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1 Indikation
Utredning av blédningsbenidgenhet, DIC samt hematologiska tillstaind. Kontroll av
cytostatikabehandling.

2 Patientforberedelse
Inga speciella forberedelser kravs.

3 Provtagning och provhantering

Venprov: EDTA-16r (ej 7 mL)
Réren bor vara fyllda till minst 80 % av den rekommenderade blodvolymen.
Prov fran patienter med kinda koldagglutininer tas i férvarmt ror, och
transporteras till lab i 37°C vatten.

Kapillirprov: EDTA-r6r (mikroror)
Provtagning utfors av laboratoriepersonal eller av vardpersonal som fatt
utbildning fran laboratoriet.

Centrifugering:  Centrifugeras ¢

Forvaring: Blodprov forvaras 1 kyl 2-8 °C, om de inte analyseras inom 8 timmar.
Vendst tagna prov skall nd laboratoriet senast dagen efter provtagningen.
Prover tagna i mikrorér maste analyseras inom 8 timmatr.

4 Remiss
Cambio COSMIC / REMISS KEMI

5 Analysfrekvens

Akut/Dagligen

6 Referensintervall, beslutsgrans
Flickor

0 - 14 dagar 114 - 449 10°/L

15 - 30 dagar 279 - 571 10°/L

1 - 2 manader 331-597 10°/L

3 - 5 manader 247 - 580 10?/L
Pojkar

0 - 14 dagar 218 - 419 10°/L

15 - 30 dagar 248 - 586 10°/L

1 - 2 manader 229 - 562 10°/L

3 - 5 manader 244 - 529 10°/L
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Flickor och pojkar

6 manader - 10 4r 210-590 10°/L
11-17 ar 190 - 460 10°/L
Kvinnor

> 18 ar 165 - 387 10?/L
Min

= 18 ar 145 - 348 10°/L.

7 Bedodmning
Sinkta virden kan ses vid nedsatt produktion, 6kad perifer f6rbrukning, 6kad destruktion eller
indrad fordelning i kroppen.

Forhojda virden férekommer vid trombocytos, t ex efter trauma, splenektomi, eller vid kronoskt
inflammatoriska tillstind, samt vid trombocytemi pa grund av bakomliggande myeloproliferativ
sjukdom.

7.1 Felkallor och variation
Falskt sinkta virden forekommer vid pseudotrombocytopeni, trombocytaggregat och vid
jattetrombocyter. Vid misstanke om pseudotrombocytopeni bor B-Trombocyter, citrat bestillas.

Falskt forh6jda TPK-virden kan ses vid mikroerytrocytos, fragmenterade erytrocyter,
fragmenterade leukocyter, kryoprotein och vid kryoglobulin.

8 Kod
NPU03568
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