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1. Cel
Celem niniejszej instrukcji jest przedstawienie sposobu pobierania krwi zylnej do badan

laboratoryjnych.

2. Tryb postepowania

Krew jest najczesciej uzywanym materiatem biologicznym do badah diagnostyczno -
kontrolnych. Jednym z podstawowych warunkéw uzyskania miarodajnych wynikéw jest
wtasciwe jej pobranie i przygotowanie do badan.

Krew do badania pobiera sig miedzy godzing 7.00 a 9.00 rano od pacjenta
pozostajgcego na czczo, poniewaz wartosci prawidtowe dia wiekszosci badanych
sktadnikdw krwi dotyczg materiatu pozyskanego wiasnie w tych godzinach.

Krew pobiera sig z naktucia zyty kohczyny gérej w okolicy zgiecia tokciowego, rzadziej
grzbietu dtoni lub przedramienia ( w zaleznodci od stanu pacjenta), pobierana jest
w gabinecie zabiegowym lub sali chorych.

Zabieg wykonuje sie¢ z zachowaniem zasad aseptyki i ogdlnych srodkéw ostroznoici
w profilaktyce HIV, HBV, HCV. Do pobierania probek krwi nalezy uzywaé zestawodw
prézniowych jednorazowego uzytku. Stosowanie tych zestawdw zapewnia witasciwg
jokoS¢ prébek oraz zmniejsza ryzyko kontaktu osdb pobierajacych, transportujgcych
oraz wykonujgcych analizy z materiatem potencjalnie zakaznym.

Wskazania do pobrania krwi zylnej do badania:
«  Ustalenie rozpoznania zaburzenia funkcjonowania organizmu;
» konftrola wynikéw leczenia;
« badania okresowe dla oceny zdrowia.

Przeciwwskazania wzgledne:
e zaburzenia krzepniecia i skaza krwotoczna.
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Powikiania i zagrozenia podczas pobierania krwi zylnej do badania:
e zaokazenie;
* peknigcie zyty, przektucie zyty ( krwiak, zakrzepowe zapalenie 7yt );
e naktucie tkanek sgsiednich, takich jak tetnica czy nerwy;
e zZAPASC naczyniowa.

Utrudnienia podczas pobierania krwi z zyty:
e obfita tkanka tuszczowa;
e zwidknienie zyt po wielokrotnych naktuciach:
e odruchowe obkurczenie zyt;
e oparcie igty o §ciane naczynia;
o nadpobudliwos$¢ ruchowa.

Sposéb postepowania
1. Przygotowanie pacjenta

Pielegniarka informuje pacjenta o:
e celuiprzebiegu zabiegy;

e wybraniu pozycji siedzqcej lub lezqgcej z rekq opartq na twardym podtozu;

e wyborze zyty;

e niewykonywaniu ruchéw rekq w czasie zabiegu;

e koniecznodci ucisku jatowym gazikiem miejsca  wkiucia Iub
uciskowego opatrunku na miejsce wktucia;

e wyrazeniu zgody na wykonanie badania.

2. Iestaw do wykonania naktucia iyty obwodowej

e tfaca;

e system prozniowy ( sterylne igty i probdwki z prozniq, uchwyty );
e preparat do dezynfekcii skory;

e jatowe gaziki;

e jednorazowa opaska uciskowa ( staza );

e ptaty ligniny lub watek do podtozenia pod kohczyne gérng;

e jednorazowe rekawice i fartuch ochronny;

e maskaiokulary ochronne ( w przypadku nosiciela wirusa HIV );
pojemnik na odpady medyczne.

zatozeniu

Kazdorazowo przed pobraniem materiatu biologicznego do badan laboratoryjnych

pielegniarka:

o weryfikuje tozsamosé pacjenta ze skierowaniem na badanie:
e sprawdza zgodnos¢ znaku identyfikacyjnego ze zleceniem lekarskim.
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3. Czynnosci wiasciwe:

e zdezynfekujrece;

e zatdz fartuch ochronny ijednorazowe rekawice;

o UtOZ pacjenta w wygodnej i bezpiecznej pozycji | siedzqcej z podparciem
plecow lub lezgcej );

e odston miejsce wktucia (wybrane miejsce wkiucia powinno byé pozbawione
zmian typu: blizny, znamiona, ropnie, oparzenia, odmrozenia, Zmiany
barwnikowe );

e zatdz staze 7 — 10 cm powyzej miejsca planowanego wkiucia — bez zaciskania
jei:

e pod konczyne goérng podtdz lignine;

e zaciénij staze w celu wywotania zastoju zylnego;

e popro§ pacjenta o zacisniecie dtoni;

* unieruchom miejsce wktucia przez podirzymanie lewq rekg dolnej powierzchni
przedramienia tak, aby kciuk spoczywat na skdrze okoto 5 cm ponize; miejsca
wktucia co umozliwia napiecie skéry, lepszq widocznosé zyty i zapobiega
przesuwaniu sig skéry przed kohcem igty;

e dokongj palpacyjnie oceny miejsca wktucia;

e poinformuj pacjenta o niewykonywaniu ruchéw rekg w czasie pobierania krwi;

e na miejsce wkiucia nanie$ srodek dezynfekcyjny w aerozolu np. Skinsept Pur;

e odczekgj do catkowitego wyschniecia zdezynfekowanej skory ( okoto 15 = 60
sekund zaleznie od uzytego Srodka antyseptycznego );

e wybrane miejsce po zdezynfekowaniu nie moze byé ponownie dotykane;

e wprowadz igte do swiatta naczynia pod kgtem 30° - 45° na gtebokos¢ okoto 1
cm, nastepnie umies¢ probdwke w uchwycie ( istniejgce we wnetrzu probdwki
podcisnienie sprawi, ze dochodzi do samoczynnego wypetniania jej krwiq );

o zwolnij opaske uciskowq;

e napetnij w kolejnosci wszystkie probdwki w ten sam sposéb | w czasie zmiany
probdwki nalezy spokojnie i stabilnie trzymad igte );

e bezpoSrednio po napetnieniu probdwki wymieszaj krew poprzez delikatne
przechylanie probdwki 8 — 10 razy po czym probki krwi wstaw do odpowiedniego
statywu;

e UsUN igte z zyty;

e ostre przedmioty bezpoirednio po uzyciu wyrzué do pojemnika przeznaczonego
wytqgcznie do tego celu;

¢ UcisSnij i zabezpiecz miejsce wkiucia jatowym gazikiem;

e poinformuj pacjenta o koniecznosci uniesienia kohczyny gérnej ku goérze po
zakonczonym zabiegu i ucisku jatowym gazikiem miejsca  wkiucia przez
3 =5 minut lub zatdz uciskowy opatrunek;

e opisz probdwki z krwig ( imie i nazwisko, pesel, oddziat - dane na etykiecie
i skierowaniu muszq by¢ czytelne );

e probdwki oznaczone nieczytelnie mogqg byé odrzucone , co spowoduje
niedogodnosci zaréwno dla pacjenta jak i pielegniarki;
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e zdejmij rekawice;

e zdezynfekujrece;

e udokumentuj pobranie materiatu do badania:;

* pobrane prébki krwi wraz z prawidtowo wypetnionym  skierowaniem jak
najszybcie] przekaz do Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej w  zamknietym
I opisanym pojemniku ,,Skazenie biologiczne”.

WSKAZOWKI

1. Zaotozenie opaski uciskowej powinno trwaé jak najkrécej i nie moze przekraczadé 1
minuty. Ditugi czas ucisku opaski powoduje przemieszczenie wody | substanciji
matoczgsteczkowych do  przestrzeni pozanaczyniowej, co w konsekwenciji
prowadzi do zageszczenia krwi.

2. Jedli zyty sq Scisniete przez okres dtuzszy niz 3 minuty, wyniki testéw krwi mogq byé
btedne. Jezeli konieczne jest stosowanie stazy przez dtuzszy czas w celu
znalezienia odpowiednie] zyty, nalezy jg rozluznié na kika minut, a nastepnie
ponownie zacisngc tuz przed wykonaniem wkiucia do zyty.

3. Do wigkszosci badan krew mozna pobiera¢ po uptywie 30 minut po zakonczeniu
wlewu dozylnego. Jest to czas potrzebny na ustalenie sie rownowagi wodno -
elektrolitowej organizmu.

Odpowiedzialnosé

Odpowiedzialno$¢ nad wszystkimi czynnosciami zwigzanymi z pobieraniem krwi zylnej
do badan laboratoryjnych oraz prawidtowym transportem materiatu biologicznego do
Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej ponoszq pielegniarki.

Nadzdr nad przestrzeganiem instrukcji petniq Pielegniarki Oddziatowe i Pielegniarka
Koordynujgca w Poradni.

Nadzor epidemiologiczny petni Zespdt Kontroli Zakazer Szpitalnych.
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