
en: Ref (glass)
cs:  Ref (sklo)
da: Ref (glas)
de: Ref (Glas)
el: Αναφ. (γυλιν)

es: Ref (vidrio)
et: Ref (klaas)
fi: Ref (lasi)
fr: Réf. (verre)
hu: Cikkszám (üveg)
it: Rif. (vetro)
ja:  Ref（ガラス）

lt: Medžiaga (stiklas)
lv: Ref. (stikls)
nl: Ref (glass)
no: Ref (glass)
pl: Ref (szkło)
pt: Ref (vidro)
ro: Ref (sticlă)
ru: Код (стекл.)
sk: Ref (sklo)
sr: Ref (staklo)
sv: Ref (glas)
zh: 参考（玻璃）

905-661
942-869

942-885
942-873

942-875

942-876

905-663
942-878

905-664
942-880

942-882

905-666
942-884

Ref (plastic)
Ref (plast) 
Ref (plastic)
Ref (Kunststoff)
Αναφ. (πλαστικ)
Ref (plástico)
Ref (plastik)
Ref (muovi)
Réf. (plastique)
Cikkszám (műanyag)
Rif. (plastica)
Ref（プラスチック）

Medžiaga (plastikas)
Ref. (plastmasa)
Ref (kunststof)
Ref (plastik)
Ref (plastik)
Ref (plástico)
Ref (plastic)
Код (пласт.)
Ref (umelá hmota)
Ref (plastika)
Ref (plast)
参考（塑料）

942-889

942-898

942-890

942-891

942-892

942-893

Volume
Objem
Volumen
Volumen
γκ

Volumen
Maht
Tilavuus
Volume
Űrtartalom
Volume
容量

Tūris
Tilpums
Volume
Volum
Objetość
Volume
Volum
Объем
Objem
Zapremina
Volym
容量

35 µL
35 µL

55 µL
55 µL
55 µL

70 µL

85 µL
85 µL
85 µL
85 µL

100 µL
100 µL
100 µL

125 µL
125 µL
125 µL

140 µL

210 µL
210 µL

Capillaries per kit
Počet kapilár v sadě
Kapillærrør pr. kit
Kapillaren pro kit
Αναφ. (πλαστικ)

Capilares por kit
Kapillaaride kogus
Kapillaarien määrä
Capillaires par kit
Kapillárisok száma a csomagban
Capillari per kit 
キットあたりのキャピラリー数

Kapiliarų kiekis komplekte
Kapilāri komplektā
Capillairen per buisje
Kapillærrør per kit
Liczba kapilar w zestawie
Capilares por kit
Capilare per trusă
Кол-во капилляров в наборе

Počet kapilár na súpravu
Kapilara po priboru
Kapillärer per förpackning
毛细管/盒

75
375

375
750
750

250

375
250
750
750

75
375
250

50
250
250

250

50
250

Heparin type
Druh heparinu 
Heparintype
Heparintyp
Τπ ηπαρνη

Tipo de heparina
Heparini mark
Hepariinityyppi
Type d’héparine
Heparin típus
Tipo di eparina
ヘパリン種類

Heparino tipas
Heparīna tips
Type heparine
Type heparin
Rodzaj heparyny
Tipo de heparina
Tip heparină
Тип гепарина
Typ heparínu
Tip heparina
Typ av heparin
肝素类型

*
*

**
**
**

*

**
**
**
**

*
*
*

*
*
*

**

*
*

Heparin IU/mL blood
Heparin - IU/mL krve
Heparin UI/mL blod
Heparin IU/mL Blut
Ηπαρνη IU/mL αµατ/

Heparina UI/mL sangre
Heparini kogus IU/mL vere kohta
Hepariinia IU/mL verta
Héparine UI/mL de Sang
Heparin IU/mL vér
Eparina IU/mL sangue
ヘパリン濃度IU/mL血液

Heparino IU/mL kraujo
Heparīns IU/ml asins
Heparine I.E./ml bloed/
Heparin IU/mL blod
Ilość heparyny IU/mL krwi
Heparina UI/ml. sangue
Heparină IU/mL sânge
Гепарин МЕ/мл крови

Heparín IU/ml krv
Heparin IJ/mL krvi
Heparin IU/mL blod
肝素IU/mL 血液

70
70

240
240
240

70

240
240
240
240

70
70
70

70
70
70

80

70
70

Mixing wires & capillary caps
Míchací drátky & čepičky kapilár
Blandestifter & kapillærhætter
Mischstäbchen & Kapillarverschlusskappen
Σρµατα ανµιη και καλµµατα τριειδ αγγευ

Hierrecillos mezcladores y tapones de capilares
Magnetsegajad ja otsakorgid
Sekoituslangat & tulpat
Agitateurs et bouchons de capillaire
Keverőtüskék és lezáró kupakok
Ancorette di miscelazione e tappini per capillari
ミキシングワイヤとキャピラリーキャップ

Magnetsegajad & otsakorgid
Maišymo strypeliai ir kapiliaro kamšteliai
Mengijzertjes & afsluitdopjes
Blandestav & Kapillærkorker
Sztyfty mieszające i zatyczki kapilar
Ferrinhos de mistura & tampões de capilar
Fire de amestecare şi capace capilare
Проволочки-смесители и колпачки для капилляров
Miešacie drôtiky & kapilárne čiapočky
Zicice za mesanje & zatvaraci za kapilare
Blandstift & kapillärhättor
混合丝& 毛细管帽

√
√

√
−
−

√

√
√
−
−

√
√
√

√
√
√

√

√
√

Magnet
Magnet
Magnet
Magnet
Μαγντη

Imanes
Magnet
Magneetti
Aimant
Mágnes
Magnete
マグネット

Magnetas
Magnēts
Magneet
Magnet
Magnet
Imãs
Magnet
Магнит
Magnet
Magnet
Magnet
磁铁

√
−

−
−
−

−

−
−
−
− 

√
−
−

√
−
−

−

√
−

Recommended for use with the following analyzers:
Doporučeno pro uživatele přístroje řady:
Anbefalet til brug sammen med følgende apparater:
Empfohlen zur Verwendung an folgenden Analysatoren:
Συστήνεται για χρήση στους κάτωθι αναλυτές:
Se recomienda usar con los siguientes analizadores:
Soovitatav kasutada järgmiste analüsaatoritega:
Suositellaan käytettäväksi seuraavien analysaattoreiden kanssa:
Utilisation recommandée avec les analyseurs suivants:
Felhasználása a következő analizátorokhoz javasolt:
Raccomandato per l’uso con i seguenti analizzatori:
次の装置での使用をお勧めします。

Rekomenduojama naudoti tokiems analizatoriams:
Rekomendēts izmantošanai uz sekojošiem analizatoriem:
Aanbevolen voor gebruik met de volgende analysers:
Anbefalt for bruk med følgende analysatorer:
Polecany do stosowania z następującymi analizatorami:
Recomendado para utilização nos seguintes analisadores:
Recomandat pentru utilizare cu următoarele analizoare:
Рекомендуем использовать со следующими анализаторами:
Doporučené pre použitie s týmito analyzátormi:
Preporučuje se upotreba uz sledeće analizatore:
Rekommenderad användning på följande analysatorer:
推荐在下列分析仪上使用:

ABL5, ABL500 Series, ABL600 Series, ABL700 Series, 
ABL800 BASIC ***, ABL800 FLEX, ABL8x7 FLEX, OSM2

ABL700 Series, ABL800 BASIC ***, ABL800 FLEX, 
ABL8x7 FLEX, OSM2

ABL77 Series, ABL90 FLEX, 

ABL300/330, ABL500 Series, ABL 600 Series,  
ABL77 Series

ABL330, ABL5, ABL50, ABL700 Series, ABL800 BASIC ***, 
ABL800 FLEX, ABL90 FLEX 

ABL30, ABL505/555, ABL600 Series, EML100/105, ABL77 
Series, ABL8x7 FLEX

ABL30

ABL600 Series, ABL700 Series, ABL800 BASIC ***, ABL800 
FLEX, ABL8x7 FLEX, OSM3

* 	 en: Electrolyte balanced/cs: Elektrolyticky vyvážený/da: Elektrolytbalanceret/de: Elektrolyt-kompensiert/el: Ηλεκτρλυτικς ισρρπηµνη/es: Equilibrada electrolíticamente/et: Elektrolüütide suhtes balanseeritud/fi: Elektrolyyttitasapainotettu/fr: Equilibrée en 
électrolytes/hu: Elektrolit kiegyenlített/it: Bilanciata per di ellettroliti/ja: 電解質バランスヘパリン/lt: Subalansuotas elektrolitams/lv: Elektrolītu balansēts/nl: Elektrolyt gecompenseerde heparine/no: Elektrolytt balansert/pl: Elektrolitowo zrównoważona/pt: Equilibrada 
electroliticamente/ro: Echilibrat cu electroliţi/ru: Сбалансирован по электролитам/sk: Vyvážené elektrolyty/
sr: Elektrolit balansiran/sv: Elektrolytbalanserat/zh: 电解质平衡

** 	 en: Sodium/cs: Sodný/da: Natrium/de: Natrium/el: Ντρι/es: Sodio/et: Naatrium/fi: Natrium/fr: Sodium/hu: Nátrium/it: Sodio/ja: ナトリウム/lt: Natris/lv: Nātrija/nl: Natrium/no: Natrium/pl: Sód/pt: Sódio/ ro: Sodiu/Natriu/ru: Натрий/sk: Sodík/sr: Natrijum/sv: Natrium 
heparin/zh: 钠

1)	 en: Heparin from animal intestinal mucosa/cs: Heparin ze zvířecí intestinal mucosa/da: Heparin fra animalsk tarmslimhinde/de: Heparin aus intestinaler tierischer Mucosa/el: Ηπαρνη απ λεννδη εντερικ µεµρνη ων/es: Heparina de mucosa intestinal 
animal/et: Loomse soole limaskestast pärinev heparin/fi: Hepariini peräisin eläimen suolen limakalvolta/fr: Héparine de muqueuse intestinale animale/hu: Heparin állati bélnyálkahártyából/it: Eparina da mucosa intestinale di origine animale/ja: 獣腸粘膜から精製された
ヘパリン/lt: Heparinas iš gyvūnų žarnų gleivinės/lv: Heparīns no dzīvnieku zarnu gļotādas/
nl: Heparine afkomstig uit dierlijke intestinal mucosa/no: Heparin fra animal testinal mukosa/pl: Heparyna z błon śluzowych jelit zwierzęcych/pt: Heparina de mucosa intestinal animal/ro: Heparină din mucoasă intestinală de origine animală/ru: Гепарин из кишечной 
слизистой оболочки животных/sk: Heparín zo zvieracej črevnej mukózy/sr: Heparin iz Animalne intestinalne mucose/sv: Heparin från animalisk tarmslemhinna/zh: 肝素是从动物小肠黏膜获取的

***	 en: Only for sale in a limited no. of countries/cs: Určeno k prodeji pouze v omezeném počtu států/da: Kun til salg i et begrænset antal af lande/de: Nur zum Verkauf in einer begrenzten Anzahl von Ländern/el: Για πώληση μόνο σε περιορισμένο αριθμό κρατών/es: 
Para venta sólo en determinados países/et: Müügiks ainult valitud riikides/fi: Saatavuus rajoitettu tiettyihin maihin/fr: Uniquement vendu dans certains pays/hu: Csak meghatározott országokban, korlátozott mennyiségben történő értékesítésre/it: In vendita solo in 
un numero limitato di paesi/ja: 販売している国は限られています/lt: Skirtas parduoti ribotam šalių skaičiui/lv: Produkts plānots pārdošanai ne visās valstīs/nl: Alleen in een beperkt aantal landen verkrijgbaar/no: Kun for salg i et begrenset antall land/pl: Do sprzedaży 
tylko w niektórych krajach/pt: Somente em venda em um número limitado de países/ro: De vânzare numai într-un număr de ţări limitat/ru: Для продажи лишь в некоторых  странах/sk: Predaj len v obmedzenom počte krajín/sr: Samo za prodaju u ogranicenom broju 
zemalja/sv: Endast till försäljning i ett begränsat antal länder/zh: 仅在部分国家销售

Name
Označení
Navn
Name
Τπ

Modelo
Nimi
Nimi
Type
Megnevezés
Nome 
型式

Pavadinimas
Nosaukums
Type
Navn
Nazwa
Modelo
Denumire
Наименование
Názov
Ime
Typ
品名

D956G-70-35x1
D957G-70-35x5

D941G-240-55x5
D941G-NA-240-55x10
D941P-NA-240-55x3

D957P-70-70x1

D941G-240-85x5
D941P-240-85x1
D941G-NA-240-85x10
D941P-NA-240-85x3

D956G-70-100x1
D957G-70-100x5
D957P-70-100x1

D956G-70-125x1
D957G-70-125x5
D957P-70-125x1

D941G-80-140x5

D956G-70-210x1
D957G-70-210x5

CLINITUBES
en: Product Information/cs: Informace o výrobku/da: Produktinformation/de: Produktinformationen/el: Πληρφρε πρϊντς/es: Información del producto/et: Toote kirjeldus/fi: Tuoteseloste/fr: Informations sur les 
produits/hu: Termék információ/it: Informazione sul prodotto/ja: 製品情報/lt: Informacija apie gaminį/lv: Informācija par produktu/nl: Productinformatie/no: Produktinformasjon/pl: Informacje o produkcie/pt: Informação 
sobre o produto/ro: Informaţii despre produs/ru: Перечень продуктов/sk: Informácia o produkte/sr: Informacije o proizvodu/sv: Produkt-information/zh: 产品信息

en:	 Sensitive to light. Store in a dark place
cs: 	Citlivý ke světlu. Ukládejte v temnotě
da: 	Følsom over for lys. Opbevares mørkt
de: 	Lichtempfindlich, im Dunkeln aufbewahren
el: 	 Ευασθητ στ φ. Απθκευση σε σκτειν µρ
es: 	Sensible a la luz. Almacenar en lugar oscuro
et: 	 Tundlik valgusele. Säilitada pimedas
fi: 	 Valolle herkkä. Säilytettävä pimeässä
fr: 	 Sensible à la lumière. Conserver à l’obscurité
hu: 	Fényre érzékeny Sötét helyen tárolja
it: 	 Fotosensibile. Conservare al buio
ja: 	 感光性ですので暗所で保存してください。
lt:	 Jautrus šviesai. Laikyti tamsioje vietoje
lv: 	 Jūtīgs pret gaismu. Uzglabāt tumšā vietā
nl: 	 Lichtgevoelig, niet blootstellen aan direct zonlicht. Ops-

lag in een donkere ruimte
no: 	Lysfølsom, lagres mørkt
pl: 	 Wrażliwe na światło 
pt: 	 Sensível à luz. Armazenar num local escuro
ro: 	 Sensibil la lumină. A se păstra în spaţii 

întunecoase
ru: 	 Светочувствителен. Хранить в темном месте
sk: 	Citlivé na svetlo. Skladujte na tmavom mieste
sr: 	 Osetljivo na svetlost. Cuvati na tamnom mestu 
sv: 	Ljuskänslig. Förvara mörkt
zh: 	对光敏感。请避光保存。

safeCLINITUBES 989-890. 201204I.
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en	 INSTRUCTIONS
cs	 INSTRUKCE
da	 BRUGSANVISNING
de	 GEBRAUCHSANLEITUNG
el	 ∆ΗΓΙΕΣ

es	 INSTRUCCIONES 
et	 KASUTUSJUHISED
fi	 OHJEET
fr	 MODE D’EMPLOI
hu	 UTASÍTÁSOK
it	 ISTRUZIONI
ja	 インストラクション

lt	 INSTRUKCIJOS
lv	 INSTRUKCIJAS
nl	 GEBRUIKSAANWIJZING
no	 INSTRUKSJON
pl	 INSTRUKCJE
pt	 INSTRUÇÕES
ro	 INSTRUCŢIUNI
ru	 ИНСТРУКЦИИ

sk	 NÁVOD
sr	 INSTRUKCIJA 
sv	 BRUKSANVISNING
zh	 指示



en
Intended use: Heparinized plastic capillaries intended for blood sampling.

! WARNING – Risk of infection 
Blood sampling should be performed by authorized personnel only. Always handle blood samples 
and glass capillaries with care. Avoid direct contact with the sample by using certified rubber gloves.

Sampling Procedures Using Mixing Wires and Capillary Caps
1. 	 Select the puncture site and increase the circulation in the region.
2.	 Loosely mount a capillary cap on one end of the capillary.
3.	 Insert a mixing wire in the capillary and allow it to slide to the same end as the loosely mounted capillary 

cap.
4.	 Apply antiseptic to the sampling site. Then puncture the skin so that drops of blood rapidly form. Fill the 

capillary with blood from the middle of the blood drop to prevent air from getting into the capillary.
5.	 Tighten the capillary cap. Then tightly mount a capillary cap on the other end of the capillary.
6.	 Move the mixing wire 20 times along the full length of the capillary using the magnet to mix the blood and 

the anticoagulant together.
7.	 Analyze the sample within 10 minutes. Note that for samples with a pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) a positive 

bias from 1 to 9 % is observed. The bias is dependent on the pO2, pH and time.
8. 	 Before the sample is analyzed, mix it again. Do not remove the mixing wire before the sample is aspirated 

for measurement. Slide the mixing wire to the end of the capillary opposite to that from which the blood is to 
be aspirated.

9.	 Remove both capillary caps.
10.	 Aspirate the sample into the analyzer or system.
Sampling Procedure Without Using Mixing Wires and Capillary Caps
Please refer to points 1, 4, and 10 in the list of procedures above.

! WARNING – Risk of infection 
Discard the waste as infectious waste 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! WARNING - Risk of infection and erroneous results
Reuse of single-use devices may lead to infection of patients and erreoneous results.

For further instructions please refer to the relevant Operator’s Manual for your analyzer or system. 

cs
Určení: Heparinizované plastové kapiláry pro vzorky krve.

! UPOZORNĚNÍ – Riziko infekce
Odběr vzorku smí být prováděn pouze autorizovaným personálem. S krevními vzorky a skleněnými 
kapilárami zacházejte vždy opatrně. Zabraňte přímému kontaktu se vzorkem použitím ověřených 
pryžových rukavic.

Postup odebrání vzorku s použitím míchacích drátků a čepiček kapilár
1.	 Zvolte místo odběru a zvyšte prokrvení oblasti.
2.	 Volně nasaďte čepičku na jeden konec kapiláry.
3.	 Do kapiláry vložte míchací drátek a nechejte jej sklouznout k volně nasazené čepičce.
4.	 Na místo odběru aplikujte antiseptikum. Proveďte vpich tak, aby se kapky rychle tvořily. Naplňte kapiláru ze 

středu kapky krve, aby se zabránilo vniknutí vzduchu do kapiláry.
5.	 Dotlačte volnou čepičku kapiláry. Nasaďte pevně čepičku i na druhý konec, a tím kapiláru uzavřete.
6.	 S použitím magnetu pohybujte míchacím drátkem alespoň 20x po celé délce kapiláry, aby se krev 

promíchala s antikoagulantem.
7.	 Změřte vzorek do 10 minut. Upozorňujeme, že u vzorků s hodnotami pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) je 

pozorován pozitivní posun (bias) hodnoty o 1 až 9 %. Velikost posunu závisí na pO2 , pH a času.
8.	 Před měřením opět promíchejte. Nevytahujte míchací drátek před nasátím vzorku do přístroje. Přesuňte 

drátek ke vzdálenému konci kapiláry.
9.	 Sejměte obě čepičky.
10.	 Nasajte vzorek do přístroje
Postup odebírání vzorků bez použití míchacích drátků a čepiček kapilár
Postupujte podle bodů 1, 4 a 10 výše uvedených.

! UPOZORNĚNÍ – Riziko infekce 
Odpad likvidujte jako infekční 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! UPOZORNĚNÍ – Riziko infekce a chybných výsledků
Opětovné použití odběrového materiálu určeného pro jedno použití může vést k infikování pacienta a chybným 
výsledkům.

Další informace naleznete v příslušném návodu k obsluze Vašeho analyzátoru.

da
Brug: Hepariniserede plastikkapillærrør til blodprøvetagning.

! ADVARSEL – Risiko for infektion 
Blodprøvetagning bør kun udføres af autoriseret personale. Blodprøve og glaskapillarrør skal 
altid omgås med omtanke. Benyt godkendte  gummihandsker for at undgå direkte kontakt med 
prøvematerialet.

Procedure for prøvetagning ved brug af blandestifter og kapillærhætter
1.	 Vælg prøvested og forøg områdets blodcirkulation.
2.	 Montér en kapillærhætte løst på den ene ende af kapillærrøret.
3.	 Indfør en blandestift i kapillærrøret og lad den glide ned i samme ende som kapillærhætten.
4.	 Rens prøvestedet med et antiseptisk middel. Lav en punktur så blodet flyder frit. Fyld kapillærrøret ved at 

opsamle prøven fra midten af bloddråben for at undgå tilblanding af luft.
5.	 Tryk kapillærhætten fast og montér en ny kapillærhætte på den anden ende af kapillærrøret.
6.	 Bland blod og heparin ved at bevæge blandestiften 20 gange gennem kapillærrøret i rørets fulde længde 

ved hjælp af magneten.  
7.	 Analysér prøven inden for 10 minutter. Bemærk, at for prøver med pO2 > 80 mmHg (10,7 kPa) observeres 

en positiv bias. Størrelsen af bias er afhængig af pO2, pH og opbevaringstid. 
8.	 Prøven blandes igen umiddelbart inden den analyseres. Fjern ikke blandestiften inden prøven aspireres i 

apparatet. Før blandestiften til den ende af kapillærrøret som ikke skal benyttes til aspiration.
9.	 Fjern begge kapillærhætter.
10.	 Aspirér prøven i analyseudstyret.
Procedure for prøvetagning uden brug af blandestifter og kapillærhætter
Se venligst punkterne 1, 4 og 10 i ovenstående liste med procedurer.

! ADVARSEL – Risiko for infektion 
Kassér spild i henhold til lokale regler for bortskaffelse af smittefarligt affald 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! ADVARSEL – Risiko for infektion og fejlbehæftede resultater 
Genanvendelse af engangsudstyr kan føre til infektion hos patienten og fejlbehæftede resultater.

For yderligere oplysninger henvises til Operator’s Manual (eller Dansk brugermanual) for det 
aktuelle analyseudstyr. 

de
Zweckbestimmung: Heparinisierte Kunststoffkapillaren zur Blutprobenentnahme.

! WARNUNG – Infektionsgefahr  
Blutproben sollten nur von autorisiertem Personal entnommen werden. Bei der Handhabung von 
Blutproben und Glaskapillaren ist stets mit Sorgfalt vorzugehen. Direkter Kontakt mit der Probe ist 
durch Anwendung zugelassener Handschuhe zu vermeiden.

Blutprobenentnahme mit Mischstäbchen und Kapillarverschlusskappen
1.	 Punktionsstelle wählen und die Durchblutung der Hautregion anregen.
2.	 Eine Verschlusskappe lose an dem einen Ende der Kapillare anbringen.
3.	 Ein Mischstäbchen in die Kapillare einführen und dieses bis zur lose aufgesetzten Verschlusskappe gleiten 

lassen.
4.	 Die Entnahmestelle mit Antiseptikum reinigen. Danach die Haut so perforieren, dass sich schnell 

Blutstropfen formen. Die Kapillare mit Blut aus der Mitte des Blutstropfens füllen, ohne Luft mit 
einzuschließen.

5.	 Die Verschlusskappe fest anbringen. Danach eine zweite Verschlusskappe am anderen 
Kapillarende fest anbringen.

6.	 Das Mischstäbchen mit Hilfe des Magneten in voller Kapillarlänge 20-mal hin und her bewegen, um das 
Blut mit dem Antikoagulans zu vermischen.

7.	 Die Probe innerhalb von 10 Minuten analysieren. Bitte bemerken, dass eine positive systematische 
Abweichung (Bias) von 1 bis 9 % bei Proben mit pO2 > 80 mmHg (10,7 kPa) zu beobachten ist. Die 
systematische Abweichung hängt von pO2, pH und der Zeit ab. 

8.	 Vor der Analyse die Probe noch einmal durchmischen. Das Mischstäbchen nicht entfernen, bevor die zu 
messende Probe angesaugt ist. Man lässt es stattdessen zu demjenigen Kapillarende gleiten, aus welchem 
kein Blut angesaugt wird.

9.	 Beide Verschlusskappen entfernen.
10.	 Die Probe vom Analysator oder vom System ansaugen lassen.
Blutprobenentnahme ohne Mischstäbchen und Kapillarverschlusskappen
Siehe bitte Punkte 1, 4 und 10 in der obigen Liste der Verfahren.

! WARNUNG – Infektionsgefahr  
Den Abfall als infektiösen Abfall entsorgen 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! WARNUNG – Infektionsgefahr und Risiko verfälschter Ergebnisse 
Eine erneute Verwendung von Geräten, die zum einmaligen Gebrauch bestimmt sind, kann zu 
Infizierung des Patienten sowie zu falschen Ergebnissen führen.

Weitere relevante Informationen finden Sie in dem Bedienerhandbuch Ihres Analysators oder Systems.
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ρση: πλαστικ σωλνε τριειδν αγγεων µε πρσθκη ηπαρνη για δειγµατληψα αµατ.

! ΠΡΟΕΙΔΟΠΟΙΗΣΗ – Κίνδυνος μόλυνσης 
Η δειγµατληψα αµατ πρπει να γνεται µν απ ειδικευµν πρσωπικ. Πρπει 
πντα να ειρεστε τα δεγµατα τυ αµατ και τι γυλινε σωλνε τριειδν αγγεων 
µε ιδιατερη πρσ. Απφεγετε την απευθεα επαφ µε τ δεγµα ρησιµπιντα 
εγκεκριµνα ελαστικ γντια.

∆ιαδικασα δειγµατληψα µε την εφαρµγ των ρδων ανδευση και των καλυµµτων των 
τριειδν
1.	 Επιλτε την περι τρυπµατ και αυστε εκε την κυκλφρα τυ αµατ.
2.	 Εφαρµστε αλαρ να κλυµµα στ να κρ τυ τριειδ.
3.	 Εισγετε µα ρδ ανδευση στ τριειδ και αφστε την να κυλσει στ κρ πυ ετε τ 

κλυµµα.
4.	 Εφαρµστε αντισηπτικ στην περι τρυπµατ. Τρυπσατε την επιδερµδα τσι στε να 

εµφανιστν γργρα σταγνε αµατ. Γεµσατε τ τριειδ µε αµα απ τ κντρ τη 
σταγνα για την απφυγ εισδυ αρα στ τριειδ.

5.	 Εφαρµστε σφικτ τ υπρν κλυµµα. Κλεστε σφικτ µε να δετερ κλυµµα τ λλ κρ 
τυ τριειδ.

6.	 Σρετε την ρδ ανδευση για 20 φρ κατ µκ τυ τριειδ µε την θεια τυ 
µαγντη αναµειγνντα τσι τ αµα µε τ αντιπηκτικ.

7.	 Η ανλυση τυ δεγµατ πρπει να γνει µσα σε 10 λεπτ. Σηµεωση: Για δεγµατα µε µια τιµ 
pO

2
 > 80 mmHg (10,7 kPa) παρατηρεται µια θετικ πλωση απ1 εως 9%. Η πλωση εαρτται 

απ τις τιµς pO
2
, pH και τ ρν.

8.	 Πριν την ανλυση τυ δεγµατ, αναµεατε αν. Μην απµακρνετε την ρδ ανδευση πριν 
την αναρρφηση τυ δεγµατ για µτρηση. Σρετε την ρδ στ αντθετ κρ απ αυτ πυ 
θα ρησιµπιηθε για την αναρρφηση τυ δεγµατ.

9.	 Αφαιρσατε και τα δ καλµµατα τυ τριειδ.
10.	 ∆στε τ δεγµα για αναρρφηση απ τν αναλυτ.

∆ιαδικασα δειγµατληψα ωρ να ρησιµπιεταιι ρδες ανδευση και τα καλµµατα 
τριειδν σωλνων
Παρακαλ ανατρτε στα σηµεα 1, 4 και 10 στη ανωτρω λστα διαδικασων.

! ΠΡΟΕΙΔΟΠΟΙΗΣΗ – Κίνδυνος μόλυνσης
Να απρρψετε τα απλητα σαν µλυσµατικ απλητα 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! ΠΡΟΕΙΔΟΠΟΙΗΣΗ – Κίνδυνος μόλυνσης και ψευδών αποτελεσμάτων 
Η εκ νέου χρήση των συσκευών μίας χρήσης ενδέχεται να οδηγήσει σε μόλυνση των ασθενών και σε 
ψευδή αποτελέσματα.

Για περισστερε δηγε ανατρτε στν σετικ Εγειρδι ειριστ τυ αναλυτ σα.
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Uso: Capilares de plástico heparinizados para toma de muestras de sangre.

! ADVERTENCIA – Riesgo de infección 
La toma de muestras de sangre debería ser realizada sólo por personal autorizado. Manejar las 
muestras de sangre y los capilares de vidrio con cuidado. Evitar el contacto directo con la muestra 
usando guantes de goma certificados.

Procedimiento de toma de muestras y utilización de los hierrecillos de mezcla y tapones de los capilares
1.	 Seleccionar el lugar de punción e incrementar la circulación sanguínea en la zona.
2.	 Colocar un tapón sin apretar en uno de los extremos del capilar.
3.	 Insertar un hierrecillo de mezcla y hacer que se deslice hasta el extremo taponado.
4.	 Aplicar un antiséptico a la zona de punción. Pinchar la piel para obtener unas gotas de sangre. Llenar el 

capilar tomando la muestra del centro de la gota de sangre para impedir que entre aire en el dispositivo.
5.	 Apretar el tapón hasta el fondo. Colocar otro tapón en el extremo opuesto del capilar y apretar bien.
6.	 Deslizar suavemente el hierrecillo de mezcla 20 veces a lo largo de todo el capilar utilizando el imán para 

mezclar la sangre y el anticoagulante.
7.	 Analizar la muestra antes de 10 minutos. Nota: Para muestras con pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) se ha 

observado un sesgo positivo de 1 a 9 %, dependiente de la pO2, el pH y el tiempo.
8.	 Antes de analizar la muestra, mezclarla de nuevo. NO sacar el hierrecillo de mezcla antes de la aspiración 

de la muestra. Deslizar el hierrecillo hasta el extremo opuesto a aquel desde donde se va a realizar la 
aspiración.

9.	 Quitar los tapones del capilar.
10.	 Insertar el capilar en el analizador o sistema y aspirar la muestra.
Toma de muestras usando capilares sin hierrecillos mezcladores y sin tapones
Seguir los puntos 1, 4 y 10 de la lista anterior.

! ADVERTENCIA – Riesgo de infección 
Tratar los desechos como material infeccioso 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! ADVERTENCIA – Riesgo de infección y resultados erróneos 
La reutilización de dispositivos de un solo uso puede causar infección a los pacientes y producir 
resultados erróneos.

Para más instrucciones, consulte el Manual del Usuario correspondiente a su analizador o sistema.
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Kasutus: Hepariniseeritud plastikkapillaarid on ette nähtud vereproovide võtmiseks.

! HOIATUS – nakkusoht 
Vereproovide võtmine võib toimuda ainult selleks volitatud personali poolt. Klaaskapillaare ja 
vereproove tuleb käsitleda suure ettevaatlikkusega. Prooviga otsese kontakti vältimiseks tuleb 
kasutada sertifitseeritud kummikindaid.

Proovi võtmine, magnetsegajate ja otsakorkide kasutamine
1.	 Vali punkteerimise koht ja suurenda vere tsirkulatsiooni seal.
2.	 Paigalda kapillaarile üks otsakork (lõdvalt).
3.	 Paigalda kapillaari sisse magnetsegaja ja vii see kapillaari sinna otsa kus on otsakork.
4.	 Määri verevõtukohale antiseptikut. Punkteeri nahk selliselt, et veretilkade moodustumine oleks kiire. 

Et vältida õhu sattumist proovi sisse, täida kapillaar verega nii, et viimane asuks täitmise ajal kogu aeg 
veretilga keskel.

5.	 Sulge paigaldatud otsakork lõplikult. Seejärel sulge kapillaari teine ots õhutihedalt teise otsakorgiga.
6.	 Kasutades magnetit liiguta magnetsegajat 20 korda piki kapillaari täies pikkuses edasi-tagasi, et toimuks 

vereproovi ja antikoagulandi segunemine.
7.	 Vereproovi mõõtmine peab toimuma 10 minuti jooksul. Juhime tähelepanu, et vereproovide puhul, mille 

pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa), võib täheldada reaalsete tulemuste suurenemist kuni 9 %. Sellise nihke suurus 
sõltub pO2 ja pH enda väärtustest ning ajast.

8.	 Enne proovi sisestamist analüsaatorisse tuleb proov uuesti segada. Ära eemalda magnetsegajat enne 
proovi sisestamist vaid jäta see kapillaari sinna otsa kust ei toimu proovi sisestamist.

9.	 Eemalda mõlemad kapillaari otsakorgid.
10. 	 Sisesta proov analüsaatorisse. 

Proovi võtmine magnetsegajaid ja otsakorke kasutamata.
Juhindu eelpoolloetletud punktidest 1, 4, ja 10.

! HOIATUS – nakkusoht
Hävita jäätmed käsitledes neid kui nakkuslikke jäätmeid 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! HOIATUS – nakkusoht ja valede tulemuste saamise oht 
Ühekordseks kasutamiseks mõeldud vahendite mitmekordse kasutamisega võib kaasneda patsiendi 
nakatumine ja valede tulemuste saamines.

Täpsemad juhised leiab kasutatava analüsaatori või süsteemi kasutusjuhendist (Operator’s Manual).
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Käyttö: Heparinisoidut muovikapillaarit on tarkoitettu verinäytteenottoon.

! VAARA – Infektioriski 
Verinäytteenoton voi tehdä ainoastaan siihen koulutettu henkilö. Käsittele verinäytettä ja 
lasikapillaareja varovasti. Vältä näytteen suoraa ihokontaktia. Käytä aina suojakäsineitä.

Näytteenotto, jossa käytetään sekoituslankaa ja kapillaaritulppia
1.	 Valitse pistoskohta ja aktivoi alueen verenkierto.
2.	 Laita kapillaarin toiseen päähän kapillaaritulppa niin, että ilma kulkee.
3.	 Laita sekoituslanka kapillaariin ja anna sen valua tulppapäähän.
4.	 Puhdista pistoskohta antiseptisella aineella. Tee ihopistos niin , että pistoskohdasta tippuu verta vapaasti. 

Täytä kapillaari verellä pisaran sisältä niin, että ilmaa ei pääse kapillaariin.
5.	 Paina kapillaaritulppa tiiviisti kiinni. Laita tulppa myös kapillaarin toiseen päähän tiiviisti.
6.	 Liikuta sekoituslankaa 20 kertaa päästä päähän magneetin avulla niin, että veri ja antikoagulantti 

sekoittuvat.
7.	 Analysoi näyte 10 minuutin kuluessa näytteenotosta. Huomioikaa, että pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) 

näytteiden positiivinen poikkeama on 1 - 9 %. Poikkeama riippuu pO2, pH ja ajasta.
8.	 Ennen näytteen analysointia, sekoita näyte uudelleen, kuten kohdassa 6. Älä poista sekoituslankaa ennen 

määritystä. Siirrä sekoituslanka kapillaarin toiseen päähän, josta näytettä ei aspiroida.
9.	 Poista molemmat kapillaaritulpat.
10.	 Aspiroi näyte analysaattoriin.
Näytteen otto käyttämättä sekoituslankaa ja kapillaaritulppia
Katso kohdat 1, 4 ja 10 yllä olevasta listasta

! VAARA – Infektioriski 
Käsittele jätettä tartuntavaarallisena 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! VAARA – Infektioriski ja väärien tulosten vaara 
Kertakäyttöisten näytteenottovälineiden uudelleenkäyttö saattaa aiheuttaa infektion potilaille ja 
virheitä tuloksiin..

Katso lisäohjeita analysaattorisi käyttöohjekirjasta.
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Application : Capillaires héparinés en plastique pour le prélèvement sanguin.

! MISE EN GARDE – Risque d’infection 
Le prélèvement sanguin ne doit être réalisé que par des personnes expérimentées. Manipuler avec 
précaution les échantillons et les capillaires en verre. Eviter le contact direct avec l’échantillon en 
recourant à des gants chirurgicaux.

Procédure de prélèvement avec agitateurs et bouchons pour capillaires
1.	 Sélectionner le point de ponction et provoquer une augmentation de la circulation périphérique.
2.	 Mettre, sans appuyer, un bouchon pour capillaire sur l'extrémité d'un capillaire.
3.	 Introduire un agitateur dans le capillaire et l'amener jusqu'au bouchon monté sans être serré.
4.	 Nettoyer la surface de la peau avec l'antiseptique. Puis, faire une ponction permettant un écoulement 

sanguin rapide et remplir le capillaire en prélevant au centre de la goutte sans laisser pénétrer d'air. 
5.	 Reserrer le bouchon pour capillaire. Puis, fermer l'autre extrémité du capillaire avec un autre bouchon.
6.	 Déplacer l'agitateur sur toute la longueur du capillaire env. 20 fois, à l'aide de l'aimant, pour bien mélanger 

le sang et l'anticoagulant.
7.	 Analyser l'échantillon dans les 10 minutes. Pour les échantillons dont la pO2 > 80 mmHg (10,7 kPa), un biais 

de 1 à 9 % est observé. Ce biais varie en fonction de la pO2, du pH et du temps.
8.	 Remélanger l'échantillon avant l'analyse. Ne pas retirer l'agitateur avant que l'échantillon n'ait été aspiré. 

Avec l'aimant, faire glisser l'agitateur à l'extrémité opposée à celle par laquelle le sang doit être aspiré.
9.	 Retirer les deux bouchons pour capillaires.
10.	 Aspirer l'échantillon dans l'analyseur ou le système.
Procédure de prélèvement sans recours aux agitateurs et bouchons de capillaires
Se reporter aux points 1, 4 et 10 de la procédure précédente.

! MISE EN GARDE – Risque d’infection 
Eliminer les déchets comme des produits infectieux 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! MISE EN GARDE – Risque d’infection et de résultats erronés 
La réutilisation de dispositifs jetables risque de provoquer l’infection de patients et des résultats 
erronés.

Pour davantage d'informations, se reporter au Manuel de l'opérateur de votre analyseur ou système.
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Javasolt felhasználás: Heparinozott műanyag kapilláris vérvételhez.

! VIGYÁZAT! – Fertőzésveszély 
Csak szakképzett személy jogosult vérvétel végzésére. A vérmintákat és az üvegkapillárisokat 
óvatosan kezelje. A közvetlen érinkezés elkerülése érdekében használjon tanusítvánnyal ellátott 
gumikesztyűt.

Mintavételi eljárás keverőtüske és lezáró-kupakok használatával
1.	 Válassza ki a vérvétel helyét, majd serkentse a környezetében a vérkeringést
2.	 Helyezzen fel lazán a kapilláris egyik végére egy kupakot.
3.	 Tegyen a kapilárisba egy keverőtüskét és csúsztassa azt kapilláris kupakkal lezárt végére.
4.	 Fertőtlenítse a vérvétel helyét. Ezt követően szúrja meg a bőrt úgy, hogy gyorsan képződjön egy vércsepp. 

A vércsepp közepéből töltse fel a kapillárist, megelőzve ezzel, hogy buborék jusson a csőbe.
5.	 Szorítsa rá teljesen a lezáró-kupakot, majd szilárdan helyezze fel a kapilláris másik végére is a kupakot.
6.	 A keverőmágnes segítségével mozgassa végig a keverőtüskét hússzor a kapilláris teljes hosszában, hogy a 

vérminta egyenletesen elkeveredjen az alvadásgátlóval. 
7.	 10 percen belül végezze el a mérést a mintán. Ügyeljen rá, hogy a pO2 >80 mmHg (10,7kPa) értékkel 

rendelkező minták esetében 1-9% pozitív eltérés figyelhető meg. Az eltérés a függ a pO2, a pH ertékektől és 
az időtől.

8.	 Vizsgálat előtt újból keverje meg a mintát. A keverőtüskét NE távolítsa el a minta felszívása előtt! 
Csúsztassa a keverőtüskét a kapilláris felszívással ellentétes végébe.

9.	 Távolítsa el mindkét kupakot.
10.	 Szívja fel a készülékbe a mintát.
Mintavételi eljárás keverőtüske és lezáró-kupakok nélkül
Az 1, 4 és 10. pontokban leírtak szerint végezze a műveletet.

! VIGYÁZAT! – Fertőzésveszély
A hulladékot veszélyes hulladékként dobja ki 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! VIGYÁZAT! – Fertőzésveszély és hibás eredmények veszélye 
Az egyszer használatos eszközök ismételt felhasználása a páciens fertőződéséhez és hibás 
eredményekhez vezethet.
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Utilizzo: Capillari in plastica eparinizzati per il prelievo del sangue.

! AVVERTENZA – Rischio di infezioni 
Il prelievo del sangue deve essere eseguito solo da personale autorizzato. Maneggiare sempre con 
cura i campioni di sangue ed i capillari di vetro. Evitare il contatto diretto con il campione usando 
guanti in gomma a norma.

Procedura di prelievo con ancorette di miscelazione e tappini per capillari
1.	 Scegliere il punto di prelievo e massaggiare la zona.
2.	 Montare un cappuccio, senza avvitarlo, su un'estremità del capillare.
3.	 Inserire un’ancoretta nel capillare e farla scivolare fino alla stessa estremità in cui è montato il cappuccio.
4.	 Disinfettare la zona di prelievo. Poi pungere la pelle facendo uscire rapidamente il sangue. Riempire il 

capillare partendo da una goccia piena per evitare l'ingresso di bolle d'aria nel capillare.
5.	 Avvitare bene il cappuccio sul capillare. Poi avvitarne un'altro sull'estremità opposta.
6.	 Muovere l’ancoretta 20 volte su tutta la lunghezza del capillare utilizzando il magnete per miscelare il 

sangue e l'anticoagulante insieme.
7.	 Analizzare il campione entro 10 minuti. Fare attenzione che, per campioni con una pO2 > 80 mmHg (10.7 

kPa), si osserva una distorsione positiva dall’ 1 al 9%. La distorsione dipende dalla pO2, dal pH e dal tempo.
8.	 Prima di analizzare il campione, miscelarlo nuovamente. Non togliere l’ancoretta prima di aver aspirato il 

campione per la misurazione. Far scivolare l’ancoretta all’estremità opposta a quella da cui il sangue viene 
aspirato.

9.	 Rimuovere entrambi i cappucci.
10.	 Aspirare il campione nell’analizzatore.
Procedura di campionamento senza l’uso di ancorette di miscelazione e tappini dei capillari
Fare riferimento ai punti 1, 4 e 10 nell’elenco delle procedure riportato sopra.

! AVVERTENZA – Rischio di infezioni  
Smaltire come materiale contaminato 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! AVVERTENZA – Rischio di infezioni e di risultati errati 
Il riutilizzo dei dispositivi monouso può causare infezioni ai pazienti e generare risultati inesatti.

Per ulteriori informazioni fare riferimento al Manuale dell’Operatore relativo al Vostro analizzatore o 
sistema.
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使用目的：採血用へパリン添加プラスチックキャピラリー

! 警告 – 感染の危険性
採血は必ず資格のある医療従事者が行ってください。血液サンプルとガラス«ャピラリーは常に慎重
に取り扱ってください。

1.	 採血部位を選択し、温めて血液循環を増大させます。
2.	 キャピラリーの一方の端にキャピラリーキャップをゆるく取り付けます。
3.	 キャピラリーにミキシングワイヤを入れ，キャピラリーキャップをした側の端にワイヤを動かします。
4.	 採血部位を消毒し，血液がゆるやかに流れ出るように穿刺します。空気が入らないようにしてキャピラリ

ーを血液で満たします。
5.	 ゆるく取り付けてあったキャピラリーキャップをしっかり締め，それからキャピラリーの反対側の端にも

キャピラリーキャップを取り付けます。
6.	 キャピラリーの端から端までマグネットで約20回ミキシングワイヤを動かし，迅速に血液と抗凝固材を混

ぜ合わせます。
7.	 サンプルは10分以内に測定します。pO2が80 mmHg (10.7 kPa)より高いサンプルでは、1~9 %の正バイア

スが観察されます。このバイアスはpO2、pHおよび時間に依存します。
8.	 測定前にサンプルを再びよく混和します。サンプルを測定時に吸引させるまで，ミキシングワイヤを外さ

ないでください。ミキシングワイヤを血液を吸引させる側の反対側に動かします。
9.	 両方のキャピラリーキャップを取ります。
10.	サンプルを装置内に吸引させます。

ミキシングワイヤとキャピラリーキャップを使用しない採血方法
上記手順の項目1、4、10をご参照ください。

! 警告 – 感染の危険性 
感染性廃棄物として廃棄処分しでください。 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! 警告 – 感染と間違った測定値の危険性
使い捨て器具の再利用は患者の感染と間違った結果につながります。

詳細については，各装置のオペレーターマニュアルをご参照ください。
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Paskirtis: heparinizuoti plastiko kapiliarai skirti kraujo mėginiams imti.

! ĮSPĖJIMAS – Rizika užsikrėsti 
Kraujo mėginius imti gali tik apmokytas personalas. Su kraujo mėginiais ir stikliniais kapiliarais 
visada elkitės labai atsargiai. Tiesioginiam kontaktui su mėginiu išvengti mūvėkite atestuotas 
gumines pirštines.

.

Mėginio ėmimo procedūra, naudojant maišymo strypelius ir kapiliaro kamštelius.
1.	 Pasirinkite mėginio paėmimo vietą ir padidinkite cirkuliaciją tame plote.
2.	 Ant vieno kapiliaro galo laisvai užmaukite kapiliaro kamštelį.
3.	 Į kapiliarą įdėkite mėginio išmaišymui skirtą strypelį ir leiskite jam nuslysti į patį galą iki silpnai užmauto 

kamštelio.
4.	 Antiseptiku patepkite mėginio paėmimo vietą. Tada pradurkite odą taip, kad kraujo lašai greitai susidarytų. 

Kapiliarą užpildykite krauju iš lašo vidurio, kad oras nepatektų į kapiliarą.
5.	 Užspauskite kapiliaro kamštelį, jau esantį ant galo. Po to užspauskite kamštelį ant kito kapiliaro galo.
6.	 Kraujui su antikoaguliantu sumaišyti, magneto pagalba nustumkite mėginio maišymo strypelį 20 kartų per 

visą kapiliaro ilgį.
7.	 Mėginį tirkite per 10 minučių. Atlikite matavimą per 10 minučių. Atkreipkite dėmesį į tai, kad mėginiams, 

kuriuose pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa), nustatomas matavimo rezultatų padidėjimas nuo 1 iki 9 %. Šis 
padidėjimas priklauso nuo pO2 pH ir laiko.

8.	 Prieš pat mėginio tyrimą mėginį vėl sumaišykite. Prieš įsiurbiant mėginį matavimui. neišimkite maišymo 
strypelio. Maišymo strypelį nustumkite į kitą, nei iš kurio bus įsiurbiamas mėginys, kapiliaro galą.

9.	 Nuimkite abu kapiliaro kamštelius.
10.	 Įsiurbkite mėginį į analizatorių ar sistemą.
Mėginio ėmimo procedūra, nenaudojant maišymo strypelių ir kapiliaro kepurėlių
Žiūrėkite 1, 4 ir 10 punktus iš aukščiau aprašytos procedūros.

! ĮSPĖJIMAS – Rizika užsikrėsti 
Atliekas rinkite į infekuotoms atliekoms skirtą indą 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! ĮSPĖJIMAS – Rizika užsikrėsti ir gauti klaidingus rezultatus 
Naudojant vienkartinius įtaisus pakartotinai galima užkrėsti pacientus ir gauti klaidingus rezultatus.

Daugiau informacijos rasite atitinkamo analizatoriaus ar sistemos darbo aprašyme.
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Lietošana: ar heparīnu klāti plastmasas kapilāri asins paraugu ņemšanai.

! BRĪDINĀJUMS – infekcijas risks 
Asins paraugu ņemšanu drīkst veikt tikai apmācīts personāls. Ar asins paraugiem un stikla 
kapilāriem rīkojieties ļoti uzmanīgi. Izvairieties no tieša kontakta ar paraugu, valkājiet gumijas 
cimdus.

Asins parauga ņemšanas procedūra, lietojot maisīšanas stiepli un kapilāru uzgaļus.
1.	 Izvēlieties dūriena vietu un palieliniet cirkulāciju šajā reģionā.
2.	 Vaļīgi uzlieciet kapilāra uzgali uz kapilāra gala.
3.	 Ielieciet kapilārā maisīšanas stiepli un ļaujiet tai aizslīdēt līdz vietai, kur uzlikts kapilāra uzgalis.
4.	 Uzklājiet parauga ņemšanas vietai antiseptisku līdzekli. Tad pārduriet ādu, tā, lai asins pilieni veidojas ātri. 

Piepildiet kapilāru ar asinīm no asins piliena vidus, lai kapilārā neiekļūtu gaiss. 
5.	 Nostipriniet kapilāra uzgali. Tad cieši uzlieciet kapilāra uzgali arī otrā kapilāra galā.
6.	 Ar maisīšanas stiepli 20 reizes sajauciet paraugu pilnā kapilāra garumā, izmantojot magnētu lai sajauktu 

antikoagulantu ar asinīm.
7.	 Analizējiet paraugu 10 minūšu laikā. Lūdzu ņemiet vērā, ka paraugiem ar pO2 >80 mmHg (10.7 kPa) ir 

vērojama pozitīva novirze no 1 līdz 9%. Novirze atkarīga no pO2 ,pH un laika.
8.	 Pirms parauga analīzes sajauciet to vēlreiz. Neizņemiet maisīšanas stiepli, līdz brīdim, kad paraugs tiek 

aspirēts mērījumam. Aizslidiniet maisīšanas stiepli tajā kapilāra galā, kuru neizmanto aspirācijai.

9.	 Noņemiet abus kapilāra uzgaļus.
10.	 Aspirējiet paraugu analizatorā vai sistēmā.
Parauga ņemšana, nelietojot maisīšanas stiepli un kapilāru uzgaļus
Lūdzu skatīt augstākminētās procedūras 1., 4., un 10. punktus.

! BRĪDINĀJUMS – infekcijas risks  
Iznīciniet atkritumus kā bīstamos atkritumus 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! BRĪDINĀJUMS – infekcijas un kļūdainu rezultātu risks 
Vienreiz lietojamo ierīču atkārtota izmantošana var izraisīt pacientu inficēšanu un kļūdainus 
rezultātus.

Sīkākai informācijai skat. lietošanas instrukciju vai rokasgrāmatu.
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Gebruik: Gehepariniseerde plastic capillairen, geschikt voor bloedafname.

! WAARSCHUWING– Risico op besmetting  
Het afnemen van bloed mag alleen worden uitgevoerd door geautoriseerd personeel. Altijd het 
bloedmonster materiaal en de glazen capillairen met de grootste zorg behandelen. Vermijdt direct 
contact met bloed door gebruik van geschikte rubberen handschoenen.

Afname procedure bij het gebruik van een mengijzertje en afsluitdopjes
1.	 Kies een punctie plek en stimuleer de bloedcirculatie rondom deze plek.
2.	 Plaats een afsluitdopje losjes op één van de uiteinden van het capillair.
3.	 Stop het mengijzertje in het capillair en laat deze naar het uiteinde glijden waar reeds het afsluitdopje is 

aangebracht.
4.	 Desinfecteer de punctie plek. Voer de punctie uit zodat er druppels bloed vrijkomen. Verwijder de eerste 

druppel in verband met weefselvocht. Vul het capillair met bloed vanuit het midden van de bloeddruppel 
zodat er geen (buiten)lucht in het capillair kan worden gezogen.

5.	 Eerst het (losse) afsluitdopje vastdrukken en daarna het capillair helemaal afsluiten door middel van het 
aanbrengen van het tweede afsluitdopje.

6.	 Gebruik een magneet om het bloed met de heparine te mengen. Beweeg, met behulp van de magneet, het 
mengijzertje ongeveer 20 keer heen en weer over de volle lengte van het capillair. 

7.	 Het bloedmonster moet binnen 10 minuten na afname worden geanalyseerd. Let op; voor bloedmonsters 
met een pO2 > 80 mmHG (10.7 kPa) kan er een afwijking van 1 tot 9 % voorkomen. Deze afwijking is 
afhankelijk van de pO2, pH en tijd.

8.	 Voordat er gemeten wordt moet het bloedmonster opnieuw worden gemengd (zie punt 6). Schuif, met 
behulp van de magneet, het mengijzertje naar een uiteinde van het capillair. Het mengijzertje niet 
verwijderen. 

9.	 Verwijder nu beide afsluitdopjes.
10.	 Het uiteinde, waar het mengijzertje zich niet bevindt, aanbieden aan de analyser. 
Afname procedure zonder het gebruik van een mengijzertje en afsluitdopjes
Wij verwijzen naar punt 1, 4 en 10 uit de voornoemde procedure.

! WAARSCHUWING– Risico op besmetting  
Al het afval van deze procedure behandelen als besmet afval 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! WAARSCHUWING – Risico op besmetting en foutieve resultaten 
Hergebruik van producten voor eenmalig gebruik kan leiden tot infectie van patiënten en foutieve 
resultaten.

Voor verdere instructies verwijzen wij naar de Bedieningshandleiding van uw analyser of systeem.
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Bruk: Heparinisert glass kapillærrør til bruk for blodprøvetaking.

! ADVARSEL – smittefare 
Blodprøvetaking skal kun utføres av autorisert personell. Blodprøver og glass kapillærrør skal alltid 
behandles med varsomhet. Unngå direkte kontakt med prøven ved å bruke hansker.

Prøvetaking ved bruk av blandestav og kapillærkorker
1.	 Velg prøvetakingssted og øk sirkulasjonen i regionen.
2.	 Plasser en kork løst på den ene enden av kapillærrøret.
3.	 Plasser en blandestav I kapillærrøret og la blandestaven skli ned til samme ende som kapillærkorken.
4.	 Påfør desinfeksjonsmiddel til stikkstedet. Stikk deretter hull på stikkstedet slik at bloddråper raskt dannes. 

Fyll deretter kapillærrøret med blod fra midten av bloddråpen, slik at ikke luft kommer inn i kapillærrøret.
5.	 Fest korkene til kapillærrøret godt på begge sider av kapillærrøret.
6.	 Beveg blandestaven 20 ganger i sin fulle lengde av kapillærrøret ved å bruke magnet, slik at blod og 

antikoagulant blandes sammen.
7.	 Analyser prøven innen 10 minutter. Prøver med pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) kan ha en positiv bias fra 1 til 9 

%. Faktorer som pO2, pH og tid påvirker bias.
8.	 Før prøven analyseres, bland prøven godt. Ikke fjern blandestaven før prøven aspireres. Plasser 

blandestaven i motsatt ende i forhold til innløpet.
9.	 Fjern begge kapillærkorkene.
10.	 Aspirer prøven inn I analysator eller system.	
Prøvetaking uten blandestav og kapillærkorker
Følg trinnene 1, 4, og 10 i listen for prosedyrer ovenfor.

! ADVARSEL – smittefare  
Avfall skal behandles som smitteavfall 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! ADVARSEL – smittefare og fare for feilaktige resultater 
Hvis engangsutstyr brukes på nytt, kan det utgjøre en smitterisiko for pasienter og gi feilaktige 
resultater.

For ytterligere informasjon, se aktuelle brukermanualer til dine analysator eller system.
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Przeznaczenie: Heparynizowane plastikowe kapilary przeznaczone do pobierania próbek krwi. 

! OSTRZEŻENIE – ryzyko zakażenia 
Pobieranie próbek krwi powinno być wykonywane tylko przaz upoważniony personel. Zawsze z 
uwagą należy obchodzić się z próbkami krwi oraz ze szklanymi kapilarami. Unikać bezpośredniego 
kontaktu z próbką oraz używać odpowiednich rękawice gumowych.

Procedura pobierania próbki z użyciem sztyftów mieszających i zatyczek kapilar. 
1.	 Wybierz miejsce nakłucia i zwiększ jego ukrwienie.
2.	 Luźno zamocuj zatyczkę kapilary na jednym z jej końców.
3.	 Wprowadź sztyft mieszający do kapilary i pozwól mu wsunąć się do samego końca, na którym znajduje się 

luźno zamocowana zatyczka.
4.	 Miejsce nakłucia odkaź środkiem antyseptycznym a następnie nakłuj skórę w taki sposób, aby szybko 

powstała kropla krwi. Aby zapobiec przedostaniu się powietrza do wnętrza kapilary napełnij ją krwią ze 
środka kropli,

5 	 Dociśnij zatyczką kapilary a następnie szczelnie zamocuj zatyczkę kapilary na drugim z jej końców.
6.	 W celu wymieszania krwi ze środkiem przeciwkrzepliwym, uzywając magnesu, przesuwaj 20 razy sztyft 

mieszający wzdłuż całej długości kapilary.
7.	 10 percen belül végezze el a mérést a mintán. Dla próbek w których pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) obserwuje 

się podwyższenie poziomu o 1 do 9 %. Przesunięcie poziomu jest uzależnione od wartości pO2, pH oraz 
czasu.

8.	 Przed oznaczeniem próbkę należy ponownie wymieszać. Nie wyjmować sztyftu mieszającego do momentu 
aspiracji próbki w celu jej oznaczenia. Sztyft mieszający należy przesunąć na drugi koniec kapilary, 
przeciwległy do tego, z którego ma być pobierana krew.

9.	 Zdejmij obydwie zatyczki kapilary.
10.	 Zaaspiruj próbkę do analizatora lub systemu.
Procedura pobierania próbki bez użycia sztyftów mieszających i zatyczek kapilar. 
Proszę odnieść się do procedury wymienionej w punktach 1,4 oraz 10. 

! OSTRZEŻENIE – ryzyko zakażenia 
Usuń odpadki w sposób przewidziany dla odpadków zakaźnych 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! OSTRZEŻENIE – ryzyko infekcji i błędnych wyników
Ponowne użycie urządzeń jednorazowych może być powodem zakażania pacjentów oraz błędnych 
wyników oznaczeń.

Dalsze instrukcje odnaleźć można w odnośnej instrukcji obsługi analizatora lub systemu. 
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Uso: Capilares de plástico heparinizados para colheita de amostras de sangue.

! ADVERTÊNCIA – Risco de infecção 
A colheita de amostras de sangue deverá ser realizada somente por pessoal autorizado. Manipular 
sempre as amostras de sangue e os capilares de vidro com cuidado. Evitar o contacto directo com a 
amostra usando luvas de borracha certificadas.

Método de colheita de amostras usando “ferrinhos” de homogeneização e tampões de capilar 
1.	 Escolha o local da punção e active a circulação sanguínea nessa zona.
2.	 Coloque um tampão, sem pressionar, numa das extremidades do capilar.
3.	 Introduza um ferrinho de mistura no capilar e faça-o deslizar até à extremidade tapada. 
4.	 Aplique um anti-séptico na zona da colheita. Perfure a pele para obter uma gota de sangue. Encha o 

capilar retirando a amostra do centro da gota para impedir a entrada de ar no dispositivo.
5.	 Pressione o tampão para o apertar. Coloque outro tampão na extremidade oposta do capilar e pressione-o 

bem.
6.	 Faça deslizar o ferrinho de mistura 20 vezes ao longo do comprimento total do capilar, usando o íman 

para homogeneizar o sangue e o anticoagulante.
7.	 Analisar a amostra dentro de 10 minutos. Note que para as amostras com a pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) se 

observa um valor de bias entre 1 e 9 %. Este valor depende da pO2, do pH e do tempo.
8.	 Antes de se proceder à análise da amostra homogeneize-a novamente. Não retire o ferro de mistura antes 

da amostra ser aspirada. Faça o ferrinho de mistura deslizar até à extremidade oposta àquela de onde vai 
efectuar a aspiração.

9.	 Retire os dois tampões do capilar.
10.	 Introduza o capilar no analisador ou no sistema e aspire a amostra.
Procedimento de colheita sem usar “ferrinhos” de homogeneização nem tampões de capilar
Por favor, consulte os pontos 1, 4 e 10 da lista de procedimentos anterior.

! ADVERTÊNCIA – Risco de infecção 
Tratar os desperdícios como material infeccioso 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! ADVERTÊNCIA – Risco de infecção e de resultados erróneos  
A reutilização de dispositivos de uso único pode levar à infecção dos pacientes e a resultados 
erróneoss.

Para obter mais instruções, consulte o Manual do Utilizador do seu analisador ou sistema.
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Întrebuinţare: Capilare din plastic heparinizate pentru recoltare de sânge.

! AVERTISMENT – Risc de infecţie 
Recoltarea de sânge trebuie realizată numai de către personalul autorizat. Manipulaţi întotdeauna 
cu grijă probele de sânge şi capilarele din sticlă. A se evita contactul direct cu proba purtând mănuşi 
din cauciuc certificate.

Proceduri de recoltare folosind fire de amestecare şi capace capilare 
1.	 Alegeţi locul de puncţie şi acceleraţi circulaţia în zonă. 
2.	 Montaţi uşor un capac capilar la unul din capetele capilarului. 
3.	 Introduceţi un fir de amestecare în capilar şi lăsaţi-l să gliseze până la acelaşi capăt la care aţi aplicat uşor 

capacul capilar.
4.	 Aplicaţi antiseptic pe zona de recoltare. Apoi străpungeţi pielea şi permiteţi formarea rapidă a picăturilor de 

sânge. Umpleţi capilarul cu sânge din mijlocul picăturii de sânge, pentru a împiedica pătrunderea aerului în 
capilar. 

5.	 Strângeţi capacul capilar. Apoi aplicaţi şi strângeţi capacul capilar de la celălalt capăt al capilarului. 
6.	 Deplasaţi firul de amestecare de 20 de ori de-a lungul capilarului cu ajutorul magnetului ca să amestecati 

sângele şi anticoagulantul.
7.	 Analizaţi proba în interval de 10 minute. De reţinut că la probele cu pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) trebuie 

respectat un raport pozitiv de 1 la 9 %. Raportul depinde de pO2, pH şi timp.
8.	 Amestecaţi proba din nou înainte de a fi analizată. Nu scoateţi firul de amestecare înainte ca proba să fie 

aspirată pentru măsurare. Glisaţi firul de amestecare la capătul opus al capilarului faţă de capătul din care 
urmează să fie aspirat sângele.

9.	 Scoateţi ambele capace capilare. 
10.	 Aspiraţi proba în analizor sau sistem. 
Procedura de recoltare fără fire de amestecare şi capace capilare
Vă rugăm să citiţi punctele 1, 4, şi 10 din lista de proceduri de mai sus.

! AVERTISMENT – Risc de infecţie 
Eliminaţi reziduurile în regim de deşeuri infectioase 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! AVERTISMENT – Risc de infecţie şi de rezultate eronate  
Reutilizarea dispozitivelor de unică folosinţă poate conduce la infectarea pacienţilor şi la obţinerea 
de rezultate eronate.

Pentru instrucţiuni suplimentare, consultaţi Manualul de utilizare al analizorului sau sistemului.

ru
Применение: Гепаринизированные капилляры для забора проб крови.

! ПРЕДУПРЕЖДЕНИЕ — Опасность инфицирования 
Забор проб дожен выполнять только уполномоченный персонал. Всегда с осторожностью 
обращайтесь с пробами крови и устройствами для ее забора. Избегайте прямого контакта.

Забор проб крови с использованием стержней для перемешивания и колпачков
1.	 Выберите место прокола и стимулируйте кровоток.
2.	 Неплотно оденьте колпачок на один конец капилляра.
3.	 Вложите в капилляр стежень для перемешивания и переместите его к закрытому концу капилляра.
4.	 Протрите место прокола антисептиком. Сделайте прокол кожи так, чтобы капли крови 

образовывались быстро. Заполните капилляр ковью из центра капли крови, чтобы избежать забор 
крови, бывшей в контакте с воздухом.

5.	 Плотно закройте надетый колпачок и затем плотно закройте другой конец капилляра колпачком. 
6.	 Перемешайте кровь и антикоагулянт, перемещая стержень вдоль всей длины капилляра 20 раз.
7.	 Проведите измерение на пробе в течение 10 мин. Для проб с pO

2
 > 80 мм рт.ст. наблюдается 

положительный сдвиг от 1 до 9%, который зависит от pO
2
, рН и времени.

8.	 Перед анализом снова перемешайте пробу. Сместите стержень для перемешивания, не вынимая его 
из капилляра, к концу капилляра, противоположному тому, откуда будет производиться всасывание 
пробы.

9.	 Снимите оба колпачка.
10.	 Введите пробу в анализатор или систему.

Процедура забора пробы крови в капилляр без применения проволочки-смесителя и колпачков 
для капиллляра
См. пункты 1, 4 и 10 в процедуре, приведенной выше.

! ПРЕДУПРЕЖДЕНИЕ — Опасность инфицирования  
Удаление отходов - согласно правилам для инфекционных отходов 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! ПРЕДУПРЕЖДЕНИЕ — Опасность инфицирования и получения ошибочных 
результатов  
Повторное использование одноразовых устройств может привести к инфицированию пациента 
и получению ошибочных результатов.

Более подробную информацию Вы найдете в Справочнике Плоьзователя для Вашей системы 
или анализатора.
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Použitie: Heparinizované plastické kapiláry sú určené na odobratie kapilárnej vzorky krvi.

! UPOZORNENIE – Riziko infekcie 
Odber krvi by mali vykonávať iba oprávnené osoby. S krvnými vzorkami a so sklenenými kapilárami 
zaobchádzajte opatrne. Zamedzte priamemu kontaktu so vzorkou používaním certifikovaných 
gumených rukavíc..

Postup odobratia vzorky použitím miešacích drôtikov a uzáverov kapilár.
1.	 Zvolte miesto odberu a zvýšte cirkuláciu v oblasti.
2.	 Voľne nasunte uzáver kapiláry na jeden koniec kapiláry.
3.	 Vsunte zmiešavací drôtik do kapiláry a nechajte sklznúť na ten koniec na ktorý je nasunutý uzáver.

4.	 Použite antiseptikum na miesto odberu. Napichite kožu tak, aby kvapky krve rýchlo vychádzali z rany. 
Naplnete kapiláru zo stredu kvapky krve a zabránte tomu, aby sa dostala vzduchová bublina do kapliláry.

5.	 Utesnite uzáver kapiláry a potom tesne nasadte uzáver aj na druhú stranu kapiláry.
6.	 Sťahujte zmiešavací drôtik 20 krát po celej dlžke kapiláry použitím magnetu na zmiešanie antikoagulantu so 

vzorkou.
7.	 Analyzujte vzorku do 10 minút. Zaznamenajte si, že pre vzorku s pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) je pozorovaný 

pozitívny sklon od 1 do 9 %. Sklon je závislý na pO2, pH a na čase.
8.	 Před analýzou premiešajte vzorku ešte raz. Nevyberte zmiešavací drôtik pred aspiráciou do prístroja. 

Posuňte zmiešavycí drôtik na opačný koniec kapiláry, jako ktorým budete aspirovať vzorku do prístroja.
9.	 Odstráňte oba uzávery kapiláry.
10.	 Aspirujte vzorku do analyzátora, alebo do systému.
Postup odobratia vzorky bez použitia miešacích drôtikov a uzáverov kapilár.
Prosím postupujte podľa bodov 1, 4, a 10 horeuvedeného zoznamu procedúr.

! UPOZORNENIE – Riziko infekcie 
Odpad likvidujte ako infekčný odpad 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! UPOZORNENIE – Riziko infekcie a chybných výsledkov 
Повторное использование одноразовых устройств может привести к инфицированию пациента 
и получению ошибочных результатов.

Pre ďalšie informácie pozrite sa do príslušného užívateľského návodu Vášho analyzátora, alebo systému.

sr
Upotreba: Heparinizirane staklene kapilare namenjene za uzorkovanje krvi.

! UPOZORENJE – Rizik od infekcije
Uzorkovanje krvi mora raditi samo autorizovana osoba. Sa paznjom drzati uzorke krvi i kapilare. 
Izbeci direktan kontakt sa uzorkom koristeci gumene rukavices.

Procedura uzimanja uzorka uz koriscenje Zicica za mesanje i Zatvaraca za kapilare.
1.	 Odrediti mesto uboda i povecati cirkulaciju na  tom mestu.
2.	 Labavo montirati zatvarac za kapilaru na jedan kraj kapilare.
3.	 Ubaciti zicicu za mesanje i pustiti da klizne do kraja gde je labavo montiran zatvarac.
4.	 Staviti antiseptik na mesto odakle se uzima uzorak. Punktirati kozu dok se brzo formiraju kapljice krvi. 

Napuniti kapilaru sa krvlju iz sredine kapljice da bi se izbeglo ulazenje vazduha u kapilaru.
5.	 Zategnuti zatvarac kapilare. Tada cvrsto zategnuti zatvarac na drugom kraju kapilare.
6.	 Pomerati zicicu za mesanje 20 puta celom duzinom kapilare koristeci magnet za mesanje krvi i 

antikoagulanta.
7. 	 Uraditi analizu u sledecih 10 minuta. Obratite paznju na uzorke sa pO2 > 80 mmHg (10.7 kPa) i pozitivnom 

pomerajem 1 do 9%. Pomeraj zavisi od pO2, pH i vremena.
8.	 Pre nego sto se uzorak analizira, ponovo promesati. Ne sklanjati zicicu za mesanje pre nego sto uzorak 

bude aspiriran za merenje. Pustiti da zicica isklizne iz kapilare na suprotnom kraju od koga je krv aspirirana.
9.	 Skinuti oba zatvaraca za kapilaru.
10.	 Aspirirati uzorak u analizator ili sistem.
Procedura uzimanja uzorka bez upotrebe Zicica za mesanje i Zatvaraca za kapilare.
Pogledati tacke 1, 4, i 10 u gornjem spisku.

! UPOZORENJE – Rizik od infekcije 
Uklonite otpad kao infektivni otpad 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! UPOZORENJE – Rizik od infekcije i netačnih rezultata 
Ponovno korišćenje uređaja za jednokratnu upotrebu može da dovede do infekcije kod pacijenata ili 
dobijanja netačnih rezultata.

Za dalje instrukcije pogledajte u Prirucnik za operatera za Vas analizator ili sistem.
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Användningsområde: Hepariniserade plastkapillärer avsedda för blodprovstagning.

! VARNING – Infektionsrisk
Blodprovstagning skall enbart utföras av utbildad personal. Hantera alltid blodprover och 
glaskapillärer med försiktighet. Undvik direktkontakt med provet genom att använda godkända 
handskar.

Instruktioner vid användande av metallstift och förslutningshattar.
1.	 Välj punktionsställe och öka cirkulationen i det valda området.
2.	 Fäst en förslutningshatt löst i ena änden av kapillärröret.
3.	 Skjut in ett metallstift i kapillärröret och vicka på röret så att stiftet faller till samma ände som 

förslutningshatten.
4.	 Tvätta med sprit på punktionsstället. Punktera huden med ett stick så blodet flödar fritt. Fyll kapillärröret 

med blod från mitten av droppen för att undvika luft i provet.
5	 Tryck fast förslutningshatten. Sätt sedan fast en förslutningshatt på andra sidan kapillärröret. 
6.	 För att blanda blodet med heparinet flytta på metallstiftet ca. 20 ggr längs med hela kapillärröret med hjälp 

av magneten.
7.	 Analysera provet inom 10 minuter. Observera att för prover med ett pO2 > 80 mmHg (10,7 kPa) har en 

positiv bias från 1 till 9 % iakttagits. Denna bias är beroende på pO2, pH och tiden.
8.	 Blanda åter provet före analys. Ta ej bort metallstiftet innan provet aspireras. För metallstiftet till den 

motsatta änden varifrån provet skall aspireras.
9.	 Ta bort båda förslutningshattarna.
10.	 Aspirera provet i analysatorn.
Provtagningsmetod utan användning av blandstift och kapillärhätto
Se punkterna 1,4 och 10 i ovanstående metodförteckning.

! VARNING – Infektionsrisk 
Kassera avfallet som infektiöst avfall 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! VARNING – Infektionsrisk och risk för felaktiga resultat  
Återanvändning av engångsartiklar kan leda till att patienter infekteras och att felaktiga resultat 
erhålls.

För ytterligare instruktioner hänvisas till användarmanual för ert analyssystem.
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用途：采血用的肝素化的塑料毛细管。

! 警告 – 感染风险
仅有资质的人员才能进行血液采样。小心处理血样和玻璃毛细管。使用专用橡胶手套，避免直接接
触血样！.

混合丝和毛细管帽的使用操作程序：
1.	 选择合适的穿刺部位，并且加快此区域的血液循环速度。 
2.	 在毛细管的一端的先宽松的安装上一个毛细管帽。
3.	 往毛细管内放入一个混合丝，并且让它滑向已安有管帽的毛细管一端。
4.	 消毒采血部位。刺穿皮肤，血液可以很快流出。用毛细管收集中段的血液标本，防止空气进入。 
5.	 拧紧那个预先安装上的毛细管帽。然后把导管另一端的也牢固地安装上管帽。
6.	 用移动在毛细管外的磁铁20次的方法，让毛细管内的混合丝使血液和抗凝剂充分混合。 
7.	 请在10分钟内分析此血液标本。 注意如果血液标本的氧分压（pO2） > 80 mmHg (10.7 kPa)，那么会观察到1 

到 9 % 的正偏差。 这个正偏差依赖于氧分压（pO2），pH 和分析时间。 
8.	 在分析标本前，请再次混匀标本。 在标本没有被吸入到分析仪前，请不要去除混合丝。把混合丝滑到不进入

分析仪进样口的毛细管那一端。 
9.	 拿掉两侧的管帽。
10.	 上样，到分析仪中或者系统里。
不使用混合丝和毛细管帽的采血过程，请看上述步骤1 4，和10。 

! 警告 – 感染风险 
废弃物作为可感染废物处理 1).
1) CLSI document GPS5-A2, Clinical Laboratory Waste Management

! 警告 – 感染和结果错误风险 
重复使用一次性用品可能导致感染及错误的检测结果。.

更多的操作信息，请参看您的分析仪或者系统操作者手册。


