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NAYTTEENOTTO VERIKAASUANALYYSEJA VARTEN

Yleista

Verikaasuanalyysia varten voidaan ottaa valtimoverindytteita (aB-), laski-
moverindytteitd (vB-), tai ihopistonaytteitd (cB-). Valtimoverindyte on
edelld mainituista edustavin ndytemuoto. Kaytdnndssa useat valtimo-
punktiot eivdt kuitenkaan ole mahdollisia kaikkien potilaiden tilan seu-
raamiseen, talloin kdytetddan ihopistondytteenda kerattya kapillaariverta.
Erityisesti lapsilla kapillaariverta kdytetddn ensisijaisena ndaytemuotona.
lhopistondytteet ja laskimondytteet ottaa laboratorion henkilokunta ja
valtimoverindytteen ldadkadri. Naytteet laskimo/keskuslaskimokatetrista
ottaa ladkari tai osaston henkilékunta.

Punktionesteistd voidaan pyytda pH- maadritysta. Talldéin ndyte otetaan
elektrolyytti balansoituun hepariniiniruiskuun (safe PICO Aspirator®).
Punktionesteiden ottamisesta vastaa ladkari. Punktionestendytteiden
ottamisesta on oma erillinen ohje.

Jokaisessa laboratorioon toimitettavassa ndyteastiassa on oltava
tutkimuspyyntotarra. Mahdolliset happilisdaykset seka potilaan lampotila
merkitddn erilliselle lapulle, joka toimitetaan ndytteen mukana
laboratorioon. Laboratorio kirjaa tiedot ndytteestd saadun tuloksen
yhteyteen atk:lle. Mikali pyytdva taho haluaa lampétilakorjatut pH-, CO,-
ja pO;-arvot, on potilaan lampétila kirjattava happilisian kanssa samalle
lapulle. Vain poikkeustapauksessa (leikkaussalin ja herdaamon
valtimoverindytteet) voidaan ndyte toimittaa laboratorioon ilman
pyyntotarraa, mutta henkilétunnistetiedot, naytteenottoaika ja potilaan
vuodeosasto on ndytteen mukana tulevista tiedoista aina 10ydyttava.
Verikaasuanalyysiin vaaditaan naytetta vahintadn ruiskun vaatima
minimimaara 0,3mlI(PICO70°) tai 0,7ml(safe PICO Self-fill® ja safe PICO
Aspirator®)ja muovisissa heparinisoidussa kapillaarissa 70ul tai 100pl
(safe Clinitubes®). Hankalissa tapauksissa ndytemadristd voidaan
neuvotella laboratorion henkilokunnan kanssa.

Valtimoverindytteet
Tavallisimmin valtimoverindyte otetaan varttindvaltimosta, olkavaltimosta
tai reisivaltimosta. Ndyte otetaan aina anaerobisesti verikaasuanalyysiin
tarkoitettuun elektrolyyttibalansoituun turvaneulaominaisuudella
varustettuun hepariniiniruiskuun (safe PICO Self-fill®). Naytteenotossa on
erityisesti huomioitava, ettd staasia ei kdyteta lainkaan.

Valittémasti nadytteenoton jdlkeen kopautetaan ilmakuplat ruiskun
kdrkeen ja suljetaan ruisku korkilla. Poistetaan ilma ruiskusta korkin lapi
painamalla varovasti mantda, kunnes veri tulee kosketuksiin korkin
huokoisen materiaalin kanssa tai kunnes tuntuu vastusta. Taman jdlkeen
ndayte on sekoitettava erittdin huolellisesti ruiskua kaantelemalla
vahintadn 10 kertaa. Mikali sekoitusvaihe jaa tekematta tai se tehdadan
huonosti, saattaa ndytteeseen tulla hyytymid, jolloin ndyte joudutaan
hylkddmaan. Ruiskuun jaanyt ilma vaikuttaa analyysin tuloksiin.

Joissakin tilanteissa (esim. tehostetun hoidon osasto) on tarpeen seurata
potilaan tilaa maarittamalla verikaasut useaan kertaan paivan aikana.
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Tallaisessa tapauksessa ladkdri voi asettaa valtimoon jatkuvan
verenpaineseurannankanyylin, josta ndytteet voidaan vaivattomasti ottaa.
Talléin on suositeltavaa, ettd kanyyli huuhdotaan 3-6 kertaa kanyylin
kuollutta tilavuutta vastaavalla maardlla verta. Hoitohenkilékunta ottaa
ndmad ndytteet ja ne kasitelldadn kuten valtimosta otetut verindytteet.

Laskimoverindytteet Laskimoverikaasundytteet otetaan vakuumimenetelmallda siipineulaa
apuna kayttden samoista paikoista kuin muutkin laskimonadytteet (ks.
ohje Laskimoverikaasundytteen ottaminen Radiometer SafePICO
Aspirator ruiskulla). Ndyte otetaan aina anaerobisesti verikaasuanalyysiin
tarkoitettuun elektrolyytti balansoituun hepariiniruiskuun (safe PICO
Aspirator®).

Ota hukkaputki ennen verinaytteiden ottamista. Mikali potilaasta on
muita ndytteitd, noudatetaan veriputkien ndytteenottojarjestysta.
Verikaasuruisku on verrattavissa hepariiniputkiin.
Laskimoverindytteet kdsitellddn kuten valtimoverindytteet.

lhopistondytteet
Aikuisen ja lapsen sormenpddstd, vauvan kantapdastd tai varpaasta
voidaan ottaa ihopistondytteend kapillaariverindyte. Nayte on
kapillaareista eli pienista laskimoista ja valtimoista perdisin oleva veren
seos, jossa on mukana myds kudosnestettd ja solunsisdistd nestettd.
Tarkemmat ohjeet ihopistondytteenotossa kaytettdvistd vdlineistd ja
pistotekniikasta loytyy verindytteidenotto-ohjeistuksesta.

Verikaasundyte otetaan vyleensd ensimmadisenda. Ensimmadainen pisara
pyyhitdan pois ja otetaan muovisiin hepariinisoituihin kapillaareihin (safe
Clinitubes®).

Nayte otetaan anaerobisesti. Kapillaaria pidetadn veripisaran keskella alla
esitetyn kuvan mukaisesti pienessd kulmassa nostamatta sita
pumppausten valilla pois veripisarasta. Kapillaari taytetddan kerralla
tdyteen ja lisatdaan kapillaarin sisdan metallinen sekoituslanka. Kapillaarin
molemmat pddt suljetaan tdman jdlkeen tulpilla ja ndyte sekoitetaan
rauhallisesti 20 kertaa vadlittomdsti magneettia apuna kdyttden tai
kaantelemalla kapillaaria vyldsalaisin. Vastasyntyneiden punasolut
hajoavat herkasti, joten naytteet sekoitetaan kddantelemalla.
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Ndytteen sdilyvyys VALTIMO- JA LASKIMOVERINAYTTEET:
Ndyte analysoidaan mahdollisimman pian ndytteenoton jilkeen,
viimeistadn puolen tunnin sisdlla. Naytettda sdilytetddn ja kuljetetaan
huoneenlammaossa. Nayte sailyy 30 minuuttia huoneenlammaossa.

Jakelu: Preanalytiikan kasikirja
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Vastuuhenkilot

Muutokset

IHOPISTOSNAYTTEET:

Ndyte analysoidaan mahdollisimman pian ndytteenoton jalkeen,
viimeistadn puolen tunnin sisdlld. Naytettda sdilytetdan ja kuljetetaan
huoneenlammossa vaakatasossa sedimentaation estamiseksi.

Osastonhoitaja

Versio 3.0: Ohjetta tiivistetty/muokattu joka kappaleessa ja asiasisdltoa
tarkennettu.

Versio 3.1: Ohjeen sisalto tarkistettu. lhopistondytteisiin kdytettdvien
kapillaarien nimi vaihdettu.

Jakelu: Preanalytiikan kasikirja



