péaivitetty 1.3.2010

LUUYDINTUTKIMUKSET

Bm-Aspir, 10023 (sternaalipunktio/kristapunktio/luuytimen aspiraatio- i imunayte)
1  Tutkimussisdltdalausunnon luuytimen MGG- jarautavarjayksesta seka perifeerisen veren sive yvalmisteesta.

2 Tutkimustatilattaessa ohje ma pyytéa tilaavan |88kérin nimen seké hematologisen pyynnon |8hetetiedot. Ohjelma
pyytaé tilaamaan myds verenkuvatutkimuksen ja erittel yjakauman (B-PVK+T jaB-Diffi).

Tutkimus on tilattava (TY KS puh. 313 1933 tai Oberon gjanvarauksen kautta, TKS puh. 313 6314, muut toimipisteet
kyseisen toimipisteen |aboratorio-osasto). Laboratoriohoita a tekee ndytteen oton yhteydessé luuydinva misteet.

Indikaatiot:

- Pahanlaatuisen veritaudin epéily ja seuranta.

- Epéselvdanemia

- Epéselvatrombosytopeniatai leukopenia

- Epéselvéa trombosytoosi, leukosytoosi, erytrosytoosi.

- Agiraatio e aina olediagnostinen luuydinté infiltoivissa taudeissa (essm. lymfoomissa) tai luuytimen
hypoplasiassa. Naissé tilanteissa tai mikali halutaan tarkka arvio luuytimen solukkuudesta, on syyté ottaa
luuydinbiopsia.

Naytteenotto:

- Luuytimen aspiraationdyte voidaan ottaarintal astan yl&osasta (sternaaipunktio) tai suoliluun takaharjanteesta
(kristapunktio). Sadehoitoa saaneelta dueeltael saada edustavaa naytetta.

- N aytteenottokohdan iho puhdistetaan klorheksidiinilla ja nayte otetaan steriilisti.

- N aytteenottokohta puudutetaan lidokaiinilla. Mikali potilaalla on puudutusaineallergia, on siité oltavamaininta
|ahetteessa. Toimenpide on hyvin pieni ja nopea mutta jotkut potilaat saattavat jannittéd kohtuuttomasti. Taldin
voidaan antaa esilédkkeeksi esim. 5 — 10 mg diatsepaamia p.o. noin 20 — 30 min ennen toimenpidetta.

- Naytteeksi otetaan sternaalipunktioneulalan. 0.5 ml luuydinté (vertajaluuytimen tukikudoksen kappaleita
(mannaryynimaisia partikkel eita) . Aspiraation aikana potilas saattaa tuntea hetkel lisen vihlaisun, muuten toimenpide
on kivuton.

- N aytteenottokohta peitetdan steriililla haavatyynylld ja pidetdan kuivana 3 vrk.

- Laboratoriohoitaja tekee aspiraatista sivel yva misteita objektilasille, valmisteet véarjatédan (MGG- jarautavéarjays) ja
la&kari tutkii naytteet mikroskoopilla ja antaa lausunnon.

Erikoisnayttest:

- Pahanlaatui sten veritautien immunofenotyypitys esim. akuutin leukemian tai kroonisen lymfoproliferatiivisen taudin
luokituksessa (Bm-Blamark atk nro 353).

- Pahanlaatui sen veritaudin immunofenotyyppinen jénndstautianal ytiikka (Bm-MRD-vs atk nro 11810).

- Kromosominaytteet (Bm-Kromosomit atk nro 2152 jasiihen liittyva veren kromosomitutkimus B-KARY OT ak nro
11863, Bm-FISHEMA atk nro 10926) jamolekyylibiologiset (Bm-BlaPCR atk nro 11627 tai Bm-Molbiol atk nro
10797) tutkimukset pahanlaatuisten veritautien diagnostiikassa ja seurannassa.

- Mikrobiologiset tutkimukset: bakteeri-, virus- ja sieniviljelyt ja bakteeri- javirus-PCR. Atk-numerot [6ytyvét
|aboratoriotutkimusten ohjekirjasta. Epéaselvissa tilanteissa on ainavarminta kysya ohjeita (virusoppi, THL,
mikrobiologia 938).

Bm-Biopsia, 10024 (trepanaatio, luuytimen histologinen koepala)

1. Tutkimus sisdltdalausunnon samanaikaisesti otetun luuytimen aspiraationdytteen MGG- ja rautavarjayksesté sekéa
perifeerisen veren sivel yva misteesta. Lisaks tutkimukseen kuuluu lausunto biopsianéytteen painantaval misteen
MGG-vérjayksestéd. Patologi antaa lausunnon PAD-néytteesté.

2. Tutkimustatilattaessa ohje ma pyytéa tilaavan 188kérin nimen seké hematologisen pyynnon |hetetiedot. Ohjelma
pyytaé tilaamaan myds verenkuvatutkimuksen ja valkosolujen erittel yjakauman (toimipaikastariippuen B-PVK+T ja
B-Diffi) seka biopsian histologista tutkimusta varten Bm-PAD (4061). Bm-PAD-pyyntd vaatii myds | heteti edot.
Tutkimus on tilattava (TY KS-kantasairaala puh. 313 1933, TY KS-T-sairadla Oberon gjanvarauksen kautta, TKS puh.
313 6314, muut toimipisteet kyseisen toimipisteen laboratorio-osasto). Laboratoriohoitaja tekee ndytteen oton
yhteydessa |uuydinval misteet.




Indikaatiot:

Lymfoomien levinneisyyden selvittely, luuydininfiltraatin lagjuuden méérittéminen (lymfoomasol ukko aspiroituu
huonodti tai & lainkaan).

Myelofibroosi.

Sytopeniat/aplasiat.

Maligniteettien luuydinmetastaasiepéil yt.

Kun luuydinnéytetta el saada aspiraatiotekniikalla (dry tap).

Naytteenotto:

Biopsianayte (trepanagtio) otetaan suoliluun takaharjanteesta (cristailiaca posterior). Y leensa otetaan samalla myds
aspiraationayte.

N &ytteenottokohta puhdistetaan ja puudutetaan samoin kuin aspiraationéytetté otettaessa.

N aytteenottokohtaan tehdaén n. 0.5 cm mittainen ihoviilto. Naytteeksi otetaan biopsianeulallan. 2 mmx 10 mm
kokoinen palaluuydintd. Useimmat potilaat kokevat ndytteenoton epamiell yttévana painamisen tunteena mutta
riittdvan puudutuksen jalkeen toimenpide & olekivulias.

N aytteenottokohta pidetéén kuivana5 vrk.

Marevan-hoito tai vaikeakaan trombosytopenia eivét ole vasta-aihe trepanaatiolle.



