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Persénuupplysingar sjiklings:
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vefjaflokkun

Leeknir Leeknanr.

Deild/heilbrigdisstofnun

Greidandi ef annar

Vidtakandi ef annar

[ Ikarl [ Kona

Persénuvottun: Blédbankinn gerir ekki umbedna rannsékn ef persénuvottun vantar

Undirskrift dags. .. . Kl

Undirritadur t6k medfylgjandi syni dr einstaklingnum sem skrddur er d synaglasio og beidnina

Hefur sjuklingur fengid blédhluta?

[ Nei [ ]ua

Hefur sjiklingur adur gengist undir lifferaigraedslu? D Nei D Ja

Fyrri medgongur? D Nei D Ja

Hvener: Hvar: Annad:

Brottnam graedlings: D Nei D J4, hvenaer?

Sjukdomur

Astada rannséknar

Rannsoékn Blodsyni Athugasemdir

D Leit ad lifandi nyrnagjafa 5 x 4 ml EDTA og

1 x 4 ml Serum glas med eda an gels

 Syni ar pega og 6llum gjofum verda ad berast @ sama tima,
jafnframt parf ad senda beidni og syni til blodflokkunar

D Leit ad latnum liffeeragjafa 1 x 4 ml EDTA og

1 x 4 ml Serum glas med eda an gels

e Jafnframt parf ad senda beidni og syni til blodflokkunar

D Latinn liffeeragjafi 5x 4 ml EDTA

e Jafnframt parf ad senda beidni og syni til blodflokkunar

D Leit ad stofnfrumugjafa 1 x4 ml EDTA  Syni ar pega og 6llum gjofum verda ad berast @ sama tima,

jafnframt parf ad senda beidni og syni til blodflokkunar

D HLA motefnaskimun

|| vefjaflokkun B27

|| Vefjaflokkun DR/DQ

D Annad

1 x4 ml EDTA og
1 x4 ml Serum glas med eda an gels

1x4ml EDTA
1x4ml EDTA

Hafid samband vid vefjaflokkunardeild

o T.d. vegna gruns um hryggikt

o T.d. vegna gruns um narcolepsy

Undirbiningur fyrir liffeera- / stofnfrumuflutninga (fyllié adeins dt fyrir gjafa)

Tegund lifferagjafar Skyldleiki vid pega/sjukling

Nafn pega Kennitala pega
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Merkingar syna og beidna - Persénuvottun
Markmid merkinga syna-, beidna- og persénuvottunar er ad tryggja ad Blodbankanum berist rétt syni til rannsoknar

. Vid synatoku skal stadfesta ad um réttan sjukling sé ad reda

. Sjuklingur gefur sjalfur upp fullt nafn og kennitélu, nema éstand hans hamli pvi og skal p& nota armmerki
. S& er tekur synid skal merkja pad &n tafar

. Ef limmidi losnar af synaglasi eftir synatéku skal farga pvi syni og taka nytt

2
3
4. Synaglasid skal vera merkt med dagsetningu, kennitélu og nafni sjuklings
5
6. Nafn og kennitala & synaglasi og beidni skal vera ndkvaeemlega st sama

7

. Undirskrift pess starfsmanns sem tekur synid jafngildir abyrgd & ad synid sé ur réttum sjuklingi, sbr. ,Undirritadur tok medfylgjandi
syni Ur einstaklingum sem skrddur er & synaglasi og beidni”

Blodbankinn gerir ekki umbedna rannsékn ef persénuvottun vantar
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