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Uvod

Klinicka laboratorni diagnostika je klicovou soucasti

veterinarni praxe. Po sepsani anamnézy a provedeni

klinického vysetreni se indikuji testy, které mohou potvrdit

nebo vyloucit podezieni na konkrétni diagndzu. Hematologie

a klinicka chemie ¢asto poskytuji nezbytné informace pro

identifikaci onemocnéni. S rozvojem molekularni biologie se
do laboratorni diagnostiky dostaly nové
metody, které umoznuiji Iépe objasnit etiologii
nékterych nemoci. Laboratorni vysledky jsou
stale neocenitelnym nastrojem pfi sledovani
vyvoje onemocnéni, hodnoceni U¢innosti
terapie a stanoveni progndzy.

Citat z informacni brozury *Tipy a techniky

v preanalytice*, kterou pfipravily spole¢nosti

LABOKLIN a SARSTEDT, fika: ... pfi

nejvyssi presnosti moderni analytické

techniky mlze byt vysledek méreni pouze tak

Prof. Dr. med. vet. Andreas Moritz kvalitni, jak to dovoluje kvalita vzorku.” Tento

vyrok jasné ukazuje, jak dllezity je spravny
pfistup k preanalytické fazi. Preanalyticka faze zahrmuije
v8echny kroky laboratorniho diagnostického procesu, které
predchazeji samotné analyze vzorku. Po sepsani anamnézy
a pripravé pacienta se zaméfuje na spravny odbér vzorkd,
jejich spravné uchovavani a transport, aby vysledky byly
spolehlivé a diagnosticky platné. Zatimco v pribéhu
laboratorni analyzy je mozné ovérit neobvyklé hodnoty
opakovanim méfeni, preanalytické chyby byvaji obvykle
neodstranitelné. Proto je kladen velky diraz na peclivé
provadéni v8ech krokd, aby se minimalizovaly mozné chyby.
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V nasledujicich osmi kapitolach jsou zakladni fakta o tématu
prezentovana a ilustrovana informativnim a snadno
pochopitelnym zpUsobem: Co je to preanalytika, — Pfiprava
pacienta, — Prehled typl materialll a zkumavek, — BéZzné
chyby v preanalytice, — Odbér vzork(, — Bezpecnost pfi
odbéru vzorkd, — Priprava na laboratorni analyzu — Oznacent,
uchovani a transport. Snadno zapamatovatelné texty

v Sedych zvyraznénych boxech podporuiji pochopeni, u¢eni
a zapamatovani. Zhotoveni a analyze krevnich natérd je —
opravnéné — vénovano dostatek prostoru. Cytologické
obrazky z krevnich natér(i psd, kocek a malych savcl jsou
demonstrativni a do jisté miry presahuji ramec preanalytiky.

Tato brozura je velmi doporu¢ovana nejen pro veterinare,
veterinarni asistenty a zdravotnické techniky jako prakticka
mala reference pro praxi, ale i pro studenty veterinarni
mediciny jako zajimavy studijni material.

Prof. Dr. med. vet. Andreas Moritz studoval veterinarni medicinu na Justus-Liebig University
(JLU) v Giessenu. Po ziskani doktorského titulu a habilitaci v oblasti interni mediciny

a klinické laboratorni diagnostiky byl jmenovan univerzitnim lektorem na Katedre veterinarni
mediciny JLU. Po pobytu v zahraniéi v St. Paul, Minnesota, USA, a v Gentu, Belgii, se vratil
na JLU, kde byl v roce 2006 jmenovan profesorem klinické patofyziologie a klinické
laboratorni diagnostiky. Kromé vedeni centralni laboratore prevzal od roku 2017 vedeni
Kliniky pro mala zvifata v oboru interni mediciny. Je specialistou v oblasti veterinarni internf
mediciny a klinické laboratorni diagnostiky, EBVS® evropskym veterinarnim specialistou

v oblasti interni mediciny malych zvitat (dipl. ECVIM-CA) a spolupracujicim ¢lenem
Evropského kolegia veterinarni klinické patologie (ECVCP). Kromé vyuky student( veterinarni
mediciny se prof. Moritz podili na narodni a mezinarodni profesni kvalifikaci veterinard

v oblasti interni mediciny malych zvitat a klinické laboratorni diagnostiky. V souc¢asnosti je
prezidentem Némecké veterinarni asociace pro mala zvirata (DGK-DVG).
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1. Co je

preanalytika’”
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[ g

®
1 Ahoj mysko, jsi expert v laboratori, ze?*
,Ano, jsem pfipravena ti pomoci a poradit!“

,10 je skvélé! Co viastné znamena preanalytika a proc je

dilezité to veédét?”

,Preanalytika zahrnuje vsechny procesy, které probihaji pfed samotnou
laboratorni analyzou a mohou ovlivnit naméreny vysledek. Nakonec,

i pri nejvyssi presnosti modernich analyzatord, mize byt naméreny
vysledek pouze tak dobry, jak to dovoluje kvalita vzorku.”

Preanalytika pokryva vSechny oblasti, které predchazeji
samotné analyze vzorku. Patff sem anamnéza a klinické
vySetreni, ktera poskytuiji indikace pro testovani. Dale
zahrnuje pfipravu pacienta, vybér spravnych odbérovych
zkumavek, odbér vzorku, pfipravu vzorku, transport vzorku,
jeho uchovavani, zpracovani a cestu vzorku az do okamziku
zahdjeni testovani.

Jak je patrné z tohoto seznamu, vétsina preanalytickych
Ukold probiha pred tim, nez vzorek dorazi do laboratore.
Osettujici veterinal mUze tedy v mnoha pripadech zasadné
prispét k dobré kvalité vzorku a tim i k reprezentativnimu a
hodnotitelnému vysledku. Vzhledem k velkému poctu
potencialnich zdrojl chyb je rozumné se pred analyzou
seznamit s rlznymi aspekty preanalytiky.

LABOKLIN 4| SARSTEDT
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2. Priprava pacienta
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Prijemna a bezstresova navstéva vasi praxe pro pacienty
i jejich majitele/pecovatele neni pouze dobra pro vasi
image, ale ma také vyznamny vliv na kvalitu vzorku.

Majitel zvitete by mél byt predem informovan o vlivu fyzické
aktivity a stresu na vysledky krevnich testd. Zvy$ené hladiny
zejména svalovych enzymd, jako jsou CK, LDH a AST,
mohou byt detekovany v séru po fyzické namaze. Kromé
toho se miZe objevit i zvySena hladina glukdzy a laktatu.
Dalsi aspekty, které by mély byt predem zvazeny, budou
uvedeny nize.

'/

Poznamka v o 20 fiei? v 2% X
,U masozravct by mél byt odbér krve provaden na lacno

(pfiblizné 12 hodinova hladovka), protoze postprandiaini lipemie
mdze ovlivnit mnoho mérenych parametrd*, coz v nejhorsim
pripadé mdze vést k nehodnotitelnym vzorkim.”

* (Moritz et al., 2014)

LABOKLIN 4| SARSTEDT
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2.1. Ovliviuijici faktory

NiZe je uveden prehled faktor(, které mohou predstavovat
potencidlni zdroje chyb v diagnostice. Pfed kazdym
vySetfenim by tedy mély byt znamy Udaje o anamnéze,
terapii, suspektni diagndze a testovacich postupech.

2.1.1. Vék, plemeno a zptsob chovu

e Mlada zvifata: U nékterych parametr( (napf. AP, fosfét...)
mohou vykazovat vy$§i nebo nizsi hodnoty nez dospéla
zvifata (Humann-Ziehank a Ganter, 2012).

* Plemenna specifika: U nékterych parametrd existuji
plemenné odchylky (napft. chrti: nizsi koncentrace tyroxinu,
leukocytl a trombocytd, vy3si hematokrit; Kavalir King
Charles Spanél: mozna makrotrombocytopenie (Zaldivar-
Lépez et al., 2011)).

LABOKLIN
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2.1.2. Vybér testu

Pred odbérem krve je tfeba zvazit nékolik faktor( tykajicich se poZzadovaného
testu a jeho pozadavk{:

e Je pozadovany test dostupny pro dany druh zvitete?

e Musi byt pacient v konkrétnim stavu pro dany test (napf. na la¢no) nebo
musi zUstat v ordinaci po urcitou dobu?

e Jedna se o sledovani terapie nebo kontrolu spravnosti Upravy medikace?

e Jsou vyzadovany supresni nebo stimulaéni testy?

e Jaky material je potfebny? Je pozadovana analyza mozna a uzite¢na
s dostupnym materidlem? Priklad: Koagula¢ni testy jsou mozné pouze
s citratovou plazmoul

e Kolik vzorku je pro test potfeba?

e Bude vzorek schopen odolat transportu do laboratore tak, aby bylo mozné
zméfit pozadovany parametr? Doporucuje se predem zkontrolovat stabilitu
parametru a vyjasnit pozadované preanalytické podminky.

Stres, neklid a extrémni fyzicka namaha by mély byt vzdy pred odbérem krve
vylouceny (Moritz et al., 2014). To plati zejména pro divoka zvifata, ale i pro
zvirata, se kterymi je zfidka manipulovano (Braun et al., 2015).

4| SARSTEDT
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2.1.3. Medikace a biorytmus

e Je pacient na urcité medikaci, ktera ovliviiuje vysledky
testu a miiZe vést k fale$né interpretaci? (Priklady
problémovych kombinaci zahrnuiji 1é€bu fenobarbitalem
u pacienta s epilepsii, kdyz je sou¢asné testovan na
hypotyredzu (Gaskill et al., 2000), léCbu glukokortikoidy
u psa, ktery ma podstoupit ACTH stimulaéni test, nebo
antibiotickou predlécbu pred mikrobiologickym
testovanim.)

e Existuje biologicky rytmus pro pozadovany parametr, ktery
je tfeba sledovat?

Je zfejmé, Ze ne vSechny preanalytické vlivy Ize monitorovat.
Nicméné zdokumentovano by mélo byt co nejvice faktord
(Braun et al., 2015), aby bylo pozdéji usnadnéno
vyhodnoceni vysledkd.

LABOKLIN

12



2.1.4. Poradi pfi odbéru

Je doporuéeno pouZiti pevné stanovené rutiny pro poradi

odbéru vzorkd, napfiklad podle poradi odbéru podle Gurra.
Vyznam rliznych barevnych kddd je vysvétlen v kapitole 3.2.1.

EU barevny kéd, ISO barevny kéd
zaloZeny na podle normy
NCCLS

normé BS 4851

Gurr et al., (2011)

Hemokultivace

Sérum/gel na sérum

Citrat

Heparin/gel na heparin

EDTA

Fluorid/fluorid citrat

,Och ne!l Odbér krve jsme provedli do EDTA zkumavky misto do
séroveé zkumavky. Rychle to prelji do té druhé!”

,Prosim, nedélej to! Krev uz byla smichana s EDTA béhem odbérového
procesu, coz nasledné zkresli namérené vysledky! \/zorky nikdy nesmi
byt prelévany z jedné odbérove zkumavky do druhé.”

(Moritz et al., 2014)

5

SARSTEDT

13



3. Prehled typu materialu

a zkumavek




Krev umoznuije testovani nékolika slozek, které jsou zde
stru¢né predstaveny. Jedna se o plnou krev, sérum a
plazmu. Tyto slozky se lisi ve své skladbé. Dalsi zpracovani
vzorku zavisi na typu vzorku.

PIna krev se vyuziva s pfidanym antikoagulans (napf.
heparinem nebo EDTA). To zabranuje srazeni krve
a usnadniuje separaci tekutych slozek krve od pevnych slozek.

Plazma se ziskava z pIné krve s pfidanym antikoagulans
(napr. heparinem nebo EDTA) a nasledné je oddélena
centrifugaci na krevni buriky (pevnou slozku) a plazmu
(tekutou slozku). Na rozdil od séra, plazma obsahuje vSechny
srazeci faktory krve, protoze tyto nebyly vyuzity ke srazeni.

Sérum se také ziskava z pIné krve, avSak bez pridavku
antikoagulans, obvykle s pfidavkem induktoru srazeni. Vzorek
tedy srazenim projde a mdZe byt nasledné centrifugovan po
30 minutach vzpfimeného stani. Sérum neobsahuje Zadné
srazeci faktory, protoze byly vyuzity béhem procesu srazeni
(Moritz et al., 2014).

o,

Poznamka J ,Pokud je doba, po kterou se krev srazi, prilis kratka,
sérum mdize vytvorit gelovitou konzistenci, coz ztizi
nebo znemozni testovani!l”

(Moritz et al., 2014)

LABOKLIN 4| SARSTEDT
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3.1. Sérum vs. plazma - v ¢em je rozdil?

Sérum Plazma
...supernatant z piné ...supernatant ze vzorku
srazeného vzorku s antikoagulans
...neobsahuje fibrinogen ...obsahuje fibrinogen
...méné vytézné ...vice vytézné

...vzorek musi nejprve
koagulovat, nez jej Ize
centrifugovat.

...vzorek Ize ihned
centrifugovat.

Koagulum se vytvari ve tvaru, jaky zaujmou krvinky ve
zkumavce.

To znamenad, ze pokud je S-Monovette® po odbéru krve
poloZzena vodorovng, krvinky sedimentuiji a vytvori podlouhly
tvar.

Tato forma mUze byt béhem centrifugace stlacena. Po
centrifugaci se vSak opét roztahne.

'/
Poznamka J ,Serum z takoveho vzorku nelze snadno pipetovat.
Proto je ddlezité drzet napinéné sérové zkumavky

vzpfimene.”

LABOKLIN
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Vzorek po centrifugaci, ktery Vzorek po centrifugaci,
koaguloval ve vzpfimené poloze. ktery koaguloval v
horizontalni poloze.

3.2. Prehled odbérovych material(i

Bé&zné pouzivané zkumavky a jejich hlavni pouZziti jsou
uvedeny v nasleduijici tabulce:

Odbérovy material Pouziti

Citrat Hemostazeologie
Fluorid sodny Glukéza/laktat
Sérum Klinicka biochemie

Hematologie/Klinicka

Lithium heparin biochemie

EDTA Hematologie

4| SARSTEDT
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3.2.1. Barevné kédy zkumavek

Nenechte se zmast rGznymi barvami zkumavek!

Rychlouzavéry zkumavek indikuji material (antikoagulant /
induktor koagulace) ve zkumavce.

Upozormujeme, Ze existuiji dva rfizné barevné kody.
e EU barevny kéd“

(na zékladé British Standard BS 4851)
e ISO barevny kod“

(na zékladé mezinarodniho standardu ISO 6710)

Nejlepsi je se v ramci laboratore a praxe dohodnout na

jednom z téchto dvou barevnych kodU. | tak je presny
pfipravek uveden na zkumavce.

LABOKLIN
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3.2.2. Lithium heparinové zkumavky

Toto jsou ,velci hraci“ mezi zkumavkami, protoze krev

s lithium heparinem Ize pouZzit pro stanoveni krevniho obrazu
a plazmu s lithium heparinem Ize pouzit pro analyzu mnoha
biochemickych parametr (aby se predesio hemolyze, je
idealni vzorek prfedem centrifugovat, pokud vSak z téhoz
vzorku neni pozadovan i krevni obraz). Viytézek z plazmy je
také o néco vySSi nez ze séra, protoZe u séra vzdy z(stava
vétsi podil tekutiny v koagulu (Moritz et al., 2014). Zkumavky
s heparinem jsou obzvlasté oblibené mezi témi, ktefi peduji
o drobné savce nebo exoticka zvifata, protoze obvykle Ize
odebrat pouze maly objem vzorku.

Pozor: Vzorky ve zkumavkach s lithium heparinem nejsou
vhodné pro PCR analyzy kvdli inhibi¢nimu Gcéinku (Schrader
et al., 2012).

(/)
Poznamka ‘ ,DileZité: Kdykoliv je to mozné, méla by byt pouZita pro
biochemickou analyzu stejna latka (sérum nebo plazma).
To plati zejména pro opakované analyzy, protoZze u nékterych
analytd, jako je draslik, se mohou v séru a plazmé vyskytovat
rdzné koncentrace.”

(Humann-Ziehank and Ganter, 2012; Braun et al., 2015)

4| SARSTEDT
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3.2.3. EDTA zkumavky

EDTA (kyselina etylendiamintetraoctova) je chelata¢ni ¢inidlo.
Plsobi jako antikoagulant tim, Ze vaZze kovové ionty, zejména
vapnikoveé ionty, které jsou nezbytné pro srazeni krve. Existuji
rlizné formy EDTA, véetné dipotasné a tripotasné EDTA
(Moritz et al., 2014). Krev v EDTA zkumavkach se predevsim
pouziva pro stanoveni krevniho obrazu.

Ihned po odbéru krve je dllezité jemné prevratit zkumavku,
aby se zabranilo tvorbé srazenin, protoze jinak jiz nebude
mozné vzorek spolehlivé testovat (Vap et al., 2012)! EDTA
zkumavky by nikdy nemély byt pinény jako prvni, protoze
existuje riziko kontaminace jehly EDTA. To miZe vést

k nespravnym mérenim u mnoha parametr( (Sharratt et al.,
2009).

Vzorky EDTA nejsou potreba pouze pro stanoveni krevniho
obrazu, ale také pro sérologické krevni skupiny. Mohou byt
rovnéz pouzity pro genetické testy a detekci patogen(
pomoci PCR (polymerazoveé retézové reakce), pokud je
hledany patogen pritomen v krvi. Pro mnoho vySetreni,
jakymi jsou stanoveni ACTH nebo pro-BNP, je vSak potfeba
centrifugovana a pipetovana EDTA plazma (podrobnosti o
centrifugaci vzork( a jejich oznaovani naleznete na str. 48 a
nasl.).

LABOKLIN
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Poznamka

,Dilezité! U plazt a nékterych ptacich druhd je pouziti EDTA
kontraindikovano, protoZze EDTA mdZe zplsobit hemolyzu,
ktera znemozni pozdejsi vyhodnoceni.”

(Nardini et al., 2013)

4| SARSTEDT
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3.2.4. Zkumavky na sérum

Sérové zkumavky obvykle obsahuiji induktory, které vedou

k rychlému srazeni krve. Sérum Ize pouzit pro analyzu mnoha
biochemickych parametr( a pro fadu sérologickych
testovacich metod. Elektroforéza séra, jak nazev naznacuie,
by méla byt také provadéna ze séra.

Sérové gelové zkumavky:

Tyto zkumavky maji podobné vyuziti jako sérové zkumavky.
Jejich vyhodou je, Ze po centrifugaci oddéluje gel jednotlivé
vrstvy, coz eliminuje potfebu pipetovat supernatant.

[ 2

1 »J1ady mam trubic¢ku s oznacenim CAT. Je to jen pro kocky?*

»INe, sérové zkumavky jsou také oznaceny zkratkou CAT,
ktera znamena ‘Clot Activator’ (aktivator srazeni).”
(Moritz et al., 2014)

LABOKLIN
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Neutralni zkumavky:

Neutralni zkumavky jsou ozna&eny ,Neutral“ nebo ,Neutral
Z“. Neobsahuiji zadné latky a pouzivaji se bud jako sérové
zkumavky, nebo pro prenos vzorkd plazmy (napf. citratové
plazmy).

3.2.5. Citratové zkumavky

Pomér michani pro citratovou krev je obecné 9:1. Citratova
krev a/nebo citratova plazma jsou nezbytné pro
hemostazeologické vySetfeni. PFi spravném zachazeni je
tfeba zvazit nékolik dllezitych bodu:

1.

Citratové zkumavky by nikdy nemély byt plnény jako prvni
(Moritz et al., 2014), protoZe pfi stagnaci procesu dochazi
k iniciaci srazeni.

. 1 kdyz je tfeba zajistit, aby u vSech zkumavek nebyla

prekrogena doba jejich exspirace (Braun et al., 2015), je to
zvlasté ddlezité u téchto zkumavek! V pripadé pochybnosti
by mély byt objednany nové zkumavky.

. Je nezbytné, aby byly zkumavky béhem odbéru vzorku

naplnény presné az po rysku. Pfeplnéni nebo
nedostate¢né naplnéni vede k nespolehlivym vysledkiim
analyz. V nékterych pfipadech jiz vzorek nelze testovat.

. U vétsiny parametr( koagulaénich testl se doporucuje

vzorek okamzité centrifugovat a pipetovat a pro analyzu
pouzit chlazenou citratovou plazmu (viz 3.2.4. neutralni
zkumavky). Nicméné pro trombelastografii je vyzadovana
citratova plna krev!

4| SARSTEDT
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Optimalni objem naplnéni se lisi mezi
zkumavkami. Podivejte se na rysku pro
znacku Urovné naplnéni, kterou je tfeba
dodrzet u dvou zkumavek vpravo.

Je nezbytné se vyhnout nedostatecnému
naplnéni a i preplnéni!

Srazeniny nejenze vedou k chybnym
vysledkdm, ale mohou také zablokovat

kapilary hematologického zafizeni (Moritz et Nedostatecneé
al. 201 4) naplnéni zkumavky

3.2.6. Zkumavky na glukézu/laktat

Tyto zkumavky jsou vhodné pouze pro
stanoven( laktatu a glukdzy. Jsou zviasté
ddlezité, kdyz glukdzu nelze stanovit pfimo
v praxi, ale je odeslana do externi laboratore.
Fluorid sodny by mél zastavit degradaci
glukdzy ve vzorku, a proto mohou byt
zkumavky s fluoridem sodnym pouZity pro
stanoveni koncentrace glukdzy (Braun et al.,
2015).

LABOKLIN
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3.3. Ktery material je vhodny pro jaky test?

Ne kazdy materidl mCZe byt pouZit pro kazdy test. Nasleduijic
tabulka poskytuje prehled, které testy jsou rozumné

proveditelné z jednotlivych slozek krve.

Mozné pouziti rliznych materiall

Antikoagulant
EDTA

EDTA

Heparin
Heparin

citrat

citrat

NaF
(fluorid sodny)

Bez
antikoagulans

Slozka Hematologie = Krevni natér Biochemie

pIna krev ano ano ne

plazma ne ne s omezenim

plna krev ano somezenim  ne

plazma ne ne ano

pln& krev ne ano ne

plazma ne ne ne

plazma ne ne glukaza,
laktat

sérum ne ne ano

Sérologie Hemostazeologie

ne

ne

somezenim ne

ne

ano

ne

ne

ne

ano

ne
ne
s omezenim

ano

ne

ne

SARSTEDT
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4. Bezné chyby

vV preanalytice
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4.1. Interferujici faktory

Hemolyza, nedostatecné naplnéni zkumavky a krevni srazeniny patti mezi

prehled pficin a ovlivnénych parametrd.
Bézné interference a jejich priciny

Interference Pricina

Preplnéni EDTA, lithium heparinu nebo

Srazeniny citrdtu

Nestoceny vzorek, nespravna
centrifugace, chyba pfi pipetovani,
dlouha doba skladovani, velmi vysoké
teploty, mraz.

Hemolyza

Pacient bez hladovky, Iéky,
Lipemie endokrinopatie a rdizné dalsi
patologické zmény.

Terapie (napf. infuze, glukokortikoidy,

Medikace antibiotika, sedativa)

Preplnéni nebo
nedostate¢né
plnéni

Nedodrzeni specifikované
Urovné naplnéni

[y

Ovlivnéné parametry

Hematologie v&. poctu
trombocytd, hemostazeologie

R0izné biochemické parametry,
vCetné faleSné vysokych
koncentraci drasliku a falesné
nizkych koncentraci vapniku.

R0izné biochemické parametry,
stejné jako nékteré parametry
krevniho obrazu; napriklad méreni
hemoglobinu mdze v lipemickych
vzorcich vykazovat falesSné vysoké
vysledky.

Lisi se v zavislosti na léku a
parametru (fale$né vysoké nebo
faleSné nizké hodnoty), napriklad u
podani glukokortikoidl jsou u pst
typické zvySené jaterni enzymy
(zejména alkalicka fosfatéza).

Hemostazeologie

Poznamka J »Kontaminace EDTA, napriklad v disledku nespravného poradi
odbéru vzorkl, mize vést k typickym zménam, jako jsou velmi
vysoké hodnoty drasliku a nizké hodnoty vapniku.”

LABOKLIN
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4.1.1. Hemolyza

Hemolyza mUze mit r(izné priciny. Hemolyza ¢asto vznika in
vitro, napfiklad v dlsledku dlouhodobé aplikace Skrtidla,
fyzikalnich sil (pfilis tenka jehla, ohnuta jehla), traumatického
vpichu do zily (,pichnuti®), prili§ intenzivniho prevraceni nebo
tfepani vzorku krve, pfili§ vysokych nebo nizkych teplot, prilis
vysokeé otaceci rychlosti pfi centrifugaci, kontaminace vodou
nebo dezinfekénimi prostredky, stejné jako u vzork{ které
jsou prili§ staré. | kdyz k hemolyze dochazi &asteéji in vitro,
hemolyzu in vivo je vzdy tfeba také zvazit.

LABOKLIN
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Dusledky hemolyzy
Uvolnéni bunééného obsahu - rozdily v koncentracich

Latky, které jsou pritomny ve vySSich koncentracich v
Cervenych krvinkach (intracelularni koncentrace), unikaji do
séra/plazmy (extracelularni koncentrace) v disledku
destrukce membrany erytrocytl béhem hemolyzy.
DUsledkem jsou fale$né vysoké namérené vysledky.

Uvolnéni bunééného obsahu — optické interference
Béhem hemolyzy je do séra/plazmy uvolnén hemoglobin,
Serveny krevni pigment. To mUze vést k faleSnym méficim
signaldim ve fotometrickych analyzach.

FaleSny méfici signal = faleSny vysledek

(Humann-Ziehank and Ganter, 2012) Zel e70 K+

LDH l ALT

AST

g

Poznamk
ornamia ‘,,Hemo/yza oznacuje Unik intraerytrocytarnich latek v ddsledku

poskozeni bunécné membrany. V ddsledku cerveného
zabarveni séra/plazmy vznikaji problémy pfi méreni, zejména pri
fotometrickych testech.”

4| SARSTEDT
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4.1.2. Hyperlipidemie (lipemie)

Lipemie mUze ovlinit fadu parametrd (Braun et al., 2015).

V zavislosti na stupni lipemie se mUze stat, ze nékteré
parametry nelze stanovit viibec. Odbér krve u masozravych
zvitat je nejlepsi provadét nala¢no (zhruba 12 hodin
hladovky). PFiciny lipemie mohou byt rizné - zatimco

v nejjednodussim pripadé jde pouze o postprandialni
hyperlipidemii, viivy diety, 16k stejné jako endokrinologické,
zanétlivé, neoplastické ¢i genetické priciny mohou také hrat
roli (Xenoulis a Steiner, 2015). Opakované

se vyskytujici hyperlipidemie by proto

méla byt dale vySetiena.

Lipemicky vzorek

/)

Poznamka ‘ ,Spravné laboratorni vysledky jsou zasadni
pro dalsi rozhodovani o lecbé - vyzaduji vSak
dobrou kvalitu vzorku, tedy
dobrou preanalytiku.”

LABOKLIN
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4.1.3. Zloutenka/lkterus

RUzné interference v méfeni se mohou vyskytnout

u ikterickych vzork( (Martinez-Subiela et al., 2002; Berlanda
et al., 2020). Je proto ddlezité, aby byly vzorky zkontrolovany
vizualné na pripadnou diskoloraci a také prostrednictvim
specifického méfeni. Upozormnéni: Je dllezité mit na paméti,
Ze plazma/sérum koni ma fyziologicky Zlutou barvul

Iktericky vzorek

/)

Poznamka J ,Dobre, Ze pomoci indext pro hemolyzu, liepemii a ikterus mam
okamczité predstavu o kvalite sveho vzorku! Mohu tak leépe
posoudit, jak mam vysledky piislusnych testd
interpretovat.”

4| SARSTEDT
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5. Odbér vzorku
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V zavislosti na druhu zvifete jsou pro odbér Zilni krve vhodné rGzné Zily.
Nasledujici tabulka poskytuje prehled o tom, které Zily jsou bézné pouzivany pro

odbéry u danych druh( zvirat.

MoZna mista pro odbér vzorku krve

Druh V. jugularis

Pes x

Kocka x

Kralik/zajic

Fretka

Morce

Krysa/potkan,
mys, piskomil

Kan x

(Moritz et al., 2014)

/)

Poznimka ¢ LVZdy se ujistéte, Ze béhem odbéru vzorku
chranite take sebe a pouzivejte
rukavice!”

V. saphena
lateralis

X

V. saphena
medialis

V. cephalica
na predlokti

X

V. auricularis V. facialis

U malych zvifat se odebira nejlépe pomoci jehly 20-G z v. cephalica na

predlokti (Moritz et al., 2014).

LABOKLIN
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Spravné feSeni pro kazdé zvire - spolecné pro lepsi zivotni podminky zvifat.

Ve veterinarnich ordinacich/klinikach se
setkavame s mnoha rdznymi druhy zvitat,
ktera maji své vlastni, velmi individualni
pozadavky. SARSTEDT vam nabizi spravna
feSeni pro preanalytiku ve veterinarni
medicing.

S-Monovette® — bezpecny, Setrny
a hygienicky odbér krve u malych zvirat.

Multivette® — odebirejte krev od malych
zvirat Setrné a snadno pouze s vyuZzitim tlaku
ziini krve.

LABOKLIN

Mikro jehla — i od obzvlasté drobnych zvitat
je mozné spolehlivé odebrat kazdou kapku,
napt. do mikrozkumavky nebo Microvette®.

Zilnf krev je obecné vyzadovéana pro vétsinu
analyz. Ve vzacnych pfipadech je nutna/
vhodngjsi kapilarni nebo arterialni krev,
napriklad pro analyzu krevnich plyn(
(arterialni krev) nebo v pfipadé podezieni na
babesidzu (kapilarni krev).
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Doporucuje se postupovat nasledovné:

Pripravte si dostate¢né mnoZstvi potfebného vybaveni.
Privedte si asistenty.
Dezinfekce rukou. Rukavice.
Zhodnotte cévy a vyberte.
Oholte/ostfihejte a dezinfikujte.
Prestante poklepavat na misto vpichu.
Pozadejet asistenta o nasazeni Skrtidla.
Odstrante ochranny kryt bezpeénostni jehly.
9. Zkosena strana jehly sméruje nahoru.
10. Uhel vpichu menéi nez 30°.
11. Napnéte kazi; fixujte Zilu.
12. Pokud je potreba “varujte” asistenta.
18. Uvolnéte Skrtidlo, pokud krev vytéka.
14. Odeberte vzorky; poznacte si poradi odebranych vzorkd.

O N oA LN

[ o

1 ,Mas néjaké dalsi tipy pro odbér krve?”
LUrcité! Zabrarite dlouhodobému pdsobeni skrtidla,
mdze to ovlivnit radu parametrd jako napr: draslik.
Vyhnéte se take pumpovani krve.”

(Moritz et al.,, 2014)

4| SARSTEDT
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Podivejte se
na video!

Odbeér krve u velkého psa pomoci S-Monovette® a bezpecnostni jehly

Odbérovy systém S-Monovette® umoznuje uzavieny odbér
krve pomoci dvou technik. Technika aspirace usnadnuje
odbér krve tak, Ze se prizpUsobuje prdtoku krve, coz je
Setrngjsi. Pri vysokém pritoku krve umoziiuje dudini systém
S-Monovette® také konvenéni vakuovou techniku odbéru
krve.

Odbér pomoci S-Monovette® a bezpecnostni jehly vyznamné
snizuje riziko prenosu EDTA.

(Sulaiman, 2011)

0y

Poznamka @ poyd si nejste jisti, zda bude objem vzorku stadit na véechna

pozadovana vysetreni, mizete jednoduse uvést vase preference
v poradi vysetreni. Ddlezité: Pokud napriklad odeslete pouze
Jjeden vzorek Li-heparinoveé krve a jako prioritu uvedete
biochemické parametry, nebude nasledné mozné

vysetrit krevni obraz po odstredéni vzorku.”

LABOKLIN
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Odbér krve s S-Monovette® odbérovym systémem

Jakmile je pacient a potfebny material pfipraven na odbér krve, pak se postupuje
nasledovné:

. Zvolena Zila je napichnuta pomoci
bezpecnostni jehly s napojenou
zkumavkou S-Monovette®.

. Pist S-Monovette® je pomalu vytahovan
podle toku krve, az na konec zkumavky,
dokud se tok krve nezastavi.

. S-Monovette® Ize snadno odpojit od
bezpecnostni jehly otocnym pohybem.
To umozniuje vicenasobny odbér vzork(
jednou jehlou.

. Po odbéru krve Ize bezpecnostni jehlu

jednoduse uzaviit do krytky a zlikvidovat.

5. Jakmile jsou v8echny zkumavky
S-Monovette naplnény a je postarano o
pacienta, vSechny pisty S-Monovette
zkumavek se vytahnou az do slysitelného
kliknuti. Nasledné jsou pisty odlomeny.

6. Nekolikrat zkumavky otocte, promichtejte
a vzorky jsou nyni pfipraveny pro
laborator.

Pro vyuziti vakuové techniky odbéru krve
pomoci S-Monovette®, vytahnéte pist az do
konecné pozice a odlomte jej. To vytvori ve
zkumavce “Cerstvé” vakuum. Jakmile je
S-Monovette® spojen s jehlou, zkumavka se
naplni diky vakuu.

4| SARSTEDT

37



QOdbeér krve od kocCky s pouzitim zkumavky Multivette® 600 a jehly Luer

Zkumavka Multivette® 600 je navrzena pro malé objemy
krve &inici 600 pl. Krev je odebirana v prakticky uzavieném
stavu, prostrednictvim pfirozeného tlaku krve. Diky tomu je
odbér obzviast snadny a Setrny.

Vzorek krve miZe byt odstfedén pfimo ve zkumavce
Multivette® 600. Tim odpadéa prenos vzorku a Setfi se ¢as.
Maly vnitfni primér usnadnuje pipetovani po odstrfedént.
Navic mlze byt vzorek bezpedné uzavien a poslan do
laboratore.

LABOKLIN

Podivejte se
na video!
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Odbér krve se zkumavkou Multivette® 600

o
<.

[ 4 B

4
“ﬁ |

Jakmile je pacient a potfebny material pfipraven na
odbér krve, pak se postupuje nasledovné:

1.

N

w

N

o

D

Zvolenou zilu Ize jednoduse napichnout s Multivette®

a komercéné dostupnou jehlou Luer. Diky vnitfni kapilare se
zkumavka Multivete® 600 pIni sama prostrfednictvim tlaku
krve, coz Cini odbér krve obzviasté Setrny a jednoduchy.
Plnici ¢ara naznacuje, kdy je zkumavka Multivette® 600
zcela naplnéna.

. Po odbéru je jehla Luer odstranéna.

. Jehla Luer se likviduje do patfiéného boxu pro likvidaci

odpadu.

. Specidlni design zkumavky Multivette® 600 napomaha

toku krve z kapilary, kdyZ je zkumavka Multivette® drzena
ve svislé poloze a oteviena.

. Zlumavka Multivette® je uzaviena prilozenym Sroubovacim

uzaveérem.

. Nyni zkumavku nékolikrat pfevratte pro promichani vzorku,

a ten je tak pripraven pro laborator.

4| SARSTEDT



Odbeér krve od kocky s vyuzitim Micro jehly a Micro zkumavky.

Zejména u velmi malych zvitat &i pfi obtizn& dostupnych
cévach se podita kazda kapka krve. Specialni Micro jehla
zajisti, Ze kazda kapka krve potece do zkumavky a nedojde k
jejimu srazeni. Spravna odbérova zkumavka mize byt zvolena
podle o¢ekavaného objemu vzorku. Micro zkumavky jsou
vhodné pro objem 1,3 ml. Pro mensi pacienty je vhodnou
volbou zkumavka Microvette® s objemem 100-500 .

LABOKLIN

Podivejte se
na video!
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Odbér krve pomoci Micro jehly a Micro zkumavky

Jakmile je pacient a potfebny material pfipraven na
odbér krve, pak se postupuje nasledovné:

1. Micro jehla je oteviena na transparentni strané.

2. Poté je Micro jehla uchopena za Zebrovany drzak
a ochranny kryt je odstranén.

3. Zvolena Zila je napichnuta.
4. Krev je odebrana do patri¢né zkumavky.

5. Po odbéru je Micro jehla bezpecéné odstranéna do
patri¢ného boxu na odpad.

6. Nyni zkumavku se vzorkem nékolikrat otocte pro
promichani, a vzorek je tak pripraven pro laborator.

4| SARSTEDT
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6. BezpecCnost pri

odbéru vzorku
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Jsou znamé rlizné zoonotické patogeny a jejich riziko pro
¢lovéka, napriklad Bartonella, Brucella, Campylobacter,
Chlamydiie, Coxiella, Dermatofyta, Giardie, Cryptosporidie,
Leptospira, Listerie, Pasteurella, virus vztekliny, Salmonella,
Toxoplasma a fada dalSich (Jackson a Villarroel, 2012). Proto
je vhodné zavést a pravidelné testovat specificka
bezpecnostni pravidla v praxi. Mezi né patfi napriklad
dodrzovani obecné hygieny a dodrzovani pfislusnych
bezpecnostnich opatfeni (rukavice, v pripadé potreby
obli¢ejova maska, zakryvani otevienych ran atp.). Je tfeba se
vyvarovat (znovu-)pouzivani potencialné kontaminovaného
vybaveni. Mélo by se také zajistit, aby oCkovani bylo vzdy
aktualni. Staly vybor pro ockovani také doporucuje ockovani
na vzteklinu pro veterinarni lékare (Epidemiologicky bulletin
[Epidemiology Bulletin], 2023).

Musi byt k dispozici vhodné kontejnery na odpad, které se
pouzivaji na sbér Spicatych nebo ostrych predmétd. Tyto
nesmi byt prepinéné.

LABOKLIN 4| SARSTEDT
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Bezpecnostni informace

e PouZivejte pouze boxy vhodné velikosti pro likvidaci uréenych predmétd

e Pred pouzitim musi byt namontovano viko a zajisténo na svém misté

e Box by mél byt zajiStén pomoci doporu¢eného mechanismu, bud’
priSroubovanim nebo prfimontovanim na sténu, aby se zabranilo jeho

prevrzeni

o Zvlastni opatrnost dbejte pfi likvidaci skalpelt (riziko naklonéni a poskozeni

stén &i dna boxu)

e Predmeéty urené k likvidaci vhazujte do boxu pouze ve svislé poloze
e Nevkladejte/netlacte predmeéty do boxu silou

e Nelijte do boxu tekutiny

e Nesahejte do boxu rukou ¢i jinymi pfedméty (riziko poranént!)
e Nehazejte s boxem, netfeste s nim a ani jej nepustte na zem

e Pred uzavienim boxu se ujistéte, ze zadny predmét nevycniva z vika
e Pred vyhozenim boxu peclivé zkontrolujte, Ze je viko pevné uzaviené

Doporuceni:

Naplnujte Multi-Safe box
pouze zhruba do 2/3
kapacity!

Neprepliujte Multi-Safe box:

Riziko poranéni!

Sleduijte linii naplnénl'!'

LABOKLIN

Linie napInéni dosazena
v8imnéte si znagenf

PrepInény box
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Zpracovani vzork{

Ddalezité: Pred jakymkoli dalsim zpracovani musi byt zajisténo,
Ze jsou vzorky jednoznacéné prifazeny k danému pacientovi

a jsou spravné oznaceny! Dalsi informace k tomuto tématu
najdete v kapitole 8 “Oznadeni, uchovani a transport”.

Zkumavky se vzorky jsou spravné oznaceny, pokud:

® ® ® ® @ e obsah je jasné viditelny.

e je mozné zkontrolovat Uroven
naplnéni.

e Sroubovaci uzavér mize byt
bez potizi odstranén.

e zkumavky a Stitky se
nezasekavaji ¢i nelepi k sobé
v odstredivce.

g

L1ak ja si ty vzorky vezmu rovnou na dalsi zpracovani...”

,PoCkej! Vizorky mohou opustit misto odbéru a pacienta
pouze, pokud jsou oznaceny carovym kodem
prifazenym k danému pacientovi.”

4| SARSTEDT
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(. Priprava na laboratorni

analyzu
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Predtim nez jsou vzorky vySetfeny na klinice nebo odeslany
do externi laboratore, musi byt patficné pripraveny. Pouziti
séra nebo plazmy misto pIné krve ma nékteré vyhody
a v mnoha pfipadech je z téchto dlvodt preferovano:

e Stabilita a skladovatelnost: Vzorky séra maji obecné delsi
skladovatelnost nez vzorky piné krve. Touto cestou Ize
predejit hemolyze b&hem skladovani. To je zejména
ddlezité, pokud je vzorek transportovan na delsi vzdalenost
nebo jsou testy provadény pozdéji.

e Standardizace: Pouziti séra nebo plazmy je

standardizovano v laboratorich a pro analytické vybaveni.

Lepsi presnost a reprodukovatelnost: Odstranéni krevnich

bunék mtiZze pomoci zlepsit presnost a reprodukovatelnost

laboratornich testl (plati hlavné pro in-house vybaveni).

Existuiji ale i situace, kdy je vyzadovan vzorek plné krve, a to
zejména pokud jsou provadény specifické testy zalozené na
krevnich bunkach. To je pfipad v8ech hematologickych
vySetreni. Vzhledem k tomu, Ze krevni bunky reaguiji velmi
citlivé na zmény v souvislosti se skladovanim, teplotou,
transportem a Casem, mély by byt analyzy provedeny béhem
nékolika hodin, nejpozdéji do 2 dnll, od odbéru vzorku (plna
krev skladovana v chladu). Aby se zabranilo témto zménam
(degenerace bunék zacina okamzité po odbéru krve), mél by
byt okamZité zhotoven také krevni natér.

LABOKLIN 4| SARSTEDT
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7.1. Odstredéni

g

Odstredéni vzorku krve se vyuziva k oddéleni pevnych casti Poznamka ‘
(bunky, krevni srazeniny) od tekuté slozky.

,Odstredeni je fyzikalni
separacni proces zaloZeny na
rdzném poméru hustot
Jjednotlivych slozek jako jsou
krevni buniky a plazma.”

K tomu Ize vyuzit rlizné odstredivky - je vSak nezbytné, aby
byly vzorky odstfedény piimo v praxi. DlleZité je také
rozliSovat mezi rychlosti a silou g (gravitacni silou). Sila g je
hodnota, ktera je vyznamna pro spravny vysledek odstredent.
Je velice dileZita pri nastavovani odstredivky.

Sila g Ize vypocitat pomoci poloméru (cm) a poctu otacek za
minutu (rpm):

n
g=11.18xrx (7000’
r = polomérvcm
n = otacky za minutu (rpm)

Pro prevod sily g na pocet otacek za minutu (rpm) nebo
naopak mlzete vyuzit kalkulaCku na této adrese
www.sarstedt.com/en/service/centrifugation/.

Polomér odstredivky r najdete v informacich od vyrobce
odstredivky nebo jej mizZete urdit pomoci nasledujicich
obrazka:

Rotor s pevnym uhlem VWykyvny lopatkovy rotor

=

C

LABOKLIN
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Rozdil mezi rotorem s pevnym thlem a vykyvnym
lopatkovym rotorem

Pro gelové Monovette zkumavky doporucujeme pouzivat
odstredivky s vykyvnym lopatkovym rotorem. Zkumavky v
odstredivce s rotorem s pevnym uhlem jsou umistény pod
Sikmym uhlem. Zkumavky v odstfedivce s vykyvnym
lopatkovym rotorem se bé&hem odstrfedéni pohybuii ze svislé
do vodorovné polohy. Béhem odstfedovani tak mize
odstrediva sila plsobit rovnomérné od vika smérem ke dnu
zkumavky. Vysledkem pak je dobre vytvorena vodorovna
vrstva gelu.

Rotor s pevnym uhlem Vykyvny lopatkovy rotor

v v
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Sérum i plazma jsou bézné odstfedovany silou 2000 x g po dobu 10-15 minut.

Po odstredéni je sérum nebo plazma oddélena od zbytku krve, aby se predeslo nasledné

hemolyze.

Minimalni ¢as odstredéni

Na zakladé Na zakladé
BS 4851 DIN ISO
(predpis 3710

EU) (ISO predpis)

= oo fmi= e =B o
Eo Bo B Eo BEw B9 B B B=

E=

i

n.v. = neovereno

B=

LABOKLIN

S-Monovette®

Serum

Serum gel

Li heparin

Li heparin gel
Li heparin gel+
EDTA gel
Citrate
Fluoride

GlucoEXACT

Citrate PBM 1.8 ml
Polomér odstredivky
>17 cm

Citrate PBM 1.8 ml
Polomér odstredivky
>9cma<17cm

2000 x g

10 min

15 min

10 min

15 min

8 min

15 min

9 min

9 min

9min

9min

n.v.

Relativni odstfediva sila (g)

2500 x g

10 min

10 min

10 min

15 min

7 min

10 min

8 min

8 min

8 min

8 min

n.v.

Odstredéni pri 20°C
* Plati pro vSechny S-Monovette zkumavky kromé @ 8 mm (S-Monovette pro pediatrii).

3000 x g*

6 min

4 min

7 min

10 min

5min

10 min

7 min

7 min

7 min

7 min

10 min

3500 x g*

4 min

4 min

7 min

7 min

4 min

7 min

6 min

6 min

6 min

6 min

n.v.

4000 x g*
4 min
4 min
7 min
7 min
4 min
7 min
5 min
5 min

5 min

5 min

n.v.
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Opétovné odstredéni
Opétovné odstredeni vzorku se nedoporucuije (CLSI, 2010).

V takovych pripadech mohou lyzované slozky krve
difundovat zpét z odstfedénych krevnich bunék do séra nebo
plazmy. V ddsledku toho dochéazi ke zménam napriklad

v parametrech citlivych na bunéény rozpad jako je draslik,
fosfor, glukéza nebo LDH (Hue et al., 1991).

7.2. Jak zhotovit krevni natér?

[ g

®
1 »Mohu pouzit jakoukoliv krev pro pfipravu krevniho nateru?”

.INe. Krev musi byt nesrazliva. Plna krev na sérum nebo zbytek krve,
ktery z(stal v jehle po odbéru, nelze pouZit.

Antikoagulantem volby je EDTA. Pokud je to nutné, Ize

vyuzit i heparin nebo citrat.”

Jak bylo zminéno vySe, jeden nebo vice krevnich natérl by
mélo byt zaslano s kazdym vySetfenim. To plati zejména,
pokud je dodate¢né vyzadovano i cytomorfologické
vySetreni, napriklad pro ovéreni poctu desti¢ek z analyzatoru,
nebo pokud je podezreni na pFitomnost jadernych
erytrocytarnich prekurzord, zmén v morfologii erytrocytd,
atypickych leukocytll, posunu doleva nebo aglutinatd.

4| SARSTEDT
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Hematologie - pes

Segmentovany
neutrofilni granulocyt

Neutrofilni granulocyt
- ty¢

Hypersegmentovany
neutrofiln granulocyt

Segmentovany
eozinofilni granulocyt

Segmentovany
eozinofilni granulocyt u
chrtdi

Velké atypické Fyziologickeé erytrocyty Polychromazie Anizocytéza Fyziologické trombocyty
neoplastické lymfocyty

Hematologie - kocka

Segmentovany Neutrofilni granulocyt Hypersegmentovany Segmentovany Segmentovany

neutrofilni granulocyt

Stredné velky, tmavé
bazofilni a atypicky
reaktivni lymfocyt

LABOKLIN

- ty¢

Fyziologickeé erytrocyty

neutrofilni granulocyt

Polychromazie

eozinofilni granulocyt

Anizocytéza

bazofilni granulocyt

Fyziologické trombocyty
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Aktivovany monocyt

Maly zraly lymfocyt

Maly zraly reaktivni
lymfocyt

Trombocytéza Makrotrombocyty

Monocyty Maly zraly lymfocyt Velky granulovany
lymfocyt (LGL)

Agregéty trombocytl Atypické trombocyty

SARSTEDT
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Hematologie - drobni savci

Segmentovany heterofil,
krélik

Eozinofil, fretka

Neutrofilni ty¢, fretka

Atypické trombocyty,
morce

LABOKLIN

Segmentovany heterofil,
morce

Maly zraly lymfocyt,
morce

Velky granulovany
lymfocyt (LGL), morée

Retikulocyty, kralik

Segmentovany neutrofil,
fretka

Maly zraly reaktivni
lymfocyt, kralik

Kurloffova burika, morce

Erytroblast, kralik

Heterofil (nahore),
eozinofil (dole), morce

Lymfocyt, fretka

Fyziologické erytrocyty,
kralik

Retikulocyty |, kralik

Aktivovany monocyt,
kralik

Atypicky reaktivni
lymfocyt, kralik

Anizocytéza,
polychromazie, kralik

Retikulocyty I, kralik
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Monocyt, fretka Eozinofil, kralik Eozinofil, morce Mista odbéru krve u morcat
Vlevo: v. saphena: vpich laterdiné od
Achillovy Slachy (stfedni tfetina dolni koncetiny)
pod uhlem < 45°
Vpravo: v. cephalica na predlokti
Velké atypické Bazofil, morce
neoplastické lymfocyty,
morce
Polychromazie, kralik Trombocyty, fretka Agregaty trombocytd,
fretka
Retikulocyty ll, kralik Retikulocyty IV, kralik

4| SARSTEDT
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Co délat a nedélat u krevnich natéru

9 %y

Mikroskopické sklo je popsano tuzkou (nebo  Pokud chybi oznageni, natér nelze priradit ke
perem odolnym proti alkoholu a vodé). Na klientovi. Také kapka krve je prilis velka.
mikroskopické skli¢ko se nanese jedna

kapka (pfiblizné 10 pl) krve.

9 %y

Druhé mikroskopické sklicko se umisti pred Kapka krve se nerozprostre rovhomeérnée

kapku krve. Roztérové sklicko se poté podél okraje sklicka. Pricina: Mikroskopické
pritahne zpét ke kapce krve, dokud se sklicko neni polozeno rovné, nebo tlak neni
v8echna krev nerozprostre podél okraje. rovnomerné rozlozen.

LABOKLIN
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9 %y

Rovnomeérnym, rychlym pohybem se sklic¢ko  P¥ili§ pomalé natirani vede k ,zastaveni®, P¥ilis

posune na druhy konec podlozniho sklicka velky tlak nebo prili§ velky objem vzorku

(pfiblizné pod Uhlem 45°). zpUsobi, Ze veskera krev bude odtlatena na
konec natéru.

9 %y

Hotovy natér ma tvar ,jazyka“ a sklada se Neni viditelné rozdéleni na télo, monolayer
z téchto Casti (zleva doprava): télo, monolayer a ocas. Krevni natér je velmi nehomogenni,
(zéna pro hodnoceni) a ocas. DUleZité: bez zdény pro hodnoceni, a proto neni
Nechte natér vyschnout na vzduchu pred posouditelny!

barvenim a zabalenim do prepravnich boxd!

4| SARSTEDT
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‘o' Tipy a triky

Krevni natér od psa a mysky:

\

»MyS$ko, mam problémy s pfipravou péknych
krevnich natérl — mdze$ mi pomoci?*
~Samozrejmeé, co konkrétné bys chtél védét?“

Krevni natér nevypada jako jazyk, je
stejné silny od zacatku do konce a
presahuje okraj. Kde jsem udélal
chybu?

Predpokladam, Ze kapka krve / objem
krve byl pfilis velky. Mélo by to fungovat

lépe s menSim mnozstvim krve. Pokud je

natér potom pfili§ kratky, staci pomalu
zvysit objem krve. U anemickych zvifat
s velmi fidkou krvi ma smysl pouzit
mensi kapku krve.

MUzZe také byt, Ze Uhel natéru je prilis

plochy (< 45°). Uhel uréuje délku natéru.

Strmy Uhel (> 45°) vytvari kratky, plochy
Uhel (< 45°) vytvari dlouhy natér.

Mdj krevni natér neni homogenni, ale
obsahuje ,zastavky". Jak to mohu
zmenit?

LABOKLIN

Tato ,zastaveni® mohou mit rdzné priciny.
Casto vznikaji pri velmi pomalém roztirani
velkého vzorku. Je také dllezité béhem
roztirani nezpomalovat. Jakmile je
roztirani zahdjeno, mélo by byt
dokonc&eno rychle.

MUj krevni natér ma na obou stranach
rtiznou tloustku a obsahuje pruhy.
Proc?

Velmi pravdépodobné nebylo sklicko /
roztérové sklicko pouzité pro roztahovani
polozeno rovné (,rovnomérng”) na druhé
sklicko, nebo nebyl tlak pfi roztirani
rovnomerné rozlozen. ldedlné by mélo
byt sklicko / roztéroveé sklicko pro
roztirani umisténo daleko pred kapkou
krve, aby byl mozny pohyb vpred a vzad.
Tim ziskate lepsi pocit pro tlak a také si
vSimnete, pokud dojde k néjakému
drhnuti.
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Neékdy neni fez skla idedlni nebo je na
mikroskopickém sklicku $pina. Mzete
se pokusit ji otfit, nebo pouzit nové
sklicko.

Bunky v mém krevnim natéru jsou
poskozenég, pro¢?

Mozna byl pfi roztirani pouzit prilis velky
tlak. To Ize natrénovat roztiranim s krycim
sklem. To se pod pfili§ velkym tlakem
rychle zlomi. Obc¢as vS§ak mohou byt
krevni bunky také velmi kfehké a snadno
poskozené (napriklad u leukémie, vysoce
intenzivniho zanétu nebo anémie).

ocas -
monolayer / _
télo \ \\

MUj krevni natér je prilis silny a prilis
kratky, ¢im to je?

MUze to byt tim, Ze je roztérové sklicko

vede k delsimu natéru.

Kolik krevnich natérfi musim udélat, nez
bude ,,dokonaly“?

Dobra otdzka, na kterou bohuzel nemam
Uplnou odpovéd. Ale mohu slibit, ze
nekdy to vyjde. Vytvoreni dobrého,
hodnotitelného krevniho natéru je Cisté
otazkou praxe. At je v tom (nebo neni)
néjaké umeéni, to je na posouzeni
kazdého jednotlivce.

Rdizné zony krevniho natéru

4| SARSTEDT
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8. Oznaceni, uchovani

a transport

LABOKLIN 4| SARSTEDT




V zavislosti na testovanych parametrech je tfeba po
odbéru krve zvazit nékolik véci. Zatimco mnoho analyz je
mozné provadét na star$im a nechlazeném materialu
(napfriklad analyzy genetického materidlu, jako je
diagnostika patogenti pomoci PCR), u jinych je nutné
zajistit stalé chlazeni.

V kazdém pripadé je nutné minimalizovat velké vykyvy
teploty, a to i béhem pfipravy na odeslani do externi
laboratore, napriklad vyhnutim se prehrati vzorku v teplém
dopravnim vozidle (Humann-Ziehank a Ganter, 2012).

U nékterych analyz je navic doporu¢eno chranit vzorky pred
svétlem, napriklad pfi testovani bilirubinu (Braun et al., 2015).
Presné pozadavky v kazdém pripadé naleznete v informacich
k Zadosti o test vedle prislusného testu. Specifické seznamy
obzvlasté citlivych parametrl jsou k dispozici na pozadani.
Je tfeba si uvédomit, Ze nejen chladici/mrazici balicky,

ale i vzorky musi byt pfed prepravou privedeny na
odpovidajici teplotu, protoze chladici/mrazici kapacita baliCku
a boxu neni dostatecna k adekvatnimu ochlazeni nebo
zmrazeni vzork{. K dispozici jsou specidini boxy, které
obsahuiji polystyrenovy box a specialni bali¢ek pro chlazeni/
mrazeni vzork(, coz umoZziuje rovnomeéré chlazeni

2 zkumavek. Centrifugovany material by mél byt prisné
skladovan v chladniCce, pro delsi skladovani je doporuc¢ena
teplota -20 °C, jesté lépe -70 °C (Moritz et al., 2014).

LABOKLIN 4| SARSTEDT
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Yo

,Kvalita mnoha centrifugovanych a pipetovanych vzork( séra obvykle
' teZi z jejich zmrazeni — avsak opakovanému zmrazovani a rozmrazovani
bychom se méli vyhnout.”

,Presné tak! Ale pozor: Plnou krev rozhodné nelze zmrazit! To by vedlo k
uplné hemolyze!*

LA Krevni natery by nemely byt ani zmrazeny, ani
uchovavany v chladnicce.”
(Vap et al., 2012)

Kontrolni seznam pro transport

e Zapecette vzorky (aby se zabranilo odparovani)
e Skladujte sérum/plazmu pfi teploté 4-8 °C
e Skladuijte vzorky ve vzpiimené poloze
e Skladujte EDTA vzorky pro krevni obraz pfi pokojové
teploté
¢ \/yhnéte se opakovanému zmrazovani a rozmrazovani
e Chrarite pred svétlem citlivé parametry
(,Sluneéni parametry*, napf. bilirubin)
e Pouzivejte specialni pripravek pro
stabilizaci (napf. S-Monovette® HCY-Z-Gel
pro homocystein)

LABOKLIN
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Opatrné zabaleni a oznaceni jsou také dllezité. Zajistuji spravné pridéleni vzorku v laboratori,
zabranuiji ztraté vzorku v dlsledku Uniku a slouzi k ochrané v8ech osob, které prijdou do

kontaktu se vzorkem. Napriklad vyse
stolice; existuje riziko rozbiti a mozno
modi ve sklenicich na dzem; a jehly s
(a bohuzel &asto podcefiovany) zdroj
zoonotickym potencialem (napriklad
laborator informovana predem a odp

tfovaci rukavice nejsou dostatec¢ny obal pro vzorky

st faleSné zvySenych hodnot glukdzy, pokud jsou vzorky
tale pripojené k injekéni strikacce predstavuji zbytedny
rizika. V pripadé vzork( s obzvlasté vysokym

u opic nebo psl podezielych z leptospirdzy) by méla byt
ovidajici informace by mély byt pfipevnény na vnéjsi

obal, aby byly jiz na prvni pohled viditelné.

—Submission form LABOKL'N
—_ Customer-No. / Barcode LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG v £ Sz
General e garovy kéd
_, 1 L L -«
. — Business hours: Mon - Fr: 8:00 - 19:00, Sat: 9:00 - 13:00 B e -9 9T B3518
= mai; nfo@labokin.com
materidl —
— Clinic address: Sample: Owner's address: -
—  (Practice stamp or block letters) = Whole blood
-_— m Name: i
= = S majitel
— = Urine / uroliths First name: t"““‘“‘“
., - = = Fasces
razitko kliniky - = Scraping /hair  Steet
= 5 = Swab N
— e — Aspirate Postal code/city: Goners signaire
= = o
ZuATNo FaxEmall
—Fax/Email. Tel.
'—Date and practice signature: . = Courler
— = Dog = Cat = Horse  — Other Name:
—Sex: —F —M ~ EN. ™ MN. Breed: Date of birth:
data o pacientovi samploqualty: < Haemolyic < lcterc = Upsemc = Centrfuged = CooledFrozen
_Follow-up to previous lab No. Patient-ID:
—Frofiles ~ Small Animals Profiles - Exotics  Waomatolosy
5 Cargo Srooning. | souram 5 Sl Mammmate ~ wsmarnozn & Lo S ount st
mpl. Blood Count . Screening incl.di. + reiculocytes.

testy

+Compl. Blood Count

FIV Monitoring (cat)

Idedlni oznaceni na zadosti o analyzu:

Vyberte pozadovany test, aniz byste
oznacili jakékoli jiné polozky! Dllezité:
Nezapomerite na anamnézu a
informace o terapeutikach.

oo 90 1 ART. 4 Gom S e ) vanssos)

) GLOR YT AT, . e e, gucone. ructosamne, Small Blood Count _ ssini

PO Mg, Ca. G o vy CK. o £ Blood Smear, ewnicss
% Ferrot Scre cytological

Nt Heesosn
iy, ALT, GLDH, AST. K, prtg

£ Blood Parasites, EBrtmiegs.
microscopical
# Bone Marro
Cytology incl. blood count
¥ Thrombocytopenia
Profile large (dog)

Avian Screening

o,

Poznimka ‘ »Spravny material by mél byt vzdy
oznacen na objednavce vedle
poZadované analyzy. Pokud jsou néjaké
nejasnosti, kratky telefonat do laboratore
mdze pomoci!“

5
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Stitky obsahuiji nejen Uidaje o pacientovi vietné specifického
¢arového kddu, ale také podrobnosti o typu vzorku (Gunn-
Christie et al., 2012) — jedna se o vzorek moci, séra nebo
mozkomisniho moku? Centrifugovana EDTA plazma,
citratova plazma nebo plazma s lithium-heparinem? To neni
vzdy okamZité zfejmé, ale mUzZe to rozhodnout, zda je mozné
provést konkrétni analyzu ze zaslaného materialu. Pokud je
materidl jiz spravné oznacen, Setfi to Cas i prostredky.

Pro zajiSténi pfifazeni vzorku pacientovi by méla byt prislusna
data o pacientovi uvedena nejen na testovacim formulari, ale
také pfimo na vzorku. Zviasté ddlezité je: Garovy kod na
vzorku musi odpovidat ¢arovému kodu na zadance!

Pozor u zkumavek s vickem na klapku — pfi transportu hrozi
riziko otevreni a uniku.

Spravné vnéjsi baleni (sekundarni zkumavka)
pro kazdy jednotlivy vzorek, véetné
absorbéni viozky, zajiStuje maximalni
ochranu. VSechny vzorky, v¢etné sekundarni
zkumavky, musi byt nasledné opét zabaleny
do vnéjsiho baleni!

LABOKLIN
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/)
Poznéamka J »,Odesilatel je vzdy zodpovédny za spravny
transport vzorku!”

VSechny vzorky musi byt oznaceny na vnéjsi obalu: budto Stitkem ,,veterinarni
vzorek vyjmuty z predpisi“ pro neinfekeni vzorky, nebo lepici nalepkou
UNB3373 v souladu s narizenim o nebezpednych latkach pro potencialné

infeke&ni veterinarni vzorky. Potfebné lepici Stitky si Ize vyzadat v laboratofi.

e Dostate¢na odolnost, aby pfi bézné prepravé (narazy, vibrace, teplota,
vihkost, zmény tlaku) nemohlo dojit k poSkozeni nebo Uniku obsahu.

e Potfebné jsou zkumavka / primarni zkumavka, a navic obal na zkumavku a
vnéjsi obal, pricemz vnéjsi obal musi byt pevny. Pro leteckou prepravu je
vzdy vyzadovan pevny vnéjsi obal, ktery musi vydrzet vnitini tlak 95 kPa
(0,95 bar) a teploty v rozmezi -40 az 55 °C (viz pfislusné informace
spole¢nosti pro pozadavky IATA/Post/DHL).

e Jedna strana vngjsiho obalu musi mit rozmeér alespori 100 x 100 mm.

e Prepravni jednotka musi projit testem padu z vysky alespon 1,2 m.

4| SARSTEDT
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