotky: 10%2| (pocetni koncentrace)
Referenéni meze: muzi: 4,00-5,80 x10%?|
zeny: 3,80-5,20 x10%2|
Referen¢ni hodnoty pro déti (od 1 mésice do 15 let):
~ dolm | 1m-2m 3-6m 6m-2r | 2-6r 6-12r 12-15r
|

3 ?
Erytrocyty x10%2| 3,0-5,0 2,7-4,9 3,1-45 3,7-5,3 3,9-5,3 4052 @ 4553 411

Zvysené hodnoty: zvySeni mize znamenat zahus$téni krve pfi ztraté tekutiny pfi prdjmu,dehydrataci a
popaleninach

Snizené hodnoty: snizeni znamena anémii

Stabilita v séru: +20 az +25°C — 24 h, +4 az + 8 °C — 24h

Hemoglobin
Hemoglobin je ¢ervené barvivo obsazené v erytrocytech. Jeho nejdulezitéjsi funkci je pfenos kysliku do

tkani.
Zkratka: Hgb
Jednotky: g/l ( hmotnostni koncentrace )

Referen¢ni meze: muzi 135-1754gll
zeny 120 — 160 g/
Referenéni hodnoty pro déti (od 1 mésice do 15 let):

Do 1m 1m-2m 2m-3m 3-6m 0,5-2r 2-6r 6-12r 12-15r

d ?
Hemoglobin g/l 125 - 205 100-180 90-140 95-135 105-135 115-135 115-155 130-160 120-16
Stabilita v séru: +20 az +25°C — 24 h, +4 az + 8 °C — 24h

Hematokrit
Hct patfi mezi zakladni parametry Cervené krvinky a udava pomér objemu erytrocytl k celkovému objemu
krve.
Zkratka: Hct
Jednotky: 1 (objemovy podil)
Referenéni meze: muzi 0,40 — 0,50
Zeny 0,35-0,47

Referenéni hodnoty pro déti (od 1 mésice do 15 let):

‘ ‘ Doilm | 1m-2m  2m-6m ‘ 0,5-2r ‘ 2-6r 6-12r ‘ 12-15r

| | | | S ?

\ Hematokrit ratio ‘ 0,31-0,55 0,28-0,42  0,29-0,41 ‘ 0,33-0,39 ‘ 0,34-0,40 0,35-0,45 ‘ 0,37-0,49  0,36-0,46
Stabilita v séru: +20 az +25°C-24 h,+4az+8°C—-24h

Trombocyty
Trombocyty (krevni desti¢ky) maji vliv na spravnou funkci endotelovych bunék, u€astni se primarni

hemostazy
aktivuje plazmatické faktory, vykazuje fagocytarni aktivitu.
Zkratka: PLT
Jednotky: 10°| (pocetni koncentrace)
Referenéni meze: 0 - 15 let 150 — 450 x10°I
Dospéli 150 — 400 x10°|
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Stabilita v séru: +20 az +25°C -5 h

Stredni objem erytrocytt

MCV patfi mezi zakladni parametry ¢ervené krvinky. Méfi se pfimo na analyzatoru.
Zkratka: MCV

Jednotky: fl (entitni objem)
Referenéni meze: 82 — 98 fl
Referenéni hodnoty pro déti (od 1 mésice do 15 let):

\ Doilm | Do2m 2-6m \ 6m-2r 2-6r \ 6-12r
‘ MCV fl 85-123 77-115 74-108 70-86 75-87 77-95
Stabilita v séru: +20 az +25°C —-24 h,+4az+8°C—-24 h

Barvivo erytrocyti

Barevna hodnota erytrocytu je primérné mnozstvi hemoglobinu v jednom erytrocytu.
Zkratka: MCH

Jednotky: pg (entitni hmotnost)
Referen¢ni meze: 28 — 34 pg
Referenéni hodnoty pro déti (od 1 mésice do 15 let):

12-15¢ ‘
3 Q
78-98 78-102

Do 1m Do 2m 2-6m 6m-2r 2-6r 6-12r

MCH pg 28-40 26-34 25-35 23-31 24-30 25-33

12-15r

3 ?
25-35 | 2535

Stabilita v séru: +20 az +25°C —-5h,+4az+8°C - 24 h

Stiedni barevna koncentrace

Stfedni barevna koncentrace je stfedni koncentrace Hb v erytrocytech.
Zkratka: MCHC
Jednotky: g/l (hmotnostni koncentrace)
Referenéni meze: 320 — 360 g/l

Do 2m 2m-2r 2-15r

- MCHC g/l 290-370  300-360 310-370 |

Diferencidalni rozpocet leukocytd - analyzator:
Lymfocyty:
Jednotky: %
Referenéni meze: dospéli: 20-45

Neutrofilni segment:
Jednotky: %
Referenéni meze: dospéli: 45 -70

Monocyty + bazofily + eozinofily:
Zkratka: Mix
Jednotky: %
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Referenéni meze: 2 - 12 %. Pokud je hodnota >12, hodnoceni se provadi pod mikroskopem (popf. na
vyzadani). Détem do 15-ti let se provadi mikroskopické vySetfeni vzdy. Vysledek je
dostupny denné po 13h.

Diferencialni rozpocet leukocytti - mikroskopicky

Neutrofilni segment:
Jednotky: %
Referenéni meze: dospéli:
déti: 1—-6m
05-1r
1-2r
2-4r
4-6r
6-8r
8-10r
10-15r

Neutrofilni tyce:
Jednotky: %
Referencni meze: dospéli:
déti: 1m — 15r

Lymfocyty:
Jednotky: %
Referenéni meze: dospéli:
déti: 1 —-6m
05-1r
1-2r
2—-4r
4-6r
6-8r
8-15r

Monocyty:
Jednotky: %
Referencni meze: dospéli:
déti: 1 —6m
0,5-6r
6-8r
8-10r
10-15r

Eosinofily:
Jednotky: %
Referenéni meze: dospéli:
déti: 1m — 8r
8 —10r
10— 15r

47 -70
22 -45
21 -42
21-43
23-52
32-61
41 - 63
43 - 64
44 — 67

0-4
0-4
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Basofily
Jednotky: %
Referenéni meze: dospéli: 0-1
déti: 1m—-15r 0-2
Krvacivost

Doba krvaceni neboli krvacivost je malo citlivy globalni test primarni hemostazy. Existuji nejriznéjsi
varianty (metoda dle Duke, Ivyho, Simplate, Surgicutt, Mielke). U vS8ech metod obecné méfime dobu, za
kterou dojde na kuzi v misté standardniho vpichu ¢&i fezu ke spontanni zastavé krvaceni. Prodlouzena doba
krvaceni ukazuje na kvalitativni nebo kvantitativni poruchy trombocyt(, von Willebrandovu chorobu,
poruchy cévni stény.

Zkratka: Krvacivost

Jednotky: sekunda (€asova jednotka)

Material: plna krev

Odbér do: vySetfeni se provadi pfimo na pacientovi
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Odezva rutinni: do 20 min od zacatku testu
Dostupnost pro statim: ne

Kody pro VZP: Rutina: 09131
Pokyny k odbéru: malo citlivy test primarni hemostazy, méfi se doba, za kterou dojde na kiizi v misté
standardniho vpichu ke spontanni zastave krvaceni

Referenéni meze: do 300 s

F-3 VySetieni v jednorazové moci

Mo¢ chemicky + sediment
Hodnoti se nerozpustné a bunééné soucasti moce, které se ziskaji jejim odstfedénim. Vysetfeni sedimentu
je soucasti vySetfeni ledvin a moCovych cest.

Zkratka:Mo¢ + sed

Material: jednorazova moc¢

Odbér do: plastovéa zk. s upravenym dnem barva uzavéru-Zluta
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod

Odezva rutinni: do 2 hodin od doru€eni materialu do laboratore
Dostupnost pro statim: ano, 60 min od doru€eni materialu

Kédy pro VZP: Rutina: 81347
Pokyny k odbéru: dllezita je ocista zevnich genitalii a odbér stfedni porce, dodani do laboratofe do 1 hod

po odbéru.

Referenéni meze: chemicky pH 5-6 arb.j.
bilkovina 0 arb.j.
glukéza 0 arb.j.
urobilinogen 0 arb.j.
bilirubin 0 arb.j.
aceton 0 arb.j.
krev 0 arb.j.

sediment erytrocyty  do 10 na 1ul modi
leukocyty  do 15 na 1ul mogi
epitelie do 10 na 1ul mogi
valce do 2 na 1ul moci

LP NASKL, verze 05 Strana 32 (celkem 37)



Laboratorni priru¢ka I FCO R

KLINICKE LABORATORE

Albumin v mo¢€i

Albuminova molekula je mala, objevuje se pfi poskozeni ledvin albumin v moc€i jako prvni nebo jedna z
prvnich bilkovin. Pacienti s opakované prokazatelnou koncentraci albuminu v moc¢i maji zvysené riziko
vyvoje progresivniho poSkozeni ledvin a kardiovaskularniho onemocnéni.

Zkratka: MAU

Jednotky: mg/l (hmotnostni koncentrace)

Material: mo¢

Odbér do: plastova zk. bez upravy nebo s upravenym dnem
Dostupnost pro rutinu: pondéli, stfeda

Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore
Dostupnost pro statim: ne

Kody pro VZP: Rutina: 81675

Pokyny k odbéru: neni potfeba sbirana mo¢

Referenéni meze: do 20 mg/l
Stabilita v moé€i: +20 az +25°C — 7 h, +4 az + 8 °C — 4 tydny, -20 °C — 24 tydny

Kreatinin v mogi
Zkratka: UKrea
Jednotky: mmol/l (latkova koncentrace)
Material: mo¢
Odbér do: plastova zkumavka bez Upravy nebo s upravenym dnem
Dostupnost pro rutinu: denné do 13:30 hod
Odezva rutinni: do 3 hod od doru€eni materialu do laboratore
Dostupnost pro statim: ne
Kody pro VZP: Rutina: 81499
Pokyny k odbéru: vySetieni ovliviiuje fyzicka zatéz pred odbérem
Referenéni meze: 2,5-18 mmol/l
Stabilita v mogci: +20 az +25 °C — 2dny, +4 az + 8 °C — 6 dnu, -20 °C — 24 tydny

Pomeér albumin/kreatinin (ACR)
Vysetfeni albumin/kreatininového indexu je v sou¢asné dobé doporu€ovano, protoZe eliminuje chyby ve
sbéru moce, ktery je pro spravny vysledek zdsadni. VySetfeni albumin-kreatininového indexu je Easnym
indikatorem poSkozeni ledvin.

Zkratka: ACR

Jednotky: g/mol

Material: jednorazova moc¢

Odbér do: plastova zkumavka bez Upravy nebo s upravenym dnem

Dostupnost pro rutinu: pondéli, stfeda

Dostupnost pro statim: ne

Pokyny k odbéru: neni potfeba sbirana mo¢

Referenéni meze: muZi/zeny 0 -3 g/mol
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G. Pokyny pro spolupracujici oddéleni

G-1 Odbér krve ze zily

Pracovisté pro odbér zilni krve musi byt k tomuto uc¢elu nalezité vybaveno. Jedna se o bezpecnou
odbérovou zidli a odbérové 1zko. Nezbytnym vybavenim je kontejner pro odkladani pouzitych jehel a
stiikacek z dostatecné pevného materidlu (plast, kov...), opatfeny vickem a pFisluSné oznaceny.

Pracovni postup

1. Priprava materialu, pomucek a pfislusné dokumentace, zejména s ohledem na prevenci zamény vzorku.
2. Kontrola identifikace nemocného dostupnym zpUlsobem jak u nemocnych schopnych spoluprace, tak u
nemocnych neschopnych spoluprace, kde identifikaci verifikuje zdravotnicky personal, pfipadné pfibuzni
pacienta.

Ovéreni dodrzeni potfebnych dietnich omezeni pfed odbérem.

Seznameni pacienta s postupem odbéru.

. Zajisténi vhodné polohy paze, tj. podlozeni paze opérkou v natazené pozici bez pokrceni v lokti, u

lezicich nemocnych zajisténi pfiméfené polohy s vylou€enim flexe v lokti.

Kontrola identifikacnich udaji na zkumavkach.

. Dezinfekce mista vpichu doporué¢enym prostfedkem. Po dezinfekci je nutné kGzi nechat oschnout jednak
pro prevenci hemolyzy vzorku, jednak pro odstranéni pocitu paleni v misté odbéru. Po dezinfekci je dalSi
palpace mista odbéru nepfijatelna.

8. Vlastni odbér: OTEVRENY ODBEROVY SYSTEM

Pfi pouziti jehly a stfikaCky se zajisti spravna pozice paze. Aplikace turniketu, smi byt aplikovan max.
1min. Opakované pouziti je mozné nejdfive po dvou min. Instrukce pacienta k sevfeni pésti, opakované
~pumpovani’ je nevhodné. Provede se venepunkce, turniket se odstrani bezprostfedné po objeveni se
krve a do stfikacky se opatrné nasaje potfebné mnozstvi krve (rychly tah za pist vede k mechanické
hemolyze a mize znesnadnit odbér také tim, Ze pfisaje protilehlou cévni sténu na Usti injekéni jehly).
Je-li treba odebrat vétsi mnozstvi krve, pouzije se dalsi stfikacka. V tomto pfipadé je vhodné podlozit
jehlu kouskem suché gazy a zabranit jejimu pohybu v Zile. Odebrana krev se ze stfikacky volné
vypousti do jednotlivych odbérovych nadobek dle druhu a po&tu pozadovanych vySetfeni. Jednotlivé
zkumavky s pfisadami je nutno bezprostfedné po odbéru promichat pétinasobnym Setrnym
pfevracenim. Lze pouZit také techniku, kdy venepunkci provedeme pouze jehlou a krev nechame z jehly
volné vytékat pfimo do zkumavky podle poZadovanych odbér(.

9. Doporuc¢ené poradi odbérl: zkumavka pro hemokulturu, zkumavka na koagulace, zkumavka na KO,
sedimentace, ostatni vyS. Pokud se nepodafi odebrat dostate€né mnozstvi krve, mize se pouzit néktery
z nasledujicich postupli: zméni se pozice jehly nebo se uvolni pfili§ zatazeny turniket. Opakované
sondovani jehlou je nepfipustné.

10. Po ukonc¢eni odbéru misto vpichu i s jehlou se zakryje gazovym Ctvercem. Na gazovy CtvereCek se
jemné zatla¢i a pomalym tahem se odstrani jehla ze zily. Pfitom se dba, aby nedoSlo k poranéni
pacientovy paze.

11. Poté se na misto odbéru aplikuje naplastové nebo gazové kryti. Pacientovi se doporuci ponechat misto
odbéru zakryté nejméné 15 minut.

12. Datum a ¢as odbéru krve spolu se jménem odebirajici sestry se zaznamena na zadanky. Oznacené
zkumavky se spravné vyplnénymi Zaddankami se pfipravi k transportu do laboratofe.

13. Zkumavky s odebranymi vzorky se co nejdfive transportuji do laboratofe nebo se do doby transportu
ulozi tak, aby nedo$lo k jejich poSkozeni.

14. Bezprostfedné po odbéru je nutné bezpecné zlikvidovat jehly. S jehlami se nijak nemanipuluje ani se
neodstrafuji z jednorazovych stfikaCek. Stfikacka i s jehlou se umisti do kontejneru. Pfi vSech
manipulacich s jehlou je nutné vyloucit poranéni.

o ks

No

Mozné chyby pfi odbéru zilni krve

Chyby pfi pfipravé nemocného:
1. Pacient nebyl nala€no. Pozité tuky zpUsobi pfitomnost chylomiker v séru nebo plazmé, ktera mohou
ovlivnit az znemoznit néktera stanoveni. Zvysi se koncentrace glukézy.
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2.V dobé odbéru nebo tésné pred odbérem dostal pacient infuzi obsahujici méfeny analyt a nebyla pfijata
dostateCna opatfeni k zamezeni kontaminace vzorku.

3. Pacient uziva léky, které mohou ovlivnit stanoveni.

4. Nebyla dodrZena doporucena doba odbéru nebo doporu€ena pfiprava pacienta pred odbérem.

5. Odbér byl proveden po mimoradné fyzické zatézi.

6. Nemocny pfed odbé&rem dlouho nepil, vysledky mohou byt ovlivnény dehydrataci.

Chyby zpUsobené nespravnym pouZitim turniketu pfi odbéru:

Nejvhodné&;jsi doba pro uvolnéni turniketu je okamZzik, kdy se ve zkumavce nebo stfikace objevi krev,
v€asné uvolnéni turniketu normalizuje krevni ob&h a zabrani krvaceni po odbéru. Pacient béhem odbéru a
po odbéru uvolni svalové napéti paze. Dlouhodobé stazeni paze nebo nadmérné cviceni se zatazenou pazi
pred odbérem vede ke zménam pomérl télesnych tekutin v zatazené pazi, ovlivnény jsou napf.
koncentrace drasliku nebo protein(.

Chyby vedouci k hemolyze vzorku:

Hemolyza vadi vétsiné biochemickych i hematologickych vySetfeni zejména proto, Ze fada latek presla z
erytrocytt do séra nebo plazmy nebo Ze zabarveni interferuje s vySetfovacim postupem. Hemolyzu muze
zpUsobit:

. ZneCisténi jehly nebo pokozky stopami jesté tekutého dezinfek&niho roztoku.

. Pouziti nevhodného typu (praméru) jehly, kterou se pak krev nasilné aspiruje.

. Odbér je proveden z okoli hematomu, zdnétu nebo otoku.

. Prudké vystfikovani krve ze stfikaCky do zkumavky.

. Prudké tfepani krve ve zkumavce nebo nesetrny transport krve do laboratore

. Zmrznuti vzorku krve.

. Prodlouzeni doby mezi odbérem a dodanim do laboratore.

. Pouziti nespravné koncentrace protisrazlivého Cinidla.

O~NO O, WNPE

G-2 Odbéry kapilarni krve

Pracovisté pro odbér kapilarni krve musi byt k tomuto Ucelu nalezité vybaveno. Jedna se o bezpecné
odbérové kieslo. Nezbytnym vybavenim je kontejner pro odkladani pouzitych jehel a stfikacek z dostatecné
pevného materialu (plast, kov...), opatfeny vickem a pfislusné oznaceny.

Pracovni postup

1. Pfiprava materialu, pomucek a pfislusné dokumentace, zejména s ohledem na prevenci zamén vzorku.

2. Kontrola identifikace nemocného dostupnym zplsobem jak u nemocnych schopnych spoluprace, tak u
nemocnych neschopnych spoluprace, kde identifikaci verifikuje zdravotnicky personal, pfipadné

pFibuzni

pacienta.

. Ovéfeni dodrzeni potfebnych dietnich omezeni pfed odbérem.

. Seznameni pacienta s postupem odbéru.

. Kontrola identifikaCnich Udaju na zkumavkach.

. Pro odbér zvolime dobfe prokrvené misto vpichu (bfiSko prstu, usni boltec, pati¢ka). Pfi odbéru z prstu

vpich
vedeme z boku bfi8ka prstu, kde je nejlépe prokrven.
. V pfipadé Spatného prokrveni misto vpichu potfeme specialni vaselinou nebo ponofime do teplé vody.
. Provedeme dezinfekci mista vpichu doporu¢enym prostfedkem. Po dezinfekci je nutné kdzi nechat
oschnout pro prevenci hemolyzy vzorku.

9. Provedeme vpich, prvni kapku otfeme a provadime vlastni odbér, krev musi samovolné vytékat do
zvolenych odbérovych nadobek a nesmi se nasilné vymackavat.

10. Vzorek je tfeba po odbéru dobfe promichat jemnym poklepanim.

11. Provedeme dezinfekci mista vpichu a pfelepime naplasti s polStarkem.

12. Bezprostifedné po odbéru je nutné bezpe&né zneskodnit lancety. Ty se umisti do silnosténné plastové
lahve.

(02006 B SN ¢V
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13. Datum a €as odbéru krve spolu se jménem odebirajiciho pracovnika se zaznamena na zadanky. Do
laboratofe se odeSlou spravné oznacené zkumavky s pfislusnymi spravné vyplnénymi zadankami.
Mozné chyby pfii odbéru kapilarni krve

Vznik hematomu pfi nadmérném krvaceni a nevhodném zvoleni mista vpichu. Pfi neotfeni prvni kapky krve

dochazi k nafedéni vzorku a ovlivnéni vysledkl. Pfi Spatném prokrveni krev samovolné nevytéka a
nadmérnym tlakem jsou vysledky zkresleny (pfimé&s tkariového moku).

H. Pokyny pro pacienty

H-1 oGTT oralni glukézovy tolerancéni test (Glykemicka krivka)
Vazena pani, vazeny pane,

na zadost Vaseho osetfujiciho Iékare a pro pfesnéjsi posouzeni Vaseho zdravotniho stavu provedeme
vySetfeni oGTT. Jedna se o specialni vySetfeni, které zhodnoti stav glukézové tolerance. Ridte se prosim
pfesné nasledujicimi pokyny:

Misto provadéni:
e odbérova mistnost, ktera je v pfizemi Méstské nemocnice Slavic¢in, budova 2
¢ k odbéru se objednejte osobné nebo telefonicky tel.: 577 310 208

Test se provadi: pondéli — &tvrtek

UPOZORNENI: test trva cca 2,5 hodiny

k odbéru se dostavit nalacno (neziznit, mizete se napit trochu neslazené vody nebo hofkého Caje)
2 dny pred vySetfenim dodrzovat bézny pfijem potravy i cukrll (pferuseni diet, pokud je to mozné)
s sebou pfinést vzorek prvni ranni moce (ve zkumavce)

zadanku na vySetfeni od ordinujiciho Iékafe.

Priibéh vysetfeni:

dle objednani se v 7:00 hod dostavite do odbérové mistnosti

ohlasite se zdravotni sestre

odevzdate vzorek ranni moc€e a zadanku od lékafe

laborantka Vam odebere vzorek krve ze Zily

poté Vam da vypit davku testovaciho roztoku, ktery béhem 5 minut vypijete

dalSi méfeni se provadi po 120 minutach — odbér krve, moce

bé&hem testu je zakazano pfijimat jakékoli tekutiny a potraviny, nesmi se koufit a musi se vyvarovat
i jen mirné fyzické zatéze.

NoghkrwhE

Pfesné dodrzeni pokynu je podminkou pro ziskani spravného vysledku.

H-2 Sbér moce (za 24 hodin)

Vazena pani, vaZzeny pane,

na zadost Vaseho oSetfujiciho Iékafe Vam budeme provadét vysetieni, jehoz cilem je posoudit vylu€ovani
nékterych latek moci za 24 hodin. Abychom mohli vySetfeni provést, potfebujeme znat naprosto presné
objem moce vylou¢ené za 24 hodin.

Postupuijte pfesné podle nasledujicich pokynu:

R&no, napt. v 5 hodin, se vymogite naposledy do zachodu (NIKOLI DO SBERNE NADOBY) a teprve od
této doby budete veskerou dals$i moc (i pfi stolici) sbirat do vhodné nadoby (Cista, sucha a uzaviratelna).
Po 24 hodinéach, tj. daldi den rano opét v 5 hodin, se do sbérné nadoby vymodite naposledy.

uzivejte bez preruseni podle pokynu Iékarfe po celou dobu sbéru moce.
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Nadobu s mo¢i uchovavejte béhem sbéru na chladném a tmavém misté. Po ukonéeni sbéru mo¢ dikladné
promichejte a odlejte cca 10 ml do zkumavky, kterou jste obdrzel od oSetfujiciho Iékafe.
Pfesné dodrzeni pokynu je podminkou pro ziskani spravného vysledku.
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