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Gewinnung von Vollblut

Vorgehensweise:Vorgehensweise: •• Möglichst keine FaustMöglichst keine Faust

•• Nicht pumpenNicht pumpen

•• Niemals den ersten mL Blut für die Niemals den ersten mL Blut für die 
Gerinnungsanalytik einsetzen Gerinnungsanalytik einsetzen 
(Verunreinigung mit(Verunreinigung mitGewebsthromboGewebsthrombo--
kinasekinase))

Reihenfolge:Reihenfolge: •• BlutkulturBlutkultur

•• NativblutNativblut

•• ZitratblutZitratblut

•• HeparinblutHeparinblut

•• EDTAEDTA--BlutBlut

•• FluoridblutFluoridblut



Infusionen und Blutentnahme 
Empfehlungen

Infusion Frühester Zeitpunkt der Blutentnahme 
[Stunden nach Beendigung der Infusion]

Fettemulsion 8
Kohlehydratreiche Infusionslösungen 1
Aminosäuren und Proteinhydrolysate 1
Elektrolyte 1

Wichtig:Wichtig:

• • Blut niemals oberhalb der intravenösen Infusion entnehmenBlut niemals oberhalb der intravenösen Infusion entnehmen
• • Blutentnahme und Infusion niemals am gleichen Arm vornehmenBlutentnahme und Infusion niemals am gleichen Arm vornehmen



Gerinnungsanalytik
Probenstabilität und Probentransport

•• Saubere VenenpunktionSaubere Venenpunktion

•• Erstes Blut nicht für Gerinnungstests verwendenErstes Blut nicht für Gerinnungstests verwenden

•• 1 + 9 1 + 9 -- Verhältnis einhaltenVerhältnis einhalten

•• Verschlossene GefäßeVerschlossene Gefäße

•• Transportzeit (2Transportzeit (2--) 4 Stunden bei 20) 4 Stunden bei 20--25 C25 C

•• Vor Sonnenlicht schützenVor Sonnenlicht schützen

•• Stabilität von Zitratplasma:Stabilität von Zitratplasma: -- 20 C 20 C 4 Wochen4 Wochen
-- 70 C70 C 6 Monate6 Monate
-- 196 C196 C JahreJahre

•• Höhere Stabilitäten werden mit tiefgefrorenenHöhere Stabilitäten werden mit tiefgefrorenenthrombozytenfreien thrombozytenfreien 
Plasmaportionen Plasmaportionen erhaltenerhalten



Stabilisatoren für bestimmte Meßgrößen (1)

MeßgrößeMeßgröße

δδ--AminolävulinsäureAminolävulinsäure

AmmoniumAmmonium

Fibrinmonomere (FM)Fibrinmonomere (FM)

Fibrin(Fibrin(ogenogen))spaltproduktespaltprodukte (FDP)(FDP)

FolsäureFolsäure

GlukoseGlukose

Harnsäure im UrinHarnsäure im Urin

55--HydroxyindolessigsäureHydroxyindolessigsäure im Urinim Urin

StabilisatorStabilisator

NaHCONaHCO33,, pHpH 66--77

SerinSerin und Boratund Borat

ThrombinThrombin undund KallikreinKallikrein

Vitamin CVitamin C

GlykolysehemmerGlykolysehemmer, , 
z.B. Fluorid, z.B. Fluorid, MonoiodazetatMonoiodazetat, u.a., u.a.

pHpH > 8> 8

pHpH < 3< 3



Stabilisatoren für bestimmte Meßgrößen (2)

MeßgrößeMeßgröße

HydroxyprolinHydroxyprolin im Urinim Urin

Kalzium im UrinKalzium im Urin

Katecholamine Katecholamine im im SammelurinSammelurin
(Adrenalin,(Adrenalin, NoradrenalinNoradrenalin,, DopaminDopamin))

CKCK

LaktatLaktat

Magnesium im UrinMagnesium im Urin

ProteinurieProteinurie--DiagnostikDiagnostik

NeuronenspezifischeNeuronenspezifische EnolaseEnolase (NSE)(NSE)

StabilisatorStabilisator

pHpH < 3< 3

pHpH < 2< 2

pHpH < 2< 2

SHSH--DonatorenDonatoren

MannoseMannose und Fluorid oderund Fluorid oder OxalatOxalat
undund MonoiodazetatMonoiodazetat

pHpH < 2< 2

pHpH > 6> 6

HeparinHeparin



Sammelanweisung: Mittelstrahlurin

1.1. 11--2 Glas Wasser 30 Minuten vor der Entnahme trinken.2 Glas Wasser 30 Minuten vor der Entnahme trinken.

2.2. Hände waschen und mit einemHände waschen und mit einem EinwegtuchEinwegtuch trocknen.trocknen.

3.3. DieDie periurethraleperiurethrale Region sorgfältig mit milder Seifenlösung oder DesinfektionsmitRegion sorgfältig mit milder Seifenlösung oder Desinfektionsmittelnteln
(z.B. KMnO(z.B. KMnO44 1%, leicht rosa Lösung), bzw. mit Sterilwasser getränkten Tupfe1%, leicht rosa Lösung), bzw. mit Sterilwasser getränkten Tupfern 2rn 2--4 mal waschen.4 mal waschen.
Frauen müssen die Schamlippen gespreizt halten und vorn nach hinFrauen müssen die Schamlippen gespreizt halten und vorn nach hinten wischen.ten wischen.
Männer müssen die Vorhaut über die Eichel zurückstreifen.Männer müssen die Vorhaut über die Eichel zurückstreifen.

4.4. Gründlich mit sterilem lauen Wasser spülen, um Seife oder DesinfGründlich mit sterilem lauen Wasser spülen, um Seife oder Desinfektionsmittel vollständig zu ektionsmittel vollständig zu 
entfernen.entfernen.

5.5. Eine kleineEine kleine UrinportionUrinportion, die die Harnröhre spülen soll, in die Toilette fließen lassen., die die Harnröhre spülen soll, in die Toilette fließen lassen.
Der nachfolgende „Mittelstrahl“ wird direkt in ein weithalsiges Der nachfolgende „Mittelstrahl“ wird direkt in ein weithalsiges steriles Röhrchen aufgenommen und steriles Röhrchen aufgenommen und 
dient ausschließlich zur Kultur und Keimzählung.dient ausschließlich zur Kultur und Keimzählung.

6.6. Jeder Kontakt zwischen Behälter und Beinen, den äußeren GenitaliJeder Kontakt zwischen Behälter und Beinen, den äußeren Genitalien und der Kleidung ist zu en und der Kleidung ist zu 
vermeiden; Rand und innere Wände des Behälters dürfen nicht berüvermeiden; Rand und innere Wände des Behälters dürfen nicht berührt werden.hrt werden.

7.7. Das Röhrchen ist mit dem Patientennamen zu versehen und sofort nDas Röhrchen ist mit dem Patientennamen zu versehen und sofort nach Entnahme zu schließen.ach Entnahme zu schließen.



Gewinnung von Mittelstrahlurin
Frauen

Hände waschen und mit Hände waschen und mit 
Einmaltuch trocknen.Einmaltuch trocknen.

Die Schamlippen spreizen.Die Schamlippen spreizen.

DieDie periurethraleperiurethrale Region sorgRegion sorg --fältigfältig
mit milder Seifenlösung oder mit milder Seifenlösung oder 
Desinfektionsmitteln 2Desinfektionsmitteln 2 --4 4 
mal waschenmal waschen

Gründlich mit sterilem Gründlich mit sterilem 
lauen Wasser spülen, um lauen Wasser spülen, um 
Seife oderSeife oder DesinfekDesinfek --
tionsmitteltionsmittel vollständig zu vollständig zu 
entfernen.entfernen.

Dabei immer von vorn nach hinten Dabei immer von vorn nach hinten 
wischen.wischen.
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Gewinnung von Mittelstrahlurin
Frauen

Eine kleineEine kleine UrinportionUrinportion , die , die 
die Harnröhre spülen soll, die Harnröhre spülen soll, 
in die Toilette fließen in die Toilette fließen 
lassen.lassen.

5

Das Röhrchen ist sofort nach Entnahme Das Röhrchen ist sofort nach Entnahme 
zu schließen und mit dem Patientenzu schließen und mit dem Patienten --
namennamen zu versehen.zu versehen.

Der nachfolgende „Mittelstrahl“ Der nachfolgende „Mittelstrahl“ 
wird direkt in ein weithalsiges wird direkt in ein weithalsiges 
steriles Röhrchen aufgenommen steriles Röhrchen aufgenommen 
und dient ausschließlich zur und dient ausschließlich zur 
Kultur und Keimzählung.Kultur und Keimzählung.

Jeder Kontakt zwischen Behälter Jeder Kontakt zwischen Behälter 
und Beinen, den äußeren und Beinen, den äußeren 
Genitalien und der Kleidung ist zu Genitalien und der Kleidung ist zu 
vermeiden; Rand und innere vermeiden; Rand und innere 
Wände des Behälters dürfen nicht Wände des Behälters dürfen nicht 
berührt werden.berührt werden.

6



Gewinnung von Mittelstrahlurin
Männer

Hände waschen und mit Hände waschen und mit 
Einmaltuch trocknen.Einmaltuch trocknen.

Die Vorhaut über die Eichel Die Vorhaut über die Eichel 
zurückstreifen.zurückstreifen.

1
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3 4

DieDie periurethraleperiurethrale Region sorgRegion sorg --fältigfältig
mit milder Seifenlösung oder mit milder Seifenlösung oder 
Desinfektionsmitteln 2Desinfektionsmitteln 2 --4 4 
mal waschenmal waschen

Gründlich mit sterilem Gründlich mit sterilem 
lauen Wasser spülen, um lauen Wasser spülen, um 
Seife oderSeife oder DesinfekDesinfek --
tionsmitteltionsmittel vollständig zu vollständig zu 
entfernen.entfernen.



Gewinnung von Mittelstrahlurin
Männer

Eine kleineEine kleine UrinportionUrinportion , die , die 
die Harnröhre spülen soll, in die Harnröhre spülen soll, in 
die Toilette fließen lassen.die Toilette fließen lassen.

5

Das Röhrchen ist sofort nach Entnahme Das Röhrchen ist sofort nach Entnahme 
zu schließen und mit dem Patientenzu schließen und mit dem Patienten --
namennamen zu versehen.zu versehen.

Der nachfolgende „Mittelstrahl“ Der nachfolgende „Mittelstrahl“ 
wird direkt in ein weithalsiges wird direkt in ein weithalsiges 
steriles Röhrchen aufgenommen steriles Röhrchen aufgenommen 
und dient ausschließlich zur und dient ausschließlich zur 
Kultur und Keimzählung.Kultur und Keimzählung.

Jeder Kontakt zwischen Behälter Jeder Kontakt zwischen Behälter 
und Beinen, den äußeren und Beinen, den äußeren 
Genitalien und der Kleidung ist zu Genitalien und der Kleidung ist zu 
vermeiden; Rand und innere vermeiden; Rand und innere 
Wände des Behälters dürfen nicht Wände des Behälters dürfen nicht 
berührt werden.berührt werden.
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Gewinnung von Mittelstrahlurin
Verwendung eines Töpfchens

1

2

3



Sammelanweisung: Sammelurin

1.1. Ausreichendes, aber nicht übermäßiges Trinken während der SammelAusreichendes, aber nicht übermäßiges Trinken während der Sammelperiode. Kaffee, Cola und periode. Kaffee, Cola und 
Alkohol meiden.Alkohol meiden.

2.2. Beginn Beginn idealerweise idealerweise am Morgen um 7:00 oder 8:00 Uhr. am Morgen um 7:00 oder 8:00 Uhr. 24 h24 h--Sammelperiode ist wegen der Sammelperiode ist wegen der 
zirkadianen zirkadianen Rhythmik einige Rhythmik einige Analyte Analyte empfehlenswert.empfehlenswert.

3.3. Zum Beginn die Blase entleeren, diese Portion Zum Beginn die Blase entleeren, diese Portion verwerfen !!!verwerfen !!!

4.4. Am nächsten Morgen um die gleiche Zeit letztmals die Blase entleAm nächsten Morgen um die gleiche Zeit letztmals die Blase entleeren. Diese Portion eren. Diese Portion gehört noch gehört noch 
in das Sammelgefäß !!!in das Sammelgefäß !!!

5.5. Stabilisatoren vorlegen oder dazugeben. Einfachste StabilisierunStabilisatoren vorlegen oder dazugeben. Einfachste Stabilisierungsmaßnahme wäre Kühlen.gsmaßnahme wäre Kühlen.

6.6. Sammelmenge ablesen und dem Labor mitteilen.Sammelmenge ablesen und dem Labor mitteilen.

7.7. Für die Diagnostik reicht meistens eine Für die Diagnostik reicht meistens eine Monovette Monovette des vorher nochmals durchmischten Urins.des vorher nochmals durchmischten Urins.

8.8. Das Röhrchen ist mit dem Patientennamen zu versehen und sofort nDas Röhrchen ist mit dem Patientennamen zu versehen und sofort nach Entnahme zu schließen.ach Entnahme zu schließen.

9.9. Die Die KreatininKreatinin--Tagesausscheidung sollte berechnet werden, um wenigstens grobe STagesausscheidung sollte berechnet werden, um wenigstens grobe Sammelfehler zu ammelfehler zu 
eruieren.eruieren.



Hier ist mein Urin Hier ist mein Urin 
von letzter Woche, von letzter Woche, 

DoktorDoktor



Anforderungsverhalten:
• Verbesserung der lokalen Zusammenarbeit

• Beratung durch den Laborfacharzt nutzen

• auf Blockanforderungen verzichten

• Stufendiagnostik

Durch gezielte Anforderungen amortisieren sich die 
etwas höheren Kosten bei lokaler Zusammenarbeit 
schnell



Auch “teure” Parameter 
lohnen sich, wenn dadurch 

Folgekosten eingespart 
werden können
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cardiale Troponine:
• myofibrilläre Proteine des Herzmuskels

• nahezu 100%ige Kardiospezifität

• Risikostratifizierung beim akuten Koronarsyndrom

• Entscheidungshilfe für therapeut. Konsequenzen

• Ausschlussdiagnostik

Zur Verlaufskontrolle eines eindeutigen Infarktes genügen in Zur Verlaufskontrolle eines eindeutigen Infarktes genügen in 
der Regel preisgünstige der Regel preisgünstige klinklin..--chem. Parameterchem. Parameter



Tumormarker:
• sind in der Regel nicht zum Screenen geeignet, 

wegen geringer Spezifität

• was bedeutet „Normwert“?

• wichtig für Erfolgs- und Verlaufskontrolle

• zeigen oft als erstes ein kommendes Rezidiv an



Ausblick:
• Molekulare Diagnostik

• Genomanalysen (Mikroarray-Techniken)

• “Biologicals” in der Therapie

• Die „Wunderwaffe“ DRG



Vielen Dank für Ihre Geduld Vielen Dank für Ihre Geduld 
und Aufmerksamkeitund Aufmerksamkeit


