

   Преаналитический этап для отдельных видов исследований 

Общеклинические исследования
Биологический материал – моча
Общий анализ мочи, анализ мочи по Нечипоренко
- На общий анализ собирается вся утренняя порция мочи (натощак, сразу после сна), на анализ по Нечипоренко – средняя порция утренней мочи.

Накануне сдачи анализа не рекомендуется употреблять овощи и фрукты, которые изменяют цвет мочи (свекла и пр.). Перед сбором мочи надо провести гигиенический туалет половых органов. Нельзя исследовать мочу во время менструации.
Моча доставляется в лечебное учреждение утром. Хранение биоматериала на дому не допускается.
Анализ мочи по Зимницкому
- Накануне пациенту выдаётся набор, состоящий из 8 одноразовых контейнеров и инструкции, на каждом контейнере указывается ФИО пациента, лечебное учреждение, дата и время сбора мочи
· 1-й– с 6 до 9 часов, 

· 2-й – с 9 до 12 часов, 

· 3-й – с 12 до 15 часов, 

· 4-й – с 15 до 18 часов, 

· 5-й – с 18 до 21 часа, 

· 6-й – с 21 до 24 часов, 

· 7-й – с 24 до 3 часов, 

· 8-й – с 3 до 6 часов. 
- Пациента необходимо предупредить, чтобы он не перепутал контейнеры во время сбора, в каждый должна быть собрана моча за указанный на нем временной промежуток. В 6 часов утра пациент опорожняет мочевой пузырь (эта порция выливается). Затем, начиная с 06.00 часов утра, точно каждые 3 часа собирают 8 порций мочи в одноразовые контейнеры (до 6 часов утра следующего дня).

После суточного сбора мочи на анализ по Зимницкому все контейнеры, даже пустые, утром доставляют в лечебное учреждение. 
Биологический материал – кал

Копрограмма, исследование кала на я/гельминтов, скрытую кровь 

- Собирать кал для исследования следует утром. Если это затруднительно, можно подготовить пробу заранее, но не более чем за 8 часов перед сдачей кала в лабораторию.  В этом случае пробу следует хранить в холодильнике (не замораживать). 

- Перед сбором кала обязательно проводятся гигиенические процедуры. Следует избегать примеси к испражнениям мочи, выделений из половых органов и других веществ, в том числе лекарств. Дефекация производится в сухую, чистую емкость. Проба кала из разных мест разовой порции переносится в предоставленный контейнер с помощью ложки, вмонтированной в крышку, не более 1/3 объема контейнера. 

- Нельзя проводить исследование кала раньше, чем через 2 дня после клизмы, рентгенологического исследования желудка и кишечника, колоноскопии. Нельзя накануне принимать лекарственные препараты, особенно слабительные, активированный уголь, препараты железа, меди, висмута, использовать ректальные свечи на жировой основе. Нельзя проводить исследование кала у женщин во время менструации. 

Соскоб на энтеробиоз 

(метод перианального соскоба по Торгушину 

с использованием ватного тампона, смоченного в глицерине)

- Материалом для исследования является соскоб с перианальных складок. 

- Не рекомендуется проводить гигиенические процедуры до забора материала. 

Метод «PARASEP»
-  Пробирка-концентратор выдается только на платной основе 

-  Перед сбором кала обязательно проводятся гигиенические процедуры. Собирать кал для исследования следует утром. Если это затруднительно, можно подготовить пробу заранее, но не более чем за 8 часов перед сдачей кала в лечебное учреждение. В этом случае пробу следует хранить в холодильнике (не замораживать). 

- При помощи шпателя на фильтре-концентраторе отбирается необходимое количество анализируемого образца (для пробирки на 15 мл достаточно 1 г).

-  Образец вносится в камеру с буферной смесью и тщательно перемешивается с помощью шпателя.

- Камера с образцом присоединяется к пробирке, при этом срабатывает специальный замок, предупреждающий протекание содержимого.

-  Пробирка тщательно встряхивается до получения равномерно окрашенной взвеси.

-   Подготовленный таким образом образец может храниться до 24 часов при ком-натной температуре. Морфологические характеристики исследуемых объектов при этом не нарушаются.
Гематологические исследования  

Биологический материал – кровь 

Общий анализ крови
- Забор крови для общего анализа проводится натощак. В этот же период пациентам не рекомендуется принимать лекарственные препараты, влияющие на сосудистый тонус и/или исследуемые параметры. За 20-30 минут до сдачи крови необходимо исключить физическое и эмоциональное напряжение. Кровь не следует сдавать после рентгенографии, ректального исследования или физиотерапевтических процедур.
Биохимические исследования
Биологический материал – сыворотка крови, моча

Моча
-  Определение глюкозы, амилазы и белка в моче проводят в разовой утренней порции мочи, для чего часть утренней порции мочи собирается в нестерильный пластиковый контейнер с крышкой (или вакуумную пробирку с переходником), затем контейнер (пробирка) передается в ЛПУ. Хранение и замораживание проб не допускается. 

-   Определение креатинина мочи проводят в суточной моче при обычном питьевом режиме. Для этого моча собирается в течение 24 часов (около 1,5 л за сутки). Утром освобождается мочевой пузырь, и эта порция выливается, затем в течение суток собирается вся моча в чистую емкость объёмом не менее 2 л. Последняя порция берется в то же время, когда накануне был начат сбор. Контейнер хранится в прохладном месте (лучше на нижней полке холодильника).
- Этот контейнер пациент приносит утром того же дня в ЛПУ. Обязательно указывается рост и вес пациента.

Кровь
-   Временной промежуток от последнего приема пищи до сдачи анализа пациентом должен составлять не менее 12 часов. В этот же период пациентам не рекомендуется принимать лекарственные препараты, т. к. они могут повлиять на исследуемые показатели. За 20 - 30 минут до сдачи крови необходимо исключить физическое и эмоциональное напряжение. Кровь не следует сдавать после рентгенографии, ректального исследования или физиотерапевтических процедур.
- Материалом для исследования является венозная кровь, которая берется из локтевой вены. 

Для некоторых параметров необходимы дополнительные условия:


-  Для исследования на гликированный гемоглобин кровь забирается в вакуумную пробирку с ЭДТА (фиолетовая крышка). Исследование не целесообразно проводить после кровотечений и/или гемотрансфузий.


-  Кальций, магний, фосфор - за 5 - 6 дней до сдачи анализа необходимо исключить приём лекарств и БАД, содержащих эти микроэлементы, алкоголь, а за сутки до исследования исключить интенсивные физические нагрузки.


- Индекс атерогенности – расчетный показатель, рассчитывается при одновременном назначении общего холестерина и холестерина липопротеидов высокой плотности.  За три дня до исследования необходимо исключить приём алкоголя и очень жирной пищи.

- ОЖСС и железо – исследование ОЖСС проводится только при одновременном назначении железа. Не менее чем за 5-7 дней до взятия крови необходимо исключить препараты железа.


- Скорость клубочковой фильтрации – рассчитывается только при одновременном определении креатинина крови и креатинина суточной мочи с указанием суточного диуреза.  Необходимо так же указать пол, возраст и вес.
-  Калий, натрий, хлор – определяются только совместно, в одном образце биоматериала. За 5 - 6 дней до сдачи анализа необходимо исключить приём лекарств и БАД, содержащих эти микроэлементы, алкоголь, по возможности – диуретики. 
.

Коагулологические исследования

 Биологический материал – плазма крови

Плазма крови

-  Материалом для исследования является кровь из локтевой вены. Временной промежуток от последнего приема пищи до сдачи анализа должен быть не менее 12 часов. В этот же период пациентам не рекомендуется принимать лекарственные препараты, влияющие на сосудистый тонус и/или показатели гемостазиограммы.
- При заборе крови на коагулологические исследования необходимо избегать длительного и сильного перетягивания конечности. В таких условиях могут активизироваться тромбоцитарный гемостаз и фибринолиз, что приведет к получению некорректных результатов анализа. 
- Если пациент(ка) до сдачи крови на исследование принимал(а) антикоагулянты (гепарин и др.) или противозачаточные препараты, необходимо указать это в направлении. 

Для некоторых параметров необходимы дополнительные условия:

- Желательно при исследовании уровня Д-димера прекратить приём аспирина за сутки до исследования (если нет противопоказаний);

- Для корректной оценки значения МНО в динамике желательно проводить исследования в одной и той же лаборатории.  
   Гормональные исследования и исследования на онкомаркеры
Биологический материал – сыворотка крови

Сыворотка крови

- Материалом для исследования является венозная кровь из локтевой вены. Забор крови необходимо осуществлять утром, натощак. 

- Для адекватной сравнительной оценки в динамике пробы следует брать в одно и то же время и, желательно, в одной и той же лаборатории.

Особенности подготовки пациента к отдельным видам гормональных исследований:

- СТГ (соматотропный гормон) - за 3 дня до взятия крови следует исключить спортивные тренировки. За 1 час - курение. В течение 30 мин перед сдачей анализа пациент должен побыть в полном покое.
 - Кортизол - накануне исследования следует исключить физические нагрузки и приём алкоголя. В течение часа перед сдачей крови необходимо воздержаться от курения. У женщин анализ проводится на 6 - 7 день менструального цикла, если другие сроки не указаны лечащим врачом.
             - Т4 (тироксин) общий, свободный, Т3 (трийодтиронин) общий, свободный - за   две недели до исследования исключить приём гормонов щитовидной железы, за несколько дней до исследования исключить приём препаратов, содержащих йод (ТОЛЬКО по согласованию с лечащим врачом). Забор крови необходимо проводить до рентгенконтрастных исследований. Накануне исследования необходимо исключить физические нагрузки и стрессы, а за 30 мин до взятия крови пациенту необходим полный покой.
- Тиреоглобулин – исследование необходимо проводить ДО биопсии или сканирования щитовидной железы (или не ранее, чем через 2 недели, ПОСЛЕ данных процедур), не ранее, чем через 6 недель, после тиреоидэктомии. На результат анализа может повлиять наличие антител к тиреоглобулину, поэтому следует параллельно исследовать их уровень. У пациентов, получающих тиреосупрессорную терапию, исследование уровня тиреоглобулина может быть недостоверным!
- ФСГ (фолликулостимулирующий гормон), ЛГ (лютеинизирующий гормон), эстрадиол, тестостерон – женщинам при сохранном менструальном цикле исследование проводят на 6 - 7 день цикла, если другие сроки не указаны лечащим врачом. В направлении нужно ОБЯЗАТЕЛЬНО указать день цикла. За 3 дня до взятия крови необходимо исключить физические нагрузки, стресс. Исследование не проводят во время любых острых заболеваний. За 1 час до исследования не следует курить. 

- Пролактин – за 1 день до исследования необходимо половое воздержание и исключение тепловых воздействий, за 1 час – исключить курение. Если женщина принимает оральные контрацептивы, следует отметить это в направлении. Забор крови желательно проводить до 10 часов утра. 


- Прогестерон – исследование проводится на 21 - 23 день менструального цикла (если другие сроки не указаны лечащим врачом). В случае нерегулярного менструального цикла исследование проводится на предполагаемый 7-й и 21-23-й дни цикла. 

- 17-ОН-прогестерон - у женщин берут кровь на 3-й -5-й день менструального цикла, если другие сроки не указаны лечащим врачом.

- ХГч (хорионический гонадотропин) - исследование лучше проводить не ранее          3-5– дневной задержки менструации. В случае сомнительного результата тест следует повторить дважды с интервалом в 2-3 дня. При определении полноты удаления эктопической беременности или аборта тест проводится через 1-2 дня после операции (если другие сроки не указаны лечащим врачом).
Иммуногематологические исследования

    Биологический материал – цельная кровь
Кровь
- Материалом для исследования является кровь из локтевой вены. Время после приема пищи пациентом до сдачи анализа должно быть не менее 12 часов. В этот же период пациентам не рекомендуется принимать лекарственные препараты.

Цитологические исследования
     Биологический материал – отделяемое половых органов

доставлен в лабораторию в течение часа после получения! 
    Кольпоцитограмма, микроскопия мазков из урогенитального тракта

- Материал для исследования следует брать за 5 дней до менструации или через 1-2 дня после ее окончания. Не следует брать материал для исследования в течение 24 ч после полового акта, санации влагалища, введения во влагалище медицинских препаратов. Накануне обследования не должно проводиться спринцевание. Перед взятием материала пациентке необходимо воздержаться от мочеиспускания в течение 1,5 - 2 часов. 
Материал берется до проведения бимануального исследования и кольпоскопии.
     Биологический материал – отделяемое полости носа

Риноцитограмма

За сутки до исследования пациенту желательно воздержаться от местного применения медицинских препаратов. 

В случае избытка слизи или наличия обильных выделений удалить их стерильным ватным тампоном. 

  Исследования на клещевые инфекции
    Биологический материал – клещ, сыворотка крови

Клещи
-  Для исследования пригодны только целые клещи.

- Если для извлечения клеща использовалось масло, бензин и пр., необходимо отметить это в направлении.
-  Сотрудник учреждения принимает клеща в том виде, в котором его доставил пациент. Чтобы сохранить клеща живым до проведения анализа, его помещают в пробирку типа «Эппендорф», на дне которой находится кусочек ваты или марли, смоченной водой. Пробирку нужно плотно закрыть и  поместить в холодильник при +4ºС.

Кровь
- Материалом для исследования является кровь из локтевой вены. 

- Исследование специфических иммуноглобулинов может быть однократным или проводится в динамике, так называемым методом парных сывороток. 

Для исследования парных сывороток забирают: 1-ую пробу -  на 1-2 день обращения за медицинской помощью, до начала специфического лечения, и 2-ую пробу -  -  на 3-4 неделе от начала заболевания. 

- Временной промежуток после последнего приема пищи пациентом до сдачи анализа должен составлять не менее 12 часов. В этот же период пациентам не рекомендуется употреблять жирную пищу.
-  
.

Исследования на ВИЧ

 Биологический материал – сыворотка крови

Кровь
- Целесообразно проводить исследование через 2 недели после возможного инфицирования с повторением его через 3 и 6 недель в случае отрицательного результата.
- При заборе крови на ВИЧ важным этапом процедуры является, учитывая социальную значимость заболевания, установление личности пришедшего пациента. 

Она проводится, чтобы удостовериться, что анализ крови берётся у личности, Ф.И.О. которого обозначено в регистрационном бланке. Данные с бланка сверяются с паспортом пациента.

Необходимо подтвердить полное имя пациента и дату рождения, выяснить место регистрации и место проживания, сравнить эту информацию с информацией в регистрационном бланке. 
        Выявление инфекций методами иммунохимии и ПЦР

        Биологический материал – сыворотка крови, соскобы из урогенитального тракта

Кровь

-  Исследуемым материалом является сыворотка крови из локтевой вены.

- Временной промежуток после последнего приема пищи пациентом до сдачи анализа должен составлять не менее 12 часов. В этот же период пациентам не рекомендуется применять лекарственные препараты (антибиотики, антисептики, иммуномодуляторы), т.к. они могут повлиять на исследуемые показатели.

Соскобы из урогенитального тракта

Общие положения

- Взятие материала производится из предполагаемого места локализации микроорганизмов, желательно в период обострения. 

-   Для контроля эффективности терапии взятие биоматериала проводится не ранее, чем через 4 - 6 недель после окончания лечения.

Взятие биопроб из урогенитального тракта женщин

Материал для исследования следует брать за 5 дней до менструации или через                 1-2 дня после ее окончания. Не следует брать материал для исследования в течение 24 часов после полового акта, санации влагалища, введения во влагалище медицинских препаратов. Женщины в день обследования не должны проводить туалет наружных половых органов и спринцевание. Материал берется до проведения бимануального исследования и кольпоскопии.

Взятие биопроб из урогенитального тракта мужчин

Соскоб эпителиальных клеток из уретры

 - Перед взятием материала пациенту рекомендуется воздержаться от мочеиспускания в течение 1,5-2 часов.

-    При наличии гнойных выделений соскоб рекомендуется брать через 15-20 мин после мочеиспускания.

Бактериологические исследования
Пробирки и контейнеры для исследований необходимо предварительно заказать в ООО «ЦЛТ АБВ». 
Материал для бактериологических исследований забирают по возможности до начала антимикробной терапии или в интервалах между курсами лечения.

Моча

- Забор мочи на микробиологическое исследование проводится после тщательного туалета наружных половых органов кипяченой водой с мылом (девочек подмывают спереди - назад). Перед забором материала у женщин рекомендуется закрыть вход во влагалище ватным тампоном.
- На исследование собирают среднюю порцию свободно выпущенной утренней мочи (или через 4 часа после последнего мочеиспускания) в количестве 3-5 мл в стерильный пластиковый одноразовый контейнер. Первая и последняя порции мочи выпускаются в унитаз. 

- Не следует форсировать диурез приемом  жидкости, т. к. при этом происходит разбавление мочи, ведущее к снижению титра бактерий.

- Не следует собирать мочу  у женщин в период менструации.
- Особенности забора мочи на стерильность у детей: после мочеиспускания провести тщательный туалет наружных половых органов, напоить ребенка и ожидать следующего мочеиспускания для забора мочи.

Биологический материал -отделяемое уха,
отделяемое глаза 
Отделяемое уха

- Забор отделяемого уха на микробиологическое исследование проводится после очистки наружного слухового прохода 70% этиловым спиртом и обработки стерильным физиологическим раствором.  
Отделяемое глаза

- Накануне, за 6-8ч. (ночь) у больных отменяют все медикаменты и процедуры.
- Забор материала с коньюнктивы (края век) производят стерильным ватным тампоном, смоченным теплым стерильным физраствором. 

- Материал с внутренней поверхности нижнего века собирают движением к внутреннему углу глазной щели. 
Биологический материал - отделяемое дыхательных путей
Мазки из зева на флору, из зева на стрептококки группы А (S.pyogenes), из зева на грибы, из зева на стафилококк 

- Забор материала проводится натощак или через 3-4 ч после приема пищи. Перед взятием пробы больной должен прополоскать рот теплой кипяченой водой.

 Мазки из ротоглотки 

на возбудителей коклюша, паракоклюша

- Материал забирают натощак или через 2-3 ч после приема пищи. 
Мазки из носоглотки

для исследования на менингококк

- Забор проводят натощак или через 3-4 ч после приема пищи.

Исследования на дифтерию

- Материал собирают до применения полоскания или других видов лечения,
 натощак или не ранее чем через 2 ч после еды.
Мокрота

- Принимают на исследование утреннюю порцию свободно откашливаемой мокроты.  Забор биоматериала производится натощак.

- Предварительно пациенту необходимо провести тщательную гигиену полости рта: почистить зубы, дёсны, язык, слизистую оболочку щёк зубной щёткой и прополоскать рот кипяченой водой. 
- Если мокрота отделяется плохо, пациент может использовать отхаркивающие средства или провести ингаляцию физ. раствором. 
- Мокроту собирают в стерильный транспортный контейнер с закручивающейся крышкой. 
- Образец должен быть доставлен в лабораторию в течение 1,5 - 2 часов от момента её получения. 
                     Биологический материал - кал

  Дисбактериоз кишечника, исследование кала на условно-патогенную флору, кала на грибы рода Кандида,  кала на иерсинии

- В течение 1-3 дней до забора материала из диеты обследуемых должна быть исключена острая пища, алкоголь, антимикробные лекарственные препараты и т.п.
от момента последнего принятия пищи до взятия материала должно пройти не менее 8-10 часов.

- Сбор фекалий необходимо производить стерильно из горшка, судна, с пеленки, памперса, из фекальной массы, не соприкасающейся со стенками горшка (судна) или тканью пеленки.
- Пробу берут из средней или последней порции.
- При отсутствии самостоятельного стула пациенту можно дать слабительное, но не разрешается делать клизму, чтобы избежать вымывания микрофлоры из фекалий.
-Пробы берут в количестве 2 грамм (горошина).
- Собранный биоматериал помещают в одноразовый стерильный контейнер с ложкой для сбора кала.

Исследование кала на клостридии

- Материалом для исследования служат фекалии сразу после дефекации или фекалии непосредственно из прямой кишки (с помощью резиновой груши).

- Сбор фекалий необходимо производить стерильно из горшка, судна, с пеленки, памперса, из фекальной массы, не соприкасающейся со стенками горшка (судна) или тканью пеленки.
- Пробу получают  из средней или последней порции.
- Фекалии берут на исследование в острый период заболевания или при обострении хронических форм ЭКД.

- Собранный биоматериал помещают в одноразовый стерильный контейнер с ложкой для сбора кала.


Исследование на кампилобактерии

- Сбор фекалий необходимо производить стерильно из горшка, судна, с пеленки, памперса, из фекальной массы, не соприкасающейся со стенками горшка (судна) или тканью пеленки.

- Пробу берут из средней или последней порции.
- Собранный биоматериал помещают в одноразовый стерильный контейнер с ложкой для сбора кала.

Исследование кала на условно-патогенную микрофлору

- Сбор фекалий необходимо производить стерильно из горшка, судна, с пеленки, памперса, из фекальной массы, не соприкасающейся со стенками горшка (судна) или тканью пеленки. 

- Пробу берут из средней или последней порции.
- Собранный биоматериал помещают в одноразовый стерильный контейнер с ложкой для сбора кала.

Исследование кала на патогенную кишечную микрофлору (Shigella spp., Salmonella spp.)
- Содержимое прямой кишки получают путем ректального мазка с глубины 8 см., выполненного с помощью стерильного тампона, который после взятия помещается в пробирку с транспортной средой Эймса.

Биологический материал – грудное молоко

Посев грудного молока

- Перед сцеживанием молока женщина моет руки с мылом и тщательно обрабатывает соски и околососковую область отдельными смоченными 70° спиртом ватными тампонами.
- Первые 5-10 мл молока выливаются, последующие 3-4 мл сцеживаются в стерильные контейнеры.

- Молоко из правой и левой молочных желез исследуется отдельно. 

· Провести венопункцию.

· Установить колпачок-адаптер на аэробный флакон, нажать, проткнуть крышку флакона.

· Держать флакон в вертикальном положении, отмерить с помощью градуировочных меток точный объем.

· Внести кровь во флакон.

· Снять колпачок-адаптер с флакона и при необходимости повторить процедуру с анаэробным флаконом.

· При заборе крови с помощью системы "бабочка"  кровь инокулируется вначале в аэробный флакон, затем в анаэробный флакон.

· При заборе крови с помощью иглы и шприца, во избежание введения воздуха, кровь вначале  инокулируется в анаэробный флакон, затем в аэробный.
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