<>

VACUETTE" greiner

BIO-ONE

C€ Vakuumsystem for blodprovstagning @
For in vitro-diagnostiskt bruk
Anvandning

VACUETTE® ror for blodprovstagning, hallare och kanyler utgér tillsammans ett system som ar avsett for vends blodprovstagning.
VACUETTE® rér lampar sig for provtagning, transport, forvaring och bearbetning av blod fér analys av serum, plasma och helblod,
for professionellt bruk i kliniska laboratorier.

Produktbeskrivning

VACUETTE® ror &r tillverkade i plast och har en forutbestdmd mangd vakuum for exakt fyllnadsvolym Réren &r férsedda med
fargkodade VACUETTE®-sakerhetskorkar (se tabellen nedan). Roren, tillsatskoncentrationen, vatsketillsatsvolymen och tillatna
toleranser samt blod-tillsatsférhallandet stdmmer med kraven och rekommendationerna i ISO-standard 6710 ”Single-use
containers for venous blood specimen collection” (Engangsbehallare for provtagning av vendst blod) och CLSI (Clinical and
Laboratory Standards Institute). Vilken tillsats som ska anvandas beror pa analysmetoden. laktta anvisningarna fran tillverkarna
av de analysreagens och/eller analysinstrument som analyserna ska genomféras med. Roren ar sterila pa insidan.

Fargkodning for VACUETTE® sikerhetskorkar®

Beskrivning Sékerhetskorkens férg Ringférg
Ror utan tillsats

Z, utan tillsats vit svart
Koagulationsror

9INC, koagulation, natriumcitrat 3,2 % ljusbla svart

9INC, koagulation, natriumcitrat 3,8 % ljusbla svart

CTAD ljusbla gul
Serumror

CAT, serum rod svart

CAT, serumsep réd eller guld gul eller guld

CAT Serum Fast Sep orange qul
Heparinror

LH, litiumheparin gron svart

Litiumheparin sep. gron eller mintgron gul

NH, natriumheparin gron svart
EDTA-ror

K2E EDTA K2 lila svart

K3E EDTA K3 lila svart

EDTA K2 Sep. lila qul
Ror for glykolyshamning

FE, natriumfluorid/K3EDTA gra svart

FX, natriumfluorid/kaliumoxalat gra svart

LH, litiumheparin och jodacetat gra svart

FC Mix gra svart

rosa svart

Ror for forenlighetsproévning

CAT serum for foérenlighetsprévning rosa svart

K3E forenlighetsprévning K3EDTA rosa svart
Ror for blodgruppsbestamning

ACD-B gul svart

ACD-A qul svart

CPDA gul svart
Sparelementsror

NH, sparelement natriumheparin morkbla svart

Z sparelement utan tillsats morkbla svart
ESR-ror (IFU 980232)
Specialror

Ror fér bestdmning av homocystein vit réd

*Exempel pa standardfarger. Fargen kan variera for vissa artikelnummer och/eller beroende pa lokala bestammelser.
Separationsror (Sep) innehaller en separationsgel. CAT star for Clot Activator Tubes.

(ROr med vit stabiliseringsring har mindre fyllnadsvolym pa 1 ml eller 2 ml. Svarta ringar identifierar standardvolym och gula ringar identifierar Sep-rér.)
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Koagulationsrér med natriumcitrat och CTAD-rér

VACUETTE® 9NC koagulationsrér med natriumcitrat &r fyllda med buffrad tri-natriumcitratiésning. Citratkoncentrationen finns att f&
med 0,109 mol/l (3,2 %) eller 0,129 mol/l (3,8 %). Beroende pa laboratoriepolicy har réren blandningsférhallandet: 1 del
citratldsning till 9 delar blod.

VACUETTE® CTAD-rér innehaller buffrad citratlésning, teofyllin, adenosin och dipyridamol.

Koagulations- och CTAD-rér anvands vid koagulationsanalys.

Serumror

Alla serumroér har en belaggning pa insidan av mikroniserad kiseldioxid som aktiverar koagulationskaskaden nar réren blandas.
VACUETTE® CAT serumseparationsror innehaller en gelbarriér i botten av roret. Den specifika vikten for materialet ligger mellan
blodkoaglets och serumets specifika vikt. Under centrifugeringen vandrar gelen uppat, separerar serum fran blodkoagel och fibrin
och bildar en stabil barridr. Eftersom serum kan aspireras direkt fran primarroret behévs inga sekundara ror.

CAT serumrér anvands for bestamning i serum for kliniska rutinanalysundersékningar och hormoner, serologiska undersokningar,
immunhematologi.

CAT serumroér anvands for bestdmning i serum or kliniska rutinanalysundersékningar och hormoner, serologiska undersékningar
och TDM. De terapeutiska lakemedlen (TDM) analyserades delvis i gelrdr (mer information finns i olika studier pa
https://www.gbo.com/preanalytics).

VACUETTE® CAT Serum Fast Sep har en belaggning som innehaller trombin for att accelerera koagulationsprocessen. De anvands
for bestamningar i serum for kliniska rutinanalysundersékningar. Koagulationstidens prestanda har inte bekréftats for patienter
som behandlas med heparin eller trombinhammare eller har fibrinogenbrist. Mer information om testade parametrar finns i studier
pa https://www.gbo.com/preanalytics.

Heparinror

Réret har en belaggning pa insidan av litiumheparin eller natriumheparin. Det antikoagulanta heparinet aktiverar antitrombin, vilket
blockerar koagulationskaskaden och resulterar i ett blodprov med helblod/plasma. Provet ar idealiskt for snabbanalys och analys
av blod fran patienter som genomgar antikoagulansbehandling.

VACUETTE® LH separationsrér for litiumheparin innehaller en barridrgel som finns i botten av réret. Den specifika vikten for
materialet ligger mellan den specifika vikten for blodkroppar och plasma. Under centrifugeringen vandrar gelen uppat, dar den
bildar en stabil barriar som separerar plasma fran blodkroppar. Eftersom plasma kan aspireras direkt fran primarréret behovs
ingen manuell dverforing till sekundarror.

Heparinrér anvands for plasmabestamning vid rutinanalysundersékningar. OBS! Litiumbestdmningar bér inte utféras i
litiumheparinrér. Ammoniumbestdmningar bér inte utféras i ammoniumheparinrér. Natriumbestdmningar bér inte utféras i
natriumheparinror.

EDTA-ror

Rorets insida ar belagd med antingen EDTA K2 eller EDTA K3. Antikoagulansen EDTA binder kalciumjoner och blockerar pa sa
vis koagulationskaskaden.

VACUETTE® K2E K2EDTA-ro6r och VACUETTE® K3E K3EDTA-rér anvands for testning av helblod inom hematologin. Félj
instrumenttillverkarens rekommendationer for information om parameterstabilitet, dvs. helblodsrékning (CBC) och
differentialblodrakning (DIFF). Se specifika dokument (dvs. riktlinjer, standarder) for ytterligare information. Inom fyra timmar efter
blodprovstagningen boér blodutstryk férberedas.

EDTA-ror kan ocksa anvandas for immunhematologisk rutinanalys, dvs. blodgruppsbestamning, Rh-bestdmning, antikroppstest,
virusbestamning och molekylar diagnostik.

VACUETTE® K2E K2EDTA separationsrér anvands vid plasmaanalys fér molekylér diagnostik och virusbestamning.

Ror for glykolyshamning

Dessa ror finns med olika tillsatser. Roren innehaller en stabilisator och en antikoagulans: Natriumfluorid/K3EDTA eller

natriumfluorid/kaliumoxalat. De anvands for analys av glukoskoncentrationen inom 48 timmar. Las instruktionerna i analyskitet till

det ror du valjer, sarskilt vid laktatanalys.

VACUETTE® FC Mix-rér anvands vid stabilisering av glukoskoncentrationen in vivo i helblod och/eller plasma. De innehaller en

tillsatsblandning av Na,EDTA, natriumfluorid, citronsyra och natriumcitrat. OBS! Viktigt att réren blandas ordentligt (10 ggr)!

VACUETTE® FC Mix-rér (primarror) kan forvaras efter korrekt inversion i upp till 24 timmar i rumstemperatur utan centrifugering.

e Om roren forvantas forvaras i rumstemperatur i mer an 24 timmar ska proverna centrifugeras omedelbart efter insamlingen
av blod for att kunna férvaras i rumstemperatur i upp till 48 timmar.

. Centrifugerade alikvoter fran VACUETTE® FC Mix-ror kan forvaras i rumstemperatur i upp till 48 timmar. Réren ska
centrifugeras sa fort som mgjligt.

e  Kylning av proven (4-8 °C, 39-46 °F) ar aven lampligt for 48 timmars glukosstabilisering.

Ror for forenlighetsprévning

VACUETTE® ror for forenlighetsprovning finns i tva varianter. Den ena rortypen innehéller koagulationsaktivator for
forenlighetsprévning i serum och den andra EDTA K3 for forenlighetsprovning i helblod. Anvandningsomradet ar
forenlighetsprovning.

Ror for blodgruppsbestamning

Ror for blodgruppsbestamning finns med ACD-lésningar (Acid Citrate Dextrose) i tva beredningar (VACUETTE® ACD-A eller
VACUETTE® ACD-B) eller med en CPDA-I6sning (Citrate Phosphate Dextrose Adenin). Rér fér blodgruppsbestéamning anvands for
blodgruppsanalys eller for konservering av celler.

Sparelementsror

Sparelementsrdr innehaller natriumheparin eller saknar tillsats och anvands vid analys av sparelement. VACUETTE®
sparelementsror Z utan tillsats innehaller ingen koagulationsaktivator och maste forvaras upprétt tills allt blod har koagulerat. Fére
faststéllandet av sparelement ska alla enheter som anvands vid insamling, transport och férvaring utvarderas. En kontrolimatning
av varje uppsattning ror maste goras forst.
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Ror for bestamning av homocystein

VACUETTE® ror for bestdmning av homocystein innehaller en buffrad natriumcitrat-/citronsyraldsning (pH = 4,2) for att stabilisera
homocystein i helblod.

Analysresultatet av homocysteinkoncentrationen maste multipliceras med en faktor 1,11 fér att kompensera spadningen med
citrat. | en del fall kan faktorn variera pa grund av naturliga, fysiologiska faktorer. OBS! Ej Ildmpligt fér enzymatiska analysmetoder.
Analysutvarderingar visar att kompatibilitet inte alltid foreligger. Kompatibiliteten boér darfor verifieras fére anvandning.
Inkompatibilitet kan leda till felaktiga eller ogiltiga analysresultat.

Ror utan tillsats
VACUETTE® Z-rér utan tillsats innehaller inga tillsatser utan ar evakuerade med steril insida. De kan anvandas som kasseringsror
eller for provtagning av blod.

Forsiktighetsatgarder/varningar

1. Roren far inte anvandas om de innehaller frammande partiklar!

2. For korrekta testresultat maste alla VACUETTE® ror for blodprovstagning fyllas helt.

3. Hantera alla biologiska prov och tillbehér for blodprovstagningen (t.ex. lansetter, kanyler, lueradaptrar och utrustning for
blodprovstagning) enligt géllande riktlinjer och rutiner pa din institution.

4. Sok omedelbart vard om du exponeras fér nagon form av smittorisk (t.ex. genom stickskador). HIV (AIDS), viral hepatit och
andra smittsamma sjukdomar kan dverféras genom kontakt med biologiska prover.

5. Vid avfallshanteringen av "vassa” tillbehor for blodprovstagning ska avfallsbehallare anvandas som ar avsedda for detta
andamal.

6. Av sdkerhetsskal rekommenderar vi inte att biologiskt material dverférs med en spruta til ett VACUETTE®-ror. Yiterligare
manipulation av stickande och skarande utrustning 6kar risken for stickskador. Dessutom kan det skapas ett dvertryck i réret
nar sprutans kolv pressas ner genom korken , vilket kan leda till att locket 6ppnas av misstag och darmed till blodexponering.
Anvandning av VACUETTE® bloddverféringsenhet rekommenderas starkt. Anvandning av spruta kan ocksa leda till att roret
over- eller underfylls, vilket resulterar i ett felaktigt forhallande mellan blod och tillsats och en risk for felaktiga analysresultat.

7.  Om blodprovet tas via venkateter (intravendst), maste man sakerstalla att kateterns slangar har spolats rena innan blodprovet
tas. | annat fall finns en risk for felaktiga analysresultat pa grund av kontaminering med intravends vatska fran katetern.

8.  Glukosror med tillsatsen litiumjodacetat far inte anvandas om en gul slja tacker rorets insida.

9. De flesta flytande konserveringsmedel och antikoagulantia ar klara och farglésa. CPDA-rér innehaller en vatska med gul
farg, koagulationsaktivatorn kan ha en vit farg och EDTA-rér kan ha en svagt vit eller gul farg men detta paverkar inte rérens
prestanda.

10. Forekomsten av rér med synliga flytande koagel 6kar nar inte centrifugeringen utférs i enlighet med rekommenderad g-kraft
och/eller tid.

11. Synliga flytande koagel kan férekomma i VACUETTE® CAT Serum Fast Sep och kan leda till avvikelser i LDH-varden och
hemolysindex. Vi rekommenderar att provet inspekteras visuellt nar avvikelser observeras.

12. Centrifugering av VACUETTE® CAT Serum Fast Sep vid en g-kraft som avviker fran rekommendationerna kan leda till en
ofullsténdig separationsbarriar och migration av cellkomponenter till serum.

13. Fluorid ar kant for att orsaka 6kad hemolys. Mer information om substanser som kan interferera finns i bruksanvisningen till
analysen.

14. Forekomsten av ammoniak ar en inneboende egenskap hos steriliserade EDTA-ror. Vid anvandning for bestamning av
ammoniak i human plasma rekommenderas att en baslinje faststélls. Alternativt kan ett litiumheparinplasmarér anvandas
om det ar [Ampligt fér anvand testmetod.

15. Roren far inte anvandas efter utgangsdatum.

Foérvaring

Roren ska forvaras vid 4-25 °C (40-77 °F).
OBS! Unadvik exponering i direkt solljus. Om den rekommenderade maximala férvaringstemperaturen 6verskrids kan det leda till
att rérkvaliteten forsémras (vakuumforlust, uttorkning av vétsketillsatser, férg osv.)

Begréansningar

1. Information om ratt provmaterial, férvaringsférhallanden och stabilitet finns i instrumentets analysanvisningar.

2. Heparinplasma ska separeras fran blodkroppar inom 2 timmar, antingen genom centrifugering med ett separationsror eller
genom att plasma overfors till ett sekundarrér, om inte separationsror anvénds. OBS! Primdra VACUETTE®-
heparinseparationsrér bér inte frysas.

3. Analyskompatibiliteten for VACUETTE® homocystinbestamningsrér kan inte garanteras i varje fall (t.ex. vid enzymatiska
metoder). Kompatibiliteten maste verifieras fére anvandning. Bristande analyskompatibilitet kan leda till felaktiga eller ogiltiga
analysresultat.

4. Inte alla terapeutiska lakemedel har analyserats. Se studier pa www.gbo.com/preanalytics

5. VACUETTE® CAT serumrdr ar olampliga att anvanda for bestamning av sparelement som Ag, Al, As, Ba, Be, Cd, Cr, Co, Cu,
Hg, I, Li, Mn, Mo, Ni, Pb, Se, Sb, Sn, Te, Th, Tl, U, Zn.

6. Venost blod som samlats in i hepariniserade vakuumror ar inte 1ampligt for blodgasanalys.

7. VACUETTE® barnstensfargade ror skyddar prover mot ljus med vaglangder under 380 nm.

Tagning och hantering av blodprov

LAS NOGA IGENOM HELA DETTA DOKUMENT INNAN BLODPROVSTAGNINGEN PABORJAS.
Utrustning som kravs for blodprovstagningen:

Forsakra dig om att féljande material finns tillgangligt och ar férberett pa ratt satt:

1. Alla ror for blodprovstagning efter behov i olika dimensioner, pafyliningsméangder och tillsatser
2. Engangshandskar och personlig skyddsutrustning.

3. Etiketter for patientidentifikation av prover

4. Blodprovskanyler och -hallare
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OBS! VACUETTE® blodprovtagningskanyler dr optimalt anpassade till hallare frén Greiner Bio-One. Anvéndaren &r ensam
ansvarig om héllare fran andra tillverkare anvénds.

Alkoholtuss for att desinficera stickstallet

Rengor gasvaven

Stas

Foérbandsomslag eller plaster

Avfallsbehallare for séker avfallshantering av anvant material

©CEeNoOO

Rekommenderad ordning av provtagning: (baserat pa: CLSI GP41, utgava 7)

1  Blododling

2 Natriumcitrat

3  Serum/serumsep./Serum Fast Sep (koagulationsaktivator)

4  Heparin/heparinsep.

5 EDTA/EDTA-sep.

6  ROr for glykolyshamning

Andra tillsatser

OBS! Om en vingférsedd blodprovtagningssats anvédnds kommer férsta réret i serien att bli underfylld. Om ett natriumcitratprov
tas forst rekommenderas det darfor att ett kasseringsror (inga tillsatser) tas fore detta ror for att sékerstélla korrekt forhallande
mellan tillsats och blod. Dessutom, trots att studier har visat att PT- och aPTT-prov inte paverkas om de tas férst i en rérserie, &r
det lampligt att ta ett andra rér fér andra koagulationsanalyser eftersom det inte &r kdnt om dessa tester paverkas eller inte.
OBS! Folj alltid de riktlinjer fér blodprovstagning som géller pa din arbetsplats.

OBS! Fér VACUETTE®-r6r for sparelement (natriumheparin) rekommenderar vi en separat blodprovstagning for att undvika
kontaminering av proverna.

~

Forhindra blodaterflode

De flesta provtagningsrér innehaller kemiska tillsatser. Darfor ar det ytterst viktigt att ett eventuellt blodaterflode férhindras fran
roret tillbaka in i venen eftersom detta kan orsaka en negativ reaktion hos patienten. Vidta darfor féljande forsiktighetsatgarder for
att férhindra ett blodaterfléde fran roret in i patientens ven:

1.  Hall patientens arm riktad nedat.

2. Hall roret sa att korken ar rorets hogsta punkt.

3.  Slapp stasen sa fort blodet har borjat floda in i roret.

4. Forsakra dig om att rorets innehall inte har kontakt med korken eller kanylens spets under provtagningen.

Frysning/upptining

Enligt WHO:s rekommendationer (WHO/DIL/Lab/99.1 Rev.02) bér serum/plasma separeras fran blodkroppar fére frysning. Fyllda
primarror (utom ror med dimension 16x100) tal frysning ner till -80 °C.

OBS! Den totala volymen inuti réren bor inte vara mer an 2/3 av den nominella volymen. Efter fullstandig fylining av réret under
blodprovstagningen kan det vara ndédvandigt att ta bort serum/plasma fran det centrifugerade réret for att fa ratt fyllningsvolym for
frysning.

Det rekommenderas att proven forvaras under 2 timmar i kylskap fore frysning. Centrifugerade serumrdr ska frysas uppratt i
metallstall vid —20 °C i = 2 timmar. Réren kan forvaras i -20 °C eller flyttas till -80 °C. Upptining rekommenderas i rumstemperatur
eller i kylskap.

Séarskilda kryordr ska anvandas vid langtidsférvaring. Anvandaren ska ocksa uppratta ett eget frysprotokoll.

OBS! Parametrarnas stabilitet hdnvisar till instrumentets analysanvisnigar.

Hoég hojd
Vid blodprovstagning pa hog héjd (1 600 m/5 250 ft eller 3 000 m/9 850 ft) rekommenderas rér avsedda for hdg hojd. Vakuumet i
dessa rér kompenserar for det lagre yttre trycket.

Provtagningsteknik

ANVAND HANDSKAR VID BLODPROVSTAGNING OCH HANTERING AV PROVTAGNINGSROR SA ATT RISKEN FOR ATT

EXPONERAS FOR BLODET MINIMERAS.

1. Valj lampligt/lampliga rér som behdvs for blodprovet.

2. Ta bort nalskyddet fran nalens baksida och tra nalen i hallaren. Forsakra dig om att kanylen sitter fast ordentligt och inte kan

slappa under anvandningen.

Stasa vid behov venen (max. 1 min.).

Desinficera provtagningsstéllet. VENEN FAR INTE PALPERAS EFTER RENGORINGEN.

Hall patientens arm riktad nedat.

Ta bort nalens skyddslock. Genomfér venpunktionen MED PATIENTENS ARM RIKTAD NEDAT OCH KORKEN SOM

RORETS HOGSTA PUNKT.

7. Tryck in roret i hallaren sa att korkens gummidel punkteras av nadlen med den bakre anden. Se till att sticka roret sticks
korkens mitt for att forhindra att blod tranger ut och att vakuumforlust uppstar. Hall fast réret genom att trycka pa det med
tummen eller ett finger for att forhindra backflode tills réret har fyllts helt. Med fylinadslinjen kan du visuellt kontrollera att
roret fylls ordentligt. En tolerans pa 10 % ar tillaten.

8. SLAPP STASEN SA SNART BLOD KAN SES | RORET. SE TILL ATT BLODPROVET INTE KOMMER | KONTAKT MED
RORETS KORK UNDER PROVTAGNINGEN.

OBS! Det kan hédnda att blod ldcker ut fran kanylhylsan. Félj de allménna sdkerhetsriktlinjerna sa att risken for att exponering
minimeras.

Om inget blodfléde uppstar eller om blodflédet upphér innan roret har fylits tillrackligt, rekommenderas foljande atgarder for
att slutféra blodprovstagningen:

a) Kontrollera att roret trycks anda in i hallaren.

b) Kontrollera att kanylen ar ratt placerad i venen.

c) Om inget blodfléde uppstar, ta bort réret och sétt i ett nytt ror i hallaren.

d) Om inget av ovanstaende hjalper, ta bort och kassera kanylen. Upprepa anvisningarna fran punkt 1.

10. Nar det forsta roret har fyllts fullstandigt och blodflédet upphor, ta varsamt ut réret ur hallaren.

11. Placera efterféljande ror i hallaren sa att gummidelen punkteras. Valj ror utan ftillsatser fore ror med tillsatser. Se
rekommenderad ordning fér provtagning.

ook w
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12. Roren ska vandas forsiktigt i direkt anslutning till provtagningen sa att tillsats och blod blandas ordentligt. Det fyllda roret ska
vandas upp-och-ned och tillbaka till uppratt Iage. Detta ar en komplett inversion.

OBS! Réren far inte skakas! Detta kan leda till skumbildning eller hemolys. Aven ofillrécklig blandning eller férsenad
blandning i serumrér kan leda till efterkoagulation. | rér med antikoagulans kan ofillrdcklig blandning leda till
trombocytklumpning, koagulation och/eller felaktiga analysresultat.

13. Nar blodet slutar fléda in i det sista roret, ta forsiktigt bort réret och darefter kanylen fran venen och applicera tryck med steril
gasvav pa punktionsstallet tills blédningen upphor. Vid behov kan ett sterilt plaster/forband anvandas nar blodet har
koagulerat.

OBS! Efter venpunktion kan restblod finnas kvar i korkens férdjupning. Vidta atgérder fér att férhindra direkt kontakt med
blodet under hantering av réren. Hallare som kontaminerats med blod klassas som smittférande och ska kasseras
omedelbart.

14. Kassera den anvanda nalen med héllaren som en enhet i 1amplig behallare fér biologiskt riskavfall. KANYLEN FAR INTE
ATERFORSLUTAS. Detta medfér en 6kad risk fér att man skadar sig pa kanylen och exponeras for blodet.

15. Laboratoriet &r ytterst ansvarigt for att ett byte fran en rortillverkare till en annan inte paverkar patientprovernas analysresultat.

OBS! Réren — sérskilt serumrér — ska placeras upprétt.

Centrifugering

Kontrollera att réren &r korrekt placerade i centrifugens insatser. VACUETTE® sakerhetskork kan annars oavsiktligen avlagsnas
under centrifugeringen.

OBS! Fére centrifugering méaste VACUETTE® CAT serumrdr (sep) tillatas koagulera ordentligt (minst 30 minuter) i upprétt ldge
efter blodprovstagningen fér aft minimera ansamling av fibrin | serum. Rekommenderad tid géller vid en intakt
koagulationsprocess. Fér prover frén patienter med onormal koagulation krévs léngre tid innan koagulationen slutférs.
VACUETTE® Z-sparelementsror utan tillsats innehéller ingen koagulationsaktivator och maste férvaras uppriétt tills allt blod har
koagulerat (minimum 60 minutes). Ofullstdndig koagulering kan leda till kontaminering av instrumentet och till felaktiga resultat.
VACUETTE® CAT Serum Fast Sep fér serum kan centrifugeras 5 minuter efter blodprovstagning. Otillrécklig blandning kan leda till
postkoagulation i VACUETTE® CAT Serum Fast Sep.

Rértyp Inversioner Rekommenderad g-kraft Tid

(blandning) Relativ centrifugalkraft (RCF) (min)
1800¢g 10

Serum Fast Sep 3000 g 5

Serumrdr/med sep.

EDTA.-ror/med sep. 5-10 ggr 1800-2200 g 10-15

eparinplasmarér/med Sep

Glukosror, standard

Ror for bestdmning av homocystein 2 000-2 200 g 10

VACUETTE® FC Mix-rér 10 ggr 1800¢g 10

Koagulationsror

— Trombocytfunktionsprover (PRP) 150 g 5

— Rutinanalys (PPP) 4-5 ggr 1500-2 000 g 10

— Forberedelse for djupfrysning av plasma (PFP) 2 500-3 000 g 20

Med en "swing-out’-rotor i centrifugen erhalls en stabilare gelbarriar jamfért med en vinkelrotor i centrifugen.

OBS! Om gelrérelsen inte alltid &r korrekt (sérskilt orsakad av en hematokrit > 50 %), rekommenderas anvdndning av hégre g-
kraft och ldngre centrifugeringstid.

Centrifugeringen ska utforas i en temperaturreglerad centrifug vid 18-25 °C (64—77 °F). Hogre temperaturer kan fa ogynnsamma
effekter pa gelens fysikaliska egenskaper. Den ideala temperaturen for centrifugering av serum eller plasma ar 18-25°C (64—
77°F).

OBS! Rér bér inte centrifugeras senare dn 2 timmar efter provtagningen. | annat fall kan felaktiga analysresultat erhallas genom
fér langvarig kontakt mellan blodkroppar och serum eller plasma. Déarfér kan centrifugering bli n6dvéndig tidigare beroende pa
analyten. Aftt omcentrifugera gelrér nér barridren har bildats rekommenderas inte. Resterna under gelen kan férorena
Supernatanten.

VACUETTE® korkar

VACUETTE® bloduppsamlingssystem har en unik sakerhetskork. Det finns tva olika typer av forslutningssystem beroende pa rorets
storlek:

13 mm ror:

Premiumrér Korken maste vridas av réret motsols. Det gar inte att dra av korken fran roret.

Ogangade rér Ta bort locket med en enkel dragrérelse.

16 mm ror:

Ogangade ror: VACUETTE® sakerhetsdragkork kan tas bort med en enkel drag-vrid-rorelse.

Avfallshantering

1. Fdlj de allmanna hygienriktlinjerna och rattsliga bestdmmelser for korrekt kassering av smittférande material.

2. Anvand engangshandskar for att forebygga risk for infektioner.

3. Kontaminerade eller fyllda blodprovstagningsrér ska samlas i lampliga avsedda avfallsbehallare fér potentiellt smittférande
material, som darefter kan autoklaveras och destrueras.

4. Avfallshanteringen ska ske efter de bestammelser och lagar som galler for din arbetsplats.
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Steriliserad med stralning

Referenser:

ISO/EN/ANSI/AAMI-standarder

ISO 6710 "Single-use containers for venous blood specimen collection”

ISO 11137 "Sterilisation of health care products — Requirements for validation and routine control — Radiation sterilisation”

Litteratur:

C38-A "Control of Preanalytical Variation in Trace Element Determinations”, Approved Guideline

GP39-A6 "Tubes and Additives for Venous and Capillary Blood Specimen Collection”, Approved Standard — 6" Edition
GP41 "Collection of Diagnostic Venous Blood Specimens”, Approved Standard — 71" Edition

GP44-A4 "Procedures for the Handling and Processing of Blood Specimens for Common Laboratory Tests”, Approved
Guideline — 4™ Edition

H21-A5 "Collection, Transport, and Processing of Blood Specimens for Testing Plasma-Based Coagulation Assays and
Molecular Hemostasis Assays”, Approved Guideline — 5™ Edition

H20-A2 "Reference Leukocyte (WBC) Differential Count (Proportional) and Evaluation of Instrumental Methods”, Approved
Standard — 2" Edition.

H26-A2 "Validation, Verification, and Quality Assurance of Automated Hematology Analyzers”, Approved Standard — 2" Edition.
Varldshalsoorganisationen. "Use of anticoagulants in diagnostic laboratory investigations.” 2002 Geneve, Schweiz:
WHO/DIL/LAB/99.1 Rev.2

Greiner Bio-One GmbH www.gbo.com/preanalytics
ffice@at.gbo.com
Bad Haller Str. 32 office@at.gbo.com
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