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V3] Jirininky sveikatos prieziliros centro vyriausiojo gydytojo
2019-07-02 jsakymu Nr. V-56 patvirtinto

Siuntimy pildymu, éminiy émimo, kodavimo, registravimo, vertinimo ir atsakymy pateikimo

klinicistams tvarkos apraso

I. PACIENTU PASIRUOSIMAS TYRIMAMS IR TYRIMU PRISTATYMAS

1. Vadovaujantis ,,Informacija apie faktorius, jtakojancius laboratoriniy tyrimy tiksluma™ (A
priedas) pacientas privalo:

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.
1.5.

nevalgyti 8-12 valandy pries§ standartinj tyrima;

priklausomai nuo tyrimo, nevartoti vaisty, veikianciy tiriamas analites (pvz.: gelezies
preparaty — 2 savaites pries gelezies, feritino tyrima, gliukozés apykaitg veikianciy vaisty -
3 dienas prie§ gliukozés toleravimo meéginj ir kt);

iki éminio paémimo, neatlikti diagnostiniy bei fizioterapiniy procediiry (rentgenologinio,
veloergometrinio tyrimo, funkciniy kvépavimo méginiy ir kt.);

pries tyrima neriikyti, nevartoti alkoholio, nesikaitinti saul¢je, vengti streso;

kraujo tyrimams | procediiry kabinetg atvykti nuo 8.00 iki 11.00 val.

2. Laboratoriniy tyrimy medziagos, kuri paruoSiama namuose, paémimui vadovautis Siomis
taisyklémis:

2.1.

2.2.

2.3.
24.

2.5.

2.6.
2.7.

bendram S$lapimui tyrimui paimti rytinj Slapima j vienkartinj indelj, kurj galite jsigyti
vaistinése;

bendram iSmaty tyrimui paimti Sviezias iSmatas i§ keliy viety (5-10 g) j uzdarg vienkartinj
indg. Negalima atiduoti tyrimui iSmaty po klizmy, gydymo Zvakutémis;

iSmaty tyrima pasléptam kraujavimui susekti paimti j specialy vienkartinj inda;

iSmaty tyrimui dél pirmuoniy paimti Sviezias, Siltas, skystas iSmatos  vienkartinj indelj ir
pristatyti skubos tvarka;

iSmaty tyrimui dél kirminy kiauSinéliy paimti i§ keliy viety (5-10 g) i vienkartin] uzdara
indelj. Taip pat pristatyti ir visus parazius arba jy dalis, i$¢jusias su iSmatomis savaime ar
po gydymo;

ant vienkartiniy indeliy uzrasyti vardg ir pavarde;

atliktus éminius su siuntimu ar be siuntimo palikti laboratorijos 39 kabinete.

IL.LREIKALAVIMAI INFORMACIJOS APIE TYRIMU REZULTATUS GAVIMUI

3. Pacientui pageidaujant gauti elektroningje sistemoje registruotus tyrimus, jis turi siuntusiam
gydytojui nurodyti, kad pageidauja gauti tyrimy rezultatus j elektroninj pasta ir tyrimai
automatiSkai iSsiunciami.

4. Pacienty prasyma komentuoti tyrimy atsakymy rezultatus, laboratorijos darbuotojai turi
netenkinti ir nurodyti pacientui, kad tyrimy rezultatus komentuos gydantis gydytojas.

5. Pacientui pageidaujant gauti tyrimy kopijas, jos atlickamos vidaus teisés akty nustatyta tvarka
apie medicinos dokumenty kopijy iSdavima.

6. Atsakymai apie laboratorinius tyrimus teikiami telefonu, vykdant nuotolinés asmens
sveikatos priezitiros paslaugos teikimo jstaigoje tvarka (iSraSas i§ Vidaus tvarkos
taisykliu):

6.1.

6.2.

6.3.

Pacientui ar jo atstovui Centre yra sudaryta galimybé informacinémis technologijomis
kreiptis  bet kuri Seimos gydytojo komandos narj ir nurodZius paciento identifikavimo
numer] gauti nuotoling sveikatos prieziiiros paslaugg (toliau - NSP paslauga).

NSP paslauga Centre teikiama telefonu. NSP paslauga gali biti suteikta per 3 darbo dienas
nuo Seimos gydytojo komandos nario priimto ir uzregistruoto sprendimo teikti NSP
paslauga.

Pacientas ar jo atstovas, norintis gauti NSP paslauga telefonu, bus identifikuojamas
nurodzius paciento varda, pavard¢ ir asmens kodo keturis paskutinius skaicius. NSP
paslaugos bus teikiamos konkreciu, vyriausiojo gydytojo jsakymu patvirtintu laiku.



6.4. NSP paslauga galintys teikti Seimos gydytojo komandos nariai: Seimos gydytojas,
slaugytoja, vidaus ligy gydytojas, vaiky ligy gydytojas, akuSeris ginekologas, akuSeré,
chirurgas.

6.5. Pradédamas teikti NSP paslauga, Seimos gydytojo komandos narys pirmiausia iSsiaiSkins
subjektyvia paciento sveikatos biukle (remdamasis paciento ar jo atstovo suteiktais
duomenimis) ir tada priims sprendimg d¢l tolesnio paslaugos teikimo.

6.6. Seimos gydytojo komandos narys, teikdamas NSP paslauga, gali:

6.6.1. Jei paciento buklé stabili, galés paskirti pakartotinius tyrimus ir paaiSkinti
pacientui ar jo atstovui atlikty tyrimy rezultatus bei pagal juos koreguoti gydyma,
vaisty ar MPP vartojima.

6.7. Pacientas ar jo atstovas prisiima atsakomybe uz informacinémis ar elektroninémis rysio
technologijomis pateikty duomeny apie paciento sveikatos biikle teisinguma.



7.

10.

11.

A PRIEDAS
INFORMACIJA APIE FAKTORIUS, JTAKOJANCIUS TYRIMU TIKSLUMA

Amzius. Amzius turi jtakos anali¢iy koncentracijos kitimui po gimimo, paauglystéje ir
senatvéje. Eritrocity skaiCius, taigi ir hemoglobino kiekis, naujagimiy zymiai didesni negu
suaugusiyjy. Pirmomis dienomis po gimimo padidéja arterinio deguonies kiekis. Jis sukelia
eritrocity irimg. Naujagimiy kepeny funkcija, ypa¢ jos gaminamy fermenty aktyvumas
(bilirubingliukoroniltransferazés) néra pilnai iSsivystes, todél padidéja bilirubino, ypac
tiesioginio, koncentracija. Hemoglobino koncentracija didziausia 1-4 diena, o bilirubino — 4-
6 dieng po gimimo. Sarminés fosfatazés aktyvumas labai priklauso nuo amziaus. DidZiausias
jos aktyvumas Kkraujo serume yra sulaukus 12-14 mety (osteoblasty aktyvumo
pasekmé).Ceruplazmino koncentracija suaugusiyjy normas pasiekia 3-6-3 ménesj po gimimo,
naujagimiy yra mazesné. Pirmomis paromis po gimimo IgG sudaro 110% motinos
imunoglobulino kiekio, 3-12-3 gyvenimo ménesj maz¢ja. Véliau palaipsniui pasiekia
suaugusiems buidingas normas. IgM virkStelés kraujyje yra tik pédsakai, po to kiekis palaipsniui
didéja. IgA pradeda gamintis 1-3-i3 ménesj po gimimo.

Psichinis stresas. Psichinio streso (prieSoperacinio streso, nerimo prie§ tyrimg) jtaka
laboratoriniy tyrimy rezultatams dazniausiai vertinama nepakankamai. Streso metu padidé¢ja
hormony: aldosterono, angiotenzino, adrenalino, noradrenalino, kortizolio, prolaktino,
somatotropino, vasopresino — koncentracija kraujyje. Taip pat padidéja albumino, fibrinogeno,
gliukozes, insulino, laktato ir cholesterolio (iki 1,8 mmol/l) koncentracija.

Néstumas. Normalaus néStumo metu plazmos kiekis padidéja apytiksliai nuo 2600 ml iki
3900 ml. Plazmos kiekis pradeda didéti nuo 10-os savaités ir Zymiai iSauga 35-3 néStumo
savaite. Trecia néStumo trimestra fiziologiSkai padidéja ir Slapimo Kkiekis (apie 25 %).
Paskutinj trimestra padidéja glomeruly filtracija — 50%. Atsiradus placentos izofermentui,
daZnai padidéja Sarminés fosfatazés aktyvumas. NéStumo metu padidéja baltymuy,
transformuojanciy tiroksina, lipidus, varj, Kkiekis. Organizmui kaupiant skyscius, kraujyje
sumazéja bendrojo baltymo ir albumino. Daugiau naudojant geleZies, sumazéja jos ir
feritino kiekiai. Padaug¢ja timios fazés baltymy, iSauga ENG.

Mityba. Pavalgius labai padidéja triacilgliceroliy koncentracija kraujyje. Priklausomai nuo
maisto, jy koncentracija gali padidéti ik 50%. Aspartataminotransferazés (ASAT/SGOT)
aktyvumas padidéja 20%, bilirubino, neorganinio fosforo, gliukozés koncentracija — 15%,
alanintransferazés (ALAT/SGPT) aktyvumas ir kalio koncentracija — 10%, Slapimo rtigsties,
baltymo, albumino, kalcio, Slapalo, natrio, cholesterolio koncentracija — apie 3%. Ilgai
badaujant sumazéja kraujo baltymy, apolipoproteiny, cholesterolio, triacilgliceroliy,slapalo, o
Slapimo rugsties ir kreatinino koncentracija padidéja. Tai jvyksta dél baltymy irimo ir
ketonemijos, kurios metu sumazéja Slapimo riigsties iSsiskyrimas per inkstus. Akivaizdu, kad
ilgai badaujant eikvojama maziau energijos, délto sumazéja T3 ir T4 koncentracijos serume.
Ilgai badaujant , su Slapimu iSsiskiria daugiau amoniako ir kreatinino. Bilirubino koncentracija
padidéja 1-2 kartus po 48 valandy badavimo.

Fizinis aktyvumas. Fizinis kriivis (bégimas, plaukymas) turi jtakos kreatinkinazés aktyvumui,
kuris gali padidéti iki 4 karty. Maziau treniruoty asmeny kreatinkinazés (KK) aktyvumas
padidé¢ja daugiau negu sportininky. Treniruojantis padidéja mitochondrijy skaicius ir dydis,
kartu ir oksidaciniy fermenty sistemos pajégumas. Sis poveikis didina raumeny galia
metabolizuoti gliukozg, riebaly rugstis ir ketonines medziagas aerobiniu keliu. D¢l to
mitochondrijy KK padidé¢ja daugiau negu 88% bendrojo KK aktyvumo, nors miokardo funkcija
nepakinta. Gerai treniruoty asmeny KK MB procentas skeleto raumenys didesnis negu
netreniruoty. Po fizinio kriivio treniruotiems asmenims laktato susidaro maziau negu
netreniruotiems.  Alaninaminotransferazés  aktyvumas  padidéja  iki 2,5  karto,
aspartataminotransferazés — 1,5 karto, nezZymiai padidéja ir kiti biocheminiai rodikliai.
Sportuojant pakinta hormony koncentracija (padaugéja adrenalino, noradrenalino, glikagono,
somatotropino, kortizolio, AKTH, sumaz¢ja insulino). Dél to padidéja leukocity skaicius,
sumazgja gliukozés koncentracija. Tai gali lemti individualtis faktoriai, aplinkos temperatira ir
pan. Prakaituojant maziau iSskiriama Slapimo, dél to padidéja Slapimo rigsties kiekis kraujo



12.

13.

14.

15.

16.

17.

serume. Didelis fizinis kraivis gali sukelti eritrocity bei kity kraujo lasteliy ekskrecija su Slapimu.
Sie pakitimai paprastai po keliy dieny inyksta.

Riikymas. Rukymas padidina riebaly rigsciy, adrenalino, aldosterono ir kortizolio
koncentracija plazmoje ar serume. Surtikius 1-5 cigaretes, Sie pokyciai atsiranda po valandos.
PanasSius pakitimus sukelia ir nuolatinis rilkymas. Kraujo serume padaugéja mazo tankio
lipoproteidy, vézio Zymeny ir sunkiyjy metaly, iSauga fermenty ir hormony aktyvumas. Viena
suriikyta cigareté amoniako koncentracija padidina 1umol/l.

Alkoholis. Alkoholio vartojimas, priklausomai nuo trukmés ir kiekio, gali veikti daug rodikliy.
Sie pakitimai labai svarbiis klinikinei diagnozei ir gydymo efektyvumui vertinti. Pavartojus
etanolio, dél Gmaus poveikio (per 2-4 val) sumazéja kraujo gliukozés, padidéja laktato
koncentracija. Kartu su laktatu acetatas sumazina serumo bikarbonaty koncentracijg ir sukelia
metaboling acidoze. Padidéjusi laktato koncentracija mazina Slapimo rugsties iSsiskyrima, todél,
pavartojus daugiau alkoholio, serume padid¢ja Slapimo rugsties koncentracija. Ilgalaikis
alkoholio vartojimas padidina kai kuriy serumo fermenty aktyvuma. Alkoholis indukuoja y—
gliutamiltransferazg, didéja jos aktyvumas, kuris iSlieka praéjus savaitei po intoksikacijos
alkoholiu. Aminotransferaziy (AST,ALT) aktyvumas padidé¢ja dél tiesioginio toksinio poveikio
kepenims. Sergant létiniu alkoholizmu, blogiau skaidomi triacetilgliceroliai, todél jy serume
padaugéja.

Vaistai, narkotinés medziagos. RuoSiant ligonius laboratoriniams tyrimams, biitina atkreipti
démesj | paskirty vaisty tarpusavio sgveika bei jy poveiki tyrimo rezultatams. Vaistai bei jy
metabolitai gali pakeisti biologiniy medziagy koncentracija organizme. Ypa¢ jautrils
medikamentams yra fermentai, kraujo kre$éjimo faktoriai, gliukozé. Vaistai ir narkotinés
medziagos, tokie kaip kofeinas, amfetaminas, morfinas, heroinas, kanabinoidai ir kokainas, gali
labai pakeisti laboratoriniy tyrimy rezultatus. Kofeinas inhibuoja fosfodiesteraziy ir ciklinio
adenozinmonofosfato (cAMF) skilimg. cAMF dalyvauja glikogenolizeje, todél padidéja
gliukozés koncentracija kraujyje. Gliukozés koncentracijos padid¢jimas priklauso ir nuo
gliukoneogenezes. Trigliceridlipazés aktyvumas skatina neesterifikuoty riebaly riigsciy kiekio
padidéjimg. Suvartojus 250 mg kofeino, po 3 valandy kraujo plazmoje randama padidéjusi
katecholaminy koncentracija. Todé¢l, tiriant Sias analites, reikia jvertinti kofeino vartojima.
Morfinas sukelia Odi sfinkterio spazmg ir padidina fermenty amilazés ir lipazés aktyvuma.
Amfetaminas padidina laisvy riebaly rtigs¢iy kiekj. Morfinas padidina AST, ALT, bilirubino,
Sarminés fosfatazés aktyvuma, gastrino, TTH, prolaktino kiekj, noradrenalinokoncentracija
sumazina. Heroinas padidina pCO, T4, cholesterolio, kalio koncentracija, o sumazZina pOx,
albumino koncentracija. Kanabinoidai padidina natrio, kalio, $lapalo, insulino ir chloridy
koncentracija, sumazina kreatinino, gliukozés ir Slapimo riigsties koncentracija.

Kiino padétis. Dél kiino padéties pokyciy keiCiasi plazmos turis, kuris gali nulemti lgsteliy,
makromolekuliy ir mazy molekuliy, susijungusiy su baltymais, koncentracijos pakitimus. Nuo
kiino padéties priklauso kalcio koncentracijos pakitimai. Plazmoje yra laisvojo ir su baltymais
sujungto kalcio. Laisvojo kalcio koncentracija nepriklauso nuo kiino padéties, o bendra kalcio
koncentracija, pakeitus horizontalig padétj j vertikalig, padidéja 5-10 %. Pakeitus kiino padétj i$
horizontalios j vertikalig, padidéja asparaginé transaminaz¢, Sarminé fosfataze¢, albumino bei
bendro baltymo koncentracijos. Siy anali¢iy pakitimai svyruoja nuo 5 % iki 15 %. Ypa¢ tai
biidinga ligoniams turintiems edema.

Paros (cirkadinio) ritmo poveikis. Kai kuriy anali¢iy koncentracijos kinta jvairiu paros metu.
Gelezies koncentracija pasiekia maksimumag 14-18 val., kalio — 14-16, natrio — 4-6, fosfaty — 18-
24 val. Kortizolio koncentracija didziausia biina 5-8 val, o maziausia 21-3 val. Gliukozés
toleravimo méginj (GTM), atliekant po pusiaudienio, gali buti gautas neteisingas jo rezultatas
deél kortizolio paros ritmo. ALT aktyvumas maziausias naktj, po piety gali biiti 45% didesnis nei
ryte. Kai kuriy tyrimy rezultatams taip pat turi reikSmés ir mety sezoniSkumas. Trijodtironino
koncentracija 20% maZzesné vasarg negu ziema, nes 25(OH)D cholekalciferolio koncentracija
serume didesné¢ vasarg. Hb - koncentracijos maksimumas 6 - 18 val. Tiriamoji medziaga turi
biiti imama prie§ diagnostines ir gydomasias proceduras.

Menstruaciju ciklo poveikis. Anali¢iy koncentracija gali keistis ir biologiniai poky¢iai,
atsirandantys menstruacijy metu. Pvz.: aldosterono koncentracija plazmoje 2 kartus didesné
ovuliacijos negu folikulinéje fazéje. Renino kiekis padidéja preovuliaciniu laikotarpiu.



Cholesterolio koncentracija Zymiai sumazéja per ovuliacija, o fosfaty ir gelezies — per
menstruacijas.



