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1 Patientprov

1.1 Provtagning
Kapilldarprov:
Analysera alltid dubbelprov.

e Torka av de 3 forsta bloddropparna med celltork.
e Fyll kyvetten i ett moment, kyvetten far inte efterfyllas.
e Torka av kyvettens utsidor med ludd fti tork.

e Torka bort dverflodigt blod frén fingret och fyll ytterligare en kyvett frén en
ny bloddroppe.

Venprov:
Anvdiind endast ror med lila propp (EDTA)

e Ta ut en bloddroppe, girna med hjélp av en Diffsafe, vilblandat blod fran
provroret och ldgg pa ett inte absorberande underlag. T.ex. Kyvett-pasens
insida.

e Fyll kyvetten frdn bloddroppen i ett moment, kyvetten far inte efterfyllas.

e Torka av kyvettens utsidor med ludd fti tork.

Analys

1. Satt pa instrumentet genom att trycka pa den svarta avlanga knappen,
HemoCue logotype visas 1 fonstret.

2. Om kyvetthallaren ir stingd visas texten “Dra ut kyvetthillaren”. Ar

kyvetthallaren 6ppen gor instrumentet automatiskt ett sjilvtest som tar ca

20 sekunder.

Scanna anvéndar-ID for att logga in 1 instrumentet.

4. Kontrollera att det inte finns négra luftbubblor i kyvetten och att den &r
helt fylld. Finns det luftbubblor maste kyvetten kasseras och en ny kyvett
fyllas fran en ny droppe blod. Placera den blodfyllda kyvetten i
kyvetthallaren. Stiang forsiktigt kyvetthallaren till mitlage. Fylld kyvett
ska mitas inom 10 minuter efter fyllning. Fylld kyvett férvaras liggande.

5. Scanna in patient-ID. Tryck OK.

Nér mitningen ar klar visas resultatet pa skarmen.

7. Vid kapillédra prover ska man analysera dubbelprov. Tryck pa symbol dubbla

kyvetter.

Tryck OK for att godkénna resultatet.

. Léagg 1 nésta kyvett pa samma patient.

10. Svar visas pa bada kyvetterna 1 och 2. Vid for stor skillnad pa dubbelprover,
anges det i text och papperskorg visas vid varje provresultat. En varning
kommer upp och man ska utféra nytt dubbelprov. For kapillarprover far
virdena inte skilja mer dn hogst 8 g/L. Resultatet kan avlésas efter 15-60
sekunder.
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11. Resultatet presenteras tillsammans med patient-ID i fonstret. Tryck OK for
att godkénna resultatet. Resultatet visas pa skdrmen tills knappen OK
trycks ner. Dérefter gér instrumentet tillbaka till huvudmenyn. [1]

12. Instrumentet stings automatiskt av efter 15 minuter. Instrumentet sparar
4000 provsvar med personnummer, dldst raderas forst.

1.2 Svarsrutin

Svar overfors elektronisk till Bestéllnings-och svarssystem (BOS) da
personnummer eller skickad BOS bestdllning skannas i instrumentet.
Overforingen till BOS sker nir instrumentet (paslaget) ter sitts i dock-stationen.
Reservrutin for enstaka tillféllen &r att svar skrivs in som journalanteckning.

Vid icke uppkopplat instrument skrivs analysresultatet in 1 Lokala analyser eller
motsvarande.

1.2.1 Underkanna resultat — vid elektronisk éverféring av resultat

1. Nar resultatet presenteras tillsammans med Patient-ID 1 fonstret — Tryck pé
anteckningsblock ldngst ner till vénster.

2. Tryck pa Lagg till = Star fri text pa skdrmen, skriv valfti text eller vélj
bara Légg till.

3. Under Ligg till kommentar star det EJ (eller den text ni skrivit i steget
innan) under. Tryck pa OK

4. Under Kommentarer stir det EJ (eller den text ni skrivit 1 steget innan) 1
rutan. Tryck OK

5. Vilj Underkdnn = Ni kommer tillbaka till Patienttest och man kan se att
det ar text i anteckningsblocket till vénster (smé prickar) och det finns en
papperskorg till vinster om resultatet som visar att man valt att
underkénna resultatet. Tryck OK - Resultatet kommer inte skickas till
BOS.

Mitomrade
0-256 g/L

Radata
Analys utfors med patient-id eller BOS-id och rédata lagras i instrumentet.

Referensintervall
Se Laboratoriemedicins provtagningshandbok.

1.3 Felkallor
Mitning av kyvett ska goras inom 10 minuter efter att den har fyllts. Méts
kyvetten efter mer &n 10 minuter kan missvisande resultat fas(4).

2 Kbvalitetskontroll

2.1 Intern kontroll
Hemotrol Hemocue AB
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Low och High, 2 x 1 mL (L&nsforsorjning).
Varje flaska innehaller 1,0mL hemolysat av bovint ursprung.

Frekvens

Intern kontroll analyseras 1 gang/ vecka eller frekvens som anpassas efter
verksamheten.

Da f4 analyser utfors pa vardenheten har kontrollfrekvens faststéllts i samrad med
Laboratoriemedicins instruktorer. Frekvensen finns noterad pé lista ’Intern kontroll
resultat.

Skriv 6ppningsdatum och signatur pa flaskan.

Analys

1. Lét kontrollen sta i rumstemperatur i 15 minuter. Blanda kontrollen genom
att vinda den 8-10 ginger. Tryck ut en droppe pa ett inte absorberande
underlag. Torka av kontrollflaskans lock pa flaskan med en tork.
Kontrollprov analyseras som ett patientprov, inte i QC-fil.

2. Fyll kyvetten i ett enda moment. Efterfyll inte.

3. Torka bort blodrester pa kyvettens sidor med en ludd fri tork. Vidror inte
kyvettens 6ppna del. Kontrollera att inget blod sugs ut ur kyvetten under
avtorkningen.

4. Kontrollera att det inte finns ndgra luftbubblor i1 kyvetten och att den &r helt
fylld. Finns det luftbubblor maste kyvetten kasseras och en ny kyvett fyllas
frén en ny droppe blod. Placera den blodfyllda kyvetten i kyvetthdllaren.
Sting forsiktigt kyvetthdllaren till matlage. Fylld kyvett ska méatas inom 10
minuter efter fyllning. Fylld kyvett forvaras liggande. Scanna in kontroll-ID,
HI eller H3 fran tillhérande lathund. Tryck OK.

5. Nir mitningen dr klar visas resultatet pd skdrmen. Mét inte om kyvetten.
Tryck OK for att godkdnna resultatet. Resultatet visas pa skdrmen tills
knappen OK trycks ner. Ddrefter gar instrumentet tillbaka till huvudmenyn.

6. Anteckna resultatet av kontrollvardet pa kontrollblad intern kontroll.

Arkivering
Kontrollresultat arkiveras i 1 ar.

Atgirder vid kontrollavvikelse

Hamnar kontrollen utanfor de angivna grianserna gor foljande:
1. Analysera om kontrollen.
2.Byt till ny kontrollflaska.
3. Byt till ny forpackning med kyvetter/reagensstickor.
4. Byt till ny kontrollott.
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5.Ring kontaktperson pa laboratoriemedicin.

6. Anteckna avvikelse/atgérd pa kontrollbladet.

2.2 Extern kvalitetskontroll
Kvalitetskontroll fran Laboratoriemedicin skickas ut 6 gédng/ar.

Analysera kontrollen och redovisa resultaten enligt anvisning som medfoljer
kontrollen. Resultat redovisas pa Laboratoriemedicins PNA-hemsida inom 2
veckor efter kontrollutskick. Erhélls resultat utanfor dsatta granser kontaktas
ansvarig instruktor pa Laboratoriemedicin for hjdlp med atgérd.

3 Hallbarhet/Forvaring reagens och kontroller

Hallbarhet Kyvetter

Forvaring 1 rumstemperatur, ¢j 1 kyla. Héllbara till utgdngsdatum pa
forpackningen.

En styckforpackad kyvett ska anviandas omedelbart efter att forpackningen ar
bruten.

Hallbarhet kontroller

Forvaring odppnad i kyl till utgdngsdatum pé forpackning.

Forvaring 6ppnad i kyl 30 dagar(5).

4 Underhall/lnstéillningar

4.1 Rengoring kyvetthallare
Kyvetthallaren bor rengoras varje dag, eller da den ar synligt smutsig.
Stdng av instrumentet.

e Dra ut kyvetthallaren genom att trycka ner den lilla sparren uppe till hoger.
e Dra forsiktigt hallaren rakt mot dig tills den lossnar.
e Rengor hallaren med mild tvéallosning eller Ytdesinfektion.

e L[4t torka hallaren innan den satts tillbaka 1 instrumentet.

4.2 Rengoring optronikenhet
En smutsig optronikenhet anges genom att instrumentet visar en felkod.

e Sting av instrumentet.

e Ta bort kyvetthallaren. Se ovan.

e For in en HemoCue Cleaner i kyvetthallarens 6ppning.
e For spateln fran hoger till vanster 5-10 ganger.

e Om spateln blir smutsig, upprepa proceduren med en ny spatel.
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Vénta 15 minuter innan instrumentet ater tas 1 bruk. Sétt 1 kyvetthillaren pa
nytt.

HemoCue Cleaner Lansforsorjning art.nr 03595601

4.3 Rengoring bildskarm/ streckodsfonster
Stang av instrumentet. Rengor forsiktigt skdrmen med mjukt papper fuktat med
ljummet vatten eller ytdesinfektion.

4.4 Byte av batteri
Batteriet dr hallbart i flera ar och behover sillan bytas. Skulle batteriet vara daligt
kontakta instruktor péd laboratoriemedicin for att erhalla nytt batteri.

4.5 Kalibrering Pekskarm
Om bildskdrmen inte fungerar eller gér trogt vid knapptryckning kan den behdva
kalibreras.

Kontrollera att instrumentet dr avstingt. Bildskdrmen ska vara tom.

Tryck pé knappen P4/Av i mer dn 10 sekunder. Ett plustecken visas i den
ovre vénster hornet pa bildskdrmen.

Tryck forsiktigt mitt pa plustecknet med ett trubbigt foremal. Fingertoppen
kanske inte ér tillrackligt exakt. OBS! Detta édr enda tillféllet nér nadgot annat
an fingertopparna far anviandas pa bildskédrmen. Vassa foremél kan skada
bildskdrmen.

Det forsta plustecknet forsvinner och tvé ytterligare plustecken visas efter
varandra.

Tva ytterligare plustecken visas for att verifiera kalibreringen av
bildskdrmen. Totalt fem plustecken.

Om kalibreringen verifierats startar instrumentet pa normalt sdtt. Om
kalibreringen inte godkénts borjar kalibreringsproceduren om ingen. Om
kalibreringen misslyckas mer dn fem ginger startar instrumentet pd normalt
sdtt, men instrumentet behdver troligen service.

4.6 Andra datum och tid

Tryck for symbol verktyg.

Ange 16senord 0000.

Vilj grundinstillning.

Vilj datum och tid.

Skriv in rétt datum tryck OK.

Skriv in rétt tid tryck OK.

Tryck pa pil for att komma tillbaka.

5 Analysfordjupning

Godkant av Lina Lofgren Galler fran 2024-04-23
Innehallsansvarig Anna Angel Version 7.0

Kapitel

Dokument ID 115338



[ | Region INSTRUKTION 7(8)
¥ JBnkdpings lan

Fullstindig beteckning

Blod-Hemoglobin; masskoncentration NPU 28309

Kemikalier/Reagens

HemoCue Hb 201 mikrokyvetter enstycksforpackade (Lénsforsorjning)
Kyvetterna innehaller torkat reagens: natriumdesoxycholat, natriumazid och
Natriumnitrit

Kalibrering

HemoCue Hb 201 DM dér fabrikskalibrerad. Metoden ar kalibrerad mot den
internationella referensmetoden for bestdmning av hemoglobinkoncentration, [CSH.
Instrumentet kridver ingen ytterligare kalibrering.

Utrustning/Tillbehor

HemoCue Hb 201DM.

Dockningsstation och adapter for ndtanslutning.

HemoCue cleaner.

5.1 Metodprincip

Helblod sugs upp i mikrokyvetten vars viggar dr klddda med torkat reagens.
Reaktionen 1 mikrokyvetten dr en modifierad azidmethemoglobinreaktion.
Natriumdeoxycholat hemolyserar erytrocyterna och hemoglobin frigors.
Natriumnitrit 6verfor hemoglobin till methemoglobin, som tillsammans med
natriumazid ger azidmethemoglobin.

Absorbansen mats vid tva vaglangder for att kompensera for turbiditet.
Absorbansen dr proportionell mot hemoglobinkoncentrationen.
Hemoglobinkoncentrationen ges med hela tal 1 g/L 1 avldsningsfonstret(1,4).

5.2 Medicinsk bakgrund

De roda blodkropparna innehaller firgdmnet hemoglobin som fungerar som
transportmolekyl i blodet for bade syre och koldioxid.

Hemoglobin bestér av en proteindel (globin) och en kromogendel (hem).

Proteindelen ar en tetramer uppbyggd av tvé a-kedjor och tva non a-kedjor (8, v,
0, €).

Under huvuddelen av fosterlivet och forsta levnadsmanaden dominerar HbF
(82Y2). Senare ersitts detta med HbA (a,83,) och HbF-koncentrationen sjunker till 1
% vid cirka sex méanaders alder. En mindre del, 2 - 3 %, utgors av HbA,; (0,0,).
Hemgruppen i varje kedja dr lokaliserad i en ”hemficka” och binder reversibelt
syremolekyler. Hb dr ocksa ett av de viktigaste buffertsystemen i blodet.

Hb visar tydliga kons- och dldersvariationer. Kroppsléget paverkar fordelningen
av vitska mellan de intra- och extracelluldra rummen. Darf6r d&r hemoglobinhalten
hos singliggande cirka 5 - 10 % lagre dn hos uppegéende. Jaimviktsldge uppnas
nagra timmar efter dndring av kroppsldget. Pagaende kraftigt muskelarbete ger
hoga Hb-koncentrationer pa grund av att vatska d& lamnar intravaskuldra rummet.
Forhojda Hb-koncentrationer innebér alltid polyglobuli (absolut eller relativ).
Absolut polyglobuli kan vara primér (polycytemia vera) eller sekundar till 6kad
erytropoetininsdndring vid olika tillstdnd (hoger-vénster shunt, hemoglobinopati,
lunginsufficiens, njurtumorer). Relativ polyglobuli forekommer vid intorkning
(diarréer, diabeteskoma, 6verdosering av diuretika).
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Laga Hb-virden innebdr nadgon form av anemi. Hb-analysen anvénds mycket
frekvent eftersom bland annat jarnbristanemi dr ett vanligt tillstdnd(6).
Miljo- och hélsorisker

Inga specifika risker. Inga sirskilda miljoaspekter

6 Referenser

1. HemoCue Hb 201DM Analyzer, bruksanvisning.

2. NORIP nordiskt projekt for gemensamma referensintervall

3. Referensintervall barn: MAS

4. Produktblad HemoCue® Hb 201 Microcuvettes

5. Produktblad Eurotrol HemoTrol 20050523
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