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JOHDANTO

viestotutkimus viiden vuoden vélein. Tutkimus tunnetaan nimelld Kansallinen FINRISKI
terveystutkimus. Tutkimuksen keskeinen tavoite on palvella valtakunnallisena kroonisten
kansantautien riskitekijdseurantana. Tarkeimmat mittaukset ja mittausmenetelmét ovat
sdilyneet 1ihes muuttumattomina.

Vuonna 2007 toteutetun tutkimuksen kenttityon ohjeistuksena kiytettiin useita kirjallisia
ohjeistuksia. Tutkimuksessa kédytetyt menetelmét on kuvattu tissé julkaistuissa
kenttityoohjeessa sekd laboratorion kenttitydohjeessa. Lisédksi tutkimuksessa oli erillinen
ATK-ohjeistus sekd muita suppeampia ohjeistuksia.

Téamaén julkaisun tarkoituksena on dokumentoida tutkimuksessa kdytetyt menetelmét. Siksi
molemmat kenttityoohjeet julkaistaan sellaisenaan virallisina tutkimuksessa kéytettyini
versioina. Kenttitydssi ohjeistuksesta poiketut kdytdnnét ja lisdykset ohjeistuksiin on esitetty
liitteessa.

Tutkimuksen perustulokset ja taulukkoliite on julkaistu erillisini raportteina 2.

SISALTO
FINRISKI 2007 —tutkimuksen Kenttdtydohjeisto
FINRISKI 2007 —tutkimuksen Laboratorion kenttdtydohje
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0. YLEISTA

FINRISKI 2007 kenttatytohjeisto 18.1.2007 on virallinen kenttaversio. Taméan liséksi tutkimuksessa on
laboratorion kenttatyoohje (v. 17.1.2007), ATK-ohje (v. 18.1.2007), sek& muita suppeampia ohjeistuksia
jotka loytyvat tutkimuksen Kenttédkansiosta tai Koulutuskansiosta. Mikali tdmé kenttatydohjeisto on
ristiriidassa laboratorion kenttatydohjeen tai ATK-ohjeen kanssa, seurataan laboratorion kenttatydohjetta
ja ATK-ohjetta.

1. TUTKIMUKSEN TAUSTA JA TAVOITTEET

Kansanterveyslaitos toteuttaa sosiaali- ja terveysministerion myotévaikutuksella kevaan 2007 aikana
mittavan 10 000 henked kasittdvan kansallisen FINRISKI-terveystutkimuksen (liite 1). Tutkimuksessa
pyritaédn selvittdmaan kansanterveydellisid riskitekijoitd ja koettua terveydentilaa sekd tutkimaan
erityisesti sydan- ja verisuonitautien, sydvan, astman ja allergioiden seké diabeteksen syité ja tauteihin
liittyvid ympéristo- ja perintotekijoitd. Lisaksi tutkimuksessa selvitetdan ikdantyvan vdeston
toimintakykya.

Tutkimus on tehty samansisaltdisena viiden vuoden valein Itd-Suomessa vuodesta 1972 lahtien,
Varsinais-Suomessa vuodesta 1982, padkaupunkiseudulla vuodesta 1992 ja Oulun l&&ni tuli mukaan
uutena tutkimusalueena vuonna 1997. Tutkimuksen ensisijainen tarkoitus on palvella terveyspoliittista
paatoksentekoa tuottamalla tietoa kroonisten tautien riskitekijoista ja niihin liittyvistd muista tekijoista
sekd ndiden tekijoiden muutostrendeista ja alueellisista eroista Suomessa. Tutkimus palvelee myds
Pohjois-Karjalassa toteutettujen sydéan- ja verisuonitautien ehkaisyprojektien arviointia (Pohjois-Karjala
projektin  35-vuotisseuranta). Lisdksi kerattavéd tietoa k&ytetddan kroonisten tautien syitd ja
ehkéisymahdollisuuksia selvittavassa ladketieteellisessé ja kansanterveydellisessa tutkimuksessa.

2. TUTKIMUSALUEET JA KOHDEVAESTO

Tutkimus tehdddn viidella alueella, joita ovat (1) Pohjois-Karjalan maakunta, (2) Pohjois-Savon
maakunta, (3) Turun ja Loimaan kaupungit sekd 9 muuta Varsinais-Suomen kuntaa, (4)
paakaupunkiseudulta Helsingin ja Vantaan kaupungit, seké (5) Oulun I&&ni. Tutkimuksen kohteena on
kunkin alueen 25-74-vuotias véestd. Tutkittavat on poimittu vaestorekisterista satunnaisotannalla siten,
ettd kultakin alueelta tulee jokaiseen sukupuolen ja 10-vuotisikdryhman mukaan ositettuun soluun 200
henked. N&in ollen otoksen suuruus on kullakin alueella 2000 henkea.

Tutkimusvaestoon kuulumattomaksi katsotaan tutkimusalueelta poismuuttaneet ja ennen tutkimusta
kuolleet. Sen sijaan yhden tutkimusalueen sisalld muuttaneet pyritdan tutkimaan ja heidén kotikuntanaan
pidetddn otoslistan mukaista kuntaa. Tutkimusalueelta toiselle tutkimusalueelle muuttaneet eivét tule
mukaan tutkimukseen.

Kaikki tutkimukseen valitut henkil6t muodostavat tutkimuksen (1) perusotoksen. Liséksi
tutkimukseen siséltyvat seuraavat alaotokset: (2) ravinto, (3) toimintakyky, (4) kylma-kuuma-
altistuskysely, (5) alkoholi, (6) allergia ja astma, (7) tuore vs. pakastendytevertailu, (8) sokeri- ja
rasva-aineenvaihdunta, (9) verenpainemittauksen vertailu ja (10) tupakka alaotos.

3. TUTKIMUSTILAT

Tutkimus toteutetaan pdadasiallisesti kunkin kunnan terveyskeskuksessa tai muussa terveyskeskuksen
osoittamassa tilassa. Terveyskeskusta on pyydetty varaamaan tutkimusta varten kuusi tutkimushuonetta
ja odotustila. Tutkimustiloihin pyritddn etukateen jarjestaméaan tarvittavat tuolit ja pdydat. Tutkimustilat
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ja niiden vélineistd on kuitenkin syyté aina tarkastaa mahdollisimman hyvissa ajoin ennen tutkimuksen
alkua uudella tutkimuspaikkakunnalla.

Kullakin alueella on liséksi kenttdvarasto, jossa sdilytetadn pakastinta ja tutkimustarvikkeita. Helsingin
ja Turun alueilla kenttivarasto sijaitsee tutkimuspisteiden yhteydessa. Muilla alueilla kenttivarastona
kaytetddn vuokratun huoneiston yhta huonetta. Kiertdvat mittaushoitajat ja ravintohaastattelijat yopyvét
ndissa huoneistoissa.

4. TUTKIMUSORGANISAATIO JA HENKILOKUNTA

Tutkimuksen suunnittelusta ja toteuttamisesta vastaa sosiaali- ja terveysministerion alainen Kansanter-
veyslaitos, jonka sisélla Terveyden edistdmisen ja kroonisten tautien ehkéisyn osasto (ETEQO) vastaa
tutkimuksen kéytannon toteutuksesta yhteistydssa Ravitsemusyksikon (RAVY), Analyyttisen biokemian
laboratorion (ABIL), Tietojarjestelmayksikon (TJY), ATK-yksikon ja Molekyyliladketieteen osaston
(MOLS) seka eréiden muiden Kansanterveyslaitoksen osastojen kanssa.

Kenttatutkimuksen suorittaa viisi Kansanterveyslaitoksen palkkaamaa tutkimusryhmaa, joihin kuhunkin
kuuluu vastuuhoitaja, 2 laboratoriohoitajaa, mittaushoitaja, vastaanottohoitaja ja 2 ravintohaastattelijaa,
sekd Helsinki-Vantaan, Turku-Loimaan ja Pohjois-Savon alueella alkoholihaastattelija. Kukin
tutkimusryhmé vastaa yhden tutkimusalueen kenttatutkimuksesta. Muusta tutkimusryhmésta poiketen
mittaushoitajat tydskentelevét kaikilla tutkimusalueilla siten, ettd he vaihtavat tutkimusalueelta toiselle
kahden viikon vélein.

Kansanterveyslaitoksessa tutkimuksen kannalta keskeiset vastuuhenkilét ovat osastonjohtaja,
tutkimusprofessori Erkki Vartiainen, erikoistutkija Markku Peltonen, apulaistutkija Liisa Saarikoski, atk-
suunnittelija Anne Juolevi, sihteeri Marketta Taimi, sihteeri Terttu Malkamaéki ja sihteeri Arja Salovaara.
Ravintoalaotoksen erityiskysymyksistd vastaa professori Pirjo Pietinen ja erikoistutkija Merja Paturi.

5. AIKATAULU

Kenttatutkimushenkilékunnan koulutus tapahtuu Helsingisséd Kansanterveyslaitoksen Epidemiologian ja
terveyden edistamisen osastolla tammikuussa 8.1.-17.1.2007. Ravintohaastattelijat koulutetaan 11.-
15.12.2001 ja 15.-19.1.2002. Kenttaty0 alkaa kaikilla viidella tutkimusalueella 22.1.2007 ja péaattyy
30.3.2007 (kts. erillinen kalenteri).

Tutkimus alkaa kunakin pédivand maanantaista perjantaihin klo 11.00 ja viimeinen tutkittava kutsutaan
yleensé klo 18.00 (erillinen kalenteri). Perustutkimuksen osalta tutkimus péattyy yleensa n. klo 19.00.
Joinakin paivind tutkimusryhma vaihtaa tutkimuspaikkakuntaa kesken tutkimuspaivan. Mikali tallgin
tutkimusaikaa on vain aamupaivé, alkaa tutkimus klo 11.00 ja viimeinen aika annetaan klo 13.30. Mikéli
tutkimusaikaa on vain iltapaiva, alkaa tutkimus klo 16.00. Tutkimusajat tulee kuitenkin aina tarkistaa
etukéateen kéyntilistasta, koska ajoissa saattaa olla joitakin poikkeuksia.

6. KENTTATYON SUORITTAMINEN

6.1. Kutsujen lahettdminen ja aikataulumuutokset

Satunnaisotannalla vaestorekisterista valituille henkil6ille l&hetetddn postitse kutsukirje (liite 2) saapua
terveystarkastukseen (=tutkimustilaisuus), suostumusasiakirja (liite 3), ja tutkimuksen peruslomake.
Kutsukirje lahetetddn 2-4 viikkoa ennen tutkimustilaisuutta. Kutsusta ilmenee tutkimuksen tarkoitus
padpiirteissaan sekd kutsuttavan henkilon tutkimuspaikka, tutkimuspaivamaara ja kellonaika. Kunakin

FINRISKI 2007 Kenttity&ohjeisto 4 (18)



paivand tutkittavia kutsutaan noin 50, joista arvioidaan 70-80 % osallistuvan tutkimukseen. Nain ollen
tutkittavia tulee olemaan keskimaarin 35-40 kunakin tutkimuspéivana. Kutsut ja peruslomake lahetetéan
tutkittaville Kansanterveyslaitokselta. Tutkimusryhmét saavat mukaansa kayntilistat (liite 4), joista
ilmenevét kunnittain ja tutkimuspaivittain kutsuttavien nimet, kohdetunnukset, syntymaaika, osoitteet,
tutkimuksen kellonaika sekd alaotokset, joihin tutkittava osallistuu. Ajanvaraustiedot muuttuvat
kuitenkin  tutkimuksen  edetessd, joten  pdivittdiset  kayntilistat  tulostetaan  kentalld
ajanvarausjarjestelmastd edellisend iltana (kts. erillinen ATK-ohje). Alkuperdisid listoja pidetadn
mukana varalistoina, mikéli paivan kéayntilistojen tulostus ei jostain syysta onnistu.

Tutkittavat voivat vaihtaa tutkimusaikaa ilmoittamalla siitd puhelimitse Kansanterveyslaitokselle
kutsussa ilmoitettuun puhelinnumeroon (puh. nro 0800 - 177 288, sihteerit Terttu Malkamaki ja Arja
Salovaara). Uusi tutkimusaika pyritddn ensisijaisesti antamaan samaksi paivaksi kuin alkuperéinen
tutkimusaika. Mikali tdmé& ei ole mahdollista, annetaan uusi aika jollekin muulle tutkimuspaivalle.
Keréilypéivien aikoja jaetaan vain mikali mikaan muu vapaa tutkimusaika ei sovi.

Ne tutkimuksesta poisjadneet, jotka eivat ole muuttaneet tutkimusaikaansa, kutsutaan uudelleen joko
kirjeitse tai mikali mahdollista, puhelimitse. Tutkimusryhmd pyrkii saamaan yhteyden poisjaéneisiin
puhelimitse jo saman tutkimuspéivan aikana ja antamaan valittdmasti uuden ajan ajanvaraus-jarjestelmaa
hyddyntéen. Aikataulumuutos kirjataan myds kayntilistaan.

Mikali johonkin poisjaaneeseen tutkittavaan on yhteys kentaltd késin, mutta tutkittava ei siit4 huolimatta
halua tai paase tulemaan tutkimukseen, pyritddn poisjadnnin syy hienovaraisesti selvittdmaan ja syy
Kirjataan ajanvarausohjelmaan kohtaan huomautuksia.

Tutkimuksesta poisjaaneille henkildille, jotka eivat ole kieltdytyneet tutkimuksesta, lahetetddn
Kansanterveyslaitokselta uusi kutsukirje. Uusintakutsussa tutkittavat kutsutaan tarkastukseen
tutkimusalueen keskuksiin eli Helsinkiin, Turkuun, Kuopioon, Joensuuhun tai Ouluun tutkimusjakson
loppupuolella riippumatta tutkittavan kotipaikasta.

6.2. Tarrat

Tutkimuksessa kaytettavia identifikaatiotarroja (liite 5) ei ole etukateen liitetty tutkittaviin. Jokaista
tutkittavaa kohden on varattu nelja arkkia tarroja. Tarra-arkit otetaan kayttéon vastaanottopisteessa.
Tutkittavan linkkaus tarrasarjaan tapahtuu liimaamalla tarra-arkin ensimmadinen tarra (kéyntilistatarra)
kayntilistaan. Ensimmainen tarra-arkki sisaltdd tutkimuksen aikana tarvittavien lomakkeiden tarrat,
toinen tarra-arkki tutkittavalle kotiin annettavien lomakkeiden tarrat , kolmas tarra-arkki néytteenotossa
tarvittavat tarrat ja neljas ndytteiden késittelyssa tarvittavat. Tarra-arkit kulkevat tutkittavan mukana.

Tarra-arkkisarjoja on jokaiselle alueelle omansa ja ne eroavat sekd lomake- ettd laboratoriotarrojen
osalta. Esimerkiksi vain Pohjois-Karjalan tarra-arkissa on allergia-alaotoksessa tarvittavat tarrat ja
Turku-Loimaan arkissa toimintakykyalaotoksessa tarvittavat tarrat. Laboratoriotarrojen osalta erona on,
ettd toisissa arkeissa on tarrat C-vitamiini- ndytettd varten (P31). Naitd tarroja kéytetddn
Helsinki/Vantaan ja Pohjois-Karjalan alueella, muualla tarrojen tilalla on tyhja tarra.

6.3. Kirjanpito kentalla

Kentalld luetaan aina tyopaivan péatteeksi kayntilistasta tutkittavien tarrat ajanvarausohjelmaan.
Liséksi lahtevat lomake-erét luetaan postitusohjelmaan ja viikoittain lahetettavat nayterasiat kirjataan
naytteiden lahetysohjelmaan (kts. erillinen ATK-ohje).
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6.4. Kenttatydn toteuttaminen

Tutkimustilaisuudessa jokainen tutkittava kdy véhintdan neljassa eri tutkimuspisteessa (liite 6), joissa
kussakin viivytddn 5-15 minuuttia. Tutkimukset jakaantuvat perustutkimuksen tutkimuksiin, jotka
tehdaén kaikille tutkittaville, ja alaotostutkimuksiin, jotka tehddan vain osalle tutkittavista kdyntilistan ja
alaotoslomakkeen (liite 7) mukaan. Ravintoalaotoksen tutkittavat menevét perustutkimuksen jalkeen
ravintohaastatteluun. Alkoholitutkimukseen kuuluvat menevét perustutkimuksen jalkeen alkoholi-
haastatteluun. Turussa tehtavat toimintakyvyn testit tehdaan alkoholihaastattelun jalkeen.

6.4.1. Perustutkimus ja alaotokset ja niihin liittyvat tutkimukset

6.4.1.1 Tutkimuksen otoskoot, alaotokset ja ikdryhmét.

P-Karjala | P-Savo | Hki/Vantaa Tku/Loi Oulu yht.

1. Perustutkimus (ikdryhmé 25-74) 2000 2000 2000 2000 | 2000 | 10000
2. Ravinto, haastattelu + ruoka- tai

tuotepaivakirjalomake (25-74) 660 660 660 660 660 3300
3. Toimintakyky, lomake (25-74) 1340 1340 1340 1340 | 1340 6 700
Tasapainon hallinta, testi (25-74, vain Turku) 1141 1141
Liikkumisen pelko, lomake (25-74, vain Turku) 1714 1714
4. Kylma-kuuma-altistus, lomake (25-74) 1340 1340 1340 1340 1340 6 700
5. Alkoholi: Riskijuomisen seulonta, 1340 1340 1340 4 020
haastattelu+lomake (25-74)
6. Allergia/astma, typpioksidimittaus+lomake 1200 1200
(25-54)
7. Tuore vs. pakastenaytevertailu (25-74) 169 169
8. Sokeri ja rasva-aineenvaihdunta (25-74)
(erillinen terveystarkastuskaynti) 2000 2000 2000 2000 | 2000 | 10000
9. Verenpainemittaus (45-74, erillisen 300 300
kaynnin yhteydessa)
10. Tupakka-alaotos (25-74, erillisen 740 1120 1120 1120 740 4 840
kaynnin yhteydessa)

6.4.1.2. Perustutkimus

Kaikki tutkimukseen valitut henkil6t saavat postitse kutsun henkilokohtaiseen terveystarkastukseen.
Henkil6t saavat kutsun mukana liséksi suostumusasiakirjan ja tutkimuksen peruslomakkeen, jotka
tuodaan taytettyina terveystarkastukseen. Henkilon saapuessa terveystarkastukseen suostumusasiakirja ja
peruslomake vastaanotetaan ja tarkistetaan. Tarvittaessa tutkimuksen tarkoitus selvitetddn tutkittavalle
my0s suullisesti.
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Terveystarkastuksessa mitataan:

pituus ja paino

olkavarren, vyotaron ja lantion ymparysmitta
verenpaine ja pulssi

leipdrasvan mééara

Laboratoriotutkimukset:

A) 10 ml seerumia muoviseen geeliputkeen. Katso kohta F.

B) 10 ml verta muoviseen EDTA-putkeen. Ndyte pakastetaan kokoverend ja lahetetddn
my06hemmin pakkaskuljetuksena Kansanterveyslaitokselle.

C) 10 ml verta otetaan muoviseen geeliputkeen. Katso kohta F.

D) 10 ml verta otetaan muoviseen EDTA-putkeen. Ndyte sentrifugoidaan ja plasma jaetaan
kolmeen 1,5 ml:n erd&n kolmeen kryoputkeen, jotka pakastetaan ja lahetetddn my6hemmin
pakkaskuljetuksina Kansanterveyslaitokselle. Pohjois-Karjalassa ja Helsinki/Vantaalla tasté
plasmasta pipetoidaan 0,2 ml jakonédyte C-vitamiinimaarityksia varten kryoputkeen P31.

E) 10 ml verta otetaan muoviseen EDTA-putkeen. Ndyte pakastetaan kokoverena ja lahetetaan
myO6hemmin pakkaskuljetuksena Kansanterveyslaitokselle.

F) 10 ml seerumia muoviseen geeliputkeen. Kaikki seerumindytteet sentrifugoidaan ja poolataan
yhteen putkeen. Poolattu seerumia jaetaan kahdeksaan erilliseen kryoputkeen, jotka
pakastetaan ja lahetetddn mydhemmin pakkaskuljetuksena Kansanterveyslaitokselle.

6.4.1.3. Ravintoalaotos

Ravintoalaotoksen (Finravinto) tavoitteena on saada noin 2000 haastattelua. Jotta tdmé toteutuisi, tulee
ravintoalaotokseen kuulua yhteensé 3300 tutkittavaa (33% koko otoksesta). Oletetaan, ettd n. 60% tulee
tutkimukseen. Otokseen valitaan siten 660 henkilda kultakin alueelta satunnaisotannalla, noudattaen
samoja ositusperiaatteita kuin perusotoksessa.

Elintarvikkeiden kayttokysely: ravintoalaotokseen kuuluvat saavat perustutkimukseen tullessaan
taytettavaksi 1-sivuisen elintarvikkeiden kéayttokyselyn. Lomake taytetdadn kdaynnin aikana ja palautetaan
vastuuhoitajalle.

Ravintohaastattelu (48 tunnin haastattelu): Otokseen kuuluvat tutkittavat menevat perustutkimuksen
jalkeen ravintohaastatteluun, jossa kéydadn lapi kahden edellisen vuorokauden ruoankéytto.
Haastattelutiedot tallennetaan ruokavaliotietokantaan ravitsemusyksikosséd — kehitetylld  Finessi-
tallennusohjelmalla. Finessi kayttdd hyvakseen elintarvikkeiden koostumustietokantaa (Fineli).
Tutkittaville lahetetddn mydhemmin palauteraportti, jossa on lyhyt yhteenveto heidan ruokavaliostaan.

Ruokapdivékirja ja tuotepdivakirja:: Puolet ravintohaastatteluun kutsutuista kuuluu ruokapaivékirja-
alaotokseen (3 péivan ruokapéivékirjan tayttd haastattelun jalkeen ja ruokapaivakirjan toisto n. puolen
vuoden kuluttua haastattelusta), puolet tuotepéivékirjan tayttdvéan alaotokseen (5 pdivén
tuotepdivakirjan tayttd) . Haastatelluille annetaan kotiin taytettavaksi, joko: 1) 3 péivan ruokapaivakirja
ja annoskoon méaérittdmisen avuksi Ruokien annoskuvakirja tai 2) tuotepaivakirja.

Taytetyt ruoka- ja tuotepdivakirjat palautetaan samassa palautuskuoressa kuin muutkin perustutkimuksen
yhteydessa kotiin taytettdvaksi annetut lomakkeet. Tutkittavat séilyttavat Ruokien annoskuvakirjan
kotonaan ruokapéivékirjan toistoa varten.

Ruokapdivékirjan tayttaneille lahetetddn palauteyhteenveto perustutkimuksen yhteydessa annetun
ruokapaivakirjan perusteella. Palaute lahetetdan ruokapaivakirjan toiston jalkeen, samassa kuoressa kuin
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ravintohaastattelusta tehty yhteenveto.

Lisaksi ruoka- tai tuotepdivékirjan palauttaneille l&hetetd&n pieni ravitsemusaiheinen Kirjanen. Se
postitetaan yhdessa ruokavalion palauteraportin kanssa.

6.4.1.4. Toimintakykyalaotos

Alaotoksen tarkoituksena on selvittdd tarkemmin toimintakykyyn liittyvia tekijoitd. Otokseen
suuruus on 67% perusotoksesta ja se on k&anteinen ravintoalaotoksen kanssa. Kaikki otokseen
kuuluvat saavat tutkimuspaikalla perustutkimuksen viimeisessd pisteessd toimintakykya selvittavan
lomakkeen, jonka he tayttdvat kotona ja palauttavat valmiiksi maksetussa vastauskuoressa
Kansanterveyslaitokselle.

Turussa kaikki tutkittavat saavat lisaksi tutkimuspaikalla taytettavéksi liikkumisen pelkoa selvittédvén
lomakkeen jonka he tayttavat tutkimuskaynnin aikana.

Turussa tehdaan liséksi tasapainotestit niille jotka eivét kuulu ravintoalaotokseen.

6.4.1.5. Kylma-kuuma-altistus alaotos

Alaotoksen tavoitteena on hankkia nykyistd yksityiskohtaisemmat tiedot suomalaisten altistumisesta
aarilampatiloille, lampdtilan yhteydesté sairauksien oireisiin ja koettuihin haittoihin. Otoksen suuruus on
67% perusotoksesta ja se on kaadnteinen ravintoalaotoksen kanssa. Tutkittavat saavat tutkimuspaikalla
perustutkimuksen viimeisessa pisteessa kyselylomakkeen, jonka he tayttdvéat kotona ja palauttavat
valmiiksi maksetussa vastauskuoressa Kansanterveyslaitokselle.

6.4.1.6. Alkoholialaotos

Alaotoksen tavoitteena on alkoholin riskijuomisen uusien seulontamenetelmien kehittdminen ja
niiden tehon testaaminen. Otokseen suuruus on 67% perusotoksesta Helsinki/VVantaan,
Turku/Loimaan, ja Pohjois-Savon tutkimusalueilla, ja se on k&anteinen ravintoalaotoksen kanssa.
Kaikki otokseen kuuluvat saavat tutkimuspaikalla Audit10-lomakkeen, jonka he tayttavat tutkimuksen
aikana ja palauttavat vastuuhoitajalle. Kaikki otokseen kuuluvat menevat tutkimuksen lopuksi
alkoholihaastatteluun, jossa selvitetaan tutkittavien alkoholinkayttoa.

6.4.1.7. Allergia ja astma-alaotos

Alaotoksen tavoitteena on jatkaa allergian ja astman esiintyvyyden seurantaa. Otos toteutetaan
Pohjois-Karjalan alueella ja siihen kuuluvat kaikki 25-54-vuotiaat. Tutkittaville tehdaan
typpioksidimittaus jonka vastuuhoitaja tekee perustutkimuksen viimeisessa pisteessa (kts. erillinen
ohje). Liséksi otokseen kuuluvat saavat tutkimuspaikalla perustutkimuksen viimeisessa pisteessa
kyselylomakkeen, jonka he tayttavét kotona ja palauttavat valmiiksi maksetussa vastauskuoressa
Kansanterveyslaitokselle.

6.4.1.8. Tuore vs pakastendyte alaotos

Oulun alueella tehddan neljalla paikkakunnalla vertailu tuore vs. pakastettu lipidindyte. Naill&
paikkakunnilla (Suomussalmi, Kalajoki, Sotkamo ja Pulkkilan sek& Pulkkilaan liittyvat pikkukunnat eli
Kestild, Piippola, Pyhéntd, Rantsila) lahetetddn S22 nayte tyopaivan paatteeksi tuorendytteend
Kansanterveyslaitoksen ABIL:n tuorelipidimaéritysta varten.

Tuorelipidianalyysiin meneva seerumindyte S22 lahetetddn tuorendytteend postitse mahdollisimman
pian. Mikali tutkimuspaikkakunnalla on postitoimisto auki vield tutkimuspéivan paatyttyd, laitetaan
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naytteet postiin samana pdivand. Muuten néytteet laitetaan yoOksi jadkaappiin ja l&hetetadan
naytteenottopdivdd seuraavana aamuna. Mikali néytteitd joudutaan séilyttdmadn tutkimus-
paikkakunnalla viikonlopun yli, on ne pantava jadkaappiin (+4 °C), mutta niitd ei saa missaan
tapauksessa laittaa pakastimeen.

6.4.1.9. Sokeri- ja rasva-aineenvaihdunta alaotos

Kaikki perustutkimukseen osallistuneet kutsutaan viimeistddn neljan kuukauden kuluessa erilliselle
terveystarkastuskaynnille, jonka tarkoituksena on selvittdd diabeteksen ja sen tarkeimpien
vaaratekijoiden esiintyminen vdestdssa. Perustutkimuksen yhteydessd tutkittavat saavat tiedotteen
tulevasta jatkotutkimuksesta. Alaotoksen yhteydessa tehdaédn myos verenpaine- ja tupakkatutkimus.

6.4.2. Tutkimusryhman jasenten tydnjako

Hoitajien 1, 2 ja 5 yksityiskohtaisemmat tehtévét on kuvattu Tutkimushoitajien tehtavét-ohjeessa (v.
18.1.2007).

Hoitaja 1 (vastaanottohoitaja):
e tarkistaa tutkittavan henkil6llisyyden (nimi, syntymaaika, osoite)

Kirjoittaa tutkittavan kohdetunnuksen kayntilistasta peruslomakkeen takasivulle

etsii tutkittavan henkildkohtaisen alalotoslomakkeen Tasséa pitaa olla erityisen tarkkana

kirjoittaa tutkittavan nimikirjaimet peruslomakkeen takasivulle

kirjaa peruslomakkeen takasivulle tutkittavan tuloajan

ottaa tutkittavalle tarra-arkit

laittaa tutkittavan tarran kéyntilistaan oikean henkilon kohdalle. Tésséa pitaa olla erityisen

tarkkana

tarroittaa peruslomakkeen etusivun

e tarroittaa suostumuslomakkeen sen vastaanotettuaan ja tarkistettuaan, ja kirjaa tiedot
peruslomakkeen takasivulle

o allekirjoittaa tutkittavalle jaavéan suostumuslomakkeen ja lahettad Kansanterveyslaitoksen

kappaleen péivittain muiden lomakkeiden mukana KTL:lle.

tarroittaa tutkittavalle tutkimuspaikalla taytettdvaksi annettavat lomakkeet (erillinen ohje)

tarroittaa alaotoslomakkeeseen tutkittavalta saadut ja hanelle annetut lomakkeet

liitt44 tarra-arkin tutkittavan lomakkeisiin

tarkistaa alustavasti, ettd peruslomake on téytetty. Mikali lomake on kokonaan tai lahes

kokonaan tayttdmatta, pyytéa tutkittavaa tdyttaméaan lomakkeen tutkimuksen aikana.

mittaa pituuden ja painon, ja kirjaa ne peruslomakkeen takasivulle

e ottaa mahdollisuuksien mukaan puhelimitse yhteytté tutkimuksesta poisjaaneisiin ja kirjaa
poisjaantiselvittelytiedot ajanvarausohjelmaan.

H0|ta|a (mittaushoitaja):

mittaa oikean olkavarren ympéaryksen

Kiinnittdd mansetin tutkittavan oikean olkavarren ympérille

merkitsee peruslomakkeen takasivulle verenpaineen mittaajan tunnuksen
kysyy leiparasvan méaran

kysyy leipien méaréan

mittaa verenpaineen kolme kertaa

mittaa pulssin 30s aikana 1. ja 2. mittauksen valilla

mittaa vyotaron ja lantion ympéryksen

merkitsee tulokset peruslomakkeen takasivulle
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Hoitaja 3 (laboratoriohoitaja 1):
o tarkastaa, etté tutkittavan peruslomakkeen etusivun tarran numero vastaa tutkittavan mukana
kulkevien tarrojen sarjanumeroa

e liimaa tutkittavan tarran peruslomakkeen takasivulle

e ottaa laboratoriotarrat irti tarra-arkista

o liimaa tutkittavan tarran laboratoriolomakkeeseen

e Kkysyy ja kirjaa paaston pituuden peruslomakkeen takasivulle

o kysyy edellisen viikon aikana sairastetut kuumeiset tai antibioottihoitoa vaatineet infektiot ja
Kirjaa ne peruslomakkeeseen

e tarroittaa verindytteen otto- ja jakoputket

e oOttaa ndytteet, kasittelee ne ohjeen mukaisesti (erillinen ohje)

e merkitsee verindytteen ottoajan ja saadut ndyteputket peruslomakkeeseen

e pakkaa néytteet tarroitettuihin rasioihin pakastusta varten

o pakkaa tdyden rasian kirkkaaseen muovipussiin

e Kkerran viikossa, kun l&hettdd néaytteet, lukee tdydet lahetettavat rasiat KTL:n tietokantaan ja

printtaa sieltd lahetyslistan

Hoitaja 4 (laboratoriohoitaja 2):
e huolehtii laboratorionéytteiden jatkokasittelystéa
e pakkaa laboratorionéytteet séilytysta ja edelleen l&hettdmista varten
e huolehtii siitd, ettd koeputket ym. laboratoriotarvikkeet ja lahetyspakkaukset ovat
tutkimuspaikalla saatavissa
e tayttad laboratoriolomakkeen

Hoitaja 5 (vastuuhoitaja):
e tarkistaa, ettd tutkittava on kaynyt kaikissa tutkimuspisteissa ja etta kaikki tutkimukset on
asianmukaisesti tehty
o tarkistaa yksityiskohtaisesti tutkimuslomakkeet ja pyytaa tutkittavaa tdydentdmaan puuttuvat
kysymykset sekd auttaa tarvittaessa lomakkeen tayttdmisessa
tarkastaa ja kerad tutkittavan taytetyt lomakkeet
tarroittaa tutkittavalle kotiin taytettdvéaksi annettavat lomakkeet ja antaa palautuskuoren
ohjaa tutkittavan ravinto/alkoholi/toimintakyky-otoksiin ja antaa niihin liittyvat lomakkeet
tutkittavalle
antaa tutkittavalle tiedotteen sokeri- ja rasva-aineenvaihduntatutkimuksesta
tarroittaa alaotoslistaan tutkittavalle annetut lomakkeet
Kirjaa tutkittavan laht6ajan lomakkeeseen
paivan lopuksi ottaa yhteyttd KTL:n ja lukee kdyntilistan viivakooditarrat tietokantaan
postittaa kyselylomakkeet, suostumukset ja laboratoriolomakkeet KTL:aan
tulostaa seuraavan paivéan kayntilistan ja alaotoslomakkeet
Kirjaa ajanvarausohjelmaan mahdolliset yhteydenotot poisjaaneisiin tutkittaviin
pitaa yhteyttd Kansanterveyslaitokseen aikamuutoksiin liittyvissa ja muissa asioissa

Ravintohaastattelijat:

o tekevat ravintohaastattelun ravintoalaotokseen kuuluville

e ohjeistavat ruokapaivakirja-alaotokseen kuuluville ruokapéivékirjan ja antavat Ruokien
annoskuvakirjan tai ohjeistavat tuotepaivékirja-alaotokseen kuuluville tuotepdivakirjan.
Paivakirjat palautetaan samassa palautuskuoressa kuin muutkin peruskéynnin aikana kotiin
taytettaviksi annetut lomakkeet. Palautuskuoren postimaksu on maksettu.

e Kkertovat tutkittaville, ettd he saavat palauteraportin ruokavaliostaan myéhemmin tutkimuksen
jalkeen
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Alkoholihaastattelijat:
o tekevat alkoholialaotokseen kuuluville haastattelun alkoholin ké&ytosta

6.4.3. Kenttatehtavien kuvaukset

6.4.3.1. Tutkittavan henkildllisyyden tarkistaminen ja vastaanotto

Tutkimuspaikalle saapuvalta tutkittavalta kysytdan nimi, syntyméaaika ja osoite. Tutkittava merkitaan
kayntilistaan saapuneeksi tarroittamalla kayntilista tutkittavan tarralla. Tuloaika kirjataan
peruslomakkeen takasivulle. Tarkistaa tutkittavan suostumusasiakirjan, ja vastaa tarvittaessa asiakirjaan
liittyviin Kysymyksiin ja pyytda tutkittavaa allekirjoittamaan molemmat suostumusosat. Alimmainen
suostumusosa irrotetaan asiakirjanipusta, tarroitetaan ja l&hetetddn muiden lomakkeiden mukana
KTL:lle.

6.4.3.2. Peruslomakkeen tdydentdminen

Tutkittavat ovat saaneet tutkimuksen peruslomakkeen postitse 2-4 viikkoa ennen tutkimusta. Lomake on
pyydetty tayttdmaan kotona. Hoitaja 1 tarkistaa lomakkeen alustavasti. Mikali lomake on kokonaan
tayttamattd, hoitaja pyytdd tutkittavaa tdyttdméaan lomakkeen tutkimuksen aikana. Lomakkeen
yksityiskohtainen tarkistaminen suoritetaan perustutkimuksen viimeisessa tutkimuspisteessé hoitaja 5:n
toimesta. Talléin lomake kaydaan yksityiskohtaisesti lapi kysymys kysymykseltd. Puuttuvat ja
epéataydellisesti taytetyt kohdat pyritddn tdydentdmddn ja tayttbohjeiden vastaisesti taytetyt kohdat
korjaamaan ohjeiden mukaisiksi. Erityistd huomiota kiinnitetd&n kylld/ei -vastausvaihtoehtoihin, joissa
varmistetaan, ettd myos ei-vaihtoehdot on merkitty. Mikali lomake on suurelta osin tayttamatta,
pyydetadn henkiléda menemaan sivuun, tayttdmaan lomake loppuun ja palauttamaan sen vastuuhoitajalle
(hoitaja 5).

6.4.3.3. Pituuden ja painon mittaaminen

Tutkimusryhmad tuo pituusmitan mukanaan. Mitta kiinnitetddn seinddn ja tarkistetaan péivittain, etta
mitta on oikealla korkeudella. Tutkittavaa pyydetaén riisumaan péaallysvaatteet ja kengat. Myds mittausta
haittaavat hiuslaitteet pyydetddn poistamaan mittauksen ajaksi. Tutkittava seisoo kovalla alustalla jalat
yhdessa ja selk& suorana seindé vasten katsoen suoraan eteenpdin. Pituusmitan suorakulma lasketaan
koskettamaan p&élakea. Pituus luetaan asteikolta katsoen siihen vaakasuoraan. Mikali mittaaja on
huomattavasti lyhyempi kuin tutkittava, tulee hénen kayttada koroketta lukiessaan mitta-asteikkoa. Pituus
merkitaan tutkimuslomakkeeseen 0,1 cm:n tarkkuudella. Mikéli tutkittava on pidempi kuin pituusmitan
asteikko, merkitddn lomakkeelle itse ilmoitettu pituus. T&sta on tehtdvd merkintd myos huomautukset
kohtaan (peruslomakkeen takasivu, kohta 17).

Paino mitataan kevyessa vaatetuksessa (ilman paallysvaatteita, kenkid, puvun takkia) punnusvaa‘alla.
Varmistetaan, etté taskuissa ei ole avaimia, lompakkoa ym. tavaraa.

Punnusvaa'an tasapainotus tarkistetaan péivittdin ennen mittausten alkua ja mittausten péaatyttya.
Tutkittavat seisovat keskelld vaakaa, paino tasaisesti molemmilla jaloilla. Paino mitataan 0,1 kg
tarkkuudella ja merkitddn peruslomakkeen takasivulle. Mikali tutkittavan paino ylittdd punnusvaa’an
mittauskapasiteetin, merkitd&dn lomakkeelle itse ilmoitettu paino. Tastd tehdddn merkintd myos
huomautukset kohtaan (peruslomakkeen takasivu, kohta 17).

Jos henkild on liikuntakyvyton, itse ilmoitettu pituus/paino tiedustellaan ja merkitdan

peruslomakkeeseen. Kohtaan huomautuksia Kirjataan tieto siitd, ettd pituus/paino on itse ilmoitettu. Jos
lilkuntakykyinen henkild ei suostu pituuden tai painon mittaukseen, jatetdan kohta tyhjaksi.
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6.4.3.4. Leipdrasvan méaaran arviointi

Leipdrasvan maaran arvioimisessa kéytetddn mallikuvastoa. Tutkittavalle ndytetddn kuvastossa olevia
leipdmalleja ja haneltd kysytéan seuraavat kysymykset:

1. Kuinka monta leipdpalaa syotte keskiméaarin péivassa?

2. Mika ndista naytteiden leiparasvamadrista lahinna vastaa sitd maara, jota tavallisesti kéaytéatte?

Leipapalojen méaré ja leiparasvan méaaré merkitdan peruslomakkeen takasivulle.

6.4.3.5. Verenpaineen mittaaminen

Verenpainemittauspisteessa
e tutkittava saapuu ja istuutuu
mitataan olkavarren ymparysmitta ja merkitaan se tutkimuslomakkeen takasivulle
mansetti asetetaan oikeaan olkavarteen
merkitaan tutkimuslomakkeen takasivulle mittaajan koodi
tehdaén kysely leivén ja leipédrasvan kaytosta
suoritetaan ensimmainen verenpaineen mittaus
merkitaan tulos tutkimuslomakkeen takasivulle
mitataan pulssi
suoritetaan toinen verenpaineen mittaus
merkitd&n tulokset kuten ensimmaisesta mittauksesta
odotetaan minuutti
suoritetaan kolmas verenpaineen mittaus
merkitddn tulokset kuten ensimmaisessa ja toisessa mittauksessa

Verenpaineen mittaaminen suoritetaan elohopeamanometrilla. Mittaus tapahtuu aina istuvassa
asennossa. Tutkittavaa pyydetddn nojaamaan tuolin selkdnojaan ja pitdmaan jalat vierekkéin lattialla.
Tutkittavan istuttua tutkimuspdydan dareen hanelle kiinnitetddn verenpainemittarin mansetti oikeaan
olkavarteen. Kéaytetyn mansetin koko on 14 cm x 40 cm. Mansetti kierretdan olkavarren ympari tiukasti
aiheuttamatta kuitenkaan yliméaréista painetta. Etusormi saa mahtua mansetin ja olkavarren valiin
kainalon puolelta. Ennen mansetin Kiinnittdmista pyydetaan tutkittavaa riisumaan mahdolliset puristavat
vaatekappaleet niin, ettd oikeaan olkavarteen ei aiheudu puristusta. Mansetin letkut jatetddn kainalon
puolelle, jotta mansetin ilmatyyny painaisi keskiosasta olkavarren valtimoa. Mansetin alaosan tulee olla
2-3 cm:n paéssa kyynartaipeesta, jotta stetoskoopille jéisi tarpeeksi tilaa. Mansetin kiinnittdmisen jalkeen
tutkittava istuu tuolissa ja héneltd kysytaan leiparasvan maara esimerkkivoileipien avulla. Lomakkeen
takasivulle merkitadn tutkimuspaivamaara.

Mittauksessa on tarkedd, ettd mansetti on suunnilleen syddmen tasolla (neljannen kylkiluu-valin tasolla,
0-40 asteen kulmassa vartalosta). VVerenpainemittari tulee olla mittaajan silmien tasolla.

Ennen tutkimusta tunnustellaan sormenpdilld kyynartaipeen valtimoa (arteria brachialis). Ndin saadaan
selville kohta, jossa valtimonsyke on voimakkain. Sen jalkeen kdden annetaan rentoutua ja se laitetaan
lepddmaan poydalle. Kdmmenen on téalldin oltava ylospadin kaantyneend. Kun mansettia aletaan tayttaa,
tunnustellaan sormenpdill& rannevaltimoa. Mansettiin pumpataan nopeasti painetta noin 30 mmHg yli
sen kohdan, kun rannevaltimon sykinta on loppunut. Stetoskoopin kellopuoli asetetaan kevyesti painaen
kyynartaipeen kohtaan, joka aikaisemmin tunnustellen etsittiin. \Voimakas painaminen stetoskoopilla voi
aiheuttaa ylimaaraista painetta valtimossa ja johtaa ylimaaraisiin sekoittaviin aaniin.

Mansetin painetta lasketaan tasaisesti niin, ettd elohopeapylvés laskee n. 2 mmHg syddmenlyontia kohti.
IIman tyhjentdmisen mansetista tulee tapahtua koko ajan tasaisella nopeudella. Tyhjentdmistd ei saa
vélilla keskeyttdd ja mansettiin pumpata lisdd ilmaan, vaan mansetin on annettava tyhjentyd aina
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keskeytyksetta loppuun asti. Jos mittaus jostakin syysté epaonnistuu, tyhjennetd&n mansetti kokonaan ja
suoritetaan valittdmasti uusi mittaus.

Systoliseksi verenpaineeksi merkitaan tutkimuslomakkeen takasivulle se kohta, jossa jatkuvasti toisiaan
seuraavat sydanddnet alkavat kuulua. Diastoliseksi verenpaineeksi merkitdan kohta, missa pulssidanet
katoavat (Korotkoffin V vaihe). Systolisen ja diastolisen verenpaineen arvot luetaan 2 mmHg:n
tarkkuudella. Niilla tutkittavilla, joilla diastolinen verenpaine kuuluu 0:aan, suoritetaan uusintamittaus ja
verenpaineena kaytetadn IV vaihetta, eli adnten heikkenemisen vaihetta. Mikali diastoliseksi paineeksi
merkitadn 1V vaihe, niin tieto kirjataan tutkimuslomakkeen takasivulle kohtaan huomautuksia
(peruslomakkeen takasivun kohta 17).

Ensimmadisen mittauksen jalkeen mansetin tyhjennysventtiili avataan téydellisesti, mutta mansetti
jatetdan kasivarteen. Verenpainelukemien merkitsemisen jalkeen mitataan pulssi. Taman jalkeen
suoritetaan toinen verenpaineen mittaus samalla tavalla kuin ensimmadinen. Toisen mittauksen jalkeen
pidetddn 1 minuutin tauko ja suoritetaan kolmas mittaus.

6.4.3.6. Pulssin mittaaminen

Pulssi mitataan oikeasta rannevaltimosta (arteria radialis). Mitattava ajanjakso on 30 sekuntia. Lukema
merkitaan peruslomakkeen takasivulle.

6.4.3.7. Vyotaron ja lantion ympéarysmitta

Ennen mittausta tutkittavaa pyydetdan riisumaan puvun takki/villapusero ja tyhjentdmaén taskut seké
avaamaan Kiristdva vyo ja muut kiristavat vaatekappaleet vyotaron ja lantion seudulta. Mitattaessa
vyOtaron ja lantion ymparysmittaa tutkittava seisoo kapeassa haara-asennossa paino molemmilla jaloilla.
Jalkaterien véli on noin 10-15 cm. Mittaaja istuu, jolloin hanell4 on paras nékyvyys mittauskohtaan.
Vyo6tarén ymparysmitta mitataan suoliluun harjanteen ja alimman kylkiluun puolivélistd. Tutkittavaa
pyydetadn hengittamaan rauhallisesti ja mittausta suoritettaessa hengittamaédn kevyesti ulos. On tarkeaa,
ettd mittanauha on mittausta suoritettaessa mahdollisimman vaakasuorassa tasossa. Asian
varmistamiseksi voi tutkittavaa pyytad k&dantyméaan paikallaan 90 astetta. Mittanauhan lukema merkitaan
tutkimuslomakkeen takasivulle kohtaan 11 pydristden lahimpaan puoleen senttimetriin.

Lantion ympdarysmitta mitataan lantion leveimméstd kohdasta. Lukema merkitddn peruslomakkeen
takasivulle puolen senttimetrin tarkkuudella pyoristaen lahimpaéan puoleen senttimetriin.

Tutkimuksessa kaytettdvat mittanauhat tarkistetaan metallista pituusmittaa kayttéden viikoittain. Mikali
mittanauha on venynyt, se vaihdetaan uuteen. Mittanauha vaihdetaan uuteen kuukauden vélein.

6.4.3.9. Laskimoverindytteiden ottaminen

Hoitaja 3 tarkastaa, ettd tutkittavan peruslomakkeen etusivun tarrasarjanumero vastaa tutkittavan
mukana kulkevien tarrojen sarjanumeroa, ja liimaa peruslomakkeen takasivulle tarran.
Laboratoriotarra-arkit (kaksi alinta) irroitetaan muista tarra-arkeista (joita tutkittava kuljettaa
mukanaan).

Hoitaja kysyy tutkittavalta tutkimusta edeltdneen paaston keston ja merkitsee tuntimaaran I&dhimmaksi
kokonaisluvuksi pyoristettynd peruslomakkeen takasivulle. Han kysyy tutkittavilta myés tutkimusta
edeltévan viikon aikana sairastetut infektiot ja kirjaa ndma peruslomakkeelle.

Laskimoverindyte otetaan kyynértaipeen laskimosta kéyttden tyhjidputkia (Vacuette). Ndytteet pyritadan
ottamaan vasemmasta kasivarresta. Tutkittava on istuvassa asennossa. Kyyndrtaive paljastetaan ja
asetetaan staasi olkavarren ymparille. 1ho puhdistetaan Neo Amisept -puhdistusaineella. Staasi avataan
valittdmasti sen jalkeen, kun neula on suonessa. Naytteenotossa kaytetdan 20G-neulaa.
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Néytteet otetaan seuraavassa jarjestyksesséa:
1. Muovinen geeli-seerumiputki A

2. EDTA-kokoveriputki B

3. EDTA-kokoveriputki C

4. Muovinen geeli-seerumiputki D

5. EDTA-kokoveriputki E

6. Muovinen geeli-seerumiputki F

Néaytteiden oton jalkeen hoitaja 3 merkitsee tutkimuslomakkeelle néytteenottoajan ja saatujen
nayteputkien lukumaaran. Han tarroittaa kaikki ndyteputket ja jakoputket. Putkitelineet ja halytyskello
asetetaan tarjottimelle ja laitetaan kello soimaan 20 min kuluttua. Kaikki ndyteputket ja jakoputket
siirretddn sivupdydalle odottamaan jatkokasittelya ja pakkausta.

6.4.3.10. Verindytteiden jatkokasittely

Seerumin pipetointi jakoputkiin

Seerumindytteenottoputkista S11, S14 ja S16 kaadetaan seerumi geelin pdalta 15 ml:n
kartiopohjaiseen muoviputkeen, suljetaan poolausputken korkki ja kd&nnetdan putkea rauhallisesti
viisi kertaa taysin ylosalaisin.

Seerumipoolia pipetoidaan 8 kpl 1,5 ml jakoputkiin putkikartan (ks. laboratoriotytohje)
mukaisesti.

Jos kaksi tai kolme seerumia on hemolysoitunut, seerumia ei poolata vaan se jaetaan putkiin
erikseen. Jos yksi putki on hemolysoitunut, kahdesta muusta tehd&én seerumipooli.
Laboratoriolomakkeeseen kirjataan merkinta hemolyysisté.

S22 nayte Pohjois-Karjala

1,5 ml seerumipoolia pipetoidaan MiniMeka (3 ml) putkeen (S22). Muut jakoputket ovat
normaaleja 1,5 ml Nalgenen kryo-putkia

Plasman pipetointi C-vitamiinia varten (vain Helsinki-Vantaa ja Pohjois-Karjala)

Ensimmaiseksi EDTA-plasmaputken (P13) pinnalta pipetoidaan kalibroidulla pipetilla tarkasti
200 pl plasmaa C-vitamiini-madritysta varten (P31-putki, jossa vihred nappi korkissa). Putken
pohjalla on valmiina 800 ul TCA-happoliuosta, joka saostaa proteiinit.

e Pipetoitua C-vitamiiniputkea ravistetaan voimakkaasti, jotta plasma sekoittuu reagenssiin.
e TCA-reagenssiliuosta siséltavat putket toimitetaan KTL:n Biomarkkerilaboratoriosta viikoittain,

ja ne sdilytetaan kenttapisteessa huoneenldmmaossa ennen kayttoa.
C-vitamiinindyte pakastetaan aina hiilihappojaa-styrox-arkkuun, vaikka kenttépisteessa olisi -
20°C pakastin.

Plasman pipetointi jakoputkiin
1. Loppu plasma pipetoidaan varovasti kolmeen 1,5 ml plasma Nalgene-putkeen varoen verisoluja

tulemasta mukaan (P32-P34). Pipetting kaytetddn Finn-pipettia.

2. Jos verisolut sekoittuvat plasmaan, nayte pitéa sentrifugoidaan uudelleen.

Korkkien sulkeminen

Kun néytteet on jaettu, putkien korkit suljetaan huolellisesti. Jos korkki ei ole riittdvan kiinni, nayte
haihtuu vuosien kuluessa pakastimessa. Nalgene-putkitelineessé on holkit kolon pohjassa, johon
putki Kiinnittyy, joten korkit voidaan sulkea yhdella kédella.
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7. LOMAKKEIDEN JA NAYTTEIDEN LAHETTAMINEN SEKA
YHTEYDENPITO JA TIEDOTTAMINEN

7.1. Tutkimuslomakkeet

Perustutkimuksen tutkimuslomakkeet lahetetdan péivittdin Kansanterveyslaitokselle. Kunkin tutkimus-
paivan lomakkeet keratadn lomakelajeittain nippuihin ja postitetaan postituspusseissa. Ennen lahetysta
lomake-erét (= postituspussit) merkitéan tunnistetarralla ja kirjataan ndyte-erien tallennusohjelmalla.

7.2. Laboratorionaytteiden lahettaminen

Naytteet
Naytteet pakastetaan kentalld valittomasti joko pakastearkkuun tai hiilihappojdihin. Néytteet lahetetaan

Kansanterveyslaitokselle styrox-arkuissa hiilihappojdihin  pakattuna erillisen kuljetusaikataulun
mukaisesti (kts. laboratorio-ohje).

Qulun alueen tuorelipidiputket (S22)

Kansanterveyslaitokselle tuorenéytteind lahetettavéat lipidiputket (S21) pakataan infektiondyterasioihin
(musta-keltaiset rasiat). Rasioiden mukaan laitetaan lahetyslista, josta ndkyy naytteiden lukuméara.
Lahetyslistaan liimataan ndyte-erén tunnistetarra. Ndyte-eran tunnistetarra liimataan my®os rasian kanteen
sisapuolelle (Huom! Kierrossa olevista laatikoista pitdd muistaa poistaa vanhat eratarrat). Rasiat
suljetaan huolellisesti. Paketti lahetetddn péivittain tyopdivad seuraavana aamuna (tai samana iltana, jos
ehtii). Kansanterveyslaitokselle analyyttisen biokemian laboratorioon (ABIL) vastauskirjelahetyksena.
Perjantain naytteet pyritddn mahdollisuuksien mukaan saamaan postiin (poste restante) jo lauantaina.
Mikali tdma ei onnistu, putket sdilytetadn jadkaapissa (+4) viikonlopun yli.

Ennen lahettdmista lipidiputkieréat kirjataan nayte-erien tallennusohjelmalla.

7.3. Yhteydenpito

Tutkimukseen liittyvista yleisista asioista vastaa apulaistutkija Liisa Saarikoski (tai erikoistutkija Markku
Peltonen). ATK-jarjestelmaan liittyvistd asioista vastaa Anne Juolevi ja mikrotukea kentélle antaa
tarvittaessa Eija Purkamo. Laboratorioasioihin liittyvissé kysymyksissa otetaan yhteytt4 Laura Lundiin
tai Anja Ilmaseen. Mikéli kenttaryhmalld on kysymyksié tutkimuksen erityisosa-alueista, vastaavat
naihin alaotosten vastuuhenkil6t. Kaikkien tutkimuksesta vastaavien henkildiden yhteystiedot 10ytyvét
erillisesta liitteesta.

Kenttatutkimuksen aikana tutkimusryhmé (vastuuhenkilo hoitaja 5) pyrkii ottamaan yhteyttd kunkin
terveyskeskuksen yhteyshenkiloon (kts. kuntien yhteystiedot) 2-3 pdivad ennen tutkimuksen alkua
kyseisella paikkakunnalla. Soiton aikana varmistetaan ja sovitaan tutkimuksen kaytannon jarjestelyt (tilat

yms).

7.4. Tiedottaminen tutkittaville

Mikali diastolinen paine on kaikissa mittauksissa 90 mmHg tai korkeampi, ja/tai systolinen paine on 140
mmHg tai korkeampi, katsotaan arvo kohonneeksi. Tutkittavalta tiedustellaan, onko han
verenpaineseurannassa tai hoidossa. Mikéli tutkittava on seurannassa tai hoidossa, héntd kehotetaan
jatkamaan entisten ohjeiden mukaisesti. Muussa tapauksessa tutkittavalle annetaan verenpainelukemat
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kirjallisesti  erillisella lomakkeella ja tutkittavaa kehotetaan k&yma&n uusintamittauksessa
terveyskeskuksessa verenpainehoitajan luona l&hiaikoina. Mikali diastolinen paine on 120 mmHg tai
korkeampi, ja/tai systolinen paine 180 mmHg tai korkeampi, tutkittavaa kehotetaan hakeutumaan
ladkarin tutkimuksiin lahipaivind. Mikéli samanaikaisesti esiintyy pahoinvointia, huimausta, paansarkya
tms. oireita, tutkittavaa kehotetaan hakeutumaan la&kériin valittomasti.

Laboratoriotutkimuksista kolesteroli, HDL-kolesteroli, triglyseridit, gamma-GT ja CRP ilmoitetaan
tutkittavalle myéhemmin (viimeistdadn kahden kuukauden kuluttua) postitse. Mikali tutkittavat kysyvat
muista laboratoriondytteistd, heille Kkerrotaan, ettd ndma tutkimukset palvelevat tieteellistd
perustutkimusta, eik& niiden tulosten merkityksestéd tutkittavan terveyteen ole toistaiseksi tietoa eik&
niille voida vield antaa mitéén suositusarvoja.

Muihin tutkittavien esittdmiin kysymyksiin vastataan ystavallisesti, mutta mahdollisuuksien mukaan
lyhyesti. Usein toistuvista ja ongelmallisista kysymyksista on syyta keskustella tutkimusryhman sisélla ja
informoida my0s Liisa Saarikoskea, Markku Peltosta tai Erkki Vartiaista Kansanterveyslaitoksella.

Tutkimustietojen kéytostd voidaan kertoa, ettd tulokset julkaistaan ensisijaisesti kotimaisissa ja
kansainvélisissa laéketieteellisissd lehdissd. Ensimmaiset tulokset julkistetaan syksyn 2007 aikana.
Tutkimusmateriaali analysoidaan ja julkaistaan nimettémind ja henkil6imattomina. Muutoinkin
tutkimuksen kaikissa vaiheissa noudatetaan  henkil6tietolakia ja terveydenhuoltohenkil6kunnalta
vaadittavaa ehdotonta salassapitovelvollisuutta.

7.5. Tiedottaminen lehdistdlle

Tutkimusryhmilla on kéytossadn lehdistotiedote, joka on tarkoitettu lahinna paikallislehdille. Tiedotetta
paivitetddn ajoittain. Tiedotusmateriaalia 16ytyy myds FINRISKI 2007 —tutkimuksen kotisivuilta
http://www.ktl.fi/terveystutkimus.

Lehtien valokuvaus- ja haastattelupyyntdihin suhtaudutaan myonteisesti. Valokuvauksesta on kuitenkin
pyydettdva myos tutkittavan lupa. Yksityiskohtaisemmissa haastattelupyynndisséa toimittajia pyydetaan
mielelladn ottamaan yhteyttd Kansanterveyslaitokselle Erkki Vartiaiseen tai Markku Peltoseen.

8. HALLINNOLLISIA KYSYMYKSIA

8.1. Tydsopimukset

Tybsopimukset tehdadn Kansanterveyslaitoksen kanssa. Tydsopimus alkaa 8.1.2007 ja paattyy ty6jakson
paattyessd lomapaivilla lisattynd. Tydsopimuksissa noudatetaan soveltuvin osin valtion ja Kansanter-
veyslaitoksen sopimuskéaytantéd. Tyoaika on 7 tuntia 45 minuuttia paivassa viitend paivana viikossa.
Matkustusaikaa ei lasketa tydaikaan, mutta matkapdivilta maksetaan péivarahaa valtion
matkustusohjesddnnon mukaisesti. Jokainen tyontekija pitdd paivittain tuntikirjanpitoa, johon merkitaan
sekd tehdyt tyOtunnit ettd matkustamiseen kulunut aika. Tuntikirjanpidon perusteella lasketaan
mahdolliset kertyneet ylity6t jotka korvataan.

8.2. Matkat

Kansanterveyslaitos maksaa ja jarjestad tyontekijan matkat tutkimusalueen keskuspaikkakunnalta
tutkimuspaikkakunnalle sekd koulutuksiin  Helsingin  Kansanterveyslaitokselle. Useilla alueilla
tyoskentelevien tutkimusryhmén jasenten (= kiertdvat hoitajat) viikonloppumatka tyopaikkakunnalta
kotikakunnalle korvataan juna tai linja-automatkana, mutta talléin ei makseta paivarahaa kahdelta
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viikonloppupaivalta. Mikali kiertdvat hoitajat haluavat olla tydpaikkakunnalla my6s viikonlopun,
maksetaan ndilt4 viikonloppupaivilté paivaraha.

Mikali kiertavat hoitajat joutuvat matkustamaan tutkimuspaikkakunnalle viikonloppuna uuden tyéjakson
(2 vko jakso) alussa, maksetaan heille palkka taltd matka-ajalta. Samoin maksetaan palkka ty6jakson
lopussa kotipaikkakunnalle tapahtuvan matkan ajalta, miké&li se ajoittuu viikonloppuun.

Tutkimusalueilla matkustettaessa tutkimusryhmat kéyttavat erikseen sovitusti joko jonkun/joidenkin
tutkimusryhmén jasenten autoja tai vuokra-autoja. Molemmissa tapauksissa autojen kdytosta pidetdan
ajopéivékirjaa erillisen ohjeen mukaisesti. Oman auton kaytostda maksetaan matkakorvaukset
kuljetuslisineen valtion matkustussaannon mukaisesti.

Useilla alueilla tydskentelevien tutkimusryhman jasenten matkat tutkimusalueelta toiselle korvataan
halvimman kayttokelpoisen julkisen kulkuneuvon mukaan (juna/linja-auto). Oman auton kayttd
korvataan ainoastaan siind tapauksessa, etta siitd on erikseen sovittu. Kaikki julkisten kulkuneuvojen
matkaliput on séilytettava ja liitettava matkalaskuun.

Péivarahojen ja matkakulujen korvaamista varten tutkimusryhman jésenet tekevat matkalaskun.
Matkalaskut ~ tehdddn  kahden viikon jaksoissa ja toimitetaan mahdollisimman pian
Kansanterveyslaitokselle.

8.3. Majoitus

Kansanterveyslaitos jarjestaa tutkimusryhmén jasenten majoituksen tutkimusalueen keskuspaikkakunnan
ulkopuolella. Majoitus tapahtuu joko tarkoitusta varten vuokratuissa huoneistoissa tai hotelleissa kahden
hengen huoneissa. Hotellilaskut pyydetéén lahettdméan suoraan Kansanterveyslaitokselle. Laskut saavat
sisaltdd ainoastaan majoituksen.

8.4. Muita kaytanndn asioita

Kullakin tutkimusryhmalld on kaytettavissadn Kansanterveyslaitoksen Eurocard maksukortti,

jolla voidaan suorittaa matkan aikana tarvittavia pikku hankintoja. Hankinnoista pidetdén kirjanpitoa ja
kuitit sédilytetdadn ja toimitetaan Kansanterveyslaitokselle. Kuiteissa saa olla ainoastaan projektia varten
tehtyjad hankintoja (ei omia ostoksia). Suuremmista hankinnoista sovitaan erikseen ja laskut pyritadn
l&hettdmé&én suoraan Kansanterveyslaitokselle.

Tutkimusryhman ja Kansanterveyslaitoksen valinen yhteydenpito tehdaén ensisijaisesti kdyttaen
tutkimusryhman kéytossa olevia Kansanterveyslaitoksen matkapuhelimia tai sahkdpostia.
Kansanterveyslaitoksen matkapuhelimella soitetaan ainoastaan tyopuheluita. Hotellien huonepuhelimien
kayttoa tydasioiden hoitoon pyritadn valttamaan.

Ruokailusta ei makseta erillistd korvausta, koska se sisaltyy paivarahaan. Useimmilla paikkakunnilla

tutkimusryhmill& lienee mahdollista ruokailla edullisesti terveyskeskusten ruokaloissa. Asiasta on
sovittava erikseen kullakin tutkimuspaikkakunnalla.

9. LITTEET

1. Tutkimussuunnitelman tiivistelma
2. Kutsukirje
3. Suostumusasiakirja
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4. Kayntilistamalli

5. Tarralistamalli

6. Kaavio tutkimuksen kulusta
7. Alaotoslomakemalli
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1 Yleista

Tutkimus alkaa 8.-17.1.2007 koulutuksella. Oman kenttédpisteen tavaroiden jdrjestely tapahtuu
19.1.2007 ja kenttidvaihe alkaa 22.1.07 kestden 10 viikkoa.

Koko tutkimuksen otos on 10 000 tutkittavaa ja ndytteenotto viidelld alueella: Hki-Vantaa, Turku-
Loimaa, Pohjois-Savon maakunta, Pohjois-Karjalan maakunta ja Oulun ldéni

Kenttépisteissd on vastaanottohoitaja, 2 tutkimushoitajaa, 2 laboratoriohoitajaa ja 2
ravitsemushaastattelijaa ja lisdksi alkoholihaastattelija Helsinki-Vantaan, Turku-Loimaan ja
Pohjois-Savon alueilla.

Etdisissd kenttédpisteissi kierretddn kahdella tai kolmella henkildautolla

Tutkittavia kutsutaan 40-50 kpl/pv/keskus, joista oletetaan saapuvan 30-40/pv (oletettu
osallistumisprosentti on korkeintaan 75 %).

Verindytteenottoon tulee uusi tutkittava joka kymmenes minuutti, ajoittain jopa viiden minuutin
vilein.

Laboratoriossa on néytteenottaja ja ndytteenkdsittelijd, jotka vuorottelevat tehtivissédn.
Néytteenottaja ottaa verindytteet.

Niytteenkdsittelija kisittelee verindytteet ja asettelee putket pakasterasioihin.

Kaikista tutkittavista otetaan samat néytteet (paitsi C-vitamiinindyte vain Helsinki-Vantaalla ja
Pohjois-Karjalassa). Eri alueiden niytteet voivat kuulua joko ravinto- tai alkoholialaotokseen.
Kaikki jakoputkiin jaetut seerumi- ja plasmandytteet sekd DNA-kokoveriputket siirretdin heti
ndytteenkadsittelyn jidlkeen alueen keskuskenttépisteen — 20 °C pakkaseen tai maakunnissa
hiilihappojdilld vuorattuun styrox-arkkuun. Néytteet kuljetetaan pakastettuina hiilihappojéihin
pakattuna KTL:een viikoittain.

Tyonkulkukaaviossa (Liite 12) on esitetty prosessikaaviona laboratorion toiminta
kokonaisuudessaan.

2 Tyéturvallisuus

Laboratoriossa EI SAA SYODA!

Laboratorion henkilokunta ei saa menné taukotilaan tyotakki pailla.

Poytidpinnat desinfioidaan 70 % tekniselli etanolilla pdivin paitteeksi. Jos pinnoille roiskuu verta
tai muuta humaanindytettd, pinta desinfioidaan valittomasti.

Niytteenotossa kiytetidin kertakdyttohansikkaita, mikili hoitaja on tottunut verenottoon hanskat
kisissa.

Jos ndytteenottaja ei kdytd hansikkaita, hin desinfioi kétensi joka tutkittavan vilissd Kéasidesilla.
Vastaavasti jos ndytteenottaja kayttdd hansikkaita, on ne vaihdettava joka tutkittavan vilissa.
Néytteenkdsittelijin on kdytettdvd ehdottomasti hansikkaita késitellessdédn nédytteits.
Néytteenottoneula irrotetaan suoraan kerdystolkkiin painamalla adapterin alareunan painikkeita
kisin koskematta.

Hoitajille jaettavassa KTL:n tartuntariskiohjeessa (Liite 1) neuvotaan miten toimitaan, jos
hoitaja pistiii itsediin verta siséiltavilld neulalla tai jos haavaan joutuu niaytteenkisittelyssi
humaaniniytetta.

Jos tutkittavalla on HIV tai hepatiitti, hoitaja kiyttii nitriilikumihanskoja sekéd niytteenotossa vain
veritartuntavaaran tutkittavia varten varattua staasia ja adapteria. Likaantuneet vilineet laitetaan
riskijétteisiin (my0s staasi).

Jokaisesta hoitajasta otetaan koulutusjakson aikana 0-seerumi, jota sdilytetdin KTL:ssa seuraavat
40 vuotta. Jos hoitaja joutuu verikontaktiin niytteiden kanssa, 0-seerumista voidaan tutkia
tartuntatilanne ennen tapaturmaa. O-seerumin antaminen on vapaaehtoista, ja sen ottaminen
kuitataan allekirjoituksella esitdytettyyn lomakkeeseen. O-seerumiputkiin tulee pelkki
identifikaatio-numero, joka kytketdin tietokannassa oleviin henkilotietoihin.
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3 Ergonomia

Tyossd pyritddn kiinnittiméddn huomiota ergonomisiin seikkoihin (Liite 2). Perusperiaate
hartiaongelmien ehkdisemiseksi on, ettd kimmenosaa ei kannatella kyynirpéatason yldpuolella
esim. pipetoinnissa ja tietokoneen kiytossd. Tastd syystd tyotuolin istuinkorkeus tulee sddtdd
sopivaksi. Jos jalat jadvit liian ylos, kiytetddn jalkatukea. My0s verenottajan kannattaa huolehtia,
ettei jAnnitd hartioitaan niytteenotossa.

Tyopisteissd kdytetddan kohdevalaisinta, jos taustavalo on huono.

4 Jatehuolto

Niyteputket keritidin terveyskeskuksen jitteisiin, jos sithen saadaan lupa. Saattaa olla, etti
FinriskiO7-projekti joutuu osallistumaan jatemaksuihin.

KTL:n kéyttdmai biologisen jétteen pussi on punainen (Turussa keltainen). Terveyskeskuksesta
kysytddn lupa saada kdyttdad heiddn biologisen nédytteiden kerdyspistettd. Jos tamai ei ole
mahdollista, kerdtddn jitepussit pahvilaatikkoon ja ldhetetddn KTL:een.

Helsinki-Vantaa alueella biologisen jdtteen pussit voidaan kuljettaa autonkuljettajan mukana
KTL:een hiévitettdviksi. Huom! pussit saa tiyttdd ainoastaan puolilleen, jotta niisti ei tule liian
raskaita. Pussi laitetaan pahvilaatikkoon autonkuljetukseen vietdessa.

Niytteenotossa syntyvit jitteet, kuten veriputket, kertakdyttohanskat, niytteen tahrimat paperit,
poOytasuojukset ym. laitetaan biologisiin jatteisiin.

Téysindiset ja suljetut verenottoneulapurkit hévitetiin terveyskeskuksen jitteiden mukana tai jos se
ei sovi, niin kuljetetaan KTL:een havitettaviksi.

5 Laboratoriovaiheen laadun yllapitaminen

5.1  Tyontekijat

Tyontekijat ovat laadun tirkein tae, jokainen vastaa itse oman tyonsd laadukkuudesta.
Henkilokunta koulutetaan etukiteen. Hoitaja kirjaa saamansa tyohon perehdytyksen
allekirjoituksellaan lomakkeelle Tutkimusprojektien perehdytys VTL-LO.005.
Vastaavalla hoitajalla on tyonjohdollinen vastuu.

5.2 Tyo

Kéaytdnnon tyossi esiin tulevista ongelmakohdista neuvotellaan laboratoriotyon kontaktihenkildiden
kanssa. Yhteystiedot 10ytyvét kenttidkansiosta.

Néytteenottaja ja nidytteenkasittelijd kierrdttavit keskenddn tehtdvidaan saannollisin vélein.
Tyopiivin kaikki tyot tehdddn loppuun asti eli suljetaan yhden piivin tyot.

Tyotehtédvid ei tule rajata tarkasti vaan laboratoriohoitajat ottavat vastuun keskeniin kaikista
laboratorion toistd. Tyot jaetaan tasapuolisesti ndytteenkdsittelyn ja —oton kesken. Jos toinen piste
ruuhkautuu, nopeamman tyopisteen hoitaja pyrkii auttamaan toista esim. tarroittamalla jakoputkia
tai auttaa muulla tavoin.

5.3 Kenttapisteen toiminnan tarkistus, palaute kentalta

Laboratorion tyonkuvasta vastaavat henkilot kdyvét kaikissa kenttépisteissd vahintddn kerran,
jolloin tyovaiheet tarkastetaan ja tarkistuksesta tehddédn raportti

Kenttidtyontekijat kirjaavat kaikki hiiriotekijét ja poikkeamat erilliseen pdivikirjavihkoon ja
ilmoitettavat tapahtuneesta KTL:een joko sdhkopostitse tai puhelimitse. Jos tutkittavakohtaisesti on
jotain kirjattavaa, voidaan liimata tutkittavan varatarra vihkoon muistiinpanon kohtaan.
Laboratoriopéivikirja palautetaan tutkimuksen lopuksi kentéltd KTL:een.
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- My0s puhelimitse ja sdhkopostitse KTL:een tullut palaute arkistoidaan.

- KTL:n yhteyshenkild laatii kenttilaboratorion toiminnan, nidytekuljetuksen ja ndytesdilytyksen
toiminnasta palauteraportin tutkimuksen lopuksi, johon kirjataan ongelmakohdat, onnistuneet
ratkaisut jne. kokemusperdiseksi opiksi seuraavaa kenttdtutkimusta varten.

5.4 Auditoinnit

Kenttédpisteiden nédytteenotto ja késittely on toimintaa, jota koskee Kansanterveyslaitoksen
laboratorioiden laatukisikirjan mukaiset auditointimenettelyt. Auditoinnit toteutetaan
mahdollisimman kattavasti, siten ettd ainakin yhden kenttépisteen toiminta kultakin alueelta
auditoidaan. Auditoijana toimii KTL:n laatupééllikon hyviksymai auditointiin perehdytetty henkild.
Auditoinnissa tarkastelun kohteena ovat mm:

- ohjeet ndytteenottoon ja kisittelyyn

- henkilokunta

- tilat, vilineet, laitteet

- jaljitettdvyys ja laadun varmistaminen

5.5 Tyobohjeet
- Kaikilla hoitajilla on kopio laboratorion tyonkulkua kuvaavasta ohjeesta
” FINRISKI 2007 laboratorion kenttiityoohje”
- Kussakin tutkimuspisteesséd on ohjekansio joka sisaltdi:
- laboratorion kenttitydohje liitteineen
- hemolyysikartta
- sentrifugin kédyttoohje
- KTL:n tartuntariskiohje
- KTL:n yhteyshenkil6iden tiedot
- tarvikeluettelo
- hiilihappojdiden kisittelyohje
- matkahuollon rahtikirjan malli
- Meka-ohjain adapterin kédyttoohje
- veriputken korkinavaajan ohje
- pakastimen ohjekirja
- Jumbo-kellon ohje
- VTL:n infektio-ohje
- kopio perehdytysallekirjoitusten lomakkeesta (VTL_LO.005)
- Kansiosta ei saa ottaa pois ohjeita ja yhteystietopapereita, jotta ne loytyisivit yhdestéd paikasta, jos
oma ohjeversio on kadonnut.
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6 Tarvikkeet ja laitteet
6.1 Tarvikkeiden tilauskaytanto kentalla

- Kaikki laboratoriossa tarvittavat tuotteet on listattu FRO7_tarvikelistaan, joka 16ytyy
laboratoriokansiosta.

- Tutkimuksen alussa kaikki tutkimuksen aikana kéytettdvit laboratoriotarvikkeet varastoidaan
kentin kenttikeskuksen varastoon (yksi huone).

- Jos jokin tuote ndyttidd loppuvan kesken, sitd tilataan KTL:n kautta.

6.2 Verinaytteenottovalineet
Oleellisimmat verenottoon ja ndytteenkdisittelyyn liittyvét tuotteet:

Tyhjioverenottoputket Vacuette

- 455071 Seerumi/geeli-putki 10/8 ml, 16x100 mm seerumi

- 455036 EDTA K3-putki 10/9 ml, 16x100 mm DNA ja plasma

- 450073 Vakuuminiyteneula, keltainen 20G x 25 mm

- 450077 Vakuuminiyteneula, keltainen 20G x 38 mm

- siipineula joka sopii kdytettavidn adapteriin

- adapteri johon neula tyonnetdén ja jossa on neulanirrotusmekanismi tai kdyttdjin mieltymyksen
mukaisesti perinteinen kierrettdva adapteri

- veriputken korkinavaaja

- neulankerdysastia (jossa my0s kierteisen neulan avausaukko)

- staasi

- desinfektioliuos

- tufferi

- ihoteippi

- tyyny + pééllinen

- kertakdyttohanskat oman valinnan mukaan

- huonosti hyytyneille ja uudelleen sentrifugoitaville seerumindytteille kdytetddn tyhjdd fuugiputkea

- muovisia pasteur-pipettejd varalle, jos Finnpipetti rikkoontuu (rikkoontuneen pipetin tilalle
pyydetdin ensi tilassa uusi pipetti KTL:sta)

6.3 Verinaytteiden pooli- ja jakoputket

- Corning-putki 15 ml
- Nalgene-kryo-putki 1,5 ml
- VAIN Pohjois-Karjala: MiniMeka-putki Allergia néytteelle (S22)

6.4 Muut tarvikkeet

Rasiat

- mini-rasia = valkoinen pahvinen Revco-rasia 10 x 10 putkipaikkaa Nalgene-putkille (1,5 ml)
- maksi-rasia = ruskea pahvinen 10 x 10 putkipaikkaa (veriputkille 10 ml)

- VAIN Pohjois-Karjala: medium-rasia MiniMeka putkille
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Pipetit

pipetti, jolla annostellaan 1,5 ml

VAIN Pohjois-Karjala ja Helsinki-Vantaa: kalibroitu pipetti 0,2 ml C-vitamiinindytteen
annosteluun (ei saa kayttda muuhun). Huom! kalibroitua pipettia ei saa pudottaa eiki isked
mihinkéén.

pipetinkérjet edellisille pipeteille

pipettiteline

Muut
- hilytyskelloja

6.5 Laitteet
Sentrifugi

- Laiteen kidyttdohje on ohjekansiossa
- Jos sentrifugi rikkoutuu, ldhetetdéin KTL:sta korvaava sentrifugi ensitilassa.

Pakastin

- Pakastimen ldmpotilaa seurataan KTL:ssa kalibroidulla minimi-maksimi-ldmpdmittarilla, jonka
lukema kirjataan joka aamu ylos (kirjauslomake voi olla liimattuna pakastimen kanteen). Jos
lampomittari lakkaa toimimasta, pyydetddn uusi mittari KTL:n yhteyshenkilolta..

- Lampomittarin mittausanturin johto on glyseroliliuoksessa 1,5 ml:n putkessa, joka on omassa
rasiassaan. Itse mittari on kiinni pakastimen ulkoseindssé tarramagneetilla.

- Taytetyt lampdotilan seurantalomakkeet on palautettava KTL:een tutkimuksen paatyttya

- Jos lampdtila kohoaa yli -15 °C, on niytteet saatava vilittdmasti toiseen pakastimeen ja vadrassi
lampdotilassa sdilytetyt ndytteet on merkittavi. Ota vilittomasti yhteyttd KTL:een pakastimista
vastaavaan henkiloon.

- Lampdétila tulisi sddtidd noin (-20) — (-22)°C eli laitteen maksimiteholle.

7 Tarrat

Jokainen tukittava saa vastaanottohoitajalta ilmoittautumispisteessi 64 tarran tarra-arkin. Tarra-arkki
koostuu neljdsté repdisyarkista, joissa jokaisessa on 16 tarraa (Tarra-arkin kuvaus Liite 3 ja Tarra-
arkin repdisyarkit Liite 4). Ensimméinen ja toinen arkki on varattu lomakkeille. Vastaanottohoitaja
tarroittaa tutkimuksen aikana tdytettavit lomakkeet (ensimmaéinen arkki, 16 tarraa) ja loppupisteessa
vastuuhoitaja tarroittaa kotiin menevit lomakkeet (toinen arkki, 16 tarraa).

Kolmannessa arkissa on niytteenottajan tarvitsemat tarrat ja neljannessé arkissa niytteiden jakamiseen
tulevat tarrat. Ndytteenottaja tarkistaa ennen niytteenottoa, ettd tutkittavalla on oikeat tarrat
vertaamalla peruslomakkeen etukannessa olevaa tarrasarjan tunnusta jéljelld olevien tarrojen
tunnusnumeroon. Samalla nidytteenottaja repdisee erilleen kolmannen ja neljannen arkin.
Néytteenottaja litmaa kolmannen arkin ensimmdisen tarran peruslomakkeen takasivulle (Liite S) ja
toisen tarran laboratoriolomakkeeseen (Liite 6).
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7.1 Tarran kuvaus

- Tutkimuksen tunnuskoodi FR07 (= FINRISKI 2007).

- Tarran nimio tarran oikeassa ylakulmassa raamien sisélld kuvaa niyte- tai lomaketyyppid
(tarramallissa S21).

- Tarrasarjan numero (secondary key) viivakoodin yldpuolella.

Numero koostuu tarrasarja tunnuksesta (5 merkkid, joista ensimmaéinen on aluekoodi), tarran
jarjestysnumerosta tarra-arkilla ja lasketusta tarkistusmerkisté (ks. tarramalli 20001-53-6 eli alueen
2 tarra, tarrasarjan numero 20001, tarra-arkin 53. tarra, tarkistusmerkki 6).

- Viivakoodi ja sen auki kirjoitettu numero on avainkoodi (primary key). Jokaisessa jakoputkessa on
uniikki numero eiké se toistu KTL:n ndytehallinnan numeroavaruudessa koskaan myohemmin
(tarramallissa avainkoodi on 4002000030). Avainkoodi laitetaan vain varastoitaviin ja ndin ollen
ndytehallintaan kirjattavien putkien tarroihin.

- Lomaketarroissa on pelkéstiiin tarrasarjan numero printattu viivakoodina.

- Avainkoodi printataan viivakoodityypilld code 128C.

Tarrat liitmataan arkilta putkiin putkikaavioiden mallin mukaisesti (Liite 7 Verenottoputket, Liite 8
Jakoputket). Loput tarrat ovat varatarroja.

Tarrat liimataan putkiin pystypéin niin ettd viivakoodi on luettavissa putken suoralta pinnalta.

Huom 1. liimaa tarra niin ettd jakoputken mitta-asteikko jad nikyviin. Jos mitta-asteikko peittyy, on
vajaiden putkien ndytemédrin arviointi mahdotonta.

Huom 2. tarra ei saa kiertyd putken ympiéri vaan sen on oltava mahdollisimman pystyssd putken
kyljessd, silld jos tarra padsee kiertymain liikaa, ei lukija 10ydd yhtdmittaista suoraa viivakoodin
lavistidvid lukualuetta kaarevalta pinnalta.

7.2 Varatarrat

Tarra-arkissa on tyhjii tarroja, joita voidaan kdyttdd ns. varatarroina. Jos alkuperdinen tarra repeytyy,
tai muuten vaurioituu, voidaan tarra-arkilta ottaa tyhji tarra (ei viivakoodia eiki ndytetyypin tunnusta
eli nimiotd). Jos joudutaan turvautumaan varatarraan, kirjoitetaan alkuperdisesti tarrasta késin
varatarraan viivakoodin sisiltimi numero (avainkoodi) seké nimi6 eli nidytetyypin tunnus.
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8 Naéytteenottajan tyéonkuvaus
8.1 limoittautuminen kenttapisteeseen

Tutkimukseen tullessaan tutkittava ilmoittautuu vastaanottohoitajalle (ks. Kenttdtydohje), jossa
tutkittavan havaintotunnus liimataan tutkimuslomakkeen etusivulle (PERLO).

8.2 Ennen verinaytteenottoa

Néytteenottajalla on lista pdivin tutkittavien nimisti ja tuloajoista. Hin kutsuu seuraavan tutkittavan
sisdin (tutkittava péadsee laboratorioon noin 20-30 min kuluttua siitd, kun on tullut tutkimukseen).
Tutkittava antaa mukanaan kulkevan kansion hoitajalle, joka ottaa esiin peruslomakkeen ja tarra-arkin.
Tyhjien laboratoriolomakkeiden pino on valmiina nédytteenottajan poydalld (Liite 6).

Kun néytteenottaja ja tutkittava ovat istuneet alas, hoitaja

- kysyy tutkittavan nimen ja syntymaiajan ja vertaa niitd kdyntilistassa oleviin.

- tarkistaa ettd peruslomakkeen takasivulle on merkattu tutkittavan suostumus verinidytteen ja DNA-
ndytteenotosta. Jos tutkittava ei ole antanut suostumusta, ko. niytetti ei oteta.

- tarkistaa, ettd tutkittavan mukana kulkevan tarra-arkin sarjanumero (PERL2) vastaa
peruslomakkeen ensimmadiselle sivulle liimattua tarrasarjan numeroa (PERLO).

- ofttaa esiin tutkittavan tarra-arkin ja puolittaa sen. Kolmas ja neljés repédisyarkki jad laboratorioon
(kdaytetddn verenottoputkien ja jakoputkien tarroittamiseen), kun taas ensimmaiinen ja toinen
repdisyarkki jatkaa matkaa tutkittavan mukana vastuuhoitajalle (laitetaan paperiliittimelld kiinni
tutkimuslomakkeeseen).

- liimaa kolmannen repiisyarkin ensimmaéisen tarran (PERL?2) peruslomakkeen takasivulle. Tarralla
yhdistetddn tutkittavan havaintotunnus ja tarrasarjan numero toisiinsa (toimii ns. linkkitarrana). On
EHDOTTOMASTI muistettava liimata PERL2-niminen tarra tutkimuslomakkeen
takasivulle.

- liimaa jdrjestyksessi toisen tarran (LABLO) tyopoydin pinosta otettuun laboratoriolomakkeeseen.
Lomake kulkee niytteiden mukana ja arkistoidaan lopuksi.

Ohjeita niytteenottajalle peruslomakkeen tiyttoa varten
- Naiytteenoton yhteydessi laboratorion hoitaja tiyttidd peruslomakkeen kahdelta viimeiseltd sivulta
kohdat 12 — 16

- Kohta 12: Paasto 4 h. Kysytididn kauanko tutkittava on ollut syomaétti.

Pyoristetddn tuntiin, 5 h 15 min =5 h, 5 h 45 min = 6 h. Vedenjuontia ei tarvitse kirjata.

- Kohta 13: Akuutti infektio: Kysytddn onko edellisen viikon (7 vrk) aikana ollut esim. flunssaa
tai muuta tulehdusta.

- Kohta 14: Verinidyte otettu: Merkitddn onko verindyte otettu. Jos vain osa putkista on saatu
otettua, merkataan saatujen putkien lukumdidrd. Lisdksi ndytteenottaja merkitsee omat
nimikirjaimensa kohtaan ndytteenottaja ja niytteenkésittelijin nimikirjaimet sille varattuun
kohtaan.

- Kohta 15: Niytteenottoaika: Merkataan nidytteenottopdivi ja kellonaika

- Kohta 16: Huomautuksia nédytteenotosta: Kohta merkataan, jos niyte on otettu makuulla tai jos
tiedetddn niytteessd olevan infektioriski. Kohtaan '"Muuta, mitd’ merkitdin mikali
niytteenotossa on ollut jotain poikkeuksellista. Huom! Titd kohtaa tulee tiyttdd harkiten
(pyortymistd, pahoinvointia tai ndytteenoton keskeytymisté ei tarvitse kirjata). Esimerkiksi
tiytyy kirjata, jos staasi on unohtunut avata.
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Niytteenottoa valmistelevat tyot

Néytteenottaja ottaa veriputkille varatun koeputkitelineen ja asettelee siithen verenottoputket
putkikaavion mukaisessa jirjestyksessi (Liite 7). Putkiteline on tutkittavakohtainen, siihen asetellaan
vain yhden tutkittavan putket kerrallaan. Verenottoputkia ei tarroiteta ennen verindytteenottoa, silld
jonkun putken vakuumi voi olla huono tai putki muuten viallinen ja se voidaan joutua vaihtamaan
kesken ndytteenoton. Viallisen putken korvaavia vaihtoputkia on hyvi pitdd kdden ulottuvilla.
Putkitelineitd voi asetella ¥2 pdivin tarvetta vastaavan mairan etukéteen.

Putkikaavio asetetaan kelmutaskuun néakyviin poydalle.

Kuva 1. Niytteenottajan tyopiste.
Linkkitarroitetut peruslomake ja
laboratoriolomake nédkyvissa.

8.3 Laskimoverinaytteen otto

Laskimoveriniyte otetaan kyynértaipeen laskimosta.

- Tutkittava on istuvassa asennossa, kddrii hihan ylos ja laskee kdden tyynylle.

- Naiytteenottaja kiristdd staasin olkavarren ympdrille, etsii suonen sormella tunnustelemalla ja
katsomalla ja steriloi pistoskohdan (esim. 70 % etanoli).

- Naiytteenottaja kiinnittdi painamalla neulan adapteriin ja irrottaa neulansuojuksen.

- Naytteenottaja pistdd neula suoneen. Kun verta alkaa valua putkeen, ndytteenottaja avaa
pikimmiten staasin, jotta veri el hemolysoidu. Jos staasi on unohtuu avata, se vaikuttaa myos
tuloksiin ja siksi on muistettava kirjata mahdollinen unohdus Peruslomakkeen kohtaan 16 Muuta,
mitd.

- Naytteenottaja ottaa seuraavan putken putkikaavion mukaisessa jarjestyksessa.

- Kuuden verenottoputken tdyttyminen kestdd noin kolme minuuttia.

- Naéytteenottaja kddntdd ympdri sekd seerumi- ettd EDTA-putkia vihintddn 8 kertaa HITAASTI JA
RAUHALLISESTI tdysin ylos-alaisin tulppaa vasten siind vilissd kun seuraava putki tayttyy.
Télloin seerumigeeliputken hyytymisaktivaattori ja plasmanputken seinissd pisaroina oleva
antikoagulantti padsevit kontaktiin veren kanssa. Iso 10 ml:n putki vaatii riittivdn monta
kaddntdmiskertaa. Odotetaan rauhallisesti, ettd vakuumiputki tayttyy tdysin ennen uuden putken
vaihtoa.

- Huom! DNA-putkia tulee kisitelld varoen ja vilttdid turhaa koskettelua erityisesti putken korkkiin,
jotta DNA ei kontaminoidu niytteenottajasta.

- Kun kaikki nédytteet on otettu, pistoskohdan péille laitetaan tufferi ja neula vedetdén pois.
Pyydetiidn tutkittavaa painamaan pistoskohtaa hetken aikaa. Kun pistokohtaa on hetki painettu,
vedetédén ihoteippi tufferin yli.

- Neula pudotetaan adapterista jiatepurkkiin painamalla holkin alareunan nappeja.

- Jos verta ei saatu kaikkiin putkiin yhdestd kiddestd, pistetddn uudelleen toiseen kiteen, jos tutkittava
antaa luvan. Jos toista kiittd pistettdessd suoni ei 10ydy, tutkittavalta voidaan tilanteen mukaan
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pyytad lupa pistdd kolmannen kerran. Téssd vaiheessa kannattaa vaihtaa ndytteenottajaa. Nidyte
voidaan ottaa myos kdden péédltd vakuumiputkiin sopivalla siipineulalla tutkittavan sithen
suostuessa.

- Jos jokin néytteenottoputkista jdd vajaaksi, poistetaan putkesta yliméddrdinen vakuumi avaamalla
korkki, jotta estetddn naytteen hemolysoituminen. Huom. DNA-putken korkkia ei saa avata!

- Naiytteenoton paityttyd merkitddn ndytetiedot peruslomakkeelle kuten on kuvattu edellé.

- Naytteenoton jéilkeen hoitaja tarroittaa veriputket ja laittaa kellon kidyntiin 30 min ajaksi tai
merkitsee telinetarraan niytteenoton kellonajan.

- Lopuksi tutkittavalle annetaan takaisin kansio, jossa on peruslomake ja sithen klemmarilla
kiinnitetty lomaketarra-arkki, ja hinet ohjataan seuraavaan tutkimuspisteeseen.

- Naiytteenottaja siirtdd veriputkitelineen, laboratoriolomakkeen ja laboratoriotarra-arkin
ndytteenkaisittelijélle tarjottimen pailld. Jos uutta tutkittavaa ei tule heti sisdén ndytteenottoon, voi
niytteenottaja avustaa niytteenkésittelijii tarroittamalla jakoputket valmiiksi ja asettaa ne samalle
tarjottimelle veriputkien kanssa.

Kuva 2. Verindytteen otto (geeliseerumiputki
tdyttymassi).

Huom!
Mukana kulkee retkipatja siltd varalta, ettd tutkittavaa heikottaa ndytteenotossa.

Huom!

Jos tutkittavalla on verikontaktissa tarttuva tauti (HIV, hepatiitti B ja C), jonka hin vapaaehtoisesti
ilmoittaa, laitetaan jokaiseen veri- ja ndyteputkeen tartuntavaarallisen ndytteen merkki (musta kolmio
keltaisella pohjalla). TALLOIN MYOS NAYTTEENOTTAJAN ON KAYTETTAVA HANSKOJA
(nitriilikumiset hanskat). Niyte otetaan normaaliin tapaan tai haluttaessa ndyte voidaan ottaa
siipineulalla kyynértaipeesta.

Jarjestys- | Niyte- Niytelaji Tilavaus Jatkokisittely
numero tyyppi /ml
eli nimio

1. SEER1 seerumi 8 Seerumi-pooliin

2. ISl | EDTA-kokoveri 9 Kokoveriputki suoraan —20 °C:een

3. PLASI1 EDTA-plasma 9 Pipetoidaan 3 x 1,5 ml jakoputkiin + 0,2 ml
4. SEER?2 seerumi 8 Seerumi-pooliin

5. EDTA-kokoveri 9 Kokoveriputki suoraan —20 °C:een

6. SEER3 seerumi 8 Seerumi-pooliin

Taulukko: Verenottoputkien niytteenottojarjestys (tarkeysjarjestys)
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8.4 Naytteenottajan kanssakayminen tutkittavan kanssa

Tutkittavat saavat postitse kotiinsa tulokset seuraavista maarityksisti:

Kolesteroli, kolesteroli-HDL, kolesteroli-LDL, triglyseridit,
hs-CRP ja GT(glutamyylitransferaasi)

- Tutkittava saattaa ihmetelld otettavien veriputkien lukumédrii. Télloin tutkittavalle kerrotaan, ettd
tdma veriméara on vihin yli puoli desilitraa ja ettd méard on huomattavan pieni verrattuna
verenluovutukseen eikd tdmén médridn luovutus vaikuta tutkittavan terveyteen mitenkién.

- Tutkittava voi huomata, ettd veriputkia on enemmin kuin miti tarvitaan heille ldhetettavid
vastauksia varten. Talloin kerrotaan, ettd nédytteitd kdytetddn tieteelliseen tutkimukseen, jonka
tarkoituksena on selvittdd suuria kansansairauksia, kuten sydén- ja verisuonitauteja, syopad,
diabetesta, allergiaa jne, ja ettd niytteitd kisitelldin tdysin nimettoménd pelkilld putkinumeroilla.
Tuloksia késitelldén tilastollisesti erilaisina ryhmind, ei yksilollisesti, eiké niistd ldhetetd tietoa
tutkittaville. Lisdksi osaa nédytteisti varastoidaan jopa vuosikymmenid, kun tulevaisuudessa on
onnistuttu kehittdmiin yhi uusia menetelmii tautien tutkimiseksi. Selitystd voi lyhentid ja pidentdd
tutkittavan vastaanottokyvyn ja kiinnostuksen puitteissa.

- Ovi voi jdddd auki edellisen tutkittavan jidlkeen, jotta ndhdiin onko uusi tutkittava tulossa
- Laboratoriossa tulee olla naulakko, tuoli tms. tutkittavan vaatteille ym.

8.5 Rajoitukset verinaytteenotossa

Mikaili tutkittavalla on jokin pitkdaikainen sairaus, jonka vuoksi ndytteenottoa ei voida toteuttaa
ohjeiston mukaan tai hiin kieltdytyy, on noudatettava tutkittavan toivomusta nidytteenottotavasta ja
madrdstd. Mikili ndytteitd ei ole pystytty ottamaan protokollan mukaan, kirjataan tieto
tutkimuslomakkeelle.

Niytteenottokriteerit raskaana olevilta:

Perusperiaate on, ettd raskaana olevilta otetaan samat ndytteet kuin muiltakin. On kuitenkin syytd
kysyé raskaana olevilta, onko heilld anemiaa. Jos tuorein hemoglobiini on alle 110 g/l, otetaan vain
ensimmadiset kolme verenottoputkea. Jos tuorein Hb on alle 100 g/, ei verindytettd ole tarpeen ottaa
lainkaan, mutta ensimmaéisen putken (lipidiputken) eli palvelunidyteputken voi ottaa, jos tutkittava
haluaa. Mikili raskauden takia joudutaan poikkeamaan néytteenottoprotokollasta, kirjataan tieto
tutkimuslomakkeelle kohtaan "huomautuksia”.

Niytteenottokriteerit potilailta, joilla anemia:

Jos tutkittava ilmoittaa itse olevansa aneminen ja epar6i niyteméadran kanssa, noudatetaan seuraavaa
rajaa: jos tuorein Hb on alle 100 g/1, voidaan ottaa 2 ensimmaistd ndytettd (SEER1 ja DNAT). Jos Hb
on yli 100g/1, ei tutkimukseen tarvittavan 6 ndytteen ottamiselle ole estett.
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9 Naytteenkésittelijan tyénkuvaus

Niytteenkdsittelijad sentrifugoi nédytteet, tarroittaa jakoputket, pipetoi nédytteet putkiin ja laittaa ne
vilittomaisti pakastumaan.

9.1 Alustavat tyot

Jakoputkien tarroitus

- Jakoputket tarroitetaan jakoputkikaavion mukaisesti (Liite 8). Tarra-arkin kuvaus ja tarrojen kuvat
16ytyvit liitteistd 3 ja 4.

- Jakoputket asetellaan valmiiksi Nalgene-telineeseen pipetointijéarjestykseen. Nalgene-telineeseen
liimataan telinetarra (kuva 3).

- Myos korkit voidaan aukaista valmiiksi, tosin vasta juuri ennen pipetointia (esim. silloin kun
verindytteet ovat sentrifugissa).

- Korkkien aukaisua helpottaa telineessi oleva holkki, johon putki asettuu ja korkin aukaisu onnistuu
yhdelld kédella.

- Jos verta ei tullut kaikkiin 6 veriputkeen, ei kannata tarroittaa kaikkia jakoputkiakaan.

Muista: tarra laitetaan putkiin pystypéin (ei edes mahdu pieniin putkiin muuten) niin ettd mitta-
asteikko jdd néakyviin.

Néytteenottaja voi helpottaa ndytteenkdsittelijdn tyotd tarroittamalla jakoputkia valmiiksi ennen
niytteiden sentrifugausta, jos tutkittavia ei ole ndytteenotossa.

Kuva 3. Jakoputkien korkit aukaistaan
valmiiksi niytteenkisittelypoydalla.
Takana on putkien pipetointikaavio.
Etuoikealla nékyy tarra-arkki, jossa on
jéljelld vain varatarrat.
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9.2 Veriputkien seisotus ja DNA-naytteen pakastus

Kun veriputket on otettu, ndytteenottaja napsauttaa hilytyskellon kidyntiin 30 min ajaksi.
Vaihtoehtoisesti voidaan telinetarraan kirjoittaa nidytteenottoaika. Niytteenkasittelijan tulee muistaa
seurata telinetarraan kirjoitettua aikamerkinti. Hén antaa nédytetarjottimen niytteenkésittelijan haltuun.

Kuva 4. Ruuhkautuneet niytteet ovat jonossa sentrifugiin tutkittavakohtaisissa putkitelineissa.
Mukana seuraa putkitarrat ja laboratoriolomake.

9.2.1 Seerumi ja EDTA-veriputket

- Sekd seerumi- ettd EDTA-veriputkia seisotetaan vihintaidn 30 min ennen sentrifugointia.
Maksimiseisotus on 60 min. Jos seisotus venyy odottamattomasta syystd, tastd tehdddn merkita
laboratoriolomakkeeseen jokaisen jakoputken kohdalle.

- Periaatteessa plasmaputkea ei tarvitsisi seisottaa lainkaan (paitsi jidhdytyksen ajan), mutta
kisittelyrytmin sdilyttamiseksi saman tutkittavan naytteet kisitellddn yhdelld kertaa eli plasmaputki
joutuu odottamaan 30 min seerumindytteiden hyytymista.

- Huom. Verenohennusldikettd saavan tutkittavan tai hyytymishéiriéisen veri ei hyydy 30
minuutissa vaan vasta esim. tuntien kuluttua. Téti ei pysty havainnoimaan
ndytteenkisittelyvaiheessa. Ks. ohje huonosti hyytyneen nédytteen sentrifugointiin seuraavassa
kappaleessa.

9.2.2 Geeliseerumiputken kiytto
- Geeliputken sentrifugointilimpétila on oltava vihintidin 20 - 22 °C. Geelin viskositeetti muuttuu
kylmemmassi erottumisen kannalta epdedulliseksi.
- Geeliputkessa seerumin eroaminen on tidydellistd, silld sentrifugoinnissa geelitulppa asettuu
verisolujen ja seerumin viliin. Ndin ollen seerumi voidaan kaataa suoraan poolausputkeen.
- Sentrifugoinnin jdlkeen pitii tarkistaa geeliputki silmidmadrdisesti:
- geelipinta ei saa olla vinossa
kerroksien pitéd olla selvésti erottuneita
geelin pailli ei saa olla punasoluja
ndytteessi el saa olla fibriinisdikeitd
- ndyte ei saa olla hyytynyt sentrifugoinnin jilkeen pipetointia aloitettaessa
- Geeliputki voidaan sentrifugoida vain kerran, koska geelid voi tihkua seerumiin. Jos seerumissa on
sentrifugoinnin jilkeen nikyvid verisolujuovia, siirretddn seerumi tyhjddn putkeen ja
sentrifugoidaan uudelleen.
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9.2.3 Kokoveri

- Kokoveri-EDTA-putket (DNA1 ja DNA2) siirretddn pakastimeen ndytteenoton jdlkeen sellaisenaan
avaamatta DNA-tutkimuksia varten.

- Putket kiifinnetédédn korkkiaan vastaan muutaman kerran huolellisesti juuri ennen pakastamista, silld
DNA-saanto voi olla huonompi, jos plasma on ehtinyt erottua punasolujen péaltd. Mitd nopeammin
sekoitettu ndyte pakastetaan/pakastuu, sen parempi.

- Naytteenkdsittelijan tulee kasitella DN A-putkia aina hanskat kiddessa, jottei ndytteen DNA
kontaminoidu nidytteenkisittelijasta.

- Naiytteenottajan tulee vilttidi DNA-putken korkin koskettelua, jos hiin ei kiytd hansikkaita ndytettd
ottaessaan.
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9.3 Veriputkien sentrifugointi (Hettich Rotofix 32)
Tyoohje

Kun vihintdin 30 minuuttia on kulunut niytteenotosta (aika tarkistetaan joko kéasinkirjoitetusta
tarrasta ndytetelineesté tai héalytyskellon danimerkki kuuluu), niytteet laitetaan sentrifugiin.

| Pyorimisnopeus on 3800 rpm ja asetettu pyorimisaika 11 min|

Mikili ndytteenotto sujuu nopeammin kuin 10 min vilein, voidaan sentrifugoida useamman
tutkittavan ndytteet samanaikaisesti. Talloin huolehditaan siit4, ettd seisotusaika pysyy 30 - 60 min
vililla kaikissa niytteissé ja varmistetaan, ettei eri tutkittavan veriputkien sisdltoé joudu védridn
henkilon jakoputkiin.

Sentrifugin vieressi pidetdédn varalla vedelld tdytettyd putkea vastapainoputkeksi, jos satunnaisesti on
sentrifugoitava pariton putkimééra. Sentrifugin kuhunkin neljaan kuppiin ja niiden ulkoreikiin
laitetaan putkia kuorman tasaamiseksi. Vacuette-verenottoputki ei mahdu kupin kolmeen sisimpéiin
reikddn (putki on liian pitki).

Pyorimisnopeuksista

- Seerumigeeli- ja EDTA-plasmaputkia sentrifugoidaan 2200 G:n voimalla. (Geeliputkille annettiin
aiemmin nopeus 1200 G, mutta nykytiedon mukaan nopeus voi olla jopa 3000 G. Plasman erottumiselle on sitd
parempi, mitid suurempi on G-voima.)

- 2200 vastaa 3800 rpm Hettich Rotofix 32 swing-out -roottorilla .

- Sentrifugiin asetetaan 11 min sentrifugointiaika (10 min tehollista aikaa), minki lisdksi tulee
jarrutusaika (startista pysdhtymiseen kestdd yhteensi 12 min).

- Sentrifugin kidyttdohje 10ytyy ohjekansiosta.

- Jos joudutaan turvautumaan terveyskeskuksen sentrifugiin, lasketaan pyorimisnopeus kaavasta:

RCF

Pyorimisnopeuden (n) laskeminen n =1000x 1113
,10r

n = pyorimiskierrosten lukumiéra (rpm)

RCF = kéytettavd G-voima

r = ympyrin sdde (cm) putken pohjasta roottorin keskipisteeseen = 13,7 cm Rotofix 32
sentrifugilla.

Kuva 5. Hettich Rotofix 32 sentrifugiin
menevien putkien teline on kuvassa fugin
oikealla ja ulostulevien teline odottaa
vasemmalla puolella.
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9.4 Naytejako
9.4.1 Seerumin pipetointi jakoputkiin

- Seerumin veriputkista SEER1, SEER?2 ja SEER3 kaadetaan seerumi geelin pééltd 15 ml:n
kartiopohjaiseen muoviputkeen, suljetaan poolausputken korkki ja kddnnetiddn putkea rauhallisesti
viisi kertaa tdysin ylosalaisin.

- Seerumipoolia pipetoidaan kahdeksaanl1,5 ml jakoputkeen putkikartan (Liite 8) mukaisesti.

Hemolysoituneet niytteet

- Jos kaksi tai kolme seerumia on hemolysoitunut, seerumia ei poolata, vaan se jactaan putkiin
erikseen.

- Jos yksi putki on hemolysoitunut, kahdesta muusta putkesta tehddin seerumipooli.

- Laboratoriolomakkeeseen kirjataan merkintd hemolyysisté.

Kuva 6. Seerumi kaadetaan suoraan
geeliputkesta seerumipooliksi.

9.4.2 Pohjois-Karjalan S22 niyte

- 1,5 ml seerumipoolia pipetoidaan MiniMeka (3 ml) putkeen (S22). Muut jakoputket ovat
normaaleja 1,5 ml Nalgenen kryo-putkia

9.4.3 Plasman pipetointi C-vitamiinia varten (vain Helsinki-Vantaa ja Pohjois-Karjala)

- EDTA-veriputken P13 pinnalta pipetoidaan plasmaa Nalgene-putkeen P31, jossa on vihred nappi
korkissa.

- Pipetoitava médrd on tasan 200 pl. Pipetointi tehddén tarkoitukseen varatulla kalibroidulla pipetilla.

- Heti sulkemisen jilkeen C-vitamiiniputkea (P31) ravistetaan voimakkaasti, jotta plasma
sekoittuu reagenssiin.

- Nalgene-putken pohjalla on valmiina 800 pul TCA-happoliuosta, joka saostaa proteiinit.

- TCA-livosta sisdltavit putket toimitetaan KTL:n Biomarkkerilaboratoriosta viikoittain, ja ne
sdilytetddn kenttipisteessd huoneenldammossd ennen kiyttod.

- C-vitamiinindyte pakastetaan aina hiilihappojéaa-styrox-arkkuun, vaikka kenttipisteessi olisi -20 °C
pakastin. Niytteet siirretddn n. 12-24 tunnin kuluttua -20 °C pakastimeen keskuskenttipisteessi ja
lahetetddn viikoittain KTL:een.
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9.4.4 Plasman pipetointi jakoputkiin

- Loppu plasma pipetoidaan varovasti kolmeen1,5 ml plasma Nalgene-putkeen varoen verisoluja
joutumasta mukaan (P32-P34). Pipettind kédytetdan Finn-pipettia.
- Jos verisolut sekoittuvat plasmaan, niyte pitdd sentrifugoidaan uudelleen.

9.4.5 Korkkien sulkeminen

Kun niytteet on jaettu, putkien korkit suljetaan huolellisesti. Jos korkki ei ole riittdvén tiiviisti kiinni,
niyte haihtuu vuosien kuluessa pakastimessa. Nalgene-putkitelineesséd on holkit kolon pohjassa, johon
putki kiinnittyy, joten korkit voidaan sulkea yhdellad kadella.

9.4.6 Laboratoriolomakkeen tiyttiminen

Malli laboratoriolomakkeesta 16ytyy liitteesté 6. Laboratoriolomakkeeseen kirjataan jakoputkien
ndytemiird, jos se poikkeaa oletetusta 1,5 ml sekid mahdolliset nidytteeseen liittyvidt kommentit.
Laboratoriolomakkeeseen kirjataan aina viimeisen jakoputken ndaytemiird sekd mahdolliset tdhidn
putkeen liittyvit huomautukset.

- Viimeisen seerumi- ja plasmajakoputken méadrid merkitdén 0,1 ml:n tarkkuudella
laboratoriolomakkeen sarakkeeseen “madidird ml”.
- Laboratoriolomakkeen kirjataan ndytteenkisittelyyn tai ndytteenominaisuuksiin liittyvédt huomiot

seuraavan ohjeen mukaisesti:

- Kohta 1: Seeruminiyte ei hyytynyt: Tdtd kommenttia kdytetdin, mikili niyte ei ole hyytynyt
ohjeistetussa ajassa.

- Kohta 2: Ndyte hemolysoitunut: Tdtd kommenttia kidytetidin, jos ndyte on selvisti punainen.

- Kohta 3: Niayte lipeeminen: T4dtd kommenttia kiytetdin, jos ndyte on selvisti maitomainen
(rasvaisen ndkdinen)

- Kohta 4: Niayte ikteerinen: Tatd kommenttia kiytetdin, jos ndyte on variltddn vihertavin
keltainen. (Huom! harvinainen, yleensi tutkittavilla joilla maksavaurioita)

- Kohta 5: Veriputki huoneenlimmossi yli tunnin: Tédtd kommenttia kidytetddn, jos ndytettd ei
ole sentrifugoitu ajallaan.

- Kohta 6: Seerumi tai plasma huoneenlammossé yli tunnin: Tdtd kommenttia kdytetdén, jos
niytettd ei ole pakastettu ajallaan.

- Kohta 7: Nayte tuhoutui ennen pakastusta: Tatd kommenttia kdytetdin, jos ndyte on jostain
syystd tuhoutunut, esim. ndyte on kaatunut poydaille.

- Kohta 8: Muuta, mité: Tatd kommenttia kdytetdidn sddsteliddsti ainoastaan niissi tilanteissa,
kun on tarpeen tiedottaa tutkijoille niytteen kisittelyssd sattuneesta tapahtumasta, joka voi
vaikuttaa esim. sdilyvyyteen tai ndytteen kayttoon.
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10 Jakoputkien séiléminen

Putket asetellaan valmiiksi tarroitettuihin rasioihin, jotka ovat avoimina pakastimen lajitteluritildlla
tai styrox-arkussa hiilihappojdiden paalla.

10.1 Rasiatarrat
Rasia tarroitetaan ennen rasian laittoa pakastimeen, sillé tarra ei tartu kosteaan, jdiseen rasiaan.

Rasiatarrasta 10ytyviit seuraavat tiedot:

- Tutkimuksen tunnuskoodi FR07

- Nimiokohdassa niytelajin tunnus (esim. S21 tai P32-P34)

- Rasian numero viivakoodina seki selkokielisena viivakoodin alla

Rasiatarrojen kiytto
Rasiatarra-arkeissa on aina nelji kappaletta identtisii tarroja rinnakkain. Rasiaan tiytyy liimata
kaikKki nelja tarraa. Tarrat liimataan rasiaan seuraavasti:
1. tarra rasian vasempaan alareunaan niin, etté teksti on luettavissa rasian ollessa poydalla.
2. tarra rasian kannen vasempaan etureunaan. Tarrojen 1. ja 2. numerokoodit ndkyvit nyt
allekkain rasian reunassa.
3. tarra rasian kannen piille vasempaan alakulmaan.
4. tarra liimataan rasian sisidpuolelle, sisikanteen.
Malli tarroitetusta rasiasta nikyy kuvassa 7. Rasioita voi tarroittaa etukéteen varastoon.

10.2 Putkien asettelu pakasterasioihin ja hiilihappojaihin/pakastimeen

Rasioiden takareunaan laitetaan muistilappu rasian siséllosti. Rasiat tiytetddn jarjestyksessd
vasemmalta oikealle ja ylhadltd alas, kuten luetaan ja kirjoitetaan tekstid (kuva 8).

Kaikki néytteet laitetaan heti nidytteenkésittelyn ja pipetoinnin jdlkeen joko suoraan pakastimeen
(Liite 9) tai sen puuttuessa hiilihappojiitd sisédltdvain styrox-arkkuun (kuva 9) omiin rasioihinsa
rasiakartan mukaisessa jarjestyksessé (Liite 10). Pohjois-Karjalassa tulee lajitteluun lisdksi
medium-kokoinen rasia S22 (Liite 11).

Huom. C-vitamiinindyte P31 laitetaan aina hiilihappojéihin styrox-boksiin, myos Helsinki-Vantaan
ja Pohjois-Karjalan kenttdkeskuksissa, joissa on koko paivin kaytossa -20 °C pakastin.

Tyopdivin padtyttyd ndytteet kuljetetaan hiilihappojiita sisdltavissid styrox-kantolaukussa
kenttikeskuksen — 20 °C:n pakkaseen. Vajaan rasian sisiltd siirretdén toiseen vajaaseen rasiaan
sdilopakastimessa.

Kenttikeskuksissa laitetaan pakastimen kannen alla lajitteluritild, jossa vajaat rasiat ovat avoimina
(kuva 10). Tayttyneiden rasioiden kannet suljetaan (kantta pidetiin sdilossi rasian alla), rasia
laitetaan Minigrip-pussiin, johon laitetaan rasian alle huokoinen imupaperi. Minigrip-pussissa
olevat rasia asetetaan pakastimen pohjalle. Rasioiden viivakoodit voidaan lukea
viivakoodinlukijalla pussin ldpi ilman, ettd rasiaa tarvitsee ottaa pois pussista.
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Kuva 7. Viivakooditarra rasian kannen
ja laatikko-osan vasemmassa
etureunassa.

Kuva 8. Niytteet lajiteltu rasiaan, rasian takana rasian sisidltod kuvaava lappu.
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Kuva 9. Niytteiden lajittelu styrox-
arkkuun. Arkun pohja ja reunat vuorattu
hiilihappojéalla.

Kuva 10. Putkien lajittelu pakastimeen: rasiat
ovat avoimina lajitteluritildn paalld, yhdessa
rasiassa on limpomittari.
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11 Naéytteiden lahetys

11.1 Pakastettujen seerumi- ja plasmanaytteiden lahetys

Néytteet ldhetetddn kerran viikossa KTL:een pakkaskuljetuksina. KTL:n autonkuljettaja hakee
ndytteet Hki-Vantaan alueella tiettyni toistuvana viikonpdivina ja tuo tuoreet hiilihappojdit. Muilla
alueilla kdytetddn ovelta-ovelle -kuljetusliikettd (Matkahuolto). Kullakin kenttépisteelld on oma
sovittu ldhetyspdivi, jota pyritdin noudattamaan kunta-aikataulun sallimissa puitteissa (eri pdivi eri
pisteissi).

Laboratorion hoitajat tekevét ldhetyslistan viikoittain ldhetettdvisti tdysistd rasioista lukemalla rasian
viivakoodin viivakoodinlukijalla (katso ATK-ohje). Néytteet pakataan hiilihappojidéti siséltidviin
isoihin styrox-arkkuihin ja niiden mukaan liitetdén ldaheteluettelo rasianumeroista ja lampomittari
omassa rasiassaan. Kuljetusarkun péille liimataan hiilihappojdikuljetusta osoittava mustaraitainen
vinoneliotarra jossa on nro 9. Koulutuksessa jaetaan mallitdytetty Matkahuollon rahtilomake, jollainen
liitetddn mukaan kuljetukseen. Linja-autorahtina saa kuljettaa maks. 50 kg hiilihappojééta.
Kuljetusarkussa on arviolta 15 - 20 kg jaita.

11.2 Naytteiden pakkaaminen hiilihappojaaarkkuun

Mustan styrox-laatikon reunat vuorataan hiilihappojéélevyilld. Arkun pohjaa ei tarvitse peittid jdilla,
silld kylmi ilma painuu alaspiin. Tarvittaessa arkku voidaan jakaa kahteen lohkoon jdiden avulla.
Rasiat asetellaan tiiviisti styrox-arkkuun. Kun kaikki ldhetettdvit rasiat on pakattu arkkuun, laitetaan
rasioiden péille kerros hiilihappojiiti. Rasioiden viliin voi laittaa my0s jadkerroksen tarvittaessa.

Kuljetuseristi on tultava mahdollisimman tiivis, jotta rasiat eivit padse litkkkumaan kuljetuksen
aikana. Mitd vihemman styrox-arkussa on ilmaa, sitd paremmin hiilihappojéét sdilyvit ja pitavit
lahetyksen kylméni. Lihetyserdn tdytteend kannattaa kédyttdd sanomalehted seki pailld ettd tukena
rasioiden vilissd. Sanomalehti toimii myos hyvini kylméeristeend.

Pakastettujen niytteiden kylméketjua seurataan siten, ettd yhteen ylimmaén kerroksen rasiaan pakataan
tavanomainen ldmpomittari. KTL:ssa tarkistetaan heti pakkauksen avauksen jidlkeen mittarin lukema.
Lampdtila kuljetuslaatikossa ei saa nousta yli -15 °C kuljetuksen aikana.

11.3 Naytteiden lukeminen KTL:ssa

KTL:ssa jaetaan jakondytteet kukin ndyte omaan rasiaansa. Naytteiden sijainti rasiassa, pakastimessa
jardkissi eli telineessd luetaan ndytehallintatietokantaan. Kussakin rasiassa, rakissé ja pakastimessa on
oma yksiloity pakkasen kestdvi viivakooditarra.

11.4 Vertailunayte S22 VAIN OULU

Vertailu-lipidindytteet ldhetetiiin postissa tutkimuspdividd seuraavana aamuna tai samana iltana, jos
lahetys ehtii mukaan postin kuljetukseen. Yon yli kenttipisteeseen jadvit ndytteet sdilytetdan
jadkaapissa (+4 °C) tai styrox kantokassissa, jossa on kylmékalleja. Néytteet eivit missidéin nimessé
saa jaatya! Perjantain ndytteet pyritddn saamaan postiin jo lauantaina (poste restante). Mikili tdma ei
onnistu, putket sdilytetdén jadkaapissa (+4 °C) viikonlopun yli ja ldhetetdén heti maanantaiaamuna.

Niytteet pakataan nédyteldhetyksille tarkoitettuun pahviseen kelta-mustaraitaiseen pakkaukseen, jonka
sisdlld on pahvinen "putkihaitari". Putket asetellaan putkihaitariin ja putkihaitari putkineen pakataan
Minigrip-pussiin, jossa on imupaperi ja suljetaan tiiviisti.
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Kenttédpisteeseen toimitetaan KTL:n osoitetarroja, joissa on vastaanottajan lisdksi myos Postin
vastauslupaldhetyksen numero. Lahetyksen mukaan laitetaan ldhetelista (1dhetyspiste, pdivamadri ja
putkien lukumiiri késin kirjoitettuna). Listaan liimataan myds ldhetyserdtarra. Niytteiden
lahetyseridtarran viivakoodi luetaan tietokoneelle ennen ldhetystd, jolloin ldhetyserit kirjautuvat
tietokantaan. Lahetyseriin ei lueta rasioita, mutta ldhetyserd luodaan kuitenkin. Huomautus —kenttdin
kirjoitetaan esim. Oulun postildhetys sekid néaytteiden lukumééra. Tyhjé lahetyslista tulostetaan nédyte-
erdt valikon kautta valitsemalla kyseessd oleva ldhetys.

12 Kenttapisteen purku ja pakkaus

Huom! useat laitteet, kuten sentrifugi ja pipetit pitdd sdilyttdd huoneenlammossi vihintddn 2 tuntia

ennen kayttod, jos niitd on kuljetettu kylmissa.

- pyritdin laittamaan tietyn tyyppiset tavarat samaan muuttolaatikkoon, esim. verenottotarvikkeet
samaan, kdsivarastot omiin muuttolaatikoihinsa jne

- sentrifugin pakkaus, ks. sentrifugiohje.

- kalibroidun pipetin pakkaus esim. pehmeididn kuplamuoviin.

- kenttédpisteen purku kestdd n. 20 + 20 min (141 henkild), pystytys kestdd 25 + 25 min

13 Naytekertyma
Nayte Rasia Putki- Putkia [putkia rasia kpl/|rasia kpl/|rasia naytetta I/
kpl/ max. kpl/ tilavuus I/

koko/ ml |henk. pVv pv vk vk vk
seerumi+plasma mini 1.5 11 440 4.4 22 17.6 1.1
C-vit mini 1.5 1 40 0.4 2 1.6 0.02
kokoveri DNA1 maksi 9 1 40 0.4 2 9 0.9
kokoveri DNA2 maksi 9 1 40 0.4 2 9 0.9
yht 14 560 5.6 28 37 2.9

Taulukko: Naytteiden max. kertymai viikossa yhdessi keskuksessa (40 tutkittavaa/ pv)

Tutkittavia 40 kpl/ pv, rasioissa 100 putkea
mini-rasia 13 x 13 x 4,7 cm =n. 0.8 litraa
maksi-rasia =19,5 x 19,5 x 11,8 cm = 4,5 litraa

1 viikon vilein kenttépisteestd kerralla ldhetettdvien ndyterasioiden méird on arviolta 2242 minirasiaa
ja nelja maksirasiaa. Lisdksi Hki-Vantaalta ja Pohjois-Karjalasta tulee 2 kpl C-vitamiini rasioita.
Yhden ldhetyksen tilavuus maksimissaan on noin 38 litraa.

Ison mustan styrox-kuljetuslaatikon sisdmitat 50 x 40 x 35 cm = 70 litraa. Laatikkoon mahtuu
enimmillddn 46 mini-rasiaa + yksi kerros jéitd. Loysempi pakkaus todenndkdisempid, jolloin mahtuu
36 rasiaa eli viikon ndytemaérd.
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Liite 1. Tartuntariskiohje

Tyoterveyshuolto/tyosuojelu Kansanterveyslaitos 8.10.2003

TOIMINTAOHJE VERI- JA LIMAKALVOALTISTUS- TILANTEIDEN VARALLE ( HIV-,

HBV- JA HCV-TARTUNNAT)

Tyoperiinen altistuminen voi tapahtua:

neulanpisto-onnettomuudessa

rikkoutuneen veriputken tai jonkun muun niytteen Kiisittelyyn kiiytetyn instrumentin viiltdesséa
haavoja

niytteen roiskahtaessa silmien tai suun limakalvoille
niytteen joutuessa ihottumaiselle tai haavaiselle iholle

TAPATURMAN SATTUESSA TOIMI VALITTOMASTI

VARMISTA, ETTA VAHINKO EI PAASE TOISTUMAAN

SAILYTA KOEPUTKI+ SEN HENKIL(")L(:)TIEDOT, JOTTA ALTISTUKSEN LAHTEEN
TARTUTTAVUUS VOIDAAN SELVITTAA TARVITTAESSA

VEREN ANNETAAN VALUA HAAVASTA POIS VAPAASTI JA HAAVAA HUUHDELLAAN
RUNSAALLA VESIMAARALLA PITKAAN (n. 5 min)

ALA PURISTA HAAVA-ALUETTA

JOS VERTA ON ITHOTTUMASSA, HAAVAISELLA IHOLLA TAI PISTOHAAVASSA,
ASETA VAURIOKOHTAAN KAHDEN MINUUTIN AJAKST ALKOHOLIPITOINEN HAUDE
(VAHINTAAN 70% ALKOHOLI )

HUUHTELE SILMA PUHTAALLA VEDELLA TAI SILMANHUUHTELULIUOK-
SELLA

OTA YHTEYS vilittomiisti OMAAN TYOTERVEYSHUOLTOOSI Medivire Ruoholahti puh.
0205814500 (avoinna ma-pe 8.00-20.00, la 9.00-14.00/ kesilla ja juhlapyhini eri aukioloajat) tai
piivystysaikana muuhun piivystivain hoitopaikkaan ja kerro, etti on tapahtunut veri-/
limakalvoaltistus tyotapaturma. Hoitava laiikiiri voi konsultoida tarvittaessa Auroran
paivystiaviai infektioladkéirii (HUS puh vaihde 4711) tai KTL:n omaa infektiolddikéari virka-
aikana puh. 4744 8557. Lihde hoitoon mahdollisimman pian.

Ilmoita tapaturmasta ensitilassa lihimmalle esimiehelle. Esimies voi virka-aikana konsultoida KTL:n
infektioldakiria riskinarvioimiseksi.

Tapaturmasta tiytetain vakuutustodistus, joka otetaan mukaan hoitopaikkaan. Sen voi
toimittaa myos jélkikiteen. Kerro, ettd on kyse tyotapaturmasta.

Myohemmin tiytetiin tapaturmailmoituskaavake.
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Liite 2. Pipetointiergonomia
Ohjeet kirjoitettu Medivireen esityksen pohjalta

Pipetointia helpottavat liikkeet ja asennot

Cl

Pyri jdrjestaméaén tyopiste niin, ettd tarvikkeet ja vélineet ovat kdden ulottuvilla niin ettet
joudu kurkottelemaan

Siirrd tuoli mahdollisimman ldhelle poytaa

Pidé kyynirpéit kylkien vieressi

Tue kyynérvarret joko vartaloon tai poytdatasoon

Pidé ranteet suorina

Vilté turhaa lihasjdnnitysta

Kiytd pipetoinnissa ja muussa ty0ssd molempia kisia

CINCIN I

Niskan asento ja nikeminen

Huolehdi tyopisteen riittdvasti valaistuksesta
Saadi valaistus niin, ettei tyopisteeseen tule turhia varjoja
Pyri pitiméén niska suorana ja ota tydkohde mahdollisimman ldhelle

el (al

Muita keinoja tyokuormituksen viahentimiseksi

ml Vaihtele tyotehtdvid! Naytteenottaja ja —késittelijd voivat vaihtaa paikkaa myos kesken
pdivin

I | Hydodynnit pienet tauot ja tee tyon vastaliikkeitd

Tl Huolehdi omasta kunnostasi

Muista tehdé tyon lomassa taukojumppaliikkeiti!!!
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Liite 3. Tarra-arkki kuvaus (Pohjois-Karjala)

Vastaanottohoitaja, 1. kKiayntipiste
1;FR07;20001-01-4;KLIST;20001014
2;FR07;20001-02-0;PERLO;20001020
3;FR07;20001-03-1;PERLOA;20001031
4;FR07;20001-04-2;PERSU; 20001042
5;FR07;20001-05-5;PERSUA;20001055
6;FR07;20001-06-6;ALALO;20001066
7;FR07;20001-07-7;RAVEL;20001077
8;FR07;20001-08-8;RAVELA;20001088
9;FR07;20001-09-9;;
10;FR07;20001-10-2;;
11;FR07;20001-11-3;;
12;FR07;20001-12-4;;
13;FR07;20001-13-0;;
14;FR07;20001-14-1;;
15;FR07;20001-15-6;;
16;FR07;20001-16-7;;
Vastuuhoitaja, loppupiste
17;FR07;20001-17-8;TOILO;20001178
18;FR07;20001-18-9; TOILOA; 20001189
19;FR07;20001-19-5;KYLLO;20001195
20;FR07;20001-20-1;KYLLOA;20001201
21;FR07;20001-21-2; SOKRAS;20001212
22;FR07;20001-22-3; SOKRASA;20001223
23;FR07;20001-23-4;ALLLO;20001234
24;FR07;20001-24-0;ALLLOA; 20001240
25;FR07;20001-25-7;RAVRU; 20001257
26;FR07;20001-26-8;RAVRUA; 20001268
27;FR07;20001-27-9;RAVTU;20001279
28;FR07;20001-28-5;RAVTUA; 20001285
29;FR07;20001-29-6;;
30;FR07;20001-30-0;;
31;FR07;20001-31-1;;
32;FR07;20001-32-2;;

tarra kdyntilistaan

tarrasarjan linkkitarra peruslomakkeen etusivulle
peruslomakkeen tarra alaotoslomakkeeseen

tarra suostumuslomakkeeseen

suostumuslomakkeen tarra alaotoslomakkeeseen
tutkittavan tarra alaotoslomakkeeseen

tarra elintarvikkeiden kdyttdkyselyyn
elintarvikkeiden kdytdn tarra alaotoslomakkeeseen
varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

tarra toimintakykylomakkeeseen
toimintakykylomakkeen tarra alaotoslomakkeeseen
tarra kylmad-kuumakyselylomakkeeseen
kylmad-kuumalomakkeen tarra alaotoslomakkeeseen
tarra sokerirasitustiedotteeseen
sokerirasitustiedotteen tarra alaotoslomakkeeseen
tarra allergialomakkeeseen

allergialomakkeen tarra alaotoslomakkeeseen
tarra ruokapdivédkirjaan

ruokapdivadkirjan tarra alaotoslomakkeeseen
tarra tuotepdivédkirjaan

tuotepdivakirjan tarra alaotoslomakkeeseen
varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

laboratorio, naytteenottopiste ottoputket

33;FR07;20001-33-3;PERL2;20001333
34;FR07;20001-34-4;LABL0O;20001344
35;FR07;20001-35-8; TELINE;
36;FR07;20001-36-9;;
37;FR07;20001-37-5; SEER];
38;FR07;20001-38-6;DNA1;4002000013
39;FR07;20001-39-7;PLAS];
40;FR07;20001-40-4; SEER2;
41;FR07;20001-41-0;DNA2;4002000024
42;FR07;20001-42-1; SEER3;
43;FR07;20001-43-2;;
44;FR07;20001-44-3;;
45;FR07;20001-45-9;;
46;FR07;20001-46-5;;
47;FR07;20001-47-6;;
48;FR07;20001-48-7;;

tarrasarjan linkkitarra peruslomakkeen takasivulle
tarrasarjan linkkitarra laboratoriolomakkeeseen
tarra verenottoputkien telineeseen

varatarra

verenottoputki seerumiin

verenottoputki EDTA-putki DNAl:een
verenottoputki EDTA-plasmaan

verenottoputki seerumiin

verenottoputki EDTA-putki DNAZ2:een
verenottoputki seerumiin

varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

varatarra

laboratorio, naytteenkasittely jakoputket

49;FR07;20001-49-8; TELINE;
50;FR07;20001-50-8;;
51;FR07;20001-51-9;;
52;FR07;20001-52-5;;
53;FR07;20001-53-6;521;4002000030
54;FR07;20001-54-7;522;4002000041
55;FR07;20001-55-0;523;4002000056
56;FR07;20001-56-1;524;4002000067
57;FR07;20001-57-2;S525;4002000078
58;FR07;20001-58-3;526;4002000089
59;FR07;20001-59-4;527;4002000095
60;FR07;20001-60-9;528;4002000101
61;FR07;20001-61-5;P31;4002000112
62;FR07;20001-62-6;P32;4002000123
63;FR07;20001-63-7;P33;4002000134
64;FR07;20001-64-8;P34;4002000140

tarra jakoputkien telineeseen
varatarra

varatarra

varatarra

seerumi S21

seerumi S22

seerumi S23

seerumi S24

seerumi S25

seerumi S26

seerumi S27

seerumi S28

EDTA-plasma C-vit (Hki-Vantaa ja PK) P31
EDTA-plasma P32

EDTA-plasma P33

EDTA-plasma P34
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Liite 4. Tarra-arkin repaisyarkit (4 kpl)

1. repiisyarkki (peruslomaketarrat)

2. repéisyarkki (alaotosten lomaketarrat)
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Liite 4. jatkuu

3. repiaisyarkki (peruslomakkeen takasivun PERL2 ja laboratoriolomakkeen LABLO tarrat seki 6 kpl veriputkitarroja)
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Liite 4. jatkuu

4. repaisyarkki (jakoputkien tarrat)

Seerumi jakoputket \

e el Bl B
— [ [~

Plasma jakoputket
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Liite 5. Peruslomakkeen viimeiset sivut

HOITAJA TAYTTAA ALLA OLEVAT KOHDAT TUTKIMUSTILANTEESSA

1. Saapumisaika pvm | I Il I 2007

klo I I H I I
2. Suostumus Kylla 1 Ei2

Kohta 1 [ [

Kohta 2 1 [
3. Pituus I I I Iy | I cm (1 mm:n tarkkuudella)
4. Paino I I I Iy | | kg (100 g:n tarkkuudella)
5. Verenpaineen mittaaja | I I I

6 . Rasvan maara leivalla
11___ 12,59/ leipaviipale
21___ |59/ leipaviipale
31_110 g/ leipaviipale
41___ |15 g/ leipaviipale

0l___I eilainkaan rasvaa
7. Leipapalojen maara vuorokaudessal____ | |kpl
8. Verenpaine 1 I I I [/ 1 I I I mmHg

2 I I I [/1 I I | mmHg

3 I I I 1/1 I I | mmHg
9. Olkavarren ymparysmitta I__|I__I,1___lcm (puolen cm:n tarkkuudella)
10. Pulssi l__1_1/30s
11. Lantion ymparysmitta |__ | | |,]l__| cm (puolen cm:n tarkkuudella)
Vyo6taron ymparysmitta I I I,l__1 cm{(puolen cm:n tarkkuudella)
12. Paasto |___|__ |tuntia

1 3. Akuutti infektio
(I ei
I 2 kylla, hengitystieinfektio
I 3 kylla, muu, mika?
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Liite 5. jatkuu

1 4. Verinayte otettu

33(40)

11 ei

1 2 kylla

I 3 kylla, osittain:
Naytteenottaja (I I I

Naytteenkasittelija  |___|___ ||

15. Naytteenottoaika pvm I___ | I | 12007 klol___ | I:1__|I

1 6. Huomautuksia naytteenotossa
1 nayte otettiin makuulla
2 infektioriski
3 muuta, mita

1 7. Huomautuksia

1 1 itse ilmoitettu pituus
1 2 itse ilmoitettu paino
| 3 epasaannodllinen epatasainen rytmi (flimmeri)
| 4 verenpaine mitattu vasemmasta kéasivarresta
| 5 diastoliseksi arvoksi merkitty Korotkoffin IV vaihe
| 6 muuta, mita:
18. Typpioksidimittaus I 1 INO2
19. Tupakoinut tunnin aikana ennen mittausta Ei 1 Kylla 2

20. Sairastanut hengitystie- tai suolistoinfektion viimeisen kahden viikon aikana

Ei1 Lievid oireita 2 Selva infektio 3
(. (. |

Lahtoaika  klo (N I I I

Havaintotunnus Tutkittavan nimikirjaimet
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KANSALLINEN TERVEYSTUTKIMUS

34(40)

Liite 6. Laboratoriolomake
Jakoputket
Seerumi Mérin'a'lré Huom. Plasma M;a'nélré Huom.

S21 (O,F’23|1“)
S22
s23 P32
S24 P33
S25 P34
S26
S27
S28

Pipetoitava ndytemééaré on 1,5 ml

Merkitse AINA viimeisen jakoputken ndytemd&éard kohtaan *Maara ml’.

Huomautuksia naytteenjaosta

1

0o N o o ~ WD

Seeruminayte ei hyytynyt

Nayte hemolysoitunut (punainen)

Nayte lipeeminen (samea tai maitomainen)

Nayte ikteerinen (vihertavan keltainen)

Veriputki huoneenlamma@ssa yli tunnin, mika ylittd ohjeistuksen

Seerumi tai plasma huoneenldmmdssa yli tunnin, miké ylittda ohjeistuksen
Nayte tuhoutui ennen pakastusta/ tuorenaytteen lahetysta

Muuta, mita
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Liite 7. Verenottoputket

1 2 3

4 5 6

telinetarra

FRO7 TELINE

20001-35-8

SEER seerumi vakuumiputkia 8 ml
DNA EDTA-putki kokoverenid 9 ml
PLAS plasmaputki 9 ml
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Liite 8. Jakoputket

FRO7 TELINE
EDTA-kokoveri pakastetaan heti

20001-49-8

’?:Iinetarra

Plasmaa putkeen P31 200 pl
(RAVISTUS), muihin 1,5 ml

Poolattua seerumia pipetoi-
daan jakoputkiin 1,5 ml

v

™

©
@
@

@

_/

S seerumi geeliputki 8 ml
DNA EDTA-putki kokoverend 9 ml
P plasmaputki 9 ml
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Liite 9. Rasiakaavio kenttapisteen -20°C pakastin

. ye s qe C-vit (vihrei korkki)
DNA1 10 ml | DNA2 10 ml | Seerumi lipidit Tt e e, e
hiilihappojaatia
S21 1,5 ml
P31 0,2 ml
maksi-rasia maksi-rasia
Varastoseerumit Varastoseerumit Varastoplasmat

S22-S28 1,5 ml | S22-S28 1,5 ml | P32-P34 1,5 ml
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Liite 10. Rasiakaavio hiilihappojéaa-arkku

(Arkkuun mahtuu 4 mini- ja 2 maksi-rasiaa)

DNA1 10 ml | DNA2 10 ml | Seerumi Lipidit

S21 1,5 ml
maksi-rasia maksi-rasia
Varastoseerumit Varastoseerumit Varastoplasmat
S22-S28 1,5 ml | S22-S28 1,5 ml | P32-P34 1,5 ml

38(40)
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Liite 11. Rasiakaavio Pohjois-Karjalan hiilihappojéaa-arkku

(Arkkuun mahtuu 5 mini- ja 1 maksi-rasiaa)

DNA1 10 ml | Seerumi Lipidit

S21 1,5 ml

DNA2 10 ml

maksi-rasia

Varastoseerumit Varastoplasmat C-vit (vihrei korkki)

S22-S28 1,5 ml | P32-P34 1,5ml | P31 0,2 ml




Liite 12. Kenttalaboratorion tyonkulku Finriski 2007:ssé

1. Linkkitarrojen liimaus ilmoittautumispisteessia (PERLO) ja laboratoriossa (PERL2 ja LABLO)

Perus-
lomake

Vastuuhoitaja linkkaa
A \ havaintotunnuksen ja
- Lab. linkkitarran.
lomake \

2. Niytteenottaja ottaa veriniytteet

Veriputkien ottojdrjestys on madritty

0000 ®

3. Niytteenkiisittelijan tyot

Seerumi-veri 30 Plasma-veri odot- Veriputket
min poydalla. taa seerumia sentrifugiin Ly
e —
O O O O V12jaVl5s
O O O suoraan
o O O jaélaatikkoon
o O

lahetys-
lista
PC Niytteiden
KTL:een
viivakoodin
luku rasiasta
lahetteeseen
\ Rasian nro
123456-7
MITITITTITIT
A
Pipetointi Qe O
(ONO) @ O
(ONO®) @)
/ 00 o)
(ONO)
l Kenttépis-
teessd kaikki
A naytteet
hiilihappo-
> | jdihin, illalla
pakastimeen
-20°C

Niytteet rasioihin vasemmalta oikealle ja ylhéiltd alas




Lisidykset FINRISKI 2007 —tutkimuksen ohjeistuksiin

KENTTATYOOHJEISTO:

s. 10, 6.4.2 Tutkimusryhmén jdsenten tydnjako, Hoitaja 3:
Tyo6n kuvauksesta puuttuu ensimméinen kohta: "Tarkistaa tutkittavan henkilollisyyden".
Tutkimusryhmiit saivat erillisen ohjeistuksen tistd sdhkopostitse.

s. 10, 6.4.2 Tutkimusryhmén jdsenten tyonjako, Hoitaja 5:
Ty6n kuvauksen kohta 5 "Ohjaa tutkittavan.." tehtiin kohdan 8 "Kirjaa tutkittavan
ldhtdajan..." jilkeen.

s. 12, 6.4.3.5 Verenpaineen mittaaminen, 2. kohta:
Pitdisi lukea "Tutkittavaa pyydetiin riisumaan oikea késivarsi vaatteista vapaaksi.
Mitataan olkavarren ympérysmitta, ja merkitdédn se tutkimuslomakkeen takasivulle".

s. 12, 6.4.3.5 Verenpaineen mittaaminen, 2. kappale:

Kappaleesta puuttuu viimeinen lause "Ennen mansetin kiinnittimista pyydetiin
tutkittavaa riisumaan mahdolliset puristavat vaatekappaleet niin, etti oikeaan
olkavarteen ei aiheudu puristusta".

s. 13, 6.4.3.9 Laskimoverindytteiden ottaminen, 1. kappale, 1. lause:
Pitdisi alkaa "Hoitaja 3 tarkistaa tutkittavan henkilollisyyden ja ettd tutkittavan
peruslomakkeen etusivun...".

s. 14, 6.4.3.10 Verindytteiden jatkokésittely, 1. kappale, 1. lause:
Pitdisi alkaa lauseella " Verindytteet sentrifugoidaan (kts. laboratorio-ohje), jonka
jilkeen ne pipetoidaan seuraavasti..."'.



Lisdykset FINRISKI 2007 —tutkimuksen ohjeistuksiin

LABORATORION KENTTATYOOHJE:

s. 6, 4 Jatehuolto:

Sahkopostilla annettiin lisdohje tartuntavaarallisen jitteen késittelystd seuraavasti:
"Tartuntavaarallinen jite pakataan vesitiiviisti ja piélle liimataan tarra
dekontaminoitava jite. Neuloille varataan oma jiteastia. Jéitteet kuljetetaan hyvin
pakattuina KTL:een, jos niiti ei voi autoklavoida paikallisessa terveyskeskuksessa".

s. 12, 8.3 Laskimoveriniytteenotto (1. lause):
Pitiisi lukea: "Laskimoveriniyte otetaan ensisijaisesti vasemman Kyynirtaipeen
laskimosta".

s. 12, 8.3 Laskimoveriniytteenotto (7. kohta):

Kohtaan lisittiin teksti: "Putket voidaan laittaa myos putkikeinuun véalittomésti
niytteenoton jilkeen. Putkikeinua kiytettiessi on varmistuttava, etti kaikki niytteet
ehtivit keinua riittavin kauan (vahintiin 8 kertaa ylosalaisin)".

Muut huomiot:

Niaytemdiristd annettiin lisdohje sdhkopostitse tutkimuksen kenttdvaiheen ollessa kidynnissi.
Tissd yhteydessd sovittiin, ettd minimindyteméiéri joka otetaan talteen on 0,1 ml. Mikiili
osa sarjan néytteistd on hemolysoitunut, niin keskelli sarjaa minimindyteméari
kirkkaalle seeruminiytteelle on 0,5 ml.

Laboratorion kenttdtydohjeesta puuttui kdyttamittomien tarrojen kisittelyd koskeva ohje, joka
ohjeistettiin sdhkopostilla seuraavasti: "Kéytetyt tarra-arkit ja tarroitetut jakoputket,
joihin ei ole riittinyt niytetti, keritiéin talteen ja laboratorio postittaa ne KTL:een
niytteiden mukana viikoittain."
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