A vizsgalatkérés és mintafogadas feltételei a Gyori Regionalis Vérellatéo Kozpontban
Hatalyos 2009. szeptember 1-
1.0 verziészam

1. Vérkészitmények igénylése:

1.1 A vérkészitmények igénylése irdsban torténik a Vérelldtoval tortént elOzetes
egyeztetés utan. (1. sz. adatlap)

1.2 Azigényeket a Vérellatonadl kell leadni.

1.3 A tervezhetd beavatkozdsok vérigényét a Felhaszndlo legalabb 2 nappal eldre jelzi a
Vérellatonak (pl. kovetkezd heti miitéti kiirds megkiildése, vércsoport és az igényelt
vérmennyiség feltiintetésével).

1.4 A Felhaszndlo biztositja, hogy csak szakmailag indokolt esetben igényel
stirgdsséggel vérkészitményeket.

1.5 A Felhaszndlo tudomdsul veszi, hogy a biztonsdgos siirgdsségi betegellatas
érdekében a tervezhet0 beavatkozasait esetenként at kell iitemeznie, ha azt a
Szolgdltato vérkészlete indokoltta teszi.

2. Immunhaematolégiai vizsgalatok

2.1 Vérvalasztas igénylése:

2.1.1. A vérvélasztés soran a laboratériumi ABO, Rh(D) meghatérozast és ellenanyag-
szlrést is elvégzi a Vérelldto.

2.1.2. A valasztott vérkészitmények igénylése igényld lapon torténik (2. sz. adatlap),
melynek minimdlis adattartalma a Transzfuziés Szabdlyzatban foglalt minta-
igényldlap és a mindenkor érvényben 1évé OEP finanszirozasi adatszolgaltatasi
eldirds szerinti.

2.1.3. A vizsgdlathoz a 3. pontban meghatdrozott mennyiségii, 24 6ranal nem régebbi
vérminta sziikséges. 4 hoénapos korig a csecsemd vérmintdjahoz kiilon
igényldlappal ellatott anyai vérmintat is kiildeni kell (8. sz. adatlap). Ebben az
esetben az anyat ugy kell tekinteni, mintha a csecsemot ellaté koérhazi osztaly
fekvobetege lenne. Amennyiben a Vérelldto altal alkalmazott médszer vérminta
igénye valtozik, arrél koteles a Felhaszndlot irdsban értesiteni.

2.1.4. Az igénylést munkanapokon az esedékesség napjan legkésébb 10 ordig kell
irasban a Vérelldtoban leadni. A 10 o6ra utdn érkezett igényeket — a siirgdsség
esetét kivéve — a Vérelldto a kovetkezO munkanapon teljesiti. Hétvégi és mads
munkasziineti napokon csak siirgdsségi ellatds van

2.1.5. A siirgés vérvalasztast csak a Vérelldtéo orvosaval (fémunkaidon kiviil a
Vérelldato asszisztensével illetve a rendelkezésre &ll6 diploméssal) tortént
elézetes telefonos megbeszélés és egyeztetés alapjan tudja a Vérelldto
biztositani. A siirgdsség tényét és okat az igényldlap megfeleld rovatdban is
jelezni kell.

2.1.6. A vérvalasztas igénylésénél a beteg ABO Rh(D) tulajdonsdgat (laboratériumi
vagy betegdgy melletti vizsgélat eredménye), a kordbbi vércsoport-szeroldgiai
eredményt (pozitiv ellenanyagsziirés, azonositott antitest, vércsoporteltérés stb.),
esetleges transzfuzids javaslatot az igényldlapon fel kell tiintetni, vagy e lelet
madsolatdt mellékelni kell.



2.1.7.

2.1.8.

2.1.9.

A Vérellito az igény elfogaddsardl igényazonositét &llit ki, amelynek
bemutatdsaval lehet a jelzett idopontban a készitményt dtvenni.

A Felhaszndlo tudomdsul veszi, hogy amennyiben a vérvdlasztis sordn az
immunhaematoldgiai  vizsgdlatok eredményei azt indokoljdk (pozitiv
ellenanyagsziirés, vércsoport eltérések stb.), egyrészt a vérvalasztis ideje
megnyulik, masrészt a Szolgdltato az éltala szakmailag indokolt vizsgdlatokat
elvégezheti és ebben az esetben szakvéleményt ad. Ezen vizsgédlatok elvégzése
nélkiill nem lehet kompatibilis vorosvérsejt-vérkészitményt biztositani a
betegnek. Amennyiben a vizsgélatok folytatdsdhoz tovédbbi vérminta sziikséges,
a Vérelldto azt telefonon vagy irdsban jelzi a Felhaszndlo felé.

A szakmailag indokolt elvégzett vizsgélatokrdl a Szolgdltaté szamlat 4llit ki a
Felhasznalo részére.

2.2 ABO, Rh(D) meghatarozas és ellenanyagsziirés:

2.2.1.
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A vizsgélatkérés a mellékelt igényl6lapon torténik (3. sz. adatlap). A
vizsgalatkérésre  vonatkoz6  szabdlyok  egyebekben megegyeznek a
vérvalasztasndl lefrtakkal.

Amennyiben az ABO, Rh(D) meghatdrozas és ellenanyag-sziirés eredménye a
szabdlyostdl eltér, illetve az ellenanyag-sziirés pozitiv, tovabbi vérminta
sziikséges a probléma tisztazasanak érdekében.

2.3 Irregularisantitest-vizsgalat:

2.3.1.
2.3.2.

2.3.3.
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Transzfuzioldgiai konziliumot igényel

A vizsgdlatokhoz a 3. pontban meghatdrozott mennyiségii, 24 6rdndl nem
régebbi vérminta sziikséges. A vizsgalatkérés a mellékelt igénylOlapon torténik
(3. sz. adatlap).

A Felhaszndlo tudomdsul veszi, hogy az antitestazonositds esetenként tobb
napot is igénybe vehet.

A vizsgdlatkérésre vonatkozé szabdlyok egyebekben megegyeznek a
vérvalasztasndl lefrtakkal.

2.4 Terhesek immunhematolégiai vizsgalata

24.1
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A vizsgalatkérés a mellékelt igényldlapon torténik (4. sz. adatlap).

A vizsgilat sordn laboratériumi ABO és Rh(D) meghatirozist és
ellenanyagsziirést végez a Vérellato.

Sziikség esetén ellenanyag-azonositds, az antitest titerének meghatdrozasa €s
nyomon kovetése valamint apai vérminta vizsgdlata is a gondozas részét képezi.
Az igénylést €s a hozzad tartoz6 vérmintdkat munkanapokon, a vonatkozd
eldirdasoknak megfeleléen csomagolva és szdllitva juttatja el a terhesgondozé a
Vérellatoba.

2.5 Egyéb vizsgalatok:

Megbeszélés szerint, transzfuzioldgiai konzilium alapjan.
Trombocita ellenes antitest vizsgdlat kérése a mellékelt vizsgélatkérdlapon
torténik (5. sz. adatlap).



3. OVSZ GYRVK elérhetoségei és a jelen melléklet szerinti vizsgalatok vérmintaigényei:

OVSZ GYRVK elérhett’iségei

Elérhetoség telefonon

Osztialy megnevezése Milyen iigyben? . .
Mikor? Telefonszam
Vérkiads Ve/rkesmtme.ny }genyles, vérkiadas-leletkiadds, vizsgalati anyagok 4tvétele, vércsoport H-V 0-24 h (96)511-911
madsolatok kiad4sa
Vérvilasztas
) . ABO, RhD vércsoport meghat. és ellenanyagsziirés
Vércsoportszerologia Irreguldris antitest vizsgélat H-P7-16h (96) 511-911
Ujsziilottek és csecsemOk immunhematoldgiai vizsgalata
Terhesek immunhematol(’)giai kivizsgélésa
o Vérzékenység, trombofilia kivizsgalds
Hemosztazeoldgia i . H-P7-16 h (96) 511-911
Trombocita aggregicids vizsgélat
Autotranszfuzié lebonyolitdsa H-P7-15h
Hemofilia gondozds, H-V 0-24h
Transzfuziologiai Aferezis (terdpids, donor): eldzetes konzilium alapjan torténik
szakambulancia Siirgdsség esetén transzfuziolégiai konzilium illetve diplomdssal torténd elézetes egyeztetés H-P7-15h (96) 511-911
alapjdn barmikor
Finanszirozasi elszamolés A% elvégzett Vlzsgalatok kédoldsédval, finanszirozdsi azonosité adatokkal kapcsolatos HP 7-15h
eldzetes egyeztetés (96) 511-918
(96) 511-910
Vezet £6 divlomésok Transzfuzioldgiai és hemosztazeoldgiai konzilium (96) 411-975
c2e10 100rvos, QIPIOMASOK 116,00 utdn a mindenkori, rendelkezésre 4116 diplomds az elérheté H-P7-16 h (96) 511-912

(96) 511-917




Vérigénylés és felnott betegek immunhematolégiai vizsgalatai (OVSZ GYRVK)

Vizsgalat megnevezése Minimalisan sziikséges vérminta Nyomtatvany
Vérigény vérvalasztas nélkiil - 1. sz. adatlap
Vérvilasztas 9 ml nativ 2. sz. adatlap
ABO/RhD meghatédrozds, ellenanyagsziirés 6 ml EDTA 3. sz. adatlap
Irreguléris antitest vizsgélat transzfuzioldgiai konzilium alapjan torténik
Autoimmun hemolitikus anémia kivizsgdlas transzfuzioldgiai konzilium alapjan torténik 3. sz. adatlap
Terhesek immunhematoldgiai kivizsgéldsa: 6 ml EDTA-s 4. sz. adatlap
ABO/RhD meghatérozds, ellenanyagsziirés
Trombocita ellenes antitest vizsgélat és vilasztas transzfuzioldgiai konzilium alapjan 5. sz. adatlap
Egyéb vizsgilatok pl. Hemosztazis, szervdonoroknak Kérjiik, vegye fel a kapcsolatot a szolgaltat6 laboratériummal, transzfuziol6giai
végzett virusvizsgalatok konzilium alapjin végezziik.

* EDTA-s csovek kiils6 befoglalé mérete: atmérd 13 mm, magassag 100 mm.
A vérmintdkat a Transzfuzids Szabalyzatban ismertetett modon kell tarolni és szallitani.
Kérjiik, hogy a siirgds igények miatt vegye fel telefonon a kapcsolatot a Vérellaté laboratoriumanak illetékesével




Ujsziilottek és gyermekek immunhematoldgiai vizsgalatai OVSZ GYRVK

Kor: <4 hénap

Kor:

Kor:

Kor:

Vizsgalat megnevezése Minimalisan sziikséges vérminta Nyomtatvany
Vérvilasztds 2 ml nativ tjsziilott és 9 ml nativ anyai 2. sz. adatlap
ABO/ RhD meghatarozis, ellenanyagsziirés 2 ml nativ Ujsziilott €s 9 ml nativ anyai 3. sz és 8. sz. adatlap
Irreguldris antitest vizsgdlat 2 ml nativ tjsziilott és 9 ml nativ anyai 3. sz és 8. sz. adatlap
UHB kivizsgalas 2 ml nativ gjsziilott és 9 ml nativ anyai 3. sz és 8. sz. adatlap
UHB kivizsgélas vorosvérsejt készitmény igénnyel 2 ml nativ djsziilott és 9 ml nativ anyai 3. sz és 8. sz. adatlap
Trombocita ellenes antitest vizsgélat Kérjiik, vegye fel a kapcsolatot a szolgaltatd laboratériummal 5. sz. adatlap
Ujsziilottek adatmédositasi kérelme - 6. sz. adatlap
Egyéb vizsgalatok Kérjiik, vegye fel a kapcsolatot a szolgéltaté laboratériummal
>4 hoénap és< 3 év

Vizsgalat megnevezése Minimalisan sziikséges vérminta Nyomtatvany
Vérvalasztas 3 ml nativ 2. sz. adatlap
ABO/ RhD meghatdrozds, ellenanyagsziirés 3 ml nativ 3. sz. adatlap
Irreguldris antitest vizsgalat 3-5 ml nativ 3. sz. adatlap
Trombocita ellenes antitest vizsgélat és vélasztds Kérjiik, vegye fel a kapcsolatot a szolgéltatd laboratériummal 5. sz. adatlap
Egyéb vizsgalatok Kérjiik, vegye fel a kapcsolatot a szolgaltatd laboratériummal
>3 év és <10 év

Vizsgalat megnevezése Minimalisan sziikséges vérminta Nyomtatvany
Vérvalasztas 6 ml nativ 2. sz. adatlap
ABO/ RhD meghatdrozds, ellenanyagsziirés 6 ml nativ 3. sz. adatlap
Irreguldris antitest vizsgalat 6 ml nativ és 6 ml citritos 3. sz. adatlap
Trombocita ellenes antitest vizsgélat és vélasztds 6 ml nativ és 6 ml citrétos 5. sz. adatlap

Egyéb vizsgalatok

Kérjiik, vegye fel a kapcsolatot a szolgaltatd laboratériummal

>10 év 1d. felnétt betegek vizsgalatahoz sziikséges mintamennyiségek

® Az anyai vérmintdkhoz a 8. sz. adatlapot kell mellékelni

e A vérmintdkat a Transzfliziés Szabdlyzatban ismertetett médon kell trolni és szallitani

e Kérjiik, hogy a siirgds igények miatt vegye fel telefonon a kapcsolatot a Vérellatd laboratériumanak illetékesével
e Ujsziilottek adatainak (TAJ, név) médositasét frasban kérjiik jelezni a 6. sz. adatlapon




