
Pre-analytische fase

Heidi Castryck

Britt Van Meensel

13/12/2011



Hemolyse



Hemolyse 

• Te lage temperatuur

• Te hoge temperatuur

• Overblijvend vacuum door 
onvolledig gevulde tube

• Te fijne naald

• Moeilijke punctie 

• Schudden van de tube

• In vivo hemolyse





Administratieve fouten

STAALIDENTIFICATIE

• Discordantie aanvraag – staal

• Ongeïdentificeerd staal

• Foute identificatie



MEDISCHE VRAAG

TESTKEUZE en  VOORSCHRIFT

PATIENT VOORBEREIDING

BEMONSTERING

inclusief IDENTIFICATIE

MONSTER CONDITIONERING 

TRANSPORT

RECEPTIONERING

MONSTER-

VOORBEREIDING
LABORATORIUMANALYSE

‘OUTCOME’ EFFECT

TESTRESULTAAT

RAPPORTEREN

LEZEN & INTERPRETEREN 

VAN RAPPORT

MEDISCHE BESLISSING

RESULTAAT VALIDATIE

PROTOCOLERING



Pre-analytische fase 

1. Testkeuze

2. Voorschrift

3. Patiëntvoorbereiding

4. Materiaalkeuze

5. Staalname

6. Bewaring/Transport



Testkeuze 

• Ifv klinische vraagstelling

• RIZIV nomenclatuur – diagnoseregels 
en cumulregels

• Richtlijnen
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Voorschrift

• Papieren aanvraagformulier

• OrderIT

Wettelijke vereisten:
- Naam, voornaam, geslacht, geboortedatum patiënt

- Naam, voornaam, rizivnr aanvragende arts

- Datum afname en aanvraag, handtekening aanvrager

- Klinische info indien relevant voor diagnoseregel

En verder:
- Mutualiteitsgegevens

- INSZ-nr 

1.Testkeuze
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IDENTIFICATIE!
Naam,voornaam,geboort

edatum, geslacht, adres, 

mutualiteitsgegevens 

Identificatie arts + RIZIVnr

HANDTEKENING!

Aanvraagdatum

Afnamedatum 

Indien iemand anders 

dan de voorschrijver de 

afname doet
Gewenste analyse met 

ZWART of BLAUWE pen 

inkleuren

Analyses die niet op het 

formulier staan



Klinische inlichtingen
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OrderIT















Patiëntvoorbereiding 

Patiëntvariabelen die labotesten 
beïnvloeden:

- Controleerbaar

- Niet controleerbaar
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4.Materiaalkeuze 
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Niet controleerbaar

• Leeftijd

Vb MCV, alkalische 
fosfatasen

• Geslacht

Vb Hemoglobine, 
creatinine

• Ras

Vb bloedgroep Dccee

• Hoogte

Vb Hemoglobine

• Zwangerschap

Vb eGFR, leukocytose

• Pathologie
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Controleerbaar

• Alcohol 

vb MCV

• Houding

Vb bloedname standaard 
liggend/halfzittend

• Voedselinname
nuchter: 
Vb glucose, triglyceriden
alle analyses die beïnvloed 
worden door lipemie

• Tijdstip

Vb ‘s morgens voor serumijzer, 
cortisol
TDM steeds op zelfde tijdstip, 
vóór inname
OGTT

• Roken
vb leukocytose, CEA

• Lichaamsbeweging
Vb CK, lactaat

• Medicatie
Vb coumarines, hydroxyurea 

en MCV
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NORMAAL → ← LIPEMIE
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Materiaalkeuze

• Afnamemateriaal

• Recipiënt 
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Afnamemateriaal

• Afnamemateriaal
– Quick fit of schroef

– Dikte naald

– Vervang naaldhouder of knelband indien
• Vermoeden van contaminatie

• Zichtbare vervuiling 

• Recipiënt
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Recipiënt

STAALTYPE

• Bloed
– Veneus

– Capillair

– Arterieel 

• Urine

• Microbiologie

• APO
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Bloedafname

Volbloed = 
Serum + stollingsfactoren + bloedcellen

Anticoagulans nodig?

Welk anticoagulans?

= plasma
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Anticoagulans

Fibrinogeen Fibrine

EXTRINSIEKE WEG INTRINSIEKE WEG

F VII

Weefseltromboplastine

F XII, F XI

F IX, F VIII

Ca++, BP

F X, F V

Ca++, BP

Protrombine

(=F II)

Trombine

(=F IIa)

CHELATOREN

EDTA (irreversibel)

Citraat (reversibel)

HEPARINE
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Glucose

Na-Fluoride oxalaat

(irreversibel)
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Pediatrie

EDTA

3mL ipv 4mL
Serum

3.5mL ipv 8mL
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Urinebuisjes 
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24u-urine collectie
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eSwab

UTM

Microbiologie: nieuwe wissers



eSwab
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eSwab

1. Bacteriële kweken en gramkleuringen

2.   Kweek van gisten en fungi

3.   Kweek van mycobacteriën en auraminekleuring

4.   Antigeendetectie-testen zoals

- Influenza antigeen detectie op nasoph.wissers

- RSV antigeen detectie op nasoph.wissers

- Antigeendetectie van GAS op keelwissers

- C

5. Moleculaire (PCR)-testen zoals 

- PCR Chlamydia trachomatis op wissers

- PCR gonokokken op wissers

- PCR VZV

- C
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UTM

eSwab is niet geschikt voor virale kweken 

- kweek HSV

- kweek CMV

- kweek adenovirus

- kweek enterovirus

UTM
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Staaltype Hoe bewaren? Hoe lang bewaren?

Bacteriële kweek koel 24 tot max. 48 uur; 

gonokokken: ≤24 uur

Hemocultuur kamerT° (nooit koel) max. 4 uur 

PCR/antigeentest koel ≤7 dagen

Virale kweek Koelkast – niet 

bevriezen

Zo snel mogelijk naar labo

Maandag-donderdag

Max. 48 uur

Referenties:

- Bijsluiter eSwab

- Manual of Clinical Microbiology 2011

- Clinical Microbiology Procedures handbook 2010
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Diagnostiek CT

1. Endocervicale afname 2. Urinecollectie
(man & vrouw) 

Patiënt mag 2 uur voor de afname 

niet geürineerd hebben

Verzamel 20 tot 30 ml FIRST-stream

urine (= eerste deel van 

de urine) in een urinepotje

STAP 1: Verwijder de overtollige mucus

STAP 2: Breng de wisser in het endocervicaal kanaal en 

roteer enkele malen

eSwab roos (standaard) 

of eSwab oranje (fijn)

Bewaar koel tot transport naar het labo Bewaar koel tot transport naar het labo
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Diagnostiek NG

1.Testkeuze

2.Voorschrift

3.Patiëntvoorbereiding

4.Materiaalkeuze

5.Staalname

6.Bewaring/Transport



Diagnostiek NG

Vrouw: cervicale wisser

1. Kweek (+ antibiogram !)

STAP 1: Verwijder de overtollige mucus

STAP 2: Breng de wisser in het endocervicaal kanaal en 

roteer enkele malen

Wisser moet binnen de 24 uur in het labo toekomen 

(beperkte overlevingsduur gonokokken)

Man: urethrale wisser 

Afname urethraal exsudaat, of 

Breng na reinigen (en minstens 1 uur niet urineren) de 

wisser 2-4 cm in de urethra en roteer enkele malen. 

eSwab roos (standaard) of oranje (fijn)
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Diagnostiek NG

Vrouw: cervicale wisser

(opgelet: urine is onvoldoende gevoelig voor gonokokken-

diagnostiek bij vrouwen) 

2. PCR-test

Patiënt mag 2 uur voor de afname niet

geürineerd hebben.

Verzamel 20 tot 30 ml FIRST-stream urine 

(= eerste deel van de urine).

Bewaar koel tot transport naar

het labo

Man: first-stream urinestaal

STAP 1: Verwijder de overtollige mucus

STAP 2: Breng de wisser in het endocervicaal kanaal en 

roteer enkele malen

eSwab roos (standaard) of 

eSwab oranje (fijn)

Bewaar koel tot transport naar het labo 
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Aanbevelingen APO



APO: nieuwe afname PAP’s

- Automatisatie: Thin Prep systeem

- Speculum inbrengen zonder glijmiddel 

(evt. water of fysiologisch serum 

gebruiken)

- Baarmoederhals volledig en goed 

zichtbaar maken

- Indien grote hoeveelheid slijm, dient 

men dit eerst te verwijderen
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Venepunctie 

• Knelband lossen

van zodra bloed 

vloeit (max 1 min)

• Tubes vullen tot vacuüm verzadigd
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Bloedname

• Controleer vervaldatum

• Volgorde van afname
omzwenken
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Identificatie 

• Ná de afname
• Naam, voornaam, geboortedatum

• Enkel familienaam is ONVOLDOENDE!!!

• Leesbaar 

• Urinepotjes met voorgedrukt etiket

• Voorgedrukte klevers correct kleven
• Window vrijlaten (lipemie, hemolyse)

• Over bestaand etiket, vervaldatum tube 
vrijlaten
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Afgenomen recipiënt

• Giet NOOIT tubes over

• Noteer afnametijdstip OP RECIPIËNT
– OGTT

– Cortisol
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Bewaring

• Afhankelijk van de testen
– Duur 

– Centrifugatie

– Temperatuur 

– Licht (vb bilirubine)
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‘Ideale’ bewaring 

Algemene consensus:

Zo veel mogelijk bloednames ‘s morgens 
plannen

ZO SNEL MOGELIJK NAAR LABO

BLOEDNAMES:

Ophaling dag zelf → Kamertemperatuur

Ophaling volgende dag → Koelkast

1.Testkeuze

2.Voorschrift

3.Patiëntvoorbereiding

4.Materiaalkeuze 

5.Staalname

6.Bewaring/Transport



Transport

• Zakje

– Papier of plastiek

– 1 zakje per patiënt

– Aanvraag IN het zakje

– Geen plakband, nietjes, 

– Geen naalden,…
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Tot slot 

• Bijaanvragen: 
– pre-analytische fase is langer

– verdamping

• Resultaat komt niet overeen met 
klinisch beeld  - controleer!



Vragen?

• M. Lontie 016/310172

• J. Vunckx 016/310171

• E. De Schouwer 016/310173

• B. Van Meensel 016/319418

• H. Castryck 016/319413

LABOGIDS



Referenties

• CLSI H3-A5 Procedures for the Collection of Diagnostic Blood 
Specimens by Venipuncture; Approved Standard-5th Ed.

• CLSI H18-A4 Procedures for the Handling and Processing of Blood 
Specimens for Common Laboratory Tests; Approved Guideline-4th 
Ed.

• WIP Infectiepreventie in de huisartsgeneeskunde

• WIP Puncties

• Foutieve resultaten van veneuze bloedafname in het klinisch 
laboratorium, M. Berth et al, Tijdschr. voor Geneeskunde, 63, nr. 17, 
2007


