
 استان فارس دانشگاه علوم پزشكي درماني
 هااداره امور آزمايشگاه

 

 ن چمرانآزمايشگاه  بيمارستا

 5/0/0077زمان بازنگري :  5/70/99تاريخ :  معتبر از ....تعداد صفحات :  ....... : سندشمارة 

و کليو    آمووز  پرسونج یديوداوورود   محدودة توزيع : 

 پرسنج کادر درمان و خونگيرها

 دستوراوعمج یمع آوري نمون  خون وريدي و مويرگيشرح کلي : 

 

 تهي  کننده:نام و امضاء 

                                                                     10/10/99      مسئول کنترل کیفی آزمایشگاه        :    ویدا صمیمی ته      

 مسئول فني    :دکتر سيمين ترابي نژاد            

 تهیه 
 

  آوری نمونه خون وریدی و مویرگی العمل جمعردستوموضوع: 

 مقدم  -
دهند، ک  اين امر حتي در صورت انجام صحيح و دقيق آزمايش در مرحل  ها را تحت تاثير قرار ميمتغيرهاي مختلفي نتايج آزمايش

هاي آزمايشگاهي یهت تفسير اندارد نمودن رو دنبال آن است  باشد. وذا شناسايي اين متغيرها و بامكان پذير مي (analytic)آناويتيک 

 باشد.هاي آزمايشگاهي ضروري ميصحيح و استفاده بهين  از داده

 آوري،یمععبارتنداز:  ،توانند برروي نتايج آزمايش موثر باشندمي (pre analytic)گروهي از متغيرها ک  در مرحل  قبج از آزمايش 

بيوووژي) نظير وضعيت بيمار   غير بيوووژيک) نظير خطا در شناسايي بيمار (، عوامج عوامجیابجايي و نقج و انتقال نمون ، 

بستر بودن، نوع غذاي مصرفي،  ووژيک نظير سن، فعاويت، درفيزيوگيري (، عوامج غير گيري و زمان نمون در طي نمون 

ن بيمار، حاملگي، نژاد، ینس، مصرف اوكج، سيكج ماهيان ، چاقي، داروهاي ضد بارداري خوراکي، وضعيت قرار گرفت

-ساعت در خون مي 40اي) ريتم سير گادين (ک  مویب تغيير غلظت مواد طي گيري و تغييرات دورهسيگارکشيدن، زمان نمون 

 گردد.

ان مرتبط گيري، از عواملي است ک  مستقيماً بر روي نتايج آزمايش اثر داشت  ک  با آموز  کارکناز ميان متغيرهاي ذکرشده نحوه نمون 

 توان بسياري از خطاهاي اين مرحل  را کاهش داد.مي

استفاده از منابع  گيري وريدي و مويرگي یهت بيماران سرپايي و بستري بابدين منظور اين دستوراوعمج شامج رو  استاندارد نمون 

کارکنان آزمايشگاه و پرستاران  ي ماننددرمان –هاي مختلف ارائ  کنندگان خدمات تشخيص اومللي و ب  منظور آموز  ردهمعتبر بين

 گردآوري و تهي  شده است.

   ب  اين نكات توی  شود                                   

 %07ايزوپروپيج يا اتيج اوكج     ها:ضد عفوني کننده     

 يا کلر هگزيدين گلوکونات یهت کشت خون  Povidone – iodine   0- 07% محلول-        

                 
 توی  شود ها و درج مقدار خون لازم براي هر آزمايش و نوع ووو  مورد استفادهفهرست انواع آزمايش  ب  -

 

 گیری وریدینمونه
 گيريمراحج نمون 

گير کار آزموده بايد آوري نمون  خون وريدي خونگيري صحيح نياز ب  دانش و مهارت توأم دارد. یهت یمعخون

 گيري نمايد.پيمراحج زير را 

 بيمار تانطباق مشخصات برگ  درخواست آزمايش با مشخصا -0

 گيرياطمينان از رعايت رژيم غذايي پيش از نمون  -4
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گيري دارند. محدوديت غذايي و ها نياز ب  ناشتا بودن و حذف بعضي مواد از رژيم غذايي قبج از خونبعضي از آزمايش

 باشد.ها یهت حصول نتايج صحيح آزمايش ضروري ميباشد و اين محدوديتميزماني بر اساس نوع آزمايش متفاوت 

 انتخاب وسايج مورد نياز -3

 براساس نوع آزمايش، و سرسوزن مناسب يا ووو  خلاء انتخاب شود.

سرسوزن مناسب انتخاب  ،در صورت استفاده از سرنگ براساس نوع وريد انتخابي، محج وريد و حجم خون مورد نياز

چنين پيستون سرنگ نيز یهت سهووت نوک آن در ابتدا از نظر باز بودن سوراخ ورود خون بازبيني شود. هم شود و

 حرکت کنترل گردد.

 گير بايد بر اساس نوع آزمايش، ووو  مناسب از نظر اندازه و نوع ماده ضدانعقاد انتخاب نمايد.نمون 
 

 گیریوضعیت بیمار هنگام نمونه -5

ز تخت، بيمار بايد ب  پشت خوابيده و در صورت نياز باوشتي زير بازويي ک  نمون  از آن گرفت  در صورت استفاده ا

 گيرد. بيمار دست خود را کشيده بطوري ک  از شان  تا مچ در يک خط مستقيم قرار گيرد.يمخواهد شد قرار

 دهان خود داشت  باشد.ترمومتر )دماسنج( در ياگيري بيمار نبايد غذا، مايعات، آدامس در هنگام نمون   -

 تبستن تورنیک  -6

داخج سرنگ يا ب  منظور افزايش پرشدن وريد از خون و بریست  شدن رگ مورد نظر، یهت تسهيج ورود خون ب 

بايد نگيري لاکتات خون شود )قابج ذکر است ک  در موادي نظير اندازهيا تورنيك  استفاده مياز بازوبند  هاي خلاءووو 

گيري بست  شود و نبايد بيش از يک دقيق  بر سانتي متر بالاي ناحي  نمون  5/0 -07بازوبند بايد شود(.  تورنيك  بست 

ها داخج بافت  در غير اين صورت توقف موضعي خون مویب تغليظ خون و انتشار آن ب روي بازوي بيمار بست  بماند.

گردد. در صورتي ک  مي  تريکا پروتئين و هماتويش کاذب تمام ترکيبات پيوند شده باگشت ، ک  اين امر سبب افز

گاز بست  شود بطوري ک  پوست او مورد فشار قرار  يابيمار مشكج پوستي داشت  باشد بازوبند بايد بر روي وباس بيمار 

توان با ماساژ دادن از مچ تا آرنج بيمار و يا ب  کمک نگيرد. در مواردي ک  وريدهاي سطحي کاملاً مشخص نباشد مي

 گيري باعث اتساع وريدها گرديد.سيل  گرم کننده موضع نمون و

دقيق  مجدداً بر روي بازوي بيمار بست  4گردد تورينك  باز شده و پس از در صورت عدم موفقيت در بار اول توصي  مي

 شود.

 انتخاب ورید مناسب -0

  (0رد. ) شكج گيصورت مي Cephalic , Median cubitalگيري از وريدهاياغلب موارد نمون 
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 وي وريدهاي سطح داخلي مچ نبايد مورد استفاده قرار گيرند.و باشنداوبت  وريدهاي پشت دست نيز قابج قبول مي

دويج سطحي بودن، درد کمتر و بهتر ثابت شدن در هنگام ورود سوزن و احتمال کمتر   ب median cubitalوريد 

دويج نزديكي وريد بازيليک ب    ( اریعيت دارد. بگسوزن در ر گيري نادرسترآسيب رسيدن ب  عصب )در صورت قرا

ب  وسيل  فرد مسلط وداراي آگاهي  شريان براکيال و عصب مدين، فقط در صورت عدم دسترسي ب  ساير وريدها بايد

 . وريدهاياينصورت اصلا از اين رگ خونگيري انجام نشود ردرغي مورد استفاده قرار گيرد علمي ب  عروق واعصاب

دويج احتمال ايجاد   نواحي ديگر نظير قوزک پا يا اندام تحتاني، بدون ایازه پزشک نبايد مورد استفاده قرار گيرد )ب

 عوارضي نظير فلبيت، ترومبوز، نكروز بافت......(

 ( antecubitalدويج عبور شريان براکيال از ناحي    گيري شرياني شديم )بگيري مشكوک ب  نمون اگر در طي خون

ريزي روي موضع فشار مستقيم وارد گردد و دقيق  و تا بندآمدن خون 5پس از خارج کردن سوزن، بايد براي حداقج 

 اطلاع داده شود.سوپروايزر سريعاً 

گيري شرياني فقط در موارد خاص نظير بررسي خوندويج تفاوت محتواي مواد مویود در خون وريدي و شرياني،   ب

گيري وريدي نبايد منظور گردد. عنوان یايگزين خون  ها کاربرد دارد و بها و بعضي متابوويتاسيد و باز، اوكتروويت

 گيري وريدي در آنها مقدورنباشد(، آن هم با نظارت پزشک.گر در شرايط ويژه )بيماراني ک  ب  هيچ وی  امكان نمون م

يمار گرديده و کمترين خطر آسيب رساندن ب  ترين وريد، باعث راحتي بگير بايد با انتخاب مناسبدر نهايت نمون 

 هم سازد.اگيري را فراعصاب و شريان ناحي  خون
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 موارد زیر باید در انتخاب ورید مناسب در نظر گرفته شود:* 

 ي اوتيام يافت  نبايد انتخاب شوند.نواحي سوخت   -

 گيري صورت گيرد.ون دويج ايجاد خطا در نتايج آزمايش( نبايد نمهماتوم: از ناحي  هماتوم )ب  -

اي دورتر از محج هماتوم صورت گيري از ناحي در صورتي ک  وريد مناسب ديگري قابج دسترسي نباشد بايد نمون 

 گيرد.

گيري نبايد از بازويي ک  متصج ب  تزريق وريدي هاي آن(: تریيحاً نمون تزريق وريدي )با تزريق خون و فرآورده   -

آوري شود( در غير اين صورت از محلي دورتر از تزريق ت از بازوي مقابج نمون  یمعاست صورت گيرد. )بهتر اس

 گيري صورت گيرد:وريدي طبق مراحج زير بايد نمون 

 دقيق  تزريق وريدي قطع گردد )با اطمينان کامج از قطع آن(. 15بايد حداقج براي     -

با تریيح انتخاب وريد ريق وريدي )زير آن ناحي ( بست  شود )گيري، بازوبند بايد در محلي دورتر از تزیهت نمون     -

 ديگر(.

گيرد در برگ  درخواست گيري صورت ميگيري نسبت ب  تزريق وريدي و بازويي ک  از آن نمون بايد محج نمون       -

 .آزمايش درج شود

 کانولا، فيستولا، گرافت عروقي:    -

 باشد.ایازه او قابج استفاده ميبازوي متصج ب  کانولا با مشورت پزشک و 

گيري مورد استفاده قرار گيرد. در صورت بازوي متصج ب  فيستول )یهت دياويز( نبايد ب  طور معمول یهت خون

 گيري صورت گيرد.امكان بايد از بازوي مقابج نمون 
  VAD (Vascular Access Device)يا  (lndwelling Line)د ووو  یوو

 باشد:مي گيري مجازیهت تزريق دارو، مايعات،....... با در نظر گرفتن ملاحظات زير نمون  VADن  ووو  يا در صورت ویود هرگو  -

آوري خون صورت گيرد. در صورت امكان بايد اطمينان از عدم نشت هوا )ب  منظور یلوگيري از ايجاد هموويز( در کلي  ملزومات یمع

با هپارين شست  شده است، نمون  خون تهي  گردد )در صورت ایبار احتمال آوودگي با هپارين و رقيق شدن نمون   نبايد از مسيري ک  قبلاً

ويتر ابتداي ميلي 10ي استريج شست  شده، ژويتر محلول سرم فيزيوووميلي 5گيري، ابتدا مسير با بايد در نظر گرفت  شود(. یهت خون

 ماند( دور ريخت  شود.مي VADر از فضاي مرده حجم خوني است ک  در داخج حجم فضاي مرده )منظو 8خون يا معادل 

 گيريتميز کردن محج نمون  -8
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شود. پس مي صورت حرکت دوراني از داخج ب  خارج تميز  ب %07گيري ب  کمک گاز آغشت  ب  ايزوپروپيج اوكج يا اتيج اوكج ناحي  نمون 

-گيري صورت مياز هموويز و کاهش ناشي از تماس نوک سوزن با اوكج و پوست، نمون  ز خشک شدن موضع در هوا ب  منظور یلوگيريا

 گيرد.

گيري صورت گيرد. کلر هگزيدين یهت کشت خون ضروري است دقت بيشتري یهت ضدعفوني کردن محج نمون 

گردد. ابتدا د ميگلوکونات یهت نوزادان دو ماه  و بزرگتر و همچنين بزرگسالان داراي حساسيت نسبت ب  يد پيشنها

يا کلرهگزيدين گلوکونات ضدعفوني شده  povidne – iodine 0- 07%تميز شده سپس با محلول  %07موضع با اوكج 

گيري درب دنبال خون  گردد. بمي تميز و پس از خشک شدن مجدد، موضع با اوكج یهت حذف يد و کلرهگزيدين

 زنده آن ضدعفوني گردد.هاي کشت خون نيز بايد بر طبق دستوراوعمج ساشيش 

 گیرینمونه -9
 یهت یلوگيري از هموويز  ( ومرتب  سر و ت  نمودن 5 -07هاي حاوي ماده ضدانعقاد و خون پس از پرشدن مخلوط شوند )ووو  -

 ها ب  شدت مخلوط گردند.نبايد ووو  -

 و  سپس  د.هاي خلاء بايد مشت بيمار باز شوپس از یاري شدن روان خون ب  داخج سرنگ يا ووو  

 بايد بازوبند باز گردد.

گاز تميز با فشار کم بر روي  سپسسرسوزن ب  آرامي از رگ بيمار خارج گرديده و  ابتدا گيريدر پايان نمون  -

 شود.موضع قرار داده مي

 آووده از سرنگ یدا و دفع گردند. سپس نمون  خون ب  آرامي در ظروف مربوط  تخلي  شود. سر سوزن

 ونتخلیه خ -07
ک  نمون  در ووو   با مخلوط شوند. در صورتي 07تا  5شود بايد بلافاصل  و ب  آرامي هاي حاوي ضد انعقاد ريخت  ميهايي ک  در ووو نمون 

 شود بايد ب  آرامي در یدار داخلي ووو  تخلي  گردد.بدون ماده ضد انعقاد ريخت  مي

بايد بر    خون شود، نمونهاي مختلف استفاده ميدد یهت آزمايشمتع  هايگيري، از ووو هنگامي ک  طي يكبار نمون 

 آوري شود:ها یمعهاي زير در ووو طبق اووويت

 ووو  کشت خون  -0

 (يا آبي بنفشدرپو  هاي انعقادي )ووو  حاوي ضدانعقاد سيترات سديم یهت آزمايش  -4

و از نوع پلاستيكي و يا قرمز   ردز درپو ) سديمانتاسيون ووو  حاوي ضدانعقاد سيترات سديم یهت آزمايش -3

 خلاء( غير
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 (سبزدرپو  ) EDTAووو  حاوي ضد انعقاد  -0

 ژل دار قرمز درپو ووو  یهت سرم )بدون ضدانعقاد(  -5

 

 بر چسب گذاری نمونه  - 00

ر ها و ظروف حاوي نمون  خون بيماگيري بايد بر چسب حاوي اطلاعات زير بر روي ووو بلافاصل  پس از اتمام نمون  -

 اوصاق گردد:

 نام نام خانوادگي بيمار  -

 بخش  -

 سن  -

 نام گيرنده  -

 تاريخ-

 ساعت خونگيري-

 موارد خاص   

ها بايد ب  دويج درمان داروئي، نياز ب  ناشتا بودن و با تغييرات طي روز )ريتم سيرکاديان( در فواصج بعضي از نمون   -

توان از هي لازم را در اين خصوص داشت  باشد. بطور مثال ميگير بايد آگازماني مشخص گرفت  شود و وذا نمون 

 ساعت (، کورتيزول و رديابي سطح داروئي نام برد. 3و  4هاي تحمج گلوکز )قندآزمايش

 گيري بايد ثبت گردد.در رديابي سطح داروئي، دوز دارو، زمان آخرين مصرف و زمان نمون   -

گيري و دما رعايت و درج یهت کشت خون بايد اوزامات زمان نمون  هاداري نمون آوري، انتقال و نگ در یمع  -

 گردد.

 اسيد وا بايد در ظروف فاقد آهن صورت گيرد. کلسيم وفسفر و اهنآوري خون یهت یمع  -

، گاسترين، آمونياک، اسيد لاکتيک، ACTHنمون  خون یهت بعضي آزمايش ها نظير اندازه گيري هموسيتين،  -

 ون پاراتيروئيد و گازهاي خون بايد بلافاصل  پس از یمع آوري در يخچال نگهداري شوند.هورم کاتكولامين ها،

 

 هاي خلاء حاوي ضد انعقاد بايد تا خاتم  مكش پر از خون شوند.قابج ذکر است ک  ووو  -

 باشد.رنگ درپو  اين نوع ووو  بر اساس کارخان  سازنده آن متغير مي -

 مورد استفاده در آزمایشگاه بیمارستان چمران  رنگ درپوش و نوع تیوپ های خونگیری -
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 رنگ درپوش و نوع تیوپ های خونگیری  مورد استفاده در آزمایشگاه بیمارستان چمران -

 

درپوش زرد دارد ولی ممکن است باقیمانده از قبل در بخش ها موجود باشد     ESRتیوپهای جدید خریداری شده جهت تست   توجه : 

 وپ و فاقد ژل بودن توجه کنید.لطفا به نوشته روی تی

 

بادر پو  سبز داراي دو خط بریست  بالا وپايين روي تيوپ مي باشد ک   حاوي ضدانعقاد CBC هايووو 

 نشان  حداقج وحداکثر خوني است ک  مي توانيد در اين تيوپ بريزيد .ن  بيشتر و ن  کمتر

 

 ی خون(،  سی س 8.1تیوپهای بنفش یا آبی  جهت تستهای انعقادی )ولی 

 سی سی (یعنی  فقط تا خط مخصوص خونگیری شود .8.1)     ESRو تیوپهای زرد یا قرمز جهت    
 

 
 

 

 :گذارد موارد زیر اثرات زیادی در تستها می 
 گيري باقي ماندن اوكج در موضع نمون  -

 بيشتر وردن نمون  ب  دست آگيري براي فشار زياد در محج نمون  -

 آوري مخلوط نمودن شديد و بيش از حد نمون  خون پس از یمع  -

 کاربرد انواع افزودني ضد انعقاد در چمران   رنگ درپو 

 بانک خون-سروووژي-ايمونوووژي -بيوشيمي ژل دار قرمز درپو 

 Dويتامين  -هورمونها–ويرال 

  HbA1cو بانک خون -وژيهماتوو EDTAهاي نمک سبز

 ,PT,PTT, INR هاي انعقاديتست سيترات سديم و آبي  بنفش

DDimer, Fibrinogen 

 

 ESR سيترات سديم زرد) بندرت قرمز( 
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 بستن بيش از يک دقيق  تورنيكت-

  نمون  گرفتن از دستي ک  اوتهاب و ورم زياد دارد ، اب ميان بافتي وارد نمون  ميشود.

 .دارد IVنمون  از دستي ک  

 نکات
گيرد، ضروري و تجزي  گازهاي خون انجام مي PHگيري یهت آزمايش تعيين   نمون موضع هنگامي ک (arterialized)گرم نمودن  -

دری  سانتيگراد نباشد( ب  مدت  04وسيل  گرم کننده )دماي آن بيشتر از   حوو  گرم و مرطوب و با بتوان توسط مي  باشد. اين کار رامي

-تغيير مهمي در آزمايش 02 (PO2)برابر افزايش داده و ب  یز فشار  0دقيق  انجام داد. اين رو  یريان خون سرخرگي موضع را تا  5-3

 گيري از شريان یهت تجزي  گازهاي خون اریح است.نمايد. نمون هاي روتين ايجاد نمي

 

نبايد یهت ضدعفوني کردن موضع استفاده گردد، چون آوودگي خون با اين محلول  Iodine/Povidoneمحلول  -

 گردد.ميفسفر يا اسيد اوريک  پتاسيم،سبب افزايش کاذب 

 

 های خون وریدی و مویرگیتفاوت

 ياهاي خون وريدي و مويرگي معمولاً ناچيز است ووي اختلاف آماري و اگر چ  تفاوت نتايج آزمايش بين نمون   -

قابج ذکر گيري غلظت گلوکز، پتاسيم، پروتئين تام و کلسيم خون وريدي گزار  شده است. باويني با ارزشي در اندازه

در نمون  گيرگردد تر است. وذا پيشنهاد ميدر نمون  خون مويرگي پائين ب  یز گلوکزاست ک  غلظت ترکيبات فوق 

 گيري را در برگ  گزار  آزمايش درج نمايد.گيري مويرگي نوع خونصورت نمون 
 

 

 نوبت  قبج از هرحتما   pt .pttهپارين مي گيرند بايد یهت چک ساعت   6هر بيماراني ک   توجه :

در بیماران   PT,PTTاثر هپارين یهت تغييرات انجام شود . Pt ,  PTTیهت چک  تزريق خونگيري 

ساعت بعد از هر بار دریافت هپارین می باشد . لطفا به این امر مهم توجه کنید و هیچگاه بعد از  6حدود 

 تزریق هپارین خونگیری انجام نشود.
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هپارین یا وارفارین باشد  در غیر این ما حداقل یکساعت بعد از گرفتن حت   PT , PTTنمونه برای 

 صورت احتما ل جواب غیر واقعی بسیار بالاست.


