
  آوري نمونه خون وریدي و مویرگیدستورالعمل جمع
  

 مقدمه
نه از یح و استفاده بهیر صحیجهت تفس یشگاهیآزما يهاو استاندارد نمودن روش متغیرهاي موثر بر نتیجه آزمایش ییشناسا

  . است يضرور یشگاهیآزما يهاداده
ش مـوثر  یج آزمـا یروي نتـا  توانند برمی  (pre-examination)شیآزماانجام رهایی که در مرحله قبل از یبه عنوان مثال متغ

ک، تغذیـه و  ی ـولوژیزیک، عوامـل ف ی ـولوژیربیو نقل و انتقال نمونه، عوامل بیولوژیک و غ ییجا ه، جابيآورجمع: از باشند عبارت
  .دهستن يریگرژیم غذایی، مصرف داروها، نژاد، جنس، زمان و نحوه نمونه

ش اثـر داشـته کـه بـا آمـوزش      یج آزمایما بر روي نتایري از جمله عواملی است که مستقیگنحوه نمونه رهاي ذکر شده،یان متغیاز م
  .ن مرحله را کاهش دادیهاي ااز خطا ياریتوان بسیکارکنان مرتبط م

فاده از مـاران سـرپایی و بسـتري بـا اسـت     یرگی جهت بیدي و مویري وریگن دستورالعمل شامل روش استاندارد نمونهین منظور ایبد
شـگاه و  یدرمـانی ماننـد کارکنـان آزما    - صییهاي مختلف ارائه کنندگان خدمات تشخن المللی و به منظور آموزش ردهیمنابع معتبر ب

  .ه شده استیپرستاران گردآوري و ته
  

  گیري زات لازم جهت اتاق نمونهیتجه
مجـزا بـوده، ولـی در     شویی دستتاق بهتر است داراي ن ایا. ردیز و ساکت صورت گیک محل مجزا، تمید در یبا يریگنمونه 

فهرسـت تجهیـزات لازم بـه شـرح زیـر      . زکننده دست در محل موجود باشدیتم يهاد محلولیبه آب، با یصورت عدم دسترس
  :باشد می
 يری ـگنـه ت جهت نموین وضعیترمار بتواند در راحتیکه ب يطورم باشد بهیدسته قابل تنظ يد دارایبا: گیرينمونه یصندل •

 .مار باشدیاز افتادن ب يریجهت جلوگ یمنیحفاظ ا يد داراین بایهمچن. ندیبنش یصندل يرو
 نه یتخت معا •
 هاي نمونه الیو يآورجمع ینیس •
تـوان از نـوع   یت نسبت به دستکش لاتکس، م ـیدر صورت حساس. ل باشدیتریا نیل ینیتواند از نوع لاتکس، ویم: دستکش •

ر ی ـدر ز یتـوان از دسـتکش نخ ـ  ین م ـیهمچن. که فاقد پودر هستند استفاده نمود ییگر و آنهاینواع دا ایلن یاتیل، پلیترین
 .استفاده نمود یکیا پلاستیدستکش لاتکس 

  .ض گرددید تعویها باريیگا در فواصل نمونهیدستکش در صورت آلود گی و *
  (23G – 19)سوزن  •
 (evacuated tube)خلا  يهاز لولهجهت استفاده ا (holder)مخصوص  ا نگهدارندهیسرنگ  •
 کبار مصرف ی لانست •

 خلا يهاا لولهیدار چیو ظروف در پ يهاانواع لوله •
 :*تورنیکه •
Ø  رلاتکسیحا غیکبار مصرف ترجینوع  
Ø فشار يد رویدستگاه فشارخون، در صورت استفاده با mmHg40 م گرددیتنظ .  
Ø ر ییقلاب قابل تغا یره یاستاندارد با گ یکیپلاست ينوارها  
  .د دور انداخته شودیعات بدن بایا مایبا خون  تورنیکه یدر صورت آلودگ*

 .د در دسترس باشدیخ بایا یخچال ی •
  : هاکننده یضدعفون •
Ø 70ل الکل یا اتیل الکل یزوپروپیا%  



Ø  محلولpovidone – iodine 10-1 %ن گلوکونات جهت کشت خون یدیا کلر هگزی  
 . cm 5/7×5/7ا ی cm 5×5بعاد در ا ياگاز پارچه •

 . د در دسترس باشدیبا زیجهت پانسمان باند و گاز ن. گرددیشنهاد نمیاستفاده از پنبه پ
 (Puncture Resistant Disposal Container)آلوده  يهاظروف مخصوص دفع سرسوزن •
 (Warming Device)ان خون یش جریجهت افزا يریگکننده موضع نمونهله گرمیوس •
 ش و نوع لوله مورد استفاده یهر آزما يها و درج مقدار خون لازم براشیت انواع آزمافهرس •

  

  ديیري ورینمونه گ
   يریگمراحل نمونه

ر ید مراحل زیر کار آزموده بایگخون يدیخون ورنمونه يآورجهت جمع. و مهارت توام دارد از به دانشیح نیصح گیري خون
   :دینما پیگیريرا 
  مار یش با مشخصات بیبرگه درخواست آزماانطباق مشخصات  - 1
  .ردیمار صورت گید با سوال و جواب از بین امر بایا: ییمار سرپایب •
ن ی ـا ياریاکتفا کنـد، در صـورت هوش ـ   يادداشت کنار تخت ویا یتخت  يد فقط به برچسب بالایر نبایگنمونه: يمار بستریب •

 .ردید صورت پذیا پرستار بایمار یر با کمک همراه بن امیمار ایب ياریانطباق با کمک او و در صورت عدم هوش
   يریگش از نمونهیپ ییم غذایت رژینان از رعایاطم -2

 یو زمان ییت غذایمحدود. دارند گیري خونقبل از  ییم غذایمواد از رژ یاز به ناشتا بودن و حذف بعضیها نشیاز آزما یبعض
  . است يش ضروریح آزمایج صحیها جهت حصول نتاتین محدودیالبته ا. ش متفاوت استیبراساس نوع آزما

 
 
  از یل مورد نیانتخاب وسا - 3

  . ا لوله خلا انتخاب شودیش، سرنگ و سرسوزن مناسب یبراساس نوع آزما
از سرسوزن مناسب انتخاب شود ید و حجم خون مورد نی، محل ورید انتخابید براساس نوع وریدر صورت استفاده از سرنگ با

ز از جهت سهولت حرکت کنترل یستون سرنگ نین پیچنهم. گردد کنترلابتدا از نظر بازبودن سوراخ ورود خون و نوك آن در 
 .گردد

   .دیاز نظر اندازه و نوع ماده ضدانعقاد انتخاب نما ش، لوله مناسبید براساس نوع آزمایر بایگنمونه
خلا  يهاو سرسوزن استفاده نشود و لولهاز سرنگ  یمنیت اصول ایل رعایگردد به دلیه میتوص یکل طور به *
   .ن آن گرددیگزیجا
  استفاده از دستکش - 4

  .دید از دستکش استفاده نمایر بایگنمونه
  ريیگمار هنگام نمونهیت بیوضع - 5

ده یکش ـصـورت  بهدست خود را ) دهایبه منظور برجسته شدن ور(کردن نشسته و با مشت يریگنمونه یصندل يمار بر رویب
د توجه داشـت  یبا. رندیم قرار گیک خط مستقیکه بازو تا مچ دست در  ياگونه دهد بهیقرار م يبردارنمونه یدسته صندل يرو

  .شودیمواد در خون م یر بعضییرا باعث تغید زید مشت خود را باز و بسته نمایمار نبایکه ب
که نمونه از آن گرفته خواهد شد  ییر بازویز یاز بالشتیده و در صورت نید به پشت خوابیمار بایدر صورت استفاده از تخت، ب

  .ردیم قرار گیک خط مستقیکه از شانه تا مچ در  يطور ده بهیمار دست خود را کشیب. ردیگیقرار م
  . ا دماسنج در دهان خود داشته باشدیعات، آدامس ید غذا، مایمار نبایب يریگدر هنگام نمونه*

   تورنیکهبستن  -6
 يهاا لولهیل ورود خون به داخل سرنگ ید از خون و برجسته شدن رگ مورد نظر، جهت تسهیش پرشدن وریابه منظور افز

 تورنیکه). بسته شود تورنیکهد یري لاکتات خون نبایگر اندازهیقابل ذکر است که در موادي نظ(شود یاستفاده م تورنیکهخلا از 



ر ی ـدر غ ؛مار بسته بمانـد یب يبازو يقه بر رویک دقیش از ید بیبسته شود و نبا يریگه نمونهیناح يمتر بالایسانت 5/7-10دیبا
ش کاذب یتواند سبب افزاین امر میکه ا ها گشتهظ خون و انتشار آن به داخل بافتیخون موجب تغل یتوقف موضعصورت این

 يد بـر رو یبا تورنیکهداشته باشد  یوستمار مشکل پیکه ب یدر صورت. ت گرددین و هماتوکریوند شده با پروتئیبات پیتمام ترک
کـاملا مشـخص    یسـطح  يدهای ـکـه ور  يدر موارد. ردیکه پوست او مورد فشار قرار نگ يطور بها گاز بسته شود یمار یلباس ب

  . دیدها گردیباعث اتساع ور يریگکننده موضع نمونهله گرمیا به کمک وسیمار و یتوان با ماساژ دادن از مچ تا آرنج بینباشند م
  . م گرددیوه تنظیمتر جیلیم 40 يد درجه آن رویدر صورت استفاده از دستگاه فشارخون، با

  .مار بسته شودیقه مجددا بر روي بازوي بیباز شده و پس از دو دق تورنیکهگردد یه میت در بار اول توصیدر صورت عدم موفق
  د مناسب یانتخاب ور -7

و  Median cubital يدهایري از وریگاغلب موارد نمونه
Cephalic 2- 1شکل . (ردیگیصورت م(  

  
  
  
  
  
  

و  Median cubital وریدهاي موقعیت آناتومیک: 2- 1شکل 
Cephalic  

  

 ـ   ی ـپشـت دسـت ن   يدهای ـالبته ور  یز قابـل قبـول هسـتند ول
  . رندید مورد استفاده قرار گیمچ نبا یسطح داخل يدهایور

کمتـر و   بـودن، درد یل سـطح یبه دل median cubitalد یور
) نادرسـت سـوزن در رگ   يریدر صورت قرارگ(دن به عصب، یب رسیدر هنگام ورود سوزن و احتمال کمتر آس بهتر ثابت شدن

دها ی ـر وریبه سا ین، فقط در صورت عدم دسترسیال و عصب مدیان براکیک به شریلید بازیور یکیل نزدیبه دل. ت داردیارجح
  .ردید مورد استفاده قرار گیبا

ل احتمال یبه دل( ردید مورد استفاده قرار گی، بدون اجازه پزشک نبایا اندام تحتانیر قوزك پا یگر نظید ینواح يدهایور
  .)ت، ترومبوز، نکروز بافت و غیرهیر فلبینظ یجاد عوارضیا

پـس از   )antecubitalه ی ـال از ناحیان براکیل عبور شریبه دل(م یشد یانیشر يریگمشکوك به نمونه گیري خون یاگر در ط
عا بـه  یم وارد گـردد و سـر  یموضـع فشـار مسـتق    يرو يزیقه و تا بند آمدن خونریحداقل پنج دق يد برایخارج کردن سوزن، با

 . پزشک و پرستار مسئول اطلاع داده شود
باز، د و یر بررسی اسیانی فقط در موارد خاص نظیشر گیري خونانی، یدي و شریل تفاوت محتواي مواد موجود در خون وریبه دل
مارانی که یب(ژه یط ویمگر در شرا ؛د منظور گرددیدي نبایري وریگن خونیگزیها کاربرد دارد و به عنوان جاتیها و بعضی متابولتیالکترول

  . که آن هم باید با نظارت پزشک باشد )دي در آنها مقدور نباشدیري وریگوجه امکان نمونهجیبه ه
ب رساندن به اعصـاب و  ین خطر آسیده و کمتریمار گردیب ید، باعث راحتین وریترمناسبد با انتخاب یر بایگت نمونهیدر نها

  . را فراهم سازد يریگه خونیان ناحیشر
. است يضرور يریگن محل خونییر آن توسط انگشت سبابه جهت تعین مسیید مورد نظر و تعیقابل ذکر است که لمس ور

ترومبوزه که  يدهایاز ور. هستند يشتریب یت ارتجاعیم و خاصیواره ضخید يدارانبض بوده و  يها داراانیدها، شریبرخلاف ور
  . ردیصورت گ يریگد خونیلغزند نبایم یشکل شده و به راحت یاند و طنابخود را از دست داده یحالت ارتجاع

  :د مناسب در نظر گرفته شودید در انتخاب وریر بایموارد ز* 
 .د انتخاب شوندیافته نبایام یسوخته الت ینواح •



به (د با پزشک مشورت گردد یشده قرار دارد حتما با میکه در طرف ماستکتو یاز دست گیري خونقبل از : یماستکتوم •
 ).از لنفواستاز یل خطر مشکلات ناشیدل

  . ردیصورت گ يریگد نمونهینبا) شیج آزمایجاد خطا در نتایل ایبدل(ه هماتوم یاز ناح: هماتوم •
 . ردیدورتر از محل هماتوم صورت گ ياهیاز ناح يریگد نمونهینباشد با یقابل دسترس يگرید مناسب دیکه ور یدر صورت

Ø آن يهاق خون و فرآوردهیا تزری( يدیق وریتزر :(  
 يآورمقابل نمونه جمع يبهتر است از بازو(رد یاست صورت گ يدیق وریکه متصل به تزر یید از بازوینبا يریگحا نمونهیترج

  :ردیصورت گ يریگد نمونهیر بایطبق مراحل ز يدیق وریدورتر از تزر یاز محلصورت اینر یدر غ ؛)دشو
v نان کامل از قطع آنیبا اطم(قطع گردد  يدیق وریقه تزریدو دق يد حداقل برایبا.( 
v د یانتخاب ور حیبا ترج(بسته شود ) هیر آن ناحیز( يدیق وریدورتر از تزر ید در محلیبا تورنیکه، يریگجهت نمونه
 ).گرید
v آوري شودجمع ازیمورد ن يهاو پس از آن خون جهت لولهدور ریخته نمونه  يتر ابتدایلیلیپنج م . 
v رد در برگه در خواست یگیصورت م يریگکه از آن نمونه ییو بازو يدیق ورینسبت به تزر يریگد محل نمونهیبا

 .ش درج شودیآزما
Ø یستولا،گرافت عروقیکانولا، ف:  
  .متصل به کانولا با مشورت پزشک و اجازه او قابل استفاده است يبازو 

د یدر صورت امکان با. ردیمورد استفاده قرار گ يریگطور معمول جهت خوند بهینبا) زیالیجهت د(ستول یمتصل به ف يبازو
  .ردیصورت گ يریگمقابل نمونه ياز بازو
Ø  وجود لوله(Indwelling Line) ا ی(Vascular Access Device) VAD:  

ري مجاز یگنمونه در زمان ریبا در نظر گرفتن ملاحظات ز…عاتیق دارو، مایجهت تزرVAD ایدر صورت وجود هرگونه لوله 
  :است
در . ردی ـخون صـورت گ  يآورملزومات جمع تمامیدر ) زیجاد همولیاز ا يریبه منظور جلوگ(نان از عدم نشت هوا ید اطمیبا 

بـا   یدر صورت اجبار احتمال آلودگ(ه گردد ین شسته شده است، نمونه خون تهیکه قبلا با هپار يریمس د ازیصورت امکان نبا
لیتر محلول سرم فیزیولـوژي سـترون   ، ابتدا با پنج میلیيریگجهت خون). د در نظر گرفته شودیق شدن نمونه باین و رقیهپار

است که  یمرده حجم خون يمنظور از فضا(مرده  يش حجم فضاا معادل شیخون  يتر ابتدایلیلیر را شسته و پنج میشده مس
  .خته شودیدور ر) ماندیم VADدر داخل

  يریگزکردن محل نمونهیتم - 8
ز ی ـاز داخل به خارج تم یحرکت دورانصورت به% 70ل الکلیا اتیل الکل یزوپروپیبه کمک گاز آغشته به ا يریگه نمونهیناح

از تماس نوك سوزن با الکل و  یز و کاهش سوزش ناشیاز همول يریا به منظور جلوگپس از خشک شدن موضع در هو. شودیم
  . ردیگیصورت م يریگپوست، نمونه

ن یدی ـکلرهگز. ردی ـصـورت گ  يری ـگکـردن محـل نمونـه    یجهت ضـد عفـون   يشتریاست دقت ب يجهت کشت خون ضرور
ابتدا موضع با . گرددیشنهاد مید پیت نسبت به یحساس ين بزرگسالان دارایگلوکونات جهت نوزادان دو ماهه و بزرگتر و همچن

شده و پس از خشک ین گلوکونات ضدعفونیدیا کلرهگزی% Povidone – Iodine 10-1 ز شده سپس با محلولیتم% 70الکل
ز یکشت خون ن يهاشهیدرب ش يریگبه دنبال خون. گرددیز مین تمیدید و کلرهگزیشدن مجدد، موضع با الکل جهت حذف 

  . گردد یز ضدعفونید بر طبق دستورالعمل سازنده آن نیبا
  . گردد ید مجددا موضع ضدعفونید مناسب، بایاز به تماس مجدد پوست جهت لمس وریدر صورت ن* 

  ريیگنمونه - 9
نگـه  بـه همـراه   (خـلا   يهـا که قسمت مورب نوك سوزن به سمت بالا است، سوزن لوله یا کمتر در حالیدرجه  30ه یبا زاو
  . د شودید وارد وریسرنگ با ای) دارنده

  . باز گردد تورنیکه دیا لوله خلا بایبه محض ورود خون به داخل سرنگ * 



  : ردیر صورت گیدات زید تمهیدر صورت استفاده از لوله خلا با
  .ن لوله با فشار به سوزن مرتبط شودیالامکان سوزن در رگ ثابت نگه داشته شده و اولید حتیبا •
بـه   يبعـد  يهـا ن لوله از سوزن جدا شده و لولهیان خون اولیپس از وقفه جر. د تا خاتمه مکش پر از خون شوندیها باهلول •

 . شوندیسوزن مرتبط م
جهت ). مرتبه سروته نمودن 5- 10(د بلافاصله پس از پرشدن مخلوط شوند یماده ضد انعقاد و خون با يحاو يهالوله •

 . ها به شدت مخلوط گردندد لولهیز نبایاز همول يریجلوگ
 ییجا جابه. ردید قرار گیدرون ور یجا نموده تا به درستجابهمی، سوزن را کا لوله خلایدر صورت عدم ورود خون به سرنگ  •

مجـدد در   يری ـگشتر مـوارد نمونـه  یدر ب. ند و دردناك استیمار ناخوشایب يرا برایگردد، زیشنهاد نمیش از حد سوزن پیب
  . گرددیشنهاد میمار پیگر بید ياز بازو ایه یاول يریگر نمونهیمحل ز

از پزشک یاستفاده شود و در صورت ن يریگجهت خون يگریر دیگش از دو بار بهتر است از نمونهیت بیدر صورت عدم موفق
  .را مطلع نمود

  
  . مار باز شودید مشت بیخلا با يهاا لولهیشدن روان خون به داخل سرنگ يپس از جار *

  . شودمیموضع قرار داده  يز با فشار کم بر رویده و گاز تمیمار خارج گردیاز رگ ب میسرسوزن به آرا يریگان نمونهیدرپا
  دفع سر سوزن - 10

سپس نمونه . آلوده از سرنگ جدا و دفع گردند يهاد توسط ظروف مخصوص، سر سوزنیبدون گذاشتن درپوش سرسوزن با
  . ه شودیدر ظروف مربوطه تخل میبه آراخون 

  ه خونیتخل - 11
یدر صورت. پنج تا ده بار مخلوط شوند مید بلافاصله و به آرایشود بایخته میماده ضدانعقاد ر يحاو يهاکه در لوله ییهانمونه

  . ه گرددیلوله تخل یدر جدار داخل مید به آرایشود بایخته میکه نمونه در لوله بدون ماده ضدانعقاد ر
شـود،  یمختلـف اسـتفاده م ـ   يهـا شیجهت آزمـا  ياشهیا شیکی یمتعدد خلا پلاست يها، از لولهيریگبار نمونه کی یکه طهنگامی

   :شود يآورها جمعر در لولهیز يهاتید بر طبق اولویبا) ري از تداخل ضد انعقادهاي مختلفیبه منظور جلوگ(نمونه خون 
  شت خون لوله ک -1
  ) خلا يهادر لوله یدرپوش آب( يانعقاد يهاشیم جهت آزمایترات سدیضدانعقاد س يلوله حاو - 2
هاي ا لولهیخلا و  يهادرپوش قرمز در لوله(ا بدون ژل یا بدون فعال کننده لخته، با یبا ) بدون ضدانعقاد(لوله جهت سرم  -3

  )حاوي ژل جداکننده
  ) خلا يهادرپوش سبز در لوله(ا بدون ژل جداکننده پلاسما ین همراه یهپار يلوله حاو -4
  ) خلا يهادرپوش بنفش در لوله( EDTAضدانعقاد  يلوله حاو -5
  ) خلا يهادر لوله يدرپوش خاکستر(ک یتیکولیمهارکننده گل يلوله حاو - 6

آوري سرم کی جمعیهاي پلاستا ژل در لولهیهاي لخته اثر فعال کنندهسوم با توجه به  آوري نمونه در لوله دوم وجمع بیترت
یآوري لوله سرم ماي بدون افزودنی جمعشهیهاي شولی در صورت استفاده از لوله. ده استیهاي انعقادي مطرح گردبا آزمون

  .ردیتراته صورت گیتواند قبل از لوله س
قسـمت اول نمونـه    بایـد هاي انعقادي ابتدا گردد، جهت آزمونیاستفاده م) نیکالپ وا اسی( يادر صورتی که از ست پروانه٭

  .آوري گرددگري جمعیاز در لوله دیه شده و نمونه مورد نیتخل) جهت حذف فضاي مرده(ک لوله یدر
  ريیگاقدامات پس از نمونه - 12

کـه   یدر صـورت . وجود آمدن هماتوم کنتـرل گـردد   ا بهیو  يزیرد موضع از نظر بندآمدن خونی، بايریگپس از خاتمه نمونه
فشـار وارد آورده، سـپس    يریگگاز در محل نمونه يبر رو باید بند آمدن خونزمان ابد، تا یقه ادامه یش از پنج دقیب يزیخونر

در . نـد ک ينگهـدار محـل   يقه بانـداژ را رو یدق 15مدت حداقل  يه شود برایمار توصیرد و به بیآن بانداژ مجدد صورت گ يرو
  . ز اطلاع داده شودیا پزشک نیاز به پرستار یصورت ن



  برچسب گذاري نمونه - 13
مار الصـاق  ینمونه خون ب يها و ظروف حاولوله ير بر رویاطلاعات ز يد برچسب حاویبا يریگبلافاصله پس از اتمام نمونه *

  : گردد
  مار یب ینام، نام خانوادگ •
   ییشماره شناسا •
  خ یتار •
  )TDMداروها  یدوز درمان یابیبخصوص در رد(ريیگهزمان نمون •
  ریگنام فرد خون •
  

  ري اطفال یگنمونه
  .استفاده گردد) نیاسکالپ و( ياا همراه با ست پروانهی (23G-22)ف یظر يهاد از سرسوزنیاز اطفال با يریگجهت خون* 

ها و شهید شیشگاه بایمنظور در آزمانیبد. شودمی ري از اطفال و نوزادان حجم خون کمتري گرفتهیگمعمولا در نمونه: توجه
  . لوله با حجم مناسب ضد انقعاد آماده گردد

  : از هماتوم يریجلوگ يهاروش
Ø رگ، خون به بافت اطراف نفوذ کرده  دیواره پایینیدر صورت عبور سرسوزن از . د سوراخ شودید بایور ییواره بالایتنها د

 .شودیه میسبب هماتوم در ناح
Ø باز شود تورنیکه دیقبل از خارج ساختن سوزن حتما با . 
Ø د استفاده شودیبا یاصل یسطح يدهایاز ور . 
Ø دیوارد آ یفشار اندک يریگا گاز نمونهید به محل بانداژ یبا يریگپس از نمونه. 

  : ـزیاز همول يریجلوگ يهاروش
 . خشک شود طیمح يکردن در مجاورت هواید پس از ضدعفونیبا يریگموضع نمونه •
 . بهتر است از سرسوزن با اندازه کوچک استفاده نشود •
 . نشود يریگاز محل هماتوم نمونه •
 .ل نشودیتشک يریگگونه حباب هوا هنگام نمونهچید سوزن کاملا به سرنگ متصل باشد تا هیبا •
 . ده شودیبه عقب کشمید به آرایستون سرنگ بایپ •
در . پنج تا ده بـار مخلـوط شـوند   می د بلافاصله و به آرایشود بایخته میماده ضدانعقاد ر ياوح يهاکه در لوله ییهانمونه •

  . ه گرددیلوله منتقل و تخل یبه جدار داخل میآرا د بهیشود بایخته میکه نمونه در لوله بدون ماده ضدانعقاد ریصورت
  موارد خاص

 یدر فواصل زمان) نیرکادیتم سیر(روز  یرات طییا تغیاز به ناشتا بودن و ی، نییل درمان داروید به دلیهـا بااز نمونه یبعض ×
 يهـا شیتـوان از آزمـا  یطور مثال مبه. ن خصوص داشته باشدیلازم را در ا ید آگاهیر بایگمشخص گرفته شود و لذا نمونه

  . نام برد ییسطح دارو یابیزول و ردی، کورت)قند دو و سه ساعته(تحمل گلوکز 
  . د ثبت گرددیبا يریگمصرف و زمان نمونه نی، دوز دارو، زمان آخرییسطح دارو یابیدر رد ×
  .ت و درج گرددیو دما رعا يریگد الزامات زمان نمونهیجهت کشت خون با هانمونه ي، انتقال و نگهداريآوردر جمع ×
  .ردید در ظروف فاقد آهن صورت گیاب بایخون جهت عناصر کم يآورجمع: ابیعناصر کم ×
 يخـلا حـاو   يهـا د از لولـه ی ـنبا يمونوهمـاتولوژ یا يهـا شیخون جهت آزما يآورجمع يبرا: يمونوهماتولوژیا يهاونهنم ×

  . ا پلاسما استفاده گرددیسرم  يآورمنظور جمعجداکننده ژل به
د یروئیا، هورمون پاراتهنیک، کاتکولامیدلاکتیاك، اسین، آمونیري گاستریگر اندازهیها نظشینمونه خون جهت بعضی آزما ×

  .خچال نگهداري شوندیآوري در د بلافاصله پس از جمعیو گازهاي خون با
  



  منییملاحظات ا 
نمونـه   ییجـا ري و جابهیگ و دستکش به هنگام نمونه) هاي بستهبا دکمه(شه از روپوش ید همیري بایگکارکنان بخش نمونه •

د شسته و مجـددا  یض شده و نبایها تعوريیگا در فواصل نمونهیرت آلودگی و در صو بایددستکش . دییماران استفاده نمایب
 .ردیمورد استفاده قرار گ

  .ري به تناوب شسته شوندیگها در فواصل نمونهدست: هیتوص
سرسـوزن،   نبایـد ن یرد و از سرنگ جـدا شـود، همچن ـ  یله دست روي آن قرار گید در پوش سرسوزن به وسیوجه نباجیبه ه •

 .ا شکسته شودیده، خم و یچی، بریق
آوري جمـع  (Safety Box)مـن  ید در ظـرف ا ی ـاي شکسته باشهیل شیها، وساز، برنده و آلوده مانند سرسوزنیپسماندهاي ت •

 .قه بهداشتی دفع گرددیشده و زمانی که سه چهارم ظرف پر شد، پس از آلودگی زدایی با اتوکلاو به طر
م با رقت پنج گرم یت سدیپوکلریکننده مانند هعا با مواد ضد عفونیید سریري بایگهنمون در صورت آلودگی هر قسمت از اتاق •

کـه بـه نسـبت    ) مشروط بر داشتن کلر فعال پـنج درصـد  (انگی خدکننده یو یا هرگونه محلول سف )گرم درصد 5/0( تریدر ل
 .ضدعفونی نمود) ده درصد(ق شده باشد یرق 10/1

  .ه گرددیتازه تهصورت بهبراي هر بار استفاده  دیلازم به ذکر است که محلول فوق با
 :ردید صورت گیر بایز و برنده، اقدامات زیله تیا هرگونه وسیر فرو رفتن سوزن و یز نظیدر صورت بروز حوادت مخاطره انگ

Ø خارج نمودن دستکش 
Ø فشار بر روي موضع جهت خروج خون 
Ø شستن موضع با آب و صابون 
Ø زیحوادت مخاطره انگ پیگیريل برگه ثبت، گزارش و یشگاه و تکمیئول فنی آزمامنی، مسیگزارش حادثه به مسئول ا 

  .مشروح اقدامات ضروري در این خصوص در فصل ششم بیان گردیده است
  خلا يهالوله

  .است و رنگ درپوش آنها براساس نوع کاربرد و ماده ضدانعقاد، متفاوت است ه شدهیته يها که به شکل تجارن لولهیا 
 2-1رنـد، در جـدول   یگ ز مـورد اسـتفاده قـرار مـی    یران نیکار رفته در آن که در اخلا کاربرد و نوع افزودنی به يهاانواع لوله

  :خلاصه شده است
  کار رفته در آنهاي خلا، کاربرد و نوع افزودنی بهانواع لوله: 2-1جدول 

 کاربرد ضد انعقاد/ ینوع افزودن رنگ درپوش
 بانک خون  -يسرولوژ - يمونولوژیا -یمیوشیب ____ قرمز 

ا ماده فعال کننده یژل جداکننده  يدارا *  ییطلا ¤
 لخته 

 بانک خون  -يسرولوژ - يمونولوژیا -یمیوشیب

 بانک خون  -يهماتولوژ EDTA ينمکها بنفش
  يانعقاد يهاآزمایش م یترات سدیس روشن  یآب
 ESR م یترات سدیس اه یس

  )نیم هپاریتیا لیم یاستفاده از سد(اك یآمون ن یم هپاریتیل –ن یهپار میسد سبز 
 )نیم هپاریاستفاده از سد(م یتیل 

ه یدانست. شوندیفوژ میسانتر یته خون در طیسکوزیو یر موقتییبوده که سبب تغ یک ماده خنثی يجداکننده حاو يهاژل *
  .رندیا قرار گا پلاسمین سلول و سرم یشود که ما بیها سبب من ژلیا

  .ر استین نوع لوله بر اساس کارخانه سازنده آن متغیرنگ درپوش ا ¤
 .د تا خاتمه مکش پر از خون شوندیهاي خلا حاوي ضد انعقاد باقابل ذکر است که لوله

  :ر باشندید حاوي بر چسب با اطلاعات زیه گردند، بایتجاري ته طور بهحاوي ضد انعقاد اگر  CBC يهالوله
 نمک مورد استفاده ا حجمی، وزن EDTAع نمک نو •
 ازیحجم خون مورد ن •



 خ انقضایتار •
 ط نگهداري یشرا •

  

  )یرگیخون مو( Skin Punctureق سوراخ کردن پوست یاز طر يرینمونه گ
Skin Puncture مراه ادي هین گروه با اشکالات زیدر ا گیري خونرا یز. اي برخوردار استژهیت ویدر اطفال و نوزادان از اهم

ن امر حتی در نوزادان یاد از نوزاد شده که ایدي موجب گرفتن خون زیور گیري خوناد خون، یاز به حجم زیز بدون نیبوده و گاها ن
ري در یگن نمونهیا. کندیدا میق سوراخ کردن پوست ضرورت پیري از طریگز گردد، لذا نمونهیخونی نتواند منجر به کمنارس می

  :ز قابل اجراستیالان نر در بزرگسیموارد ز
  عیماران با سوختگی وسیب -1
 ار چاقیماران بسیب -2
 ماران مستعد به ترومبوزیب -3
 .ار شکننده استیا بسیدهاي سطحی آنها قابل دسترسی نبوده یمارانی که وریر بیا سایماران مسن یب - 4
 (POCT)ماریع در منزل توسط خود بیهاي سرشیجهت انجام آزما گیري خون -5

ف باشـد،  یطـی وي ضـع  یل وارد آمدن شوك، گردش خون محیا به دلیدراته بوده یمار دهیدرصورتی که ب قابل ذکر است که
  .ر ممکن باشدیرگی غیري مویگممکن است نمونه

رگی، ونـولی،  یولی، مـو ی ـاز خون آرتر ییهاق سوراخ کردن پوست شامل نسبتید توجه داشت که خون گرفته شده از طریبا
ن نسبت با گـرم نمـودن موضـع تـا     یاهرگی بوده که ایشتر از سینسبت خون سرخرگی ب(لولی است ن بافتی و داخل سیع بیما

  ).ابدیمیش یهفت برابر افزا
 :آوري نمونهنواحی مناسب جهت سوراخ کردن پوست و جمع* 
 انگشتان دست ییبند انتها -
  )2- 2شکل( سطح داخلی و خارجی پاشنه پا -

 
  
  
  
  

  سوراخ کردن پوست در محل پاشنه پا در نوزادانروش  با گیري خون:  2-2شکل 
   .ردیگیاز پاشنه پا انجام م گیري خونکسال معمولا یدر نوزادن کمتر از  ×
  .ردیگیصورت م گیري خون) ا چهارمیانگشت سوم (در اطفال و بزرگسالان معمولا از بند آخر انگشتان  ×

  
  :ردیصورت گ گیري خون دینبا ریاز نواحی ز

 نرمه گوش -1
 ه مرکزي پاشنه پا در نوزادان یناح -2
 کسالینوزادان و اطفال کمتر از ) دست و پا(انگشتان  -3
 .)ع بافتییل تجمع مایبه دل(اند ا نواحی که قبلا سوراخ شدهینواحی متورم  -4

  :ري از نوزادانیگنکات قابل توجه در نمونه
 .متر باشدلییشتر از دو مید بیجاد شده نبایعمق سوراخ ا •
 .جاد گرددید در انحناي خلفی پاشنه پا سوراخ اینبا •



 ).ل احتمال آلودگییبه دل(جاد کرد ید مجددا سوراخ ایز نبایري شده نیگدر نواحی که قبلا نمونه •
توز یرتعداد لکوسینظ(ر قرار بدهد یهاي طولانی ممکن است غلظت بعضی از اجزاي خون را تحت تاثهیدر نوزادان گر •

 ). وگازهاي خون
  .ري انجام شودیگنمونه) قهیدق 30با فاصله زمانی(ه نوزاد یگر ممکن باشد بهتر است پس از قطع گرا

هـا و غضـروف آن   د انجام شود، چون سبب صدمه به اعصـاب، تانـدون  یه مرکزي پاشنه پاي نوزادان نبایري در ناحیگنمونه •
 .شوده مییناح

متر لییم 2/1-2/2نیله پوست تا استخوان بند آخر انگشتان نوزادان بد نمونه گرفت، چون فاصیاز نوك انگشت نوزاد هم نبا •
 .ند و عفونت وگانگرن را در پی داشته باشدیب ببیآس زیري، استخوان نیگاست و ممکن است در طی نمونه

  :ري از بزرگسالانیگنکات قابل توجه در نمونه
ن یدر ا(ستند یسطح جانبی و نوك انگشتان مناسب ن. درید از سطح داخلی بند آخر انگشتان دست صورت گیري بایگنمونه •

 د در عرض اثر انگشت باشد نه به موازات آنیجاد شکاف بایا). ه عمق پوست نصف قسمت مرکزي بند انگشتان استیدو ناح
 ).2-3شکل(



 
ز حساستر و پوست یه نرا انگشت شست داراي نبض و انگشت اشاریز ،ترندري مناسبیگانه و چهارم براي نمونهیهاي مانگشت •

 .ستیري مناسب نیگل نازکی پوست آن براي نمونهیانگشت پنجم به دل. تر استزگاهی سفتیآن ن
  گیري با روش سوراخ کردن پوست در محل بند انتهایی انگشتان دست در بزرگسالانخون:  2- 3شکل 

  روش کار
موضع مـورد نظـر توسـط    

ا ی ـ(زوپروپانول یا% 70محلول
دعفونی شده و ض%) 70اتانول

پس از خشک شـدن موضـع   
له یدر مجـاورت هــوا بــه وس ــ

نمونـه  ،سترون شـده  لانست
ن یاول. ردیگیري صورت میگ

له گاز پاك یقطره خون به وس
شده و قطرات بعدي در لولـه 

ــاي م ــکروهماتوکریهــ ت یــ
حاوي چهار تا شـش واحـد   (

ups ا قطـره قطـره   ی )نیهپار
ر ی ـعا انتهـاي آن بـا خم  ید از خون پرشده و سـر یت بایکروهماتوکریهاي ملوله. شوندیمار کوچک جمع آوري یبس يهادر لوله

د حجم مناسب خون را با توجه به ماده ضد انعقادي که یشود باارکوچک استفاده مییهاي بس اگر از لوله. ت بسته شودیهماتوکر
  .مییط نمامخلو عا پس از بستن درب آنهایخته و سریدر آن وجود دارد در آنها ر

  زیجاد همولیل ایدلا
  :ر رخ دهدیل زیز ممکن است به دلایهمول

 ريیگباقی ماندن الکل در موضع نمونه •
 شتریري براي به دست آوردن نمونه و قطرات خون بیاد در محل نمونه گیفشار ز •
 ).نوزادان(ر است ت هاي قرمز آنها شکنندها گلبولیعی است و یشتر از حد طبیت آنها بیمارانی که هماتوکریدر ب •
  ش از حد نمونه خون پس از جمع آوريید و بیمخلوط نمودن شد •

 :نکات
Ø ن ییش تعیجهت آزما يریگکه نمونهمیگرم نمودن موضع هنگاpH اسـت  يرد، ضـرور ی ـگیخون انجام م يه گازهایو تجز .

بـه ) گراد نباشـد یدرجه سـانت  42از  شتریآن ب يدما(له گرم کننده یا وسیلـه حوله گرم مرطوب و یتوان بوسین کار را میا
 (PO2) ش داده و به جز فشاریموضع را تا هفت برابر افزا یان خون سرخرگین روش جریا. قه انجام دادیسه تا پنج دقمدت 

O2 خون ارجح است يه گازهایان جهت تجزیاز شر يریگنمونه. دینماجاد نمییمتداول ا يهاشیدر آزمای مر مهییتغ .  
Ø محلول Povidone- Iodine ن محلول سبب یخون با ا یکردن موضع استفاده گردد، چون آلودگ ید جهت ضد عفونینبا

  .گرددیک مید اوریا اسیم، فسفر یش کاذب سطح پتاسیافزا
Ø ن و فشار متناوب اطراف محل ییپا يموضع به سو يان خون موضع به دنبال سوراخ کردن پوست، با نگهداریش جریافزا

  . رفتیصورت خواهد پذ) گرددممتد فشار واردصورت به دینبا(ري یگنمونه
Ø تا بند آمدن  ياک گاز پارچهینوزاد، پا را بالاتر از سطح بدن قرار داده و با  ينمونه از پاشنه پا يپس از خاتمه جمع آور

ر نوزادان سبب د(گردد یشنهاد نمیر دو سال گذاشتن بانداژ در موضع پیجهت کودکان ز. دیکامل خون، موضع را فشار ده
  ).ده شودیک پوست و در کودکان بزرگتر ممکن است توسط کودك برداشته و گاهی اوقات بلعیتحر
Ø يکوچک حاو يهامار گرفته شود، ابتدا خون جهت لولهید چند نمونه از بیاگر با EDTA )و به) خون شناسی يهاشیآزما

 ).ردیگین لوله مورد استفاده قرار میرم آخره سیجهت ته(شود  يآورها جمعر لولهیدنبال آن سا
  



 
  :رگییمو دي ویهاي خون ورتفاوت

Ø بـا   ینیا بـال ی ـو  ياختلاف آمـار  یز است ولیمعمولا ناچ یرگیو مو يدیخون ور يهان نمونهیش بیج آزمایاگرچه تفاوت نتا
قابـل ذکـر اسـت کـه     . گزارش شده است يدیم خون ورین تام و کلسیم، پروتئیغلظت گلوکز، پتاس يریگدر اندازه یارزش

شگاه در صورت نمونـه یگردد آزمایشنهاد میلذا پ ؛تر استنییپا یرگیدر نمونه خون مو جز گلوکزبات فوق به یغلظت ترک
 .دیش درج نمایرا در برگه گزارش آزما يریگنوع خون یرگیمو يریگ
Ø يدی ـو ور یرگیخـون مـو   يان محتـو یم یقابل اغماض يهاانگر تفاوتیمطالعات ب یک بعضیهاي هماتولوژدر مورد آزمایش 

 یرگیمو يریگن تفاوت ممکن است با سرد بودن موضع نمونهیا. هستند ن تفاوتید ایگر موید یکه بعض یهستند، در صورت
قرمـز، شـمارش    يهـا ن، شمارش گلبولیغلظت هموگلوب ت،یده که درصد هماتوکریکتب ذکر گرد یدر بعض. د گرددیتشد
دي اسـت، و بـرعکس   ی ـبالاتر از خون ور یرگیدر خون مو%) 12حدود (ها تیو مونوس%) 8حدود (ها لیا، نوتروفهتیلکوس

 ).یرگیمو يریگها در موضع نمونهدن پلاکتیل چسبیدلبه(بالاتر است  يدیها در خون ورشمارش پلاکت


