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G e step ahead B greiner bio-one

( € Vakuumsystem for blodprovtagning @

- for in vitro diagnostiskt bruk

Anvandning: VACUETTE® systemet for blodprovtagning bestar av: VACUETTE® rér, hallare och kanyler. Alla komponenter bildar tillsammans
ett system som &r avsett for engangsanvandning vid vends blodprovtagning. VACUETTE® ror lampar sig for blodprovtagning, transport och som
primarror for analys av bl.a. serum, plasma och helblod i ett kliniskt laboratorium.

Produktbeskrivning: VACUETTE® ror for blodprovtagning ar tillverkade i plast och har en forut bestamd mangd vakuum, for att fa en exakt
fyllnadsvolym. Réren ar forsedda med fargkodade VACUETTE®-sékerhetskorkar (se tabellen nedan). Réren, koncentrationerna av tillsatser och
blod/tillsats forhallandet foljer kraven och rekommendationerna fran bl.a. ISO 6710, "Engangsbehallare for vends blodprovtagning; Single-use
containers for venous blood specimen collection*, WHO och NCCLS-riktlinjer. Vilken rértyp som ska anvandas ar beroende av analysmetoden.
laktta anvisningarna fran tillverkarna av reagenserna och analysinstrumenten med vilka analyserna ska genomféras. Roren ar CE-méarkta, latex
fria och sterila pa insidan.

Fargkodning for VACUETTE® sékerhetskorkar

Rortyp / tillsats Ko ‘kens farg Inner ringens férg

Ror utan tillsats (Neutralrér/no additive)

Utan tillsats vit svart
Koagulationsror

Natrium citrat, 3.2% ljusbla svart

Natrium citrat, 3.8% ljusbla svart

CTAD ljusbla gul
Serumror

Koagulationsaktivator réd svart

Koagulationsaktivator och gel rod aul

Koagulationsaktivator och granulat (plastkulor) rod réd
Heparinror

Litium Heparin grén svart

Litium Heparin och gel grén qul

Ammonium Heparin gron svart

Natrium Heparin grén svart
EDTA-ror (hematologi)

EDTA K2 (dven immunhematologi) lila svart

EDTA K3 (dven immunhematologi) lila svart
EDTA-ror (molekylar diagnostik, virusbestamning, etc...)

EDTA K2 lila svart

EDTA K2 och gel lila gul
Glukosror

EDTA och Natrium Fluorid gra svart

Kalium Oxalat och Natrium Fluorid gra svart

Litium Heparin och Litium Jodacetat gra svart

Natrium Heparin och Natrium Fluorid gra svart
Korstestsrér/MG test (crossmatching)

Koagulationsaktivator rosa svart

EDTA rosa svart
Blodgrupperingsror

ACD-B qul svart

ACD-A qul svart

CPDA gul svart
Sparelementsror

Natrium Heparin morkbla svart

Koagulationsaktivator morkbla svart

Utan tillsats/Neutalrdr (no additive) morkbla svart
Sankardr, SR

Natrium citrat, 3.2% svart svart

(ROr med vit stabiliseringsring har mindre fyllnadsvolym, 1 ml eller 2 ml, pediatriska volymer.)

VACUETTE® koagulationsrér och CTAD-rér (VACUETTE® CTAD ror kan inte erhallas i USA)

VACUETTE® koagulationsrér innehaller buffrad tri-natrium citrat Isning. Citrat koncentrationen finns att fa med 0.109 mol/l (3.2 %) eller
0.129 mol/l Q.B %). Réren har blandningsférhallandet: 1 del citrat 16sning till 9 delar blod.

VACUETTE® CTAD-rér innehaller forutom buffrade tri-natrium citrat 16sning ven teofyllin, adenosin och dipyridamol. VACUETTE®
koagulationsrér och CTAD-rér anvands vid koagulationsanalyser.

VACUETTE® serumrér

Alla VACUETTE® serumrdr har en belaggning pa insidan, mikroskopiska partiklar av silica som aktiverar koagulationskaskaden, nar réren
blandas. Viktigt att blanda réren 8-10 ganger.

VACUETTE® serumrér med gel &r forsedda med en gel pa rorets botten. Den specifika vikten av gelen ligger mellan blodkoaglets och
serumets specifika vikt. Under centrifugeringen vandrar gelen uppat och separerar serumet fran blodkoaglet och fibrinet, och bildar har en
stabil barriar. Serumet kan aspireras direkt fran primar roret, eliminerar da behovet av sekundara rér. Gelbarridren gor att vissa parametrar i
primar roret blir stabila i upp till 48 timmar, om de rekommenderade forvaringsvillkoren iakttas. OBSERVERA!: Rér med gel bor efter
centrifugeringen forvaras stdende uppratt i rumstemperatur i ca 1 timme, innan de skickas ivadg med post eller rorpost system. Detta for att
minimera risken att gelbarriaren skadas pa grund av kraftiga stétar/vibrationer.
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VACUETTE® serumrér med granulat (kan inte erhallas i USA) innehaller sma kulor av polystyren pa rorets botten. Granulatets specifika vikt
ligger mellan blodkoaglets och serumets specifika vikt. Under centrifugeringen bildar granulatet ett genomslappligt skiljeskikt mellan serumet och
blodkoaglet.

VACUETTE® serumrér anvands inom klinisk kemi for bestamningar i serum (rutinparametrar i klinisk kemi och hormoner, TDM)

VACUETTE® heparinror

Roérets insida &r belagd med litium heparin, ammonium heparin eller natrium heparin. Dessa tillsatser ar antikoagulanter, som blockerar
koagulationskaskaden genom aktivering av antitrombiner. Darmed férhindras att blodprovet koagulerar och ett helblod-/plasma prov erhalls i
stallet fér blodklott och serum.

VACUETTE® litium heparin plasmar6r med gel har en gel pa rorets botten, vars specifika vikt ligger mellan blodcellernas och plasmans specifika
vikt. Under centrifugeringen vandrar gelen uppat och lagger sig mellan plasman och blodcellerna, och bildar har en stabil gelbarriar. Gelbarridren
gor att vissa parametrar i primar roret blir stabila i upp till 48 timmar, om de rekommenderade forvaringsvillkoren iakttas.

OBSERVERA!: Rér med gel bor efter centrifugeringen forvaras stdende uppratt i rumstemperatur i ca 1 timme, innan de skickas ivag med

post eller rbg}ost system. Detta for att minimera risken att gelbarridren skadas p& grund av kraftiga stétar/vibrationer.

VACUETTE"™ heparinrér anvands inom klinisk kemi fér bestdmningar i plasma (rutinparametrar i klinisk kemi). Litium bestdmningar bér inte goéras
i VACUETTE® litium heparin rér. Ammonium bestadmningar bor inte goras i VACUETTE® ammonium heparin rér. Natrium bestdmningar bor inte
goras i VACUETTE® natrium heparin rér (ammonium heparin rér kan inte erhallas i USA).

VACUETTE® EDTA-r6r

Rorets insida ar belagd med EDTA K2 eller EDTA K3. Réret kan aven erhallas med en 8%-ig EDTA I6sning. EDTA binder kalciumjoner och
blockerar pa sa vis koagulationskaskaden. VACUETTE® EDTA-rér kan anvandas direkt i analysapparater, utan att korkarna behdver tas av, s.k.
“cap-piersing”. Erytrocyter, leukocyter och trombocyter ar stabila upp till 24 timmar i ett blodprov med EDTA. Inom 3 timmar efter
blodprovtagningen bér ett blodutstryk goras. VACUETTE® EDTA-rér anvands inom hematologin fér undersékningar av helblod. VACUETTE®
EDTA-rér kan ocksad anvands inom den immunhematologiska serologin for bestdmningar i EDTA helblod (blodgruppsbestamning, Rh-
bestamning, antikroppstest, virusbestdmning etc.).

VACUETTE® EDTA K2-ror anvands ocks till undersokningar i EDTA helblod fér molekylar diagnostik.

VACUETTE® EDTA K2gel ror ldmpar sig till undersoékningar i EDTA plasma fér molekylar diagnostik och virusbestamning. Vid rumstemperatur ar
HIV och HCV i EDTA helblod stabila upp till 72 timmar i ocentrifugerade ror. Men fér att uppna optimalt resultat rekommenderas att VACUETTE®
EDTA K2gel ror centrifugeras inom 6 timmar efter provtagningen. Mellan-tids férvaring (< 2 veckor) i primarréret d& rekommederas forvaring i -
20°C. Vid lang-tids forvaring (> 2 veckor) rekommenderas forvaring i -70°C eller kallare och bor alikvoteras till kryoror.

VACUETTE® glukosror

VACUETTE® glukosror finns med olika tillsatser. Glukosroren innehaller en antikoagulans och en stabilisator. EDTA och natrium fluorid / kalium
oxalat och natrium fluorid / natrium heparin och natrium fluorid (kan inte erhallas i USA) / litium heparin och Li-monojodacetat (kan inte erhallas i
USA)/

VACUETTE® glukosror 1ampar sig for bestdmning av glukos och laktat.

VACUETTE® korstestsror/MG test (“crossmatching”) (kan inte erhallas i USA)

VACUETTE® korstestsror finns i tva varianter: VACUETTE® Serum korsprovsror dar rorets insida &r belagt med en klottaktivator (som i
serumroret), for korstestsbestamningar i serum. VACUETTE® EDTA korstestsror innehaller EDTA K3 och anvands for korstestsbestamningar i
helblod.

VACUETTE® ror for blodgruppsbestamning (kan inte erhallas i USA)

VACUETTE® ror for blodgruppsbestamning finns med de bada formulerade tillsatserna ACD-A, ACD-B (Acid Citrate Dextrose) eller med en
CPDA-I6sning (Citrate Phosphate Dextrose Adenin). VACUETTE?® rér for blodgruppsbestamning anvinds for bestamning av blodgrupp eller for
konservering av celler.

VACUETTE® ror for sparelement (rér fér sparelement med koagulationsaktivator kan inte erhéallas i USA)
VACUETTE® rér for sparelement finns med natrium heparin, utan tillsats/neutralrér eller med koagulationsaktivator och anvands for bestamning
av sparelement —Cd, Cr, Cu, Pb, Ni, Zn; Mg. VACUETTE® sparelementrér med natrium heparin innehaller just natrium heparin.

VACUETTE® SR-rér ("sankaror”)

VACUETTE® SR-rér innehaller en 3,2%-ig, buffrad tri natrium citrat 16sning (0.109 mol/l). Blandningsforhallandet: 1 del citratidsning till 4 delar
blod. VACUETTE® SR-ror anvénds for att faststalla blodkropparnas sedimentations formaga. VACUETTE® SR-systemet refererar till och bygger
pa Westergren-metoden.

VACUETTE® SR-system
Oppet SR-system (kan inte erhallas i USA)
Detta system bestar av 3 delar:
o SR-ror, plastror (13/75 mm) med citratidsning ePipett med skala och gummiadapter eSR-sankastall utan skala.
Tillvagagangssatt vid oppna SR-system:
. Efter blodprovtagningen och direkt fore SR-matningen - blanda roret forsiktigt 5-10 ganger for att uppna en optimal blandning. En automatisk
blandare rekommenderas.
. Ta bort SR-rérets propp.
. Forin pipetten i SR-roret, pipetten fylls automatiskt upp till nollinjen.
. Positionera réret och pipetten vertikalt i sdnkastallet.
. Las av hojden pa de sedimenterade erytrocyterna och plasma-dverstigningen pa pipetten efter 60 resp. 120 minuter.
. Kassera sedan roret och pipetten.
Slutet SR-system
Systemet bestar av tva delar:
eSR-glasror (9/120 mm) med citratlésning, finns med 1.6 ml eller 2.9 ml fyllnadsvolym.
eSR-sankastall med skala, finns fér bade 1.6 ml och 2.9 ml rér
Tillvagagangssatt vid slutna SR-system:
1. Efter blodprovtagningen och direkt fére SR-matningen - blanda réret forsiktigt 5-10 ganger for att uppna en optimal blandning. En automatisk
blandare rekommenderas.
2. Positionera roren vertikalt i sénkastéallet, sa att blodpelarens ande ligger i hdjd med skalans nollinje.
1.6 ml SR-rér: Med dessa ror anvands 1-timmes Westergren metoden. Vardet lases av efter 30 min, detta varde motsvarar 1 timmes
Westergren. (Observera: Ett automatiskt system finns hos Greiner Bio-One)
2.9 ml SR-ror: Laser av 1-timmes resp. 2-timmars Westergren-varden pa skalan efter 60 resp. 120 minuter.
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3. Kassera sedan roren i odppnat tillstand .
Den konverterade skalindelningen pa SR-sankastall for 1,6 ml ar kraftigt komprimerad for Westergren-varden éver 100 mm. Om exakta SR
resultat dver 100 mm ar nédvandiga, rekommenderas att anvanda den klassiska Westergren-metoden.

VACUETTE® Sékerhets- och varningsanvisningar:

Sékerhetsanvisningar

Anvand under inga omstandigheter rér som innehaller frammande partiklar!

Varningsanvisningar

1. Vid hantering med biologiska prov och tillbehor for blodprovtagningen (t.ex. lancetter, kanyler, Lueradapter och blodprovtagningssets) maste
respektive géllande hygien- och sdkerhetsbestdammelser for din arbetsplats foljas och iakttas.

2. SOK OMEDELBART VARD om du exponeras fér nagon form av smittrisk (t.ex. stickskador, etc...). HBV, HCV, HIV och andra infektidsa
sjukdomar kan 6verféras genom kontakt med biologiska prover.

3. Vid avfallshanteringen ska avfallsbehallarna anvandas som &r avsedda for detta &ndamal.

4. Overféra blod fran en syringe/spruta till ett rér rekommenderas inte. Ytterligare manipulation av stickande och skérande ékar risken for
stickskador. Dessutom kan en syringe/spruta nar den pressas ner genom korken skapa ett dvertryck i roret, och orsaka att korken hamnar i fel
lage och lackage av blod kan uppsta. Att anvanda en syringe/spruta kan ocksa orsaka att man over-eller under fyller roret, vilket leder till att
man far fel forhallande mellan blod och tillsats, plus att man kan fa felaktiga analysresultat.

5. Om blodprovet tas via kateter, maste man sakerstalla att kateterns slangarna har spolats rent och att anvanda ett slask rér innan blodprovet
tas (NCCLS rekommendationer). Viktigt s& att blodet inte kontamineras med kemikalier fran katetern, vilket kan leda till felaktiga
analysresultat.

6. Anvand inga glukosrér med tillsatsen litium monojodacetat, da en gul slja gar att skdnja pa rorets insida.

7. De flesta flytande tillsatserna ar farg- och luktlésa (undantag: CPDA-ror innehaller en gulaktig vatska). Anvand inga ror, dar tillsatsens farg har
féréandrats.

8. Anvand inga ror efter det att utgangsdatumet passerats.

Forvaring

Rekommenderad férvaringstemperatur: 4-25°C (40-77° F). OBSERVERA: Undvika att utsatta roren for direkt solljus. Om den maximala

foérvaringsstemperaturen éverskrids, kan rérens kvalitet paverkas (t.ex. Vakuumforlust, intorkning av flytande tillsatser, missfargningar, etc.).

Fyllda ror kan forvaras ner till -20°C.

Blodprovtagning och hantering

Las noga igenom all nedanstaende information innan du bérjar med blodprovtagningen.

Utrustning som krévs for blodprovtagningen:

Forsakra dig om att féljande produkter finns tillgangliga och ar forberedda pa ratt satt:

1. Alla blodprovtagningsrér som skall tas; med ratt storlek, fyllnadsvolym och tillsats.

2. Etikett for positiv identifikation av patienten.

3. Kanyl och hallare. OBSERVERA: VACUETTE® blodprovtagningskanyler ar optimalt anpassade till héllare fran Greiner Bio-One. Anvéandaren
ar sjalv ansvarig om tilloehor frdn andra tillverkare anvands.

4. Praktiska, allmanna sakerhetsatgarder &r utférda, genom att anvédnda engangshandskar och passande kladsel som ger tillréckligt skydd mot

potentiellt infektidst blod.

5. Alkoholtuss eller dyl. for att desinficera punktionsstallet.

. Torr steril tuss

. Stasband

. Férbandsomslag eller plaster

. Avfallsbehallare for saker avfallshantering av anvanda kanyler.

© oo ~NO®

Rekommenderad ordningsfoljd fér blodprovtagningsroren: (enligt NCCLS H3-A5 standard)

leBlododlingsrér 2eKoagulationsrdr* 3eSerumrdr med/utan gel 4eHeparinrér med/utan gel 56EDTA 6eGlukos 7eOvriga
*For rutinundersokningar (PT och aPPT) bor det forsta roret vara ett koagulations ror.

OBSERVERA: Om inget blododlingsror behdvs rekommenderar GBO ror utan tillsats/neutralrér/no additive.
OBSERVERA: Fdlj alltid de riktlinjer fér blodprovtagning som géller pa din arbetsplats.

Forhindra blodets aterflode
Da de flesta provtagningsror innehaller kemiska tillsatser, ar det ytterst viktigt att ett eventuellt blodaterflode fran roret tillbaka in i venen
forhindras, da detta skulle kunna ha negativa effekter pa patienten. Vidta darfor foljande forsiktighetsatgarder:
1. Patientens arm ska placeras liggande snett nerat.
2. Hall réret sa att korken ar hogsta punkten av roret.
3. Slapp stasen sa fort blodet borjat floda in i réret
4. Forsakra dig om att rérets innehall (t.ex. tillsatsen eller blodprovet) inte har kontakt med korken eller kanylens spets under provtagningen.
Venpunktionsteknik och provtagning
Allménna anvisningar
ANVAND ALLTID HANDSKAR UNDER BLODPROVTAGNINGEN OCH HANTERINGEN MED PROVTAGNINGSRORET FOR ATT MINIMERA
RISKEN ATT KOMMA | KONTAKT MED BLODET:
1. Valj de nédvandiga réren, som behdvs for blodprovtagningen.
2. Ta av den gra delen pa kanylens skyddshylsa.
. Skruva fast kanylen i hallaren. Forséakra dig om att kanylen sitter fast och inte kan slappa under anvandningen.
. Stasa venen (max. 1 min) och desinficera injektionsstallet. Ingen palpation (k&nna pa venen) efter rengdringen!
. Hall patientens arm snett nerat.
. Ta av kanylens skyddshylsa. Genomfoér venpunktionen med patientens arm nedatriktad och korken som rérets hogsta punkt.
. Tryck in roret i fastet tills kanylen har stuckits igenom korkens gummidel helt. Se till att roret sticks genom korkens mitt for att férhindra att blod
tranger ut och att vakuumforlust uppstar.
. SLAPP STASEN SA SNART BLOD KAN SES | RORET. SE TILL ATT BLODPROVET INTE KOMMER | KONTAKT MED RORETS KORK
UNDER PROVTAGNINGEN. Hall réret med tummen bakom rérets botten i ratt position tills det har fyllts fullstandigt.
OBSERVERA: Blod kan ibland komma ut vid gummiskyddsstrumpan pa kanylen. Folj de allmanna sakerhetsriktlinjerna for att minimera risken
att komma i kontakt med potentiellt infektidst material.
Om inget blodfléde uppstar eller om blodflédet stoppar innan roret fylits korrekt, rekommenderas foljande steg for att blodprovtagningen dnda
ska kunna genomforas:
a) Tryck in roret i hallaren igen tills kanylen har stuckits igenom korkens gummidel helt. Hall réret med tummen bakom rorets botten i ratt
position tills roret har fyllts fullstandigt.
b) Kontrollera kanylens korrekta position i venen.
c) Om inget blodfldde uppstar, ta bort réret och satt i ett nytt ror i hallaren.
d) Om denna atgard inte hjalper, ta bort och kassera kanylen. Upprepa proceduren fran punkt 1.
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9. Nar forsta roret har fyllts fullstandigt och blodflédet upphor, ta varsamt ut réret ur hallaren.

10. Sattide Ovriga roren i hallaren, ett efter ett. laktta "Rekommenderad ordningsféljd fér blodprovtagningsroren®.

11. Blanda roren forsiktigt 5-10 ganger direkt efter blodprovtagningen (undantag: koagulationsrér 4 ganger, EDTA 8-10 ganger) sa att blodet
blandas ordentligt med tillsatsen. Vid varje "svéngning” ska luftblasan rora sig fran rorets ena @nde till dess andra &nde.
OBSERVERA: Réren fér inte skakas! Detta leder till skumbildning, hemolys och felaktiga analysresultat. Aven en otillracklig blandning kan
leda till felaktiga resultat (t.ex. efterkoagulation for serumrér, mikrokoagel fér ror med antikoagulanter, etc...)

12.  Avlagsna kanylen fran venen efter att det sista roret fyllts. Tryck en torr, steril tuss hart pa punktionsstéllet sa lange tills blédningen upphor.
Vid behov kan ett sterilt plaster/férband anvéandas.
OBSERVERA: Efter provtagningen kan restblod finnas kvar i korkens férdjupning. Vidta atgarder for att férhindra direkt kontakt med blodet
under hanteringen med réren. Hallare som kontaminerats med blod klassas som farligt och ska under alla omstéandigheter kasseras.

13. Kassera anvénda kanyler och hallare i for detta andamal avsedda avfallsbehallare. ATERKORKA INTE KANYLERNA IGEN! Detta medfér
en betydande 6kad risk for att man skadar sig pa kanylen. Smittrisk!
Laboratoriet ar ytterst ansvarigt for att ett byte fran en rortillverkare till en annan rortillverkare inte har nagot signifikant inflytande pa ett
patientprovs analysresultat.

Centrifugering

Kontrollera att réren ar korrekt placerade i centrifugens insatser. Om inte kan rorets kork oavsiktligen avldgsnas under centrifugeringen.
OBSERVERA: VACUETTE® serumrér bor centrifugeras forst efter 30 minuter efter provtagningen, for att undvika efterkoagulation (bildning av
fibrin) i serumet. Detta skulle kunna férorena analysapparaten och darmed leda till felaktiga analysresultat.

. o Rekommen erat g-tal Rekomn endarad Tid
R il diinga Relativ centrifugale :cele?ation (RCF) nin]
VACUETTE" serumrdr 5-10 minst 1500 g 10
VACUETTE™ serumrér med gel 5-10 1800 g 10
VACUETTE " serumrér med granulat 5-10 1800 g 10
VACUETTE"~ EDTA-rér med gel 8-10 1800 — 2200 g 10
VACUETTE" plasmardr 5-10 2000 — 3000 g 15
VACUETTE" plasmardr med gel 5-10 2200 g 15
VACUETTE® EDTA-rér 8-10
VACUETTE" Koagulationsrér 4

Trombocytfunktions-prov (PRP) 150 g 5
Plasmatisk koagulationsundersékning (PPP) 1500 — 2000 g 10
Citratplasma for infrysning (PFP) 2500 — 3000 g 20

Med en swing-out rotor i centrifugen erhaller man en stabilare gelbarriar jamfért med en vinkelrotor i centrifugen. Centrifugeringen bor ske i en
kyld centrifug. Hogre temperaturer kan ha ogynnsamma effekter pa gelets fysikaliska egenskaper. Centrifugering av serum eller plasma bor helst
ske vid temperaturer mellan 15°-24° C.

OBSERVERA: Roér med separationsgel bor inte centrifugeras senare an 2 timmar efter provtagningen. Annars kan felaktiga analysresultat
uppsta genom langvarig kontakt mellan blodceller och serum eller plasma.

OBSERVERA: Re-centrifugering av réren rekommenderas inte. Recentrifugeringen av redan centrifugerade ror kan ha ogynnsamma effekter, da
sma partiklar av gelet kan lossa och hamna i serumet/plaman.

OBSERVERA: Rér med gel bor efter centrifugeringen forvaras stdende uppratt i rumstemperatur i ca 1 timme, innan de skickas ivadg med

post eller rorpost system. Detta for att minimera risken att gelbarridren skadas pa grund av kraftiga stétar/vibrationer.

VACUETTE® sakerhetskorkar och ror

VACUETTE® blodprovtagningsror ar forsedda med sakerhetskorkar, som minimerar aerosoleffekten nar réren dppnas. Det finns tva typer av
korkar; skruvkork och dragkork, bada &r s.k. sékerhetskorkar.

13 mm ror: Finns bade med skruv och dragkork:

VACUETTE®sakerhets-skruvkork kan Oppnas med en enkel vrid-dragrérelse motsols. Réren kan inte dppnas med en enkel dragrorelse, da roret
ar forsett med tre sma génger vid rorets 6ppning.

VACUETTE® sakerhets-dragkork kan &ppnas med en enkel dragrérelse, da roret saknar gangorna vid rorets éppning.

16 mm rér: Finns med dragkork. VACUETTE® sékerhets- dragkork kan tas bort med en enkel drag-vridrérelse.

Avfallshantering

1. laktta och folj allmanna hygienriktlinjer och lagliga bestdmmelser for korrekt avfallshantering av infektiést material.

2. Anvand engangshandskar for att minimerar smittrisken av infektioner.

3. Kontaminerade eller fyllda blodprovtagningsror ska samlas i lampliga avsedda avfallsbehallare for potentiellt infektiost material.

4. Avfallshanteringen ska ske efter de bestdmmelser och lagar som galler for din arbetsplats.

Markning pd produktetiketter

utgangsdatum: Roren kan anvéndas till den angivna manadens slut. LOT Lotnummer: Batchnummer, Chargenummer.
Ref. Artikelnummer: Réren kan bestéllas med ledning av detta nummer. STERILE m Information att sterilisation skett genom stralning.

Referenser:

ISO / EN/ ANSI/AAMI standard

1ISO 6710 "Engéangs anvanding vid vends blodprovtagning"

ANSI/AAMI/ISO 11137 "Sterilisation of health care products — Requirements for validation and routine control — Radiation sterilisation”

EN 552 "Sterilisation of medical devices — Validation and routine control of sterilisation by irradiation”

National Committee for Clinical Laboratory and Approved Standards (NCCLS)

H1-A5 “Evacuated Tubes and Additives for Blood Specimen Collection- 5th Edition”; Approved Standard

H2-A3 “Methods for the Erythrocyte Sedimentation Rate (ESR) Test-3rd Edition”; Approved Standard

H21-A3 “Collection, Transport, and Processing of Blood Specimens for Coagulation Testing and General Performance of Coagulation Assays; Appr. Guidel.-3rd Edition
H3-A5 “Procedures for the Collection of Diagnostic Blood Specimens by Venipuncture”; Approved Standard-5th Edition

Denna produkt innehaller torrt naturgummi.
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Headquarter: Greiner Bio-One GmbH, 4550 Kremsmilinster, Austria
Greiner Vacuette North America Inc., 4238 Capital Drive, Monroe, NC 28112, U.S.A.
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