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Opinnaytetydn tarkoituksena oli selvittaa, epoc® -verikaasuanalysaattorilla teh-
tavien maaritysten laadun toteutuminen ensihoidossa. Opinnaytetyon tavoitteena
oli kehittaa vieritestausta siten, etta kliinikot saavat laadukkaita tuloksia diagnoo-
sin tueksi ja potilaiden saama hoito nopeutuu. Opinnaytetyon tutkimusongelmina
oli selvittaa, miten tarvikkeet ja reagenssit sailytettiin, millaiset olivat sisaisen ja
ulkoisen laadunvarmistuksen tulokset ja kuinka verikaasumaaritysten tekijat tun-
nistivat preanalyyttiset virhetekijat. Opinnaytetydssa kaytettin maarallista el
kvantitatiivista tutkimusmenetelmaa.

Verikaasuanalysaattorin tarvikkeiden sailytyslampdtiloja ja sisaisen laadunoh-
jauksen tuloksia seurattiin puolen vuoden ajan. Tuona aikana tavoitelampatilan
ylityksia ei ollut dokumentoiduissa tuloksissa, mutta tuloksia ei oltu dokumentoitu
joka paiva. Sisaiset laadunohjaustulokset dokumentoitiin saanndllisesti ja tavoi-
tearvojen ylityksia havaittiin ainoastaan pCO2- ja pOz-tuloksissa. Ulkoisen laa-
dunarvioinnin tuloksissa tavoitearvojen ylityksia oli pCO2-,pO2- ja HCOs-arvon tu-
loksissa seka kerran glukoosituloksessa. Verikaasuanalysaattorin kayttajille teh-
tiin kysely preanalyyttisista tekijoista. He tunnistavat preanalyyttiset virhetekijat
melko hyvin.

Tutkimuksen ajankohtana ensihoidon tekemat laadunvarmistuksen toimenpiteet
toteutuivat melko hyvin. Tutkimuksen perusteella voikin todeta, ettd epoc® -veri-
kaasuanalysaattorin kayttd on laadukasta ja silld saadaan riittavan luotettavia tu-
loksia ensihoidon tarpeisiin. Jatkossa voitaisiin ottaa kayttoon automaattinen lam-
potilaseuranta, joka mittaa sailytyslampadtilat saanndllisesti ja arkistoi tulokset
suoraan sahkodiseen muotoon. Kayttajille annettava lisaperehdytys kontrollinayt-
teiden analysoinnista voisi parantaa pCO2- ja pOz-tuloksia ja liitantaohjelman
kayttoonotto parantaisi laaduntarkkailutulosten dokumentointia. Lisaksi voitaisiin
tutkia perehdytyksen vaikutusta preanalyyttisten tekijdiden tunnistamiseen, seka
miten voitaisiin toteuttaa tarvikkeiden lampotilaseuranta myos ambulanssien si-
satiloissa.
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Quality Assurance of epoc® Blood Gas Analyzer Assays in Emergency Care
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The purpose was to determine the quality of the epoc® blood analyzer assays in
emergency care. The objective was to define point-of-care analysis so that clinics
get high quality results to support diagnosis and accelerate a patient’s treatment.

The data were analyzed using quantitative content analysis and it showed that
the storage temperature of the blood gas analyzer sample cards and controls was
monitored almost regularly. There were no documented results for temperatures
exceeding the target value. Internal quality control results were regularly docu-
mented. Target values were exceeded only in the pCO2 and pOzresults. The re-
sults of the external quality assessment exceeded the target values in the results
of pCOz2, pO2, HCO3 and in glucose. Emergency care staff recognized preanalyt-
ical errors quite well.

At the time of the study, the quality assurance measures taken by emergency
care staff were quite well implemented. The study shows, that the use of epoc®
blood gas analyzer is of high quality and provides reliable results for emergency
care

Further research is required to investigate the effect of orientation on the identifi-
cation of preanalytical factors, as well as storage temperature conditions inside
ambulance units.

Key words: blood gas, preanalytics, quality, point-of-care
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1 JOHDANTO

Etela-Pohjanmaan sairaanhoitopiirissa ensihoito on erikoissairaanhoidon alaista
toimintaa. Ensihoitoyksikkojen keskus sijaitsee Seinajoella. Sielta kasin toimii
Community Paramedic -yksikko, 1aakariyksikko, ja kenttajohtajien yksikko. Naihin
yksikkdihin otettiin kayttdon epoc® -verikaasuanalysaattorit vuoden 2017 aikana.
Maaritys epoc® -verikaasuanalysaattorilla sisaltda pH:n, hiilidioksidin (pCOz2),
hapen (pOz2), kaliumin (K), natriumin (Na), kloridin (Cl), ionisoidun kalsiumin
(Ca?+), glukoosin, laktaatin, hematokriitin ja kreatiniinin. Lisaksi kaytossa lasken-
nallisista maarityksista ovat: emasylimaaran (BE), happisaturaation(sO2) ja bikar-

bonaattipitoisuuden (cHCOs3) sekd hemoglobiinin maaritykset.

Ensihoitajat tydskentelevat olosuhteissa, joissa lampdtila ja ilmankosteus vaihte-
levat paljon. Ensihoitoyksikot liikkuvat mittausten aikana, joten laitteiden on kes-
tettava tarinaa ja niita on voitava liikuttaa mittausten aikana. Laadunvarmistuksen
nakokulmasta kiinnostaa, voidaanko ensihoidossa suorittaa maaritykset siten,

etta ne tayttavat vieritestauksen laatu- ja patevyysvaatimukset.

Verikaasuanalyysia kaytetaan selvittamaan potilaan respiratorisia ja metabolisia
happoemastasapainon hairioita. Naytteet otetaan anaerobisesti elektrolyyttiba-
lansoituihin ruiskuihin ja ne analysoidaan valittomasti naytteenoton jalkeen (Uo-
tila 2010, 114-119). Laitteella maaritettavissa elektrolyyttimaarityksissa haetaan
ensisijaisesti elektrolyyttien puutoksen maaraa. Laktaattimaaritys kertoo mahdol-
lisesta kudosten hapen saannin vahyydesta. Kreatiniinin maaritys kuvaa munu-
aisten toimintakykya ja hemoglobiinia kaytetaan seulontana, jolloin selvasti poik-
keava arvo, huomioituna olosuhteet, johtaa toimenpiteisiin. (Holmstrom
2017,184-191.)

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, ensihoidossa epoc®:lla tehtavien ana-
lyysien laadun toteutuminen. Opinnaytetyon tavoitteena on kehittaa vieritestausta
siten, etta kliinikot saavat laadukkaita tuloksia diagnoosin tueksi ja potilaiden
saama hoito nopeutuu. Tutkimuksessa analysoitiin reagenssien sailytyslampoti-



loja ja sisaisen- seka ulkoisen laadunvarmistuksen tuloksia. Tutkimuksessa teh-
tiin myos kysely laitteen kayttajille siitd, miten he tunnistavat preanalyyttiset vir-

hetekijat ja miten he toimivat kohdatessaan preanalyyttisen virhetekijan.



2 EPOC® -VERIKAASUANALYSAATTORI

Epoc® -verikaasuanalyysijarjestelma koostuu kolmesta osasta: Host ja Reader-
osasta, seka epoc® -testikorteista (kuva1). Host ja Reader toimivat langattoman
Bluetooth-yhteyden avulla. Laitteiden akkujen latauksen aikana, niiden on oltava
kytkettyna yhteen, kuten kuvassa 1. Yhdessa laitteet painavat n. 700 g. Laitteen

pituus on 21,5 cm ja leveys 8,5 cm (Siemens 2018 11-1).
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KUVA 1. Epoc® -verikaasuanalyysijarjestelma (Siemens 2018)

Epoc® -Reader on akkukayttdinen ladattava laite, jossa on viivakoodilukija. Veri-
naytteen testauksen aikana testikortti asetetaan Readerin sisalle ja testin aikana
laite mittaa testikortin anturien sahkoiset signaalit. Testin valmistuttua laite l1ahet-
taa Bluetooth-yhteyden avulla tulokset epoc® -Hostille. Epoc® -Host on mobiili-
tietokone, johon on asennettu epoc® -Host ohjelmisto. Host nayttaa ja laskee
Readerin mittaamat arvot. Kuviossa 1 on esitetty epoc® -Readerin ja Hostin va-
lilla tapahtuva tietojen siirto. (Siemens 2018, 11-1.)
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KUVIO 1. Epoc® Hostin ja Readerin valinen tietojen siirto.

2.1.Naytteenottokortit

Epoc® -naytteenottokortit on yksittdispakattu kertakayttdiseen korttipussiin 25

kappaleen laatikoihin. Kortit sailytettiin 15-30°C asteen lampdtilassa. Niita ei saa

sdilyttaa jaadkaappilampdtilassa, eivatka ne saa jaatya. Korttien logistiikasta huo-

lehtivat jakelijat voivat kuitenkin sailyttda kortteja 2-30°C asteen lampdtilassa,

enintaan 8 vuorokautta. Kortit pakataan jakelun ajaksi erityisiin validoituihin kul-

jetuslaatikoihin, joihin on asennettu lampétilaseuranta (Siemens 2018, 4-2). Kort-

tien saavuttua niita kayttavaan yksikkoon, suositellaan niiden toiminnan tarkista-

mista joka erasta vahintaan kahdella kaupallisella eri tason kontrolliliuoksella

(Siemens 2018, 9-1). Ensihoidossa naytteenottokortit sailytetdan varastossa,

jonka lampdtilaa seurataan paivittain. Ambulanssissa on mukana kolmesta vii-

teen naytteenottokorttia, jotka ovat lampderistetyssa laitteen kuljetuslaukussa.
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Epoc® -naytteenottokortit muodostuvat muotoillusta muovirungosta (kuva 2),
jossa on nestesaildt ja kanavat seka aukko, johon anturimoduuli kiinnitetaan.
Kortti asetetaan Readerin sisdan, jossa kaksi anturilohkoa on yhteydessa kortin
anturialueeseen. Anturialue sailyttda kortin lampdtilan mittauksen aikana 37°C
asteessa. Kortissa on muotoiltu kalibrointisailio, joka sisaltaa 150 pl kalibrointi-
nestetta. Anturimoduuli kalibroidaan aina ennen jokaista mittausta. Moottorioh-
jaus aktivoi venttiilitulpan, joka puhkaisee poistokanavan tiivisteen ja kalibrointi-
neste virtaa anturimoduuliin ja suorittaa anturissa yksipistekalibroinnin ennen po-
tilasnaytteen analysoimista. Reader -laite suorittaa ennen mittausta alustustestit
ja kalibroinnin seka naytteen mittauksen aikana IQC -tarkistuksia (Siemens 2018,
1-3). Kun Reader on tehnyt naytteenottokortin tarkistukset ja kalibroinnin, voi-
daan nayte lisata sisaanvientiaukon kautta suoraan hyvin ilmatusta ja sekoite-
tusta ruiskusta.
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KUVA 2. Epocin® testikortin rakenne (Siemens 2018)

2.2.Epoc® -analysaattorilla kaytossa olevat kontrollit

Sisaisen laadunvarmistuksen kontrolliliuoksena kaytetaan laitetoimittajan suosit-
telemaa Eurotrol GAS-ISE metabolites -liuosta (Eurotrol Inc. 2019). Kontrolliliu-
oksesta on saatavilla kolmea eri tasoa. Kontrollit on pakattu lasisiin ampulleihin
ja niita sailytettiin 2-8°C:n lampdtilassa. Tuolloin ne sailyvat viimeiseen kayttopai-

vanmaaraan saakka. Huoneenlammaossa avaamattomat ampullit ovat kayttokel-



11

poisia viikon ajan (Eurotrol Inc. 2019). Kontrollinaytteet analysoidaan huoneen-
lampoisina. Ampullien taytyy antaa tasapainottua vahintaan tunnin ajan huoneen-
lampoon. limakontaminaatio muuttaa herkasti kontrollin arvoja. Tama vaikuttaa
erityisesti pH:n, pO2:n ja pCO2:n arvoihin. Nesteiden kaasutasot vaihtelevat myos
lampotilan mukaan. Ne muuttuvat kaanteisesti lampdotilaan nahden. Huoneen-
lampdtilan ja kontrollin kasittelyyn tulisi kiinnittdd huomiota (Siemens 2018, 9-4-
5.) Kontrolliampullia ravistellaan vahintaan 15 sekunnin ajan, jotta kaasut tasa-
painottuvat liuoksen kanssa. Ampullia pidetaan sekoituksen aikana peukalon ja
etusormen valissa, jotta ampullin lampdtila ei nousisi huoneenlampdtilasta. Kont-
rollindyte aspiroidaan ampullista siten, etta ruiskuun ei muodostu ilmakuplia ja se
analysoidaan valittomasti. Kontrollinayte on stabiili vain 30 sekunnin ajan ampul-

lin avaamisen jalkeen (Eurotrol Inc. 2019).

2.3.Epoc® -testikortteilla tehtavat maaritykset

Epoc® -laitteille on saatavilla erialisia kortteja. EPSHP ensihoidossa on kaytossa
epoc® BGEM CT-1006-00-00 kortit. Nama kortit sisaltavat seuraavat maarityk-
set: pH, pCO2, pO2, K, Na, Cl, Ca?+, glukoosi, laktaatti, hematokriitti, kreatiniini.
Lisaksi kaytossa laskennallisista maarityksista ovat: BE, sO2 ja cHCOs3 pitoisuu-
det (Siemens 2018, 12-2). Naytemateriaalina voidaan kayttaa litiumheparinisoi-
tua kokoverta, valtimo-, laskimo- tai kapillaarinaytetta. Naytetilavuus on vahin-
taan 92 pl (Siemens 2018, 12-2). Ensihoito kayttaa naytemateriaalina ainoastaan
valtimo- ja laskimonaytteitta. Naytteita ottavat Iaakarit ja perehdytyksen naytteen-
ottoon saaneet kenttajohtajat. Kenttajohtajien valtimonaytteenoton perehdyttami-
sesta ja analysaattorilla maaritettyjen tulosten tulkitsemisesta vastaavat ensihoi-

don laakarit.

2.4 Epoc® -laitteen kayttd ensihoidossa

Verikaasumaaritykset ensihoidossa ovat lisdantyneet viime aikoina ja ovat tarkea

osa potilaiden hoitoa ensihoitoyksikoissa. Laitteet ovat kehittyneet luotettaviksi,
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mutta laboratoriolla on tarkea rooli kayttajien opastamisessa analysointiin ja nayt-
teenottoon. Mikali naytteenotto ja naytteenkasittely ennen analysointia on suori-
tettu vaarin, vaikuttaa tama merkittavasti tuloksiin, vaikka laite olisi kalibroitu ja
kontrolloitu asianmukaisesti (Shephard, 2016, 185,192). pH ja pCO2 pitoisuudet
veressa vaihtelevat vahan, joten naytteenottajalta vaaditaan erityista taitoa ja
naytteenotossa tapahtuvien virheiden maara on minimoitava. Verikaasututkimuk-
set ovat hairioherkkia maarityksia. Lisaksi niiden tulokset aiheuttavat valittomia
hoitotoimenpiteita. (Baird 2013.)

Ensihoidossa verikaasuanalyysia kaytetaan intoksikaation, tajuttomuuden, hen-
gitysvajauksen, ketoasidoosin, hypovolemian, sepsiksen tai vuotoepailyn selvit-
tamisessa. Testin kayttdindikaatiot tulee olla ohjeistuksessa maaritelty ja tulosten
tulkintaan ja mahdollisiin virhetilanteisiin tulisi kiinnittaa erityisesti huomiota (Juu-
sela 2014). Jousin, Reitalan, Lundin, Katilan ja Leppaniemen (2010) mukaan ve-
rikaasuanalysaattorin kayttd koettiin hyddyllisena ensihoidossa traumaan liitty-
vien elvytysten seurantaan. Verikaasujen mittaaminen HEMS (helicopter emer-
gency medical system) tehtavissa antoi hyddyllista tietoa potilaan happoemasta-

sosta. Tutkimuksessa seurattiin veren pH ja BE tuloksia.



13

3 VIERITUTKIMUSTEN LAATU

Vieritutkimusten laatua saatelee standardi SFS-EN ISO 22870:2016 yhdessa
SFS-EN ISO 15189:2016 kanssa. Standardissa on ohjeistettu, kuinka toimintayk-
sikdn laadunhallintajarjestelma voidaan toteuttaa siten, etta se toimii asianmukai-
sesti. Laadunhallintajarjestelman toimivuutta on laboratorion jatkuvasti seurat-
tava ja parannettava seka virhetilanteista aiheutuneet poikkeamat on tunnistet-
tava ja niiden vaatimat korjaavat toimenpiteet suoritettava. Uusien poikkeamien
esiintyminen on pyrittava estamaan miettimalla ehkaisevia toimenpiteita. Hyva
perehdytys takaa, etta laitteitta osataan kayttaa ja huoltaa oikein. Perehdytyksen
yhteydessa on myos huomioitava reagenssien ja tarvikkeiden sailytys ohjeiste-
tulla tavalla seka seurantaprosessin valvonta. Kaikki toimenpiteet tulisi doku-
mentoida. Laadunvalvonta on suoritettava saannodllisesti ja seka sisaisen-, etta
ulkoisen laadunarvioinnin tulokset on dokumentoitava. (SFS-EN ISO
22870:2016.)

SFS-EN-ISO 15189:2016 standardin mukaan laadun jatkuvaan parantamiseen
tulisi kiinnittaa huomiota, siten etta ne kattavat laboratorioprosessista myos tutki-
musta edeltavat ja sen jalkeiset vaiheet. Vaikka preanalyyttiseen vaiheeseen on
kiinnitetty vime aikoina enemman huomiota, on vaikeaa luoda tahan tarkoituk-
seen kehitettya tutkimusmenetelmaa. Yksi tapa on kehittaa alueellisia tutkimus-
tapoja, esimerkiksi kyselylomakkeita, jotka laaditaan ulkoisen laadunarvioinnin

tavoitteiden mukaisesti (Lippi 2013).

Laatu ensihoidossa maaritellaan Lankimaen ja Maatan (2017) mukaan seuraa-
vasti: "Laatu on asiantuntijapalvelua, jossa asiakkaiden tarpeisiin vastataan si-
dosryhmén huomioimalla tavalla. Laadunarviointi edellyttéa luotettavaa tietoon

perustuvaa toiminnan seurantaa, mittaamista, arviointia ja vertailua.”
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3.1.Verikaasuanalyysin laatu

Verikaasumaaritys epoc®:lla suoritetaan kokoveresta, joten hemolyysin tai lipe-
mian havaitseminen on hyvin hankalaa (Lippi 2011). Hemolyysi on suurin syy
naytteiden hylkaamiseen laboratoriossa. Naytteen hemolysoitumisen voi aiheut-
taa lilan pienen neulan kayttd, huonosti tuleva nayte tai naytteen liian raju kasit-
tely (Baird 2013). Naytteen hemolysoitumisen voi aiheuttaa myos vaara naytteen-
ottopaikka, naytteenotto katetrista, desinfektioaineen kayttd, vajaat nayteputket,
naytteen siitaminen ruiskulla ja naytteen sekoittamatta jattaminen, naytteen kul-
jetus ja vaara sailytys (Giavarina & Lippi 2017). Liian voimakas ruiskun sekoitta-
minen ravistamalla, rikkoo soluja ja aiheuttaa naytteen hemolysoitumisen. Puna-
solujen hajoaminen nostaa naytteen kalium pitoisuutta, koska solujen sisainen
kaliumpitoisuus on kaksikymmenkertainen verrattuna plasman kaliumpitoisuu-
teen. Solun sisalla olevien natriumin ja kalsiumin pitoisuudet ovat verrattain pie-
nia verrattuna plasmaan, joten hemolyysi laskee niiden pitoisuutta plasmassa.
(Baird 2013; CLSI 2009,15.)

Verikaasunaytteita voidaan ottaa valtimonaytteiden lisaksi myds laskimonayt-
teina. EFLM (European Federation of Clinical Chemistry and Laboratory Medi-
cine) ja COLABIOCLI (Latin America Confederation of Clinical Biochemistry) jul-
kaisivat kesakuussa 2018 suosituksen laskimoverinaytteenostosta. Siina otetaan
kantaa staasin kayttoon naytteenottotapahtumassa. Mikali mahdollista nayte tu-
lee ottaa ilman staasia, varsinkin, jos suonet nakyvat hyvin. Jos staasia kayte-
taan, sita voisi pitdéd maksimissaan 1 minuutin kiristettyna ja se tulee asettaa noin
7,5 cm pistopaikan ylapuolelle. Staasin tulee olla niin kirealla, etta laskimoveren-
kierto estyy, mutta valtimoverenkierto sailyy normaalina. Tulevaisuuden vaihto-
ehtoina voisi olla laservalon kayttd suonten paikallistamisessa. Liian pitkaan ki-
ristettyna ollut staasi aiheuttaa muutoksia eri analyyteilla. Suurimmat muutokset
tapahtuvat kaliumin, kalsiumin ja albumiinin pitoisuuksissa (Lippi, Salvagno, Mon-
tagnana, Brocco & Guidi 2005). Kudosten hapen saannin vaheneminen aiheuttaa
veren laktaattipitoisuuden nousua ja pH:n laskua. Staasin kayttéa on valtettava
otettaessa laskimonaytteita. Erityisesti otettaessa laktaatti naytetta, koska se voi
aiheuttaa laktaattipitoisuuden nousua (CLSI 2009,15; Uotila 2010, 103-105;
Fimlab 2018).
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Nayteruiskujen materiaali ei saa olla kaasuja lapaisevaa ja maaritettaessa elekt-
rolyytteja ruiskun antikoagulanttina olevan hepariinin on oltava elektrolyyttibalan-
soitua (Baird 2013). Ruisku on ilmattava valittomasti naytteenoton jalkeen. Tar-
vikkeet tulee sailyttaa niille suositelluissa lampdatiloissa ja paikoissa. Ruiskut ja
testikortit pitaa laitetoimittajan mukaan sailyttaa huoneenlammaossa ja niita ei saa
kayttaa vanhenemispaivan jalkeen (Siemens 2018). Etela-Pohjanmaan sairaan-
hoitopiirissd on kaytdssa verikaasunaytteiden ottamiseen Radiometerin safe-
PICO® -ruiskut, jotka sisaltavat antikoagulanttina elektrolyyttibalansoitua li-
tiumhepariinia. Tavallinen hepariini sitoo ionisoitunutta kalsiumia ja muita elekt-
rolyytteja (CLSI 2009, 13).

Valittomasti naytteenoton jalkeen on ruiskusta poistettava ilma ja se on suljettava
korkilla. Tama estaa naytteen kontaminoitumisen huoneilman kanssa. Ruiskuun
jaanyt ilma nostaa naytteen pH, pO:2 ja sO2 pitoisuuksia ja laskee pCO2-pitoi-
suutta (Wennecke & Juel 2005; Baird 2013). Ruisku on sekoitettava valittomasti
iimaamisen jalkeen, jotta hepariini sekoittuu naytteeseen ja estaa hyytymien
muodostumisen. Naytteessa olevat hyytymat tekevat naytteesta epahomogeeni-
sen, eivatka tulokset ole tuolloin luotettavia. Hyytymat naytteessa nostavat nayt-

teen kalium pitoisuutta (Wennecke & Juel 2005).

Nayte tulisi analysoida valittomasti naytteenoton jalkeen, kuitenkin 30 minuutin
kuluessa naytteenotosta (CLSI 2004,8-9; Wennecke & Juel 2005; CLSI 2009,
11). Jos naytetta on sailytettava kauemmin, tulisi se ottaa lasiruiskuun ja viilen-
taa. CLSI:n (2004, 2009) mukaan muovisia ruiskuja ei saa viilentaa, vaan ne tulisi
sailyttad huoneenlammadssa. Muovisen ruiskun viilentaminen supistaa polymee-
rimolekyyleja ja molekyylien valiset aukot suurentuvat. Aukot lapaisevat hap-
pimolekyyleja, joten pO:2 pitoisuus naytteessa laskee. Hiilidioksidimolekyylit eivat
paase aukkojen lapi, joten pCO:2 pitoisuus ei muutu merkittavasti. (Dukic, Kop-

cinovic, Dorotic & Barsic 2016.)

Glukoosi laskee kokoverinaytteissa glukolyysin vaikutuksesta huoneenlam-
mossa 5-7% tunnissa. Jaakaappilampdtilassa glykolyysin nopeus hidastuu,
mutta ei vahene kokonaan (Vaisanen, Eskelinen & Halonen 2002). Laktaattimaa-
rityksen tulokseen kokoveresta vaikuttavat nayteputken antikoagulantti, naytteen
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sailytysajan pituus, sailytyslampdtila ja naytteen hemolyysi. CLSI (2004) suosit-
telee naytteen sailyttamista jaahauteessa, mutta tama voi aiheuttaa punasolujen
hajoamista. Glukolyysi nostaa naytteen laktaattipitoisuutta, joten nayte tulisi ana-
lysoida 15 minuutin kuluessa naytteenotosta (CLSI 2009,17). Laitevalmistajat il-
moittavat, etta hemolyysi vaikuttaa plasman laktaattituloksiin, mutta hemolyysin
vaikutusta laktaattimaaritykseen voidaan pitaa epaselvana (Rako, Minaric, Doze-
lencic, Juros & Dunia 2018).

3.2. Sisdinen laadunohjaus

Laadunvarmistukseen kuuluvat kaikki toimenpiteet, joilla varmistetaan, etta tutki-
mustulokset ovat oikeita. Osana laadunvarmistusta ovat sisdinen laadunohjaus
ja ulkoinen laadunarviointi. Vieritutkimusten sisaiselld laadunohjauksella varmis-
tetaan maaritysten toistettavuus ja tarkkuus. Silla varmistetaan myds se, etta vie-
ritutkimuslaitteet toimivat oikein ja antavat luotettavia ja laadukkaita vastauksia
kayttajilleen (Labquality Oy 2018a). Sisaisen laadunohjauksen avuksi kaytetaan
kaupallisia kontrolleja tai rinnakkaismaarityksia tukilaboratorion kanssa, mikali
kaupallisia kontrolleja ei ole saatavilla. Sisaisen laadunohjauksen naytteet eivat
aina muistuta potilasnaytteita, eika niiden analysoiminen valitettavasti normaalia
analysointikdytantéa (Holt & Freedman 2016). Tallaisia ovat usein verikaasulait-
teiden laaduntarkkailunaytteet. Naytteet on pakattu yksittaisiin ampulleihin ja ne

vaativat hyvan ravistamisen, jotta kaasut sekoittuvat naytteeseen.

Vieritutkimuslaitteet voivat tehda toimintansa tarkastamiseksi erilaisia testeja en-
nen naytteiden analysointia. Laitteet tarkistavat omaa toimintaansa tai optiikkaa,
talléin voidaan kayttaa laitevalmistajan testiliuskoja tai kyvetteja, jotka on valmis-
tettu tahan tarkoitukseen. Naita testeja ei kuitenkaan voida pitaa riittavina sisai-
sen laadunohjauksen testeina, vaan niita kaytetaan sisaisen laadunohjauksen li-
sana (Shephard 2016, 58; Labquality Oy 2018a).

Kontrollitoimittaja on antanut kontrolleille tietyn tavoitevalin tai sitten tavoitevali

voidaan maaritella itse. Kontrollien tekotiheys riippuu potilasnaytteiden tekotihey-
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desta (Labquality Oy 2018a) tai sitten kontrollin tekotiheys voidaan maaritella lai-
tekohtaisesti yhdessa tukilaboratorion kanssa (SFS-EN I1SO 22870:2016). Mikali
kontrollitulokset eivat ole tavoitearvojen sisapuolella, menetelmaa ei saa kayttaa
potilasnaytteiden maarittamiseen, ennen kuin syy tavoitearvojen ylitykseen on
selvitetty. Kaikki tulokset tulisi dokumentoida joko lomakkeille tai sahkaoisiin jar-
jestelmiin. (SFS-EN ISO 22870:2016.) Naytteenottotilanteeseen ei ole olemassa
sisadisen laadunohjauksen naytteita ja se onkin suuri virhelahde vieritutkimuk-
sissa. Virheita voidaan vahentaa hyvalla perehdytyksella ja jatkuvalla seurannalla
(Price, St John & Hicks 2004).

3.3.Ulkoinen laadunarviointi

Ulkoisella laadunarvioinnilla tutkitaan, vastaako menetelman tulostaso muiden
samaa menetelmaa kayttavien tulostasoa. Talloin identtisella naytteella, jonka pi-
toisuus on tuntematon, testataan suuri maara laitteita. Naytteen lahettaa analy-
soitavaksi laboratorion ulkopuolinen toimija. (Price 2018.) Ulkoisen laadunarvi-
oinnin palveluja tarjoaa Suomessa Labquality Oy, mutta palveluja voidaan ostaa
myos ulkomailta. Ulkoisten laadunarviointinaytteiden tekeminen ei korvaa sisai-
sen laaduntarkkailun kontrollinaytteiden kayttdéa. Verikaasuanalysaattoreille on
Labquality Oy:n toimittamia laadunarvioinnin naytekierroksia nelja kertaa vuo-
dessa. Vieritestisuositus (2018) ohjeistaa, etta jokaisen kaytdssa olevan laitteen

tulisi osallistua laadunarviointi kierrokselle 2-4 kertaa vuodessa.

Labquality Oy antaa palautteen kierroksesta, jossa omaa tulosta voi verrata mui-
den samaa menetelmaa kayttavien tulokseen. Ulkoisen laadunarvioinnin materi-
aali on aina keinotekoista sailyvyyden ja infektioriskin vuoksi. Mitaan hyvaa kont-
rollimateriaalia ei ole vield kehitetty, esimerkiksi usein materiaali on varitonta,
jonka avulla on hankala testata naytteen annostelua. Eri menetelmien valilla on
tasoeroja, mutta myos kontrollimateriaalin keinotekoisuus aiheuttaa tuloksiin ta-
soeroja. (Price, St John & Hicks 2004.) Labquality Oy tarjoaa osana happoemas-
taseen ja elektrolyyttien ulkoisen laadunarvioinnin kierrosta myds preanalytiikan
laadunarviointikierroksen. Kierroksella esitetdan tapauskuvaus ja siitd vastaaja

tunnistaa, mita virheita tapaus sisaltaa.
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4 PREANALYYTTISET VIRHEET

Laboratorioprosessi jaetaan preanalyyttiseen, analyyttiseen ja postanalyyttiseen
vaiheeseen. Laboratorioprosessin analytiikan virhetekijoita on tutkittu ja tilastoitu
jo kauan aikaa, kun taas preanalytiikan ja postanalytiikan virheiden systemaat-
tista tilastointia on alettu kehittaa vasta viime aikoina. Preanalyyttiset virheet tun-
nistetaan ja nilden maaran tiedetaan olevan suurin virhetekija laboratorioproses-
sissa, jopa 46-68,2 % (Kalra 2004).

Vieritutkimuksista preanalyyttisia virhetekijoita on 32 %, ehka jopa enemman
(Lippi, 2017). Tietyntyyppisia virheita esiintyy vierianalytiikassa vahemman kuin
laboratoriossa tehtavissa analyyseissa. Esimerkiksi potilaan esivalmistautumi-
nen testiin, naytteen kuljetus, esikasittely, sentrifugointi tai naytteen jalkikasittely
puuttuvat kokonaan. Vieritutkimusten kohdalla preanalyyttisia virheita on hankala
tilastoida. Vieritutkimusten virheiksi voidaan luokitella; laitteen valinta, vaara
pyynto, naytteenottovirheet, vaara naytemuoto laitteelle, puutteet laitteen kay-
tdssa, puutteellinen potilaan tunnistus ja tilastointi (kuka teki, milla laitteella ja
reagenssilla), laaduntarkkailun epasaannadllinen toteutuminen ja niiden puutteel-
linen kirjaus seka tulosten puutteellinen kasittely ja tallennus tietojarjestelmiin.
(Lippi 2011.)

Preanalyyttiset virheet sisaltavat vieritutkimuksissa myos naytteenoton ja nayt-
teen kasittelyn. Vaara naytteenottotekniikka voi johtaa vaariin tuloksiin. On tar-
keaa, etta vieritutkimuksen tekijat todella ymmartavat miten vaarin suoritettu
naytteenotto vaikuttaa tuloksiin. Hyvin kohdennettu saannallinen koulutus, pre-
analyyttisten virheiden systemaattinen seuranta ja tekijoiden patevyyden arviointi
vahentaa preanalyyttisia virheitd, samoin osallistuminen preanalytiikan kierrok-
sille. (Shephard, 2016, 57; Irjala, Kivi & Pelanti 2016, 32-33; Lippi 2017.) Toi-
saalta vieritutkimuksen preanalyyttisessa vaiheessa voi esiintyda enemmankin vir-
hetekijoita, koska testien tekijat eivat tunnista virhetekijoita, eika niita tilastoida
jarjestelmallisesti. Suurin osa vieritutkimuksen laatuun liittyvistd tutkimuksista
keskittyy tutkimaan kaytossa olevia laitteita, ei niinkaan preanalyyttista vaihetta.
(Lippi 2017.)
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, epoc® -verikaasuanalysaattorilla teh-
tavien maaritysten laadun toteutuminen ensihoidossa. Opinnaytetydn tavoitteena
on kehittaa vieritestausta siten, etta kliinikot saavat laadukkaita tuloksia diagnoo-
sin tueksi ja potilaiden saama hoito nopeutuu. Verikaasuanalysaattorilla tehtavien
tutkimustulosten tulisi olla niin luotettavia, etta niita voidaan hyodyntaa myos po-

tilaan jatkohoidossa sairaalaolosuhteissa.

Opinnaytetyon tutkimusongelmina oli selvittaa:
1. Millaisia ovat tulokset reagenssien ja tarvikkeiden sailytyksessa seka lam-
poétila seurannassa puolen vuoden aikana?
2. Miten puolen vuoden aikana tehdyt sisaiset laaduntarkkailun tulokset tayt-
tavat laboratoriotutkimuksille asetetut laatuvaatimukset?
3. Millaisia ovat olleet ulkoisen laadunarvioinnin tulokset vuoden aikana?
4. Miten verikaasumaaritysten tekijat tunnistavat preanalyyttisia virhetekijoita

ja miten he toimivat ongelmatilanteissa?
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6 TUTKIMUKSELLINEN MENETELMA

Tutkimuksellinen menetelma oli maarallinen eli kvantitatiivinen tutkimus. Vilkan
(2007,14) mukaan maarallisessa tutkimuksessa tietoa tarkastellaan numeroin.
Tutkimusaineisto on suoraan esitetty numeroina tai aineisto, esimerkiksi kyselyn
tulokset, muutetaan numeeriseen muotoon. Tutkimusaineisto esitetdan tunnus-
luvuin, tekstin tai taulukon muodossa. (Vilkka 2007, 135.)

6.1. Naytekorttien ja kontrollien sailytyksen lampaotilaseuranta

Naytekorttien ja kontrollien sailytyksen lampotilaseurantoja seurattiin puolen vuo-
den ajalta elokuusta 2018 tammikuun 2019 loppuun, samoilta kuukausilta kuin
sisaisia laaduntarkkailun tuloksia. Lampdtilaseurannan tulokset saatiin suoraan
dokumentoiduilta lomakkeilta merkattua Microsoft Excel-taulukkoon ja niista tar-
kistettiin maksimi ja minimiarvot ja poikkeamat. Tulosten perusteella tarkistettiin

myo0s poikkeamien aiheuttamat toimenpiteet.

6.2. Sisadiset laaduntarkkailutulokset

Sisaisia laaduntarkkailutuloksia kerattiin kaikista epoc® -laiteella maaritettavista
kontrollituloksista puolen vuoden ajalta elokuusta 2018 tammikuun 2019 loppuun.
Kaytdssa oli tuona aikana nelja eri epoc® -Readeria, kolmea eritasoista kontrollia
ja neljaa eri korttieraa. Tutkimuksessa merkittiin kontrollien tulokset dokumen-
toiduista lomakkeista taulukoihin Microsoft Excel-ohjelmistoon. Tuloksia verrattiin
kontrollivalmisteille laitetoimittajan maarittamiin tavoitearvoihin ja niista laskettiin
montako tavoitearvon ylitysta kullakin naytekorttieralla, on ollut. Tuloksista las-
kettiin keskiarvo, mediaani, keskihajonta ja CV%. Eri kontrollierien valisia eroja

tarkasteltiin CV%:n muutoksista.
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6.3. Ulkoiset laadunarviointitulokset

Ulkoisten laadunarviointikierrosten tuloksia kartoitettiin vuoden ajalta. Yhdelle
laitteelle oli tilattu Labquality Oy:ltd ulkoinen laadunarvioinninkierros: hap-
poemastase ja elektrolyytit. Naytteesta maaritettiin seuraavat analyytit: Ca-lon,
Cl, Gluk, K, Krea, Lakt, Na, pCOz, pH, pOz, BE ja HCOs. Ulkoiset laadunarvioin-
nintulokset haettiin Labqualityn Oy:n sivuilta kliinisen kemian asiakasnumeron

perusteella vuoden 2018 tiedoista.

Ulkoisista laadunarvioinnin raporteista tarkasteltiin, ovatko laitteella maaritetyt tu-
lokset pysyneet Labquality Oy:n maarittamissa tavoitteissa ja kuinka paljon tulok-
set mahdollisesti eroavat tavoitearvoista. Ulkoisissa laadunarviointiraporteissa
esitettiin vuoden 2018 ulkoisten kierrosten tulokset yhteenvetona joka analyytille,
siten ettd samasta kuvaajasta ja taulukosta voidaan nahda kaikki vuoden aikana
vastatut tulokset. Kuvaajasta nakyy vastaajan omat tulokset ja tavoitealue, seka
paljonko saatu tulos eroaa kaikkien vastattujen tulosten keskiarvosta. Lisaksi tau-
lukossa on numeerisena arvona kaikkien tulosten keskiarvo, oma tulos, ero%
keskiarvosta ja z-arvo. Tavoiterajat tuloksista lasketaan, jos seitseman tulosta on
sijoittanut karsintarajojen sisaan. Tavoiteraja lasketaan seuraavasti mediaani £3
x keskihajonta. (Labquality Oy 2018b.)

Z-arvo on muuttujan normitettu arvo, joka kuvaa kuinka monen keskihajonnan
paassa tulos on keskiarvosta (Opinnot.net). Jos menetelmassa on 2-4 tulosta, ei
z- arvoa lasketa. Jos tuloksia on 5-11, tulosteessa on lausunto: "z-arvo on epa-
varma pienen havaintomaaran takia”. Z- arvot perustuvat kyseisen kierroksen tu-
losjakaumaan ja niitéa voidaan arvioida seuraavasti: Jos z-arvo on suurempi kuin
-2,0 tai pienempi kuin 2,0, on tulos hyvaksyttava. Mikali tulos on valilla -2,0... -
3,0 tai 2,0 - 3,0, tulos on epaluotettava. Alle -3,0:n ja yli 3,0:n arvot merkitsevat,

etta tulos ei ole hyvaksyttava ja vaatii toimenpiteita. (Labquality Oy 2018b.)
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6.4. Tutkimuskysely preanalytiikasta

Preanalytiikan tutkimuskyselyn kohderyhmaan kuuluivat kaikki, jotka kayttavat
epoc® -laitetta ensihoidossa. Heita on 20 henkil6a, ensihoitajia ja Iadkareita. Tut-
kimusongelman selvittamiseksi laadittiin kyselylomake, joka sisalsi preanalyytti-
sia virheita sisaltavia tapauskuvauksia. Tapauskuvaukset laadittiin kyselemalla
kahdelta kokeneelta hoitajalta ensihoidon yksikosta, mitka ovat usein esiintyvat
ongelmatilanteet. Heilla on jo nakemysta, missa preanalyyttisia virheita voi olla
tapahtua. Tutkimuksen luotettavuuteen voidaan vaikuttaa yhteistyolla asiantunti-
joiden kanssa ja neuvoja kysytaan jo tutkimuksen suunnitteluvaiheessa (Vehka-
lahti 2008, 40).

Taman ja kirjallisuuskatsauksessa keratyn nayttdon perustuvan tiedon (Liikanen,
2003; Hedbeg, Majava, Kiviluoma & Ohtonen, 2009; Lippi ym, 2011; Smith, Hous-
ley & Freedman, 2011; Parco, Visconti & Vascatto.2014; Dikme, Pinar & Akbivik,
2015) seka CLSI (2004,2009) standardien pohjalta preanalyyttisista virheteki-

joista laadittiin tapausselostukset ja niihin valmiit vastausvaihtoehdot.

Kyselylomakkeen laadinnassa kaytettiin osaksi elaytymisellista tutkimustapaa.
Menetelmassa laadittiin kehyskertomus, jonka perusteella tutkimukseen osallis-
tujat vastaavat oman nakemyksensa kehyskertomukseen. Kertomuksen tulisi olla
yksinkertainen ja pureutua hyvin ongelmaan. (Valli 2018.) Vastausvaihtoehdoiksi
laadittiin suljettuja osioita. Suljetuissa osiossa annetaan vaihtoehdot valmiiksi.
Vaihtoehtoja voi olla useampiakin ja osa niista voi sulkea toisensa pois. (Vehka-
lahti 2008, 24,28).

Tutkimukseen tehtiin 5 case-tyyppista tapauskuvausta, joihin laadittiin erilaisia
suljettuja vastausvaihtoehtoja. Jokaiseen tapaukseen vastaajat voivat valita yh-
den tai useampia vaihtoehtoja. Tehostetun hoidon yksikossa tehdaan verikaa-
suanalyyseja paljon, joten yksikdsta valittiin 5 henkil6a sattumanvaraisesti esites-
taamaan kyselylomake. Lomakkeen testauksessa tulee usein ilmi asioita, joita

voidaan tulkita monella eri tavalla, joten tutkimuslomake tulee aina tarkistaa, en-
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nen lahettamista tutkimuksen kohteena oleville henkildille (Vilkka 2007, 78). Esi-
testauksen jalkeen lomakkeen muutamaa kohtaa muutettiin saatujen palauttei-

den perusteella.

Saatekirje on liitteessa 1 ja tutkimuslomake on liitteessd 2. Potilastietoja ei
tarvittu. Tutkimuslomakkeessa ei kysytty kenenkaan henkildllisyytta tai ammattia.
Tutkimusten tuloksista ei myoskaan tullut vastaajien henkildllisyys esille. Kysy-
myslomake lahetettiin huhtikuun 2019 alussa ensihoidon osastonhoitajalle ja
hanta pyydettiin jakamaan lomakkeet maarityksia tekevalle henkilokunnalle. Vas-
tausaikaa oli 28.4.2019 asti. Vastausten maara tarkistetiin vastausajan loppumi-
sen jalkeen ja niita oli vain kolme kappaletta, joten vastausaikaa pidennettiin 15.5.
2019 asti. Tuolloin saatiin yhdeksan vastausta. Vastaukset analysoitiin ja niiden

perusteella piirrettiin kuviot, josta nahtiin vastausten maarat ja jakaumat.
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7 TUTKIMUSTULOKSET

7.1.Naytekorttien ja kontrollien sailytyksen lampoétilaseuranta

Eurotrol- kontrollin sailytyslampdétila on valmistajan ohjeiden mukaan 2-8°C:n
lampdotilassa, joten kontrollit sailytetaan jaakaapissa. Tuloksia seurattiin ajalla
1.8. 2018- 31.1.2019. Jadkaapin keskilampdtila kyseisena aikana oli 4,3 °C. Tu-
lokset vaihtelivat 3,1-6,8°C vailla. Seuranta-aikana ei ollut tehty jaakaapin lam-
potilaseurannan merkintaa 46 paivana. Lomakkeeseen merkityissa arvoissa ei
ollut tavoitearvojen ylityksia tai alituksia. Kuviossa 2 esitetaan jaakaapin lampoti-

laseuranta ja liitteessa 3 alkuperaiset tulokset.

Ensihoidon kontrollien sailytyslampétilan seuranta ajalla 1.8.2018-31.1.2019

KUVIO 2. Ensihoidon Eutrotrol® -kontrollien sailytyksen lampdétilaseuranta

Epoc® -verikaasuanalysaattorilla kaytettavien korttien sailytyslampdtila on val-
mistajan ohjeistuksen mukaisesti 15-25°C, joten kortit sailytetdan huoneenlam-
mdssa. Tuloksia seuratiin ajalla 1.8.2019-31.1.2019. Sailytysvaraston lampdtila
tuona aikana oli keskimaarin 21.9°C ja tulokset vaihtelivat 21,1-23,4°C valilla.
Huoneenlampotilaa seurattiin merkitsemalla kasin lomakkeisiin tiedot mittarin
naytolta. Seuranta-aikana ei ollut tehty merkintaa 46 paivana lomakkeeseen. Mi-
tatuissa arvoissa ei ollut lampétilan ylityksia tai alituksia. Naytekorttien sailytys-

lampotila on esitetty kuviossa 3 ja alkuperaiset tulokset liitteessa 3.
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Ensihoidon epoc®-korttien sdilytyslampétilaseuranta ajalla 1.8.2018-31.1.2019
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KUVIO 3. Ensihoidon epoc® -korttien sailytyksen lampdtilaseuranta

7.2.Sisaiset laaduntarkkailutulokset

Epoc® -mittareiden sisaisen laadunohjauksen tuloksia seurattiin ajalla 1.8.2018-
31.1.2019. Alkuperaiset tulokset I0ytyvat liitteesta 4. Liitteen taulukoihin on mer-
kitty harmaalla tavoitearvojen ylitykset. Maaritykset oli tehty sdanndllisesti kah-
della eri kontrollitasolla joka viikko ja tulokset oli dokumentoitu siten, etta liitteen
taulukoista voidaan jaljittaa maarityksen tekijat. Tavoitearvojen ylitysten jalkeisia

uusintamittauksia, eika niita seuraavia toimenpiteita oltu dokumentoitu.

7.2.1 pH-arvon sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 1, litteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kolme eri kontrollieraa, joiden
mediaanit erosivat keskiarvosta -0,006-0,006. Kontrollierakohtainen keskihajonta

oli maksimissaan 0,10 ja CV% maksimissaan 0,2%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli kaksi eri
kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,011-0,002. Kontrolliera-

kohtainen keskihajonta oli maksimissaan 0,20 ja CV% maksimissaan 0,3%.
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Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli yksi kont-
rolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -0,405-0,001. Kontrollierakohtai-

nen keskihajonta oli maksimissaan 0,10 ja CV% maksimissaan 0,2%.

TAULUKKO 1. Sisaisen laadunohjauksen pH maarityksen mittaustulokset

pH N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV%( max)
Level 1 82 6,912-7,038 0,2
Level 2 39 7,280-7,400 0,3
Level 3 43 7,512-7,682 0,2

7.21 pCO,-arvon sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 2, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia oli
28 eli 34.1%. Tavoitearvojen ylitykset, kaytdssa olleet korttierat, kontrollierat ja
maaritykseen kaytetty Reader I0ytyvat liitteesta 4. Tutkittavana aikajaksona kay-
tossa oli kolme eri kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -2,95-
0,16. Kontrollierakohtainen keskihajonta oli maksimissaan 0,16 ja CV% maksi-

missaan 7,2%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia oli 2 kappaletta eli 5,1%. Tavoitearvojen ylitykset, kaytdossa
olleet korttierat, kontrollierat ja maaritykseen kaytetty Reader [0ytyvat liitteesta 4.
Tutkittavana aikajaksona kaytdossa oli kaksi eri kontrollieraa, joiden mediaanit
erosivat keskiarvosta -0,07-0,32. Kontrollierakohtainen keskihajonta oli maksi-

missaan 0,62 ja CV% maksimissaan 14,0%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei ole ollut. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli yksi kont-
rolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -0,05-0,2. Kontrollierakohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 0,10 ja CV% maksimissaan 3,2%.
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TAULUKKO 2. Sisaisen laadunohjauksen pCO2 -maarityksen mittaustulokset

pCO2 N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV%(max)
Level 1 82 8,89-11,60 7,2

Level 2 39 4,34-6,34 14,0

Level 3 43 2,20-4,30 3,2

7.21 pO:z-arvon sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 3, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia oli 2
eli 2,4%. Tavoitearvojen ylitykset, kaytdssa olleet korttierat, kontrollierat ja maa-
ritykseen kaytetty Reader [0ytyvat liitteesta 4. Tutkittavana aikajaksona kaytossa
oli kolme eri kontrollierda, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,34-0,18.
Kontrollierakohtainen keskihajonta oli maksimissaan 1,27 ja CV% maksimissaan
14,3%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli kaksi eri
kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,09-0,17. Kontrollierakoh-

tainen keskihajonta oli maksimissaan 0,7 ja CV% maksimissaan 5,1%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei ole ollut. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli yksi kont-
rolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -0,47-0,21. Kontrollierakohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 1,66 ja CV% maksimissaan 6,4%.

TAULUKKO 3. Sisaisen laadunohjauksen pO2 -maarityksen mittaustulokset

pO:2 N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 6,15-10,45 14,3
Level 2 39 11,20-15,42 51

Level 3 43 22,10-29,90 6,4
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7.2.1 Natrium-arvon sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 4, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytdossa kolme eri kontrol-
lieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,4-0,3. Kontrollierakohtainen kes-

kihajonta oli maksimissaan 0,95 ja CV% maksimissaan 0,9%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei ollut. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaksi eri kont-
rollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,1-1,0.Kontrollierdkohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 2,65 ja CV% maksimissaan 1,9%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytdssa
yksi kontrolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -0,3-9,7. Kontrollierakoh-

tainen keskihajonta oli maksimissaan 18,50 ja CV% maksimissaan 11,7%.

TAULUKKO 4. Sisaisen laadunohjauksen natriumin mittaustulokset

Na N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 105-118 0,9

Level 2 39 135-147 1,9

Level 3 43 160-174 11,7

7.2.1 Kalium-arvon sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 5, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli kolme eri kontrollieraa, joiden
mediaanit erosivat keskiarvosta -1,0-0,00. Kontrollierdkohtainen keskihajonta oli

maksimissaan 0,05 ja CV% maksimissaan 2,5%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-

voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli kaytdssa
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kaksi eri kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta 0,00-0,10. Kontrol-

lierakohtainen keskihajonta oli maksimissaan 0,32 ja CV% maksimissaan 8,5%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei ole ollut. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli yksi kont-
rolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta 0,00-3,00. Kontrollierakohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 0,10 ja CV% maksimissaan 1,6%.

TAULUKKO 5. Sisaisen laadunohjauksen kaliumin mittaustulokset

K N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 1,7-2,5 2,5
Level 2 39 3,6-4,4 8,5
Level 3 43 5,5-6,7 1,6

7.2.1 Kalsium-arvon sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 6, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kolme eri kontrollieraa, joiden
mediaanit erosivat keskiarvosta -0,01-0,01. Kontrollierakohtainen keskihajonta

oli maksimissaan 0,03 ja CV% maksimissaan 1,7%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli kaksi eri
kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta 0,00-0,02.Kontrollierakohtai-

nen keskihajonta oli maksimissaan 0,10 ja CV% maksimissaan 2,5%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli yksi kont-
rolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta 0,00-0,01. Kontrollierakohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 0,02 ja CV% maksimissaan 2,6%.
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TAULUKKO 6. Sisaisen laadunohjauksen kalsiumin mittaustulokset

Ca N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 1,42-1,68 1,7
Level 2 39 1,10-1,28 25
Level 3 43 0,60-0,74 2,6

7.2.1 Kiloridin sisadiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 7, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytdossa kolme eri kontrol-
lieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,5-0,9. Kontrollierakohtainen kes-

kihajonta oli maksimissaan 2,80 ja CV% maksimissaan 3,6%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli kaksi eri
kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,3-0,4.Kontrollierakohtai-

nen keskihajonta oli maksimissaan 1,00 ja CV% maksimissaan 3,4%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei ole ollut. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli yksi kont-
rolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -1,0-0,2. Kontrollierakohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 2,65 ja CV% maksimissaan 1,2%.

TAULUKKO 7. Sisaisen laadunohjauksen kloridin mittaustulokset

Cl N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 73-83 3,6
Level 2 39 93-107 34
Level 3 43 116-132 1,2
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7.21 Glukoosin sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 8, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytdossa kolme eri kontrol-
lieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -1,0-0,0. Kontrollierakohtainen kes-

kihajonta oli maksimissaan 0,15 ja CV% maksimissaan 8,3%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei ollut. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaksi eri kont-
rollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,1-0,0.Kontrollierdkohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 0,20 ja CV% maksimissaan 3,4%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei ole ollut. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli yksi kont-
rolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -0,1-0,2. Kontrollierakohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 0,49 ja CV% maksimissaan 3,5%.

TAULUKKO 8. Sisaisen laadunohjauksen glukoosin mittaustulokset

Gluk N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 1,1-2,1 8,3
Level 2 39 4,8-6,5 3.4
Level 3 43 11,0-17,2 3,5

7.2.2 Laktaatin sisaiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 9, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytossa kolme eri kontrol-
lierad, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,02-0,01. Kontrollierakohtainen

keskihajonta oli maksimissaan 0,04 ja CV% maksimissaan 5,8%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-

voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytdssa oli kaytdssa
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kaksi eri kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -0,07-0,01.Kontrol-

lierakohtainen keskihajonta oli maksimissaan 0,14 ja CV% maksimissaan 5,2%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytossa
yksi kontrolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -0,03-0,00. Kontrolliera-

kohtainen keskihajonta oli maksimissaan 0,29 ja CV% maksimissaan 3,9%.

TAULUKKO 9. Sisaisen laadunohjauksen laktaatin mittaustulokset

Lakt N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 0,48-1,09 5,8
Level 2 39 2,06-3,08 5,2
Level 3 43 4,66-7,36 3,9

7.2.3 Kreatiniinin sisadiset laadunohjaustulokset

Taulukossa 10, liitteessa 4 ja 5 esitettyjen tulosten perusteella kontrollitasolla yksi
(Level1) oli tuloksia yhteensa 82 kappaletta. Kontrollin tavoitearvon ylityksia ei
esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytdossa kolme eri kontrol-
lieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -1,5-1,8. Kontrollierakohtainen kes-

kihajonta oli maksimissaan 6,36 ja CV% maksimissaan 7,6%.

Kontrollitasolla kaksi (Level 2) tuloksia oli yhteensa 39 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytossa
kaksi eri kontrollieraa, joiden mediaanit erosivat keskiarvosta -20,0-7,3.Kontrol-
lierakohtainen keskihajonta oli maksimissaan 37,27 ja CV% maksimissaan
16,9%.

Kontrollitasolla kolme (Level 3) tuloksia oli yhteensa 43 kappaletta. Kontrollin ta-
voitearvon ylityksia ei esiintynyt. Tutkittavana aikajaksona kaytossa oli kaytossa
yksi kontrolliera, jonka mediaanit erosivat keskiarvosta -13,7-3,3. Kontrollierakoh-
tainen keskihajonta oli maksimissaan 32,53 ja CV% maksimissaan 8,3%.
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Krea N kontrollitason tavoitearvo tasolla CV% (max)
Level 1 82 44-124 7,6

Level 2 39 154-272 16,9

Level 3 43 300-472 8,3

7.3.Ulkoiset laadunarviointitulokset

Ulkoisista laadunarviointituloksista tarkasteltiin vuoden 2018 ulkoisten kierrosten

tulokset yhteenvetona joka analyytille. Tulokset on esitetty analyyttikohtaisesti

kohdissa 7.3.1- 7.3.12, siten etta yhdesta kuvaajasta ja taulukosta voidaan nahda

kaikki vuoden aikana kyseisella Readerilla vastatut tulokset.

7.3.1 pH-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

PH-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta 1-

4/2018 on esitetty kuviossa 4. Yksi tulos ei ollut tavoitealueella, eroprosentit olivat

valilla -0,149-0,228%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin ne ovat

epavarmoja pienenhavaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kierroksen

3/2018 tuloksia, pienen havaintomaaran vuoksi.

Historia
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¥ Fienen havaintolukumadran takia, z—arvoa e lasketa.

VYV Z—arvo on epdvarma pienen havaintomddaran takia

KUVIO 4. pH:n tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy , 2018b)
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Nayte

Nayte 5003
Nayte S002
Nayte S001
Nayte 5003
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7534
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T.397

7.206

7.639
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Tulos  ero%
7527  -0.093%
7.330 -0.011%
7120 -0.072%
7534  -0.062%
7331 0.009%
7119 -0.066%
7651  0.228%
739  -0011%
7220  0.189%
7641  0.026%
7384  -0.149%
7210  0.081%
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7.3.2 pCO2-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

PCOz-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta 1-
4/2018 on esitetty kuviossa 5. Tuloksista kuusi oli tavoitealueen ulkopuolella. Ero-
prosentit olivat valilla -8,95...-0,86%. Z-arvo oli kyseenalainen kierroksella 2 nayt-
teella kolme, muut z-arvot olivat hyvaksyttavia, tosin ne ovat epavarmoja pienen
havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kierroksen 3/2018 tuloksia, pie-

nen havaintomaaran vuoksi.

Historia Kierros  Nayte xpr Tulos  ero% z-avo
era’s 7
18/4 Nayte S003 422 400 -5.29% -0.89
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18/4 | Nayte 5002 v ! 18/4 Nayte S001 867 819 -5.55%  -0.91
18/4 | Nayte S001 v i »
S — % 1813 Nayte S003 426 417 -2.19%
18/3 | Nayte S002 v 183 Nayte S002 623 595  -4.44%
18/3 | Nayte SO0 * =
18/3 Nayte S001 874 857 -1.98%
186/2 | Nayte SO0D3 v |
i
18/2 | Nayte 5002 w i 18/2 Nayte S003 290 273 -5.89% -2.50
16/2 | Mayte S001 v | : o
182 Nayte S002 5.07 4.84 -4.57% -1.18
1€/1 | Nayte S003 -:r‘l
18/1 | Mayte S002 v i 182 Nayte S001 680 646 -4.99% -0.84
I
FEEL L e atu i ' 1811 Nayte S003 280 278  -086%  -0.17
-2 0 2
1811 Néyte S002 509 492 -330%  -0.50
Z=anreoy
P 181 Nayte S001 6.95 6.33 -8.95% -1.56

¥ Fienen havaintolukumairan takia, r-amnoa e lasketa.
T Z-arve on epavarma pienen havaintomasaran cakia

KUVIO 5. pCOz-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.3.3 pO2- arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

POz-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta 1-
4/2018 on esitetty kuviossa 6. Tuloksista 2 oli tavoitealueen ulkopuolella. Ero-
prosentit olivat valilla -9,96-15,91%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla,
paitsi kierroksen 2/2018 naytteella yksi, tosin ne ovat epavarmoja pienen havain-
tomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kierroksen 3/2018 tuloksia, pienen ha-

vaintomaaran vuoksi.
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Historia
ero?
Kierros Nayte Xpt Tulos  ero% z-arvo
-6% 0% B2
18/4 | Nayte SO03 : - 1814 Nayte 5003 1973 2099  6.38% 1.30
1874 | Nayte 5002 L = 18/4 Nayte 002 1421 1461  280% 099
18/4 | Nayte SO01 v
) B [ 1814 Nayte S001 490 441  -996%  -092
18/3 | Nayte 5003 v
18/3 | Nayte S002 1'7 1813 Nayte 5003 2093 2295 | 9.65%
18/3 | Néyte 5001 ‘1’ 1803 Nayle 3002 1433 1483  347%
18/2 | Nayte S003 I v
| 1) =1 { = 07
18/2 | Néyte S002 i - 1813 Nayte 5001 442 425 3.85%
18/2 | Ndyte 5001 : v 182 Nayte 5003 2183 2254  328% 1.38
) L i
18/1 | Nayte 5003 Vi 182 Najte S002 1578 1646  242% 146
18/1 | Nayte S002 vl
| f s { { 195 &
18/1 | Nayte 5001 v 1812 Nayte 5001 1049 1216 15.91% 265
_2 0 2 181 Nayte 5003 2180 2149 -189%  -032
Z-anvo 181 Nayte 5002 1580 | 1555 -158%  -0.M
erof
¥ Pienen havaintolukumadirdn takia, z—arvoa ei lasketa. 1811 Na‘,te S001 10.26 10.42 1.54% 020

vV Z-arvo on epdavarma pienen havaintomairan takia

KUVIO 6. pOz2- arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.3.4 Natrium-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

Natrium-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta
1-4/2018 on esitetty kuviossa 7. Kaikki tulokset olivat tavoitealueella ja eropro-
sentit olivat valilla -0,8-0,6%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin
ne ovat epavarmoja pienen havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kier-

roksen 3/2018 tuloksia, pienen havaintomaaran vuoksi.



Historia
ero?
-2% 0% 2%

18/4 | Nayte 5003 x|

18/4 | Nayte 5002 Jlr

18/4 | Nayte S001 . 4

18/3 | Nayte 5003 ‘I'

18/3 | Nayte 5002 ‘+

18/3 | Nayte 5001 Y

18/2 | Nayte 5003 w i

18/2 | Nayte 5002 v :

18/2 | Nayte 5001 T:'

18/1 | Nayte S003 v%

18/1 | Nayte S002 iz

18/1 | Nayte 5001 : v

-2 0 2
ero® Z-amnvo

¥ z-arvo
¥ Pienen havaintolukumadirdan takia, z—arvoa ei lasketa.
¥V Z-arvo on epdavarma pienen havaintomaddran takia

Kierros Nayte

18/4

13/4

13/4

1813

1813

18/3

1812

1812

1812

181

181

181

Nayte 5003
Nayte 5002
Nayte 3001
Nayte 5003
Nayte 5002
Nayte 5001
Nayte 5003
Nayte 5002
Nayte 5001
Nayte 5003
Nayte 5002

Nayte 3001

Xpt
1526
1329
1134
151.5
132.0
1n2a
161.6
1457
1261
161.2
146.8

126.5

Tulos

152.0

133.0

114.0

150.0

131.0

120

161.0

145.0

126.0

161.0

147.0

126.0

ero%
0.4%
0.0%
0.6%
-1.0%
0.8%
0.7%
0.4%
-0.5%
0.0%
0.1%
0.1%
0.4%

36

z-amvo
-0.44
0.06
0.78

-0.46
-0.98
-0.07
-0.10
0.22
091

KUVIO 7. Natrium-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.3.5 Kalium-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

Kalium-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta 1-

4/2018 on esitetty kuviossa 8. Kaikki tulokset olivat tavoitealueella ja eroprosentit

olivat valilla -3,32-0,70%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin ne

ovat epavarmoja pienen havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kierrok-

sen 3/2018 tuloksia, pienen havaintomaaran vuoksi.

Historia
ero’
—4% 0% 4%
18/4 | Nayte S003 v :
18/4 | Néyte 5002 v :
18/4 | Nayte S001 \ 4 i
18/3 | Niyte 5002 vl
18/3 | Nayte 5002 YI
18/3 | Nayte 5001 ilr
18/2 | Nayte 5002 va i
18/2 | Nayte 5002 v :
18/2 | Nayte S001 :
18/1 | Nayte 5003 v :
18/1 | Nayte 5002 !
18/1 | Nayte S001 : v
-2 0 2
erof Z—arvo

¥ z-arvo

4

Pienen havaintolukumadirin takia, z—arvoa ei lasketa.
V Z—arvo on epdvarma pienen havaintomairan takia

Kierros

18/4
18/4
18/4
18/3
183
1843
1812
1812
182
181
181

131

Nayte

Nayte 5003
Nayte S002
Nayte S001
Nayte 5003
Nayte 5002
Nayte 5001
Nayte 5003
Nayte 5002
Nayte S001
Nayte S003
Nayte 5002

Nayte S001

Xpi
476
3.16
2.07
470
313
2.05
576
394
2.40
583
400

2.38

Tulos

470
3.10
2.00
470
3.10
2.00
5.70
390
2.40
5.80
400

2.40

ero%

-1.31%

-1.78%

-3.32%

0.00%

-0.80%

2.44%

-1.08%

-0.95%

0.00%

-0.57%

0.00%

0.70%

Z-arvo

-1.25

-1.10

-1.44

-1.01

075

-0.65

041

KUVIO 8. Kalium-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)
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7.3.6 Kalsium-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

Kalsium-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta
1-4/2018 on esitetty kuviossa 9. Kaikki tulokset olivat tavoitealueella ja eropro-
sentit olivat valilla -1,45-2,92%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, to-
sin ne ovat epavarmoja pienen havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu

kierroksen 3/2018 tuloksia, pienen havaintomaaran vuoksi.

Historia
ero% Kierros Nayte Xpt Tulos  ero% Z-anvo
-3% 0% 3% . - - T
18/4 Nayte 5003 067 087 064%  -044
18/4 | Nayte 5003 h : . .
18/4 | Nayte 5002 - : 18/4 Nayte 5002 116 1.15 -0.86%  -1.00
18/4 | Nayte 5001 v I 18/4 Nayte 5001 156 154 -1.28% 141
|
18/3 | Nayte S003 v ) i . B
; 1813 Nayte 5003 067 066 -1.00%
18/3 | Néyte S002 Y
18/3 | Nayte 5001 ¥ 1813 Nayte 5002 1.15 113 -1.45%
|
18/2 | Nayte 5003 A 1873 NayleSO01 156 155 -0.43%
18/2 | Néyte S002 Y ) -
18/2 | Nayte 5001 : v 1812 Nayte 5003 044 044 0.98% 0.38
18/1 | Nayte 5003 'f 1812 Nayte 5002 093 043 0.46%  -0.44
18/1 1 Nayte 5002 i 1802 NayleSO01 133 134  064% 095
18/1 | Néyte S001 v
> o 5 181 Nayte 5003 043 044 2.92%
Z—arvo 181 Nayte 5002 094 095 1.06%
ero’
¥ Pienen havaintolukumairan takia, z—arvoa ei lasketa. 181 N'a',-te 5001 1.34 1.33 -0.75%

VvV Z-arvo on epdavarma pienen havaintomadran takia

KUVIO 9. Kalsium-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.3.7 Kloridi-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

Kalsium-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta
1-4/2018 on esitetty kuviossa 10. Kaikki tulokset olivat tavoitealueella ja eropro-
sentit olivat valilla -1,0-0,8%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin
ne ovat epavarmoja pienen havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kier-

roksen 3/2018 tuloksia, pienen havaintomaaran vuoksi.



18/
18/
18/
18/
18/
18/
18/
18/
18/
18/
18/
18/

erof

¥ Pienen havaintolukumdirdn takia, z—arvoa ei lasketa.

w ok B b

[SST (F T S T VS S ]

—_

Historna

Nayte 5003
Nayte S002
Nayte S001
Nayte SO03
Nayte S002
Nayte S001
Nayte S003
Nayte 5002
Nayte SO01
Nayte 5003
Nayte S002
Nayte S001

-3%

0% 3%

Z—arvo

VvV Z-arvo on epdavarma pienen havaintomdaran takia

KUVIO 10. Kloridi-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

Kierros

Nayte

Nayte 003
Nayte 5002
Nayte S001
Nayte 003
Nayte 5002
Nayte S001
Nayte 003
Nayte 5002
Nayte S001
Nayte 5003
Nayte 5002

Nayte S001

119.0

100.7

823

120.0

100.3

1333

122

90.6

134.0

120.0

7.3.8 Glukoosi-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

ero%

0.0%

0.3%

0.8%

0.0%

0.7%

0.4%

0.4%

38

7-avo
0.00
067

094

045

Glukoosi-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta

1-4/2018 on esitetty kuviossa 11. Tuloksista yksi oli tavoitearvojen ulkopuolella,

kaikki muut tulokset olivat tavoitealueella ja eroprosentit olivat valilla -2,20-7,95%.

Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin ne ovat epavarmoja pienen

havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kierroksen 3/2018 tuloksia, pie-

nen havaintomaaran vuoksi.
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Historia ] ; ,
Kierros  Nayte Xpt Tulos  ero% Z-anvo
ero¥
—6% 0% 6% 184 Nayte 5003 529 5.60 5.88% 143
. o |
18/4 | Nayte 5003 i b 18/4 Nayte 5002 1250 1270 1.60% 0.78
18/4 | Nayte 5002 :
18/4 | Nayte S001 i w 184 Nayte 3001 2257 2320 281% 0.74
) L |
18/3 | Nayte 5003 i 1813 Nayte 5003 547 550 0.61%
18/3 | Nayte 5002 YI
18/2 | Nayte S001 Y 1813 Nayte 5002 1267 1260  -053%
18/2 | Néyte S003 : v 1813 Nayte S001 233 2290 -2.00%
18/2 | Nayte 5002 | v
18/2 | Nayte S001 .;.: 1812 Nayte 5003 1.76 1.90 7.95% 145
18/1 | Nayte 5003 ¥ 1812 NayleS002 895 910  168% 118
18/1 | Nayte 5002 4
18/1 | Nayte 5001 - : 1812 Mayte 5001 1642 1630 -073%  -0.15
-2 0 2 1801 NajteS003 170 170 0.00%  0.00
Z—-arvo
ero% 181 Nayte 5002 898 9.00 0.22% 0.10
¥ Pienen havaintolukumairan takia, z—arvoa ei lasketa_
vV Z-arvo on epdvarma pienen havaintomairin takia 181 Na}-te S001 16.36 16.00 -220% 107

KUVIO 11. Glukoosi-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.3.9 Laktaatti-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

Laktaatti-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta
1-4/2018 on esitetty kuviossa 12. Kaikki tulokset olivat tavoitealueella ja eropro-
sentit olivat valilla -2,32-9,31%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, to-
sin ne ovat epavarmoja pienen havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu

kierroksen 3/2018 tuloksia, pienen havaintomaaran vuoksi.
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Historia
erof
—6% 0% 6% Kierros Nayte Xpt Tulos  ero% Z-arvo
18/4 | Nayte S003 ! 184 NajteS03 120 128 -060% -027
& | Nav i
18/% 1 Nayre 5002 N, 194 NateSOR2 427 418 218% 138
18/4 | Ndyte SO01 iz
18/3 | Nayte 5003 : 194 NateSOD! 738 742 056% 0.9
18/3 | Nayte 5002 v 183 NajleS003 129 132 233%
18/3 [ Nayte 5001 Y 183 NateS02 424 435 251%
18/2 | Ndyte S0032 va
I i} v | T 16 5 60%
1872 | Nayte 5002 vl 183 NS00l 721 761  560%
18/2 | Nayte S001 Ly 182 NateS03 107 106 -124%  -065
R i
18/1 1 Nayre 5003 iV 182 NateSO02 702 68  23% O
18/1 | Nayte 5002 I v
A i 182 NajteSO01 1200 1312 931% 129
18/1 | Nayte 5001 1 v
5 o 5 181 NayleSw3 105 106 076% 054
z-arvo 181  NajteS002 676 705  432% 070
ero’
¥ Pienen havaintolukumairan takia, z-arvoa ei lasketa_ 181 Nayte 5001 1226 1286  486% 0.76

vV Z-arvo on epdavarma pienen havaintomadran takia

KUVIO 12. Laktaatti-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.3.10 Kreatiniini-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

Kreatiniini-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta
1-4/2018 on esitetty kuviossa 13. Kaikki tulokset olivat tavoitealueella ja eropro-
sentit olivat valilla -28,2-1,6%. Z-arvot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin
ne ovat epavarmoja pienen havaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kier-

roksen 3/2018 tuloksia, pienen havaintomaaran vuoksi.
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Historia
ero% Kierros Nayte Xpr Tulos  ero% I-arnvo
—8% 0% 8% 18/4 Nayte 5003 1644 1670  16% 020
18/4 | Nidyte S003 v
i . i i 18/4 Nayte 5002 3681 3400  -76% -1.00
18/4 | Ndyte 5002 | v i
18/4 | Nayte 5001 I v i 18/4 Nayte 5001 6523 6030  -7.6% -1.12
18/3 | Néyte S0032 | 1Ir ) ) , i
d 183 Nayte 5003 1713 1580 | -7.7T%
18/3 | Ndyte 5002 h
18/3 | Nayte S001 ‘|* 1813 Nayte 5002 365.5 367.0 0.4%
1872 | Miyte 5003 v 18/3 Nayte SO01 6608 6350  -39%
18/2 | Ndyte 5002 w |
18/2 | Nayte 5001 v : 1812 Nayte 5003 37 270 27.2% 082
18/1 | Nayte S003 ‘f 1812 Nayte 5002 2683 2640  -16% -0.48
18/1 | Nayte 5002 wi )
. . ! 1812 Nayte S001 4605 4460  -5.0% 0.72
18/1 | Nayte 5001 Wk
_2 O > 181 Nayte 5003 438 35.0 -28.2%
ero%% Zz-arvo 181 Nayte 5002 2730 27110 -0.7% 0.15
¥ z—arvo
¥ Pienen havaintolukumairdan takia, z—arvoa ei lasketa. (g/4 N'a','te 5001 AT 0 4480 -2.0% -0.70
WV F—arvo on epavarma pienen havaintomadaran takia

KUVIO 13. Kreatiniini-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy,
2018b)

7.3.11 Emasylimaara-arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

BE-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta 1-
4/2018 on esitetty kuviossa 14. Emasylimaaran tavoite on ka + 2 sd. Raportissa
ei nay eroprosentteja eika vertailuarvon epavarmuustekstia tulosten lukumaaran
vahaisyyden vuoksi. Tulokset eroavat keskiarvosta -7,2-2,6. Tulosten Z-arvot oli-
vat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin ne ovat epavarmoja pienen havainto-
maaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kierrosten 1/201/8 ja 3/2018 tuloksia, pie-

nen havaintomaaran vuoksi.
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Historia

o |
18/4 | Nayte 5003 v i Kierros Nayte Xpt Tulos z-arvo
18/4 | Nayte 5002 v ! )
i 1814 Nayte S003 5.28 110 -5.63
18/4 | Nayte 5001 ! v
] [ 1814 Nayte S002 0.40 -1.60 -3.85
18/3 | Nayte 5003 h 4
18/3 | Nayte 5002 ' 18/4 Nayte S001 690  -6.60 0.90
18/3 | Ndyte S001 * 1873 Nayte S003 430 2.60
18/2 | Nayte 5003 v : 1873 Nayte S002 A0 70
18/2 | Nayte 3002 v : 1813 Nayte S001 683 570
18/2 | Nayte 5001 v
! 1872 Nayte S003 113 -0.10 -0.69
18/1 | Ndyte S003 +
- / =1 () = -7 Bl -15
18/1 | Nayte $002 v 1872 Nayte S002 131 250 156
18/1 | Nayte 5001 v 1812 Nayte S001 655 -6.30 0.39
2 0 > 18/1 Nayte S003 027 -030
z-arvo 1801 Nayte S002 085 230
1801 Nayte S001 665  -7.20

¥ Pienen havaintolukumdirdn takia, z-arvoa ei lasketa.
V Z-arvo on epivarma pienen havaintomisran takia

KUVIO 14. BE-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.3.12 HCOs- arvon ulkoisen laadunarvioinnin tulokset

HCOs-arvon ulkoiset tulokset Labqualityn ulkoisilta laadunarviointikierroksilta 1-
4/2018 on esitetty kuviossa 12. Tuloksista nelja oli tavoitearvojen ulkopuolella,
muut naytteet olivat tavoiterajoissa. Eroprosentit olivat valilla -8,30-0,00%. Z-ar-
vot olivat hyvaksyttavia kaikilla naytteilla, tosin ne ovat epavarmoja pienen ha-
vaintomaaran takia. Z-arvoista ei ole laskettu kierrosten 1/2018 ja 3/2018 tulok-

sia, pienen havaintomaaran vuoksi.
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Historia
%
=re Kierros Nayte Xpt Tulos  ero% z-avo
—52 02 5%
18/4 | Nayte 5003 = : 18/4 Nayte 5003 2715 2490  -B30%  -1.67
18/4 | Nayte 5002 v : 18/4 Nayte S002 2554 2370 -T21%  -1.40
18/4 | Nayte S001 v i . )
i 18/4 Nayte S001 2159 2000 -T35%%  -142
18/3 | Nayte S003 v
18/3 | Nayte SO02 YI 18/3 Nayte 5003 2723 2640  -3.06%
18/3 | Nayte 5001 *I 18/3 Nayte S002 2463 2360 @ -419%
18/2 | Nayte 50032 Z
! 18/3 Nayte S001 2150  20.80  -3.26%
18/2 | Nayte S002 v i
18/2 | Nayte S001 v : 182 Nayte 5003 2304 2260 -190% | -0.69
1871 1 Nayte 5003 ‘f 1812 Nayte S002 2340 2230  -470%  -133
18/1 | Nayte 5002 v
| ! =0 ( ( X 04 i
18/1 | Néyte 5001 v 1812 Nayte S001 20.24  19.80 2.16% 0.44
_2 0 2 181 Nayte S003 2250 2250  0.00%
Z—armvo 181 Nayte S002 2383 2250 | -b.56%
ero?
¥ Pienen havaintolukumadran takia, z—arvoa ei lasketa_ 1811 N'a\’-te 5001 2045 19.00 -7.09%

vV Z—arvo on epdvarma pienen havaintomddrdn takia

KUVIO 15. HCOs-arvon tulokset kierrosraportti 4/2018 (Labquality Oy, 2018b)

7.4.Epoc® -verikaasulaitteen kayttajille suunnattu kysely

Kyselyyn vastasi yhdeksan henkiloa 20:sta kayttajasta. Vastausprosentti oli siis
45%. Alkuperainen kyselykaavake on liitteessa 2. Tapauselostus 1 koski toimin-
tatapoja sisdisen laaduntarkkailutulosten ollessa tavoitearvojen ulkopuolella.
Vastausten yhteenveto on esitetty kuviossa 16. Oikeat vaihtoehdot tassa tapauk-
sessa olivat: keskeyttaa mittaus, taman vaihtoehdon valitsi viisi henkilda. Toinen
oikea vaihtoehto oli kontrollien uudelleen maarittaminen. Taman vaihtoehdon va-
litsi nelja vastaajaa. Vaara vaihtoehto tassa tapauksessa oli jatkaa mittauksia,

jonka valitsi kaksi vastaajaa. Kukaan ei valinnut vaihtoehtoa en osaa sanoa.
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Tulokset tapauselostus 1

Keskeytan potilasndytteiden mittaamisen, kunnes

E

kontrollista saadaan hyvaksyttava tulos

Maaritdn saman naytteen uudestaan uudella kortilla

SN

Jatkan potilasnaytteiden mittauksia, koska tulos oli
vain hiukan tavoitearvojen ylapuolella. Potilastuloksia
tulkittaessa huomioin, etté laite antaa tulokset yla-

kanttiin.

: I
N

En osaa sanoa

o
=
N
w
IN
wn
o))
~
0
©

KUVIO 16. Tulokset tapauselostus 1

Tapausselostus 2 koski verikaasuruiskussa olevien ilmakuplien vaikutusta nayt-
teeseen. Vastausten yhteenveto on esitetty kuviossa 17. limakuplien vaikutuk-
sesta pCOz2 arvo laskee, jonka valitsi kolme vastaajaa. Kolme vastaajaa tiesi
sO2 arvon kohoavan, pO2 arvon kohoamisen tiesi seitseman vastaajaa. Kukaan
ei tiennyt pH-arvon kohoavan ilmakuplien vaikutuksesta. Nelja ei osannut valita
mitaan vaihtoehtoa. Vaariin vaihtoehtoihin sO2-arvon, pOz2 laskemisesta ja pCOz2
kohoamisesta, vastasi kuhunkin yksi vastaaja. Kukaan ei valinnut vaihtoehtoja,
etta ilmakuplat eivat vaikuttaisi tulokseen tai pH- arvon laskemiseen. Nelja hen-

kiloa ei osannut vastata kysymykseen.
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Tulokset tapauselostus 2

pH arvo kohoaa

pO, arvo kohoaa

sO, arvo kohoaa

pCO, arvo laskee

pH arvo laskee

limakuplat eivat vaikuta tulokseen
pCO; arvo kohoaa

pO,arvo laskee

sO; arvo laskee

En osaa sanoa

KUVIO 17. Tulokset tapausselostus 2

Tapausselostus 3 koski naytekorttien sailytyslampoétilaa. Vastausten yhteenveto
on esitetty kuviossa 18. Oikeat vaihtoehdot tassa tapauksessa olivat naytekort-
tien hylkaaminen ja vaihtaminen uusiin. Taman valitsi kuusi vastaajaa. Toisen
oikean vaihtoehdon korttien toiminnan tarkastamisesta valitsi kolme vastaajaa.
Kukaan ei valinnut vaihtoehtoa en osaa sanoa ja vaaraa vaihtoehtoa, jossa vai-

tettiin korttien olevan kayttokelpoisia.

Tulokset tapausselostus 3

Hylkdan mukana olleet kortit ja otan uudet kortit
evieon sremepaan varesiosa “ 6
Tarkistan korttien toiminnan ennen seuraava
tehtavaa tekemalla sisaisen laaduntarkkailun _ 3

kontrollit

Ei mitan, kortit ovat viela kayttkelpoisia | ¢

En osaa sanoa 0

KUVIO 18. Tulokset tapauselostus 3
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Tapauselostus nelja koski staasin kayttoa ja hemolyysin vaikutusta naytteen tu-
loksiin. Kohdassa 4a kysyttiin mita virhetekijoita I0ydat tapausselostuksesta. Vas-
tausten yhteenveto on esitetty kuviossa 19. Kahdeksan vastaajaa tiesi, etta vas-
taukset eivat olleet luotettavia. Nayte sekoitettiin vaarin, jonka valitsi seitseman
vastaajaa ja naytteen vetamisen vaarin ruiskuun valitsi kuusi vastaajaa. Staasin
kayton tiesi viisi vastaajaa olevan vaarin, mutta staasin sijoittelun oikein tiesi seit-
seman vastaajaa. Naytteen arveli olevan hemolysoitunut kuusi vastaajaa. Vaaria
vaihtoehtoja ei valinnut kukaan. Vaarat vaihtoehdot olivat staasin vaarin sijoitta-
minen, vastausten luotettavuus, naytteen sekoittaminen oikein ja oikea tapa ve-

taa nayte ruiskuun. Kukaan ei valinnut vaihtoehtoa en osaa sanoa.

Tulokset tapausselostus 4a

Nayte sekoitettiin vaarin

Naytteestd ei saada luotettavia tuloksia
Nayte vedettiin vaarin ruiskuun
Staasia kaytettiin vaarin

Staasi sijoitettiin oikein

Nayte saattaa olla hemolysoitunut
Nayte vedettiin oikein ruiskuun 0
Naytteestd saadaan luotettavat tulokset 0
Nayte sekoitettiin oikein 0

Staasi sijoitettiin vaarin 0

Staasia kaytettiin oikein e

En osaa sanoa

KUVIO 19. Tulokset tapauselostus 4a
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Kohdassa 4b kyseltiin miten preanalyyttiset tekijat vaikuttavat maaritettaviin tu-
loksiin. Vastausten yhteenveto on esitetty kuviossa 20. Oikeat vaihtoehdot kal-
sium arvon laskeminen ja natrium arvon laskeminen valitsi yksi vastaaja. Lak-
taattiarvon tiesi kohoavan nelja vastaajaa, samoin kaliumarvon tiesi kohoavan
viisi vastaajaa. Vaariin vaihtoehtoihin laktaattiarvon laskeminen ja kalium arvon
laskeminen valitsi yksi vastaaja. Kukaan ei valinnut vaaria vaihtoehtoaja kal-

siumin ja natrium arvon kohoamisesta. Kaksi vastasi en osaa sanoa.

Tulokset tapausselostus 4b

Kalium(K) arvo on kohonnut
Laktaattiarvo on kohonnut
Natrium(Na) arvo on laskenut

Kalsium(Ca) arvo on laskenut

0

Natrium(Na) arvo on kohonnut
Kalsium(Ca) arvo on kohonnut | 0
Kalium(K) arvo on laskenut

Laktaattiarvo on laskenut

En osaa sanoa

KUVIO 20. Tulokset tapauselostus 4b

Tapausselostus 5 sisalsi useampia preanalyyttisia virheita. Naytteen pitka saily-
tys kuumassa ilmassa, laskimo- ja valtimonaytteen sekoittuminen seka riittdma-
ton naytteen sekoitus naytteenoton jalkeen. 5a kohdassa kysyttiin, mita preana-
lyyttisia virhetekijoita loydat tapauksesta. Vastausten yhteenveto on esitetty ku-
viossa 21. Oikeat vaihtoehdot tassa tapauksessa olivat, etta laskimo ja valtimo-
nayte sekoittuu, jonka valitsi viisi vastaajaa. Kaikki vastaajat tiesivat, etta naytetta
on sailytetty liilan pitkdan. Huonon naytteen sekoituksen valitsi kolme vastaajaa.

Kukaan ei vastannut vaihtoehtoon, en osaa sanoa.
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Tulokset tapausselostus 5a

Liian pitka naytteen sailytys 9
Laskimo- ja valtimonaytteen sekoittuminen 5
Huono néaytteen sekoitus 3

En osaa sanoa 0

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

KUVIO 21. Tulokset tapauselostus 5a

Tapausselostus 5b:ssa kysyttiin kohdan preanalyyttisten tekijoiden vaikutuksia
maaritettaviin tuloksiin. Vastausten yhteenveto on esitetty kuviossa 22. Oikeat
vaihtoehdot tassa tapauksessa olivat pOz2 arvon laskeminen, jonka valitsi kuusi
vastaajaa, pCO2 arvon kohoaminen, jonka valitsi seitseman vastaajaa. Kaksi vas-
taajaa vastasi, ettd sO2 arvo laskee. Kolme vastaajaa valitsi pH arvon laskevan.
Laktaattiarvon kohoamisen valitsi kaksi vastaajaa. Kalsium arvon kohoamisen
valitsi yksi vastaaja, ja kukaan ei tiennyt glukoosiarvon laskevan analysoinnin vii-
vastyessa. Kalium arvon tunnisti kohoavan nelja vastaajaa. Vaarat vaihtoehtoi-
hin kalium, laktaatin, kalsiumin ja pCOz-arvon laskemisesta ei vastannut kukaan.
Glukoosiarvon, sOz ja pH-arvon vaitti kohoavan yksi vastaaja. Kaksi vastaajaa

valitsi vaihtoehdon en osaa sanoa.



Glukoosiarvo on laskenut
pCO; arvo on kohonnut
Kalsium (Ca) arvo on kohonnut
Laktaatti arvo on kohonnut

pH arvo on laskenut

sO; arvo on laskenut

pO, arvo on laskenut

Kalium (K) arvo on kohonnut
pCO; arvo on laskenut
Kalsium (Ca) arvo on laskenut
Laktaatti arvo on laskenut
Kalium (K) arvo on laskenut
Glukoosiarvo on kohonnut
sO, arvo on kohonnut
pOsarvo on kohonnut

pH arvo on kohonnut

En osaa sanoa

Tulokset tapauselostus 5b

KUVIO 22. Tulokset tapausselostus 5b
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8 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

8.1. Tulosten tarkastelu

Laitteilla maaritettyjen tutkimustulosten pitaisi olla niin luotettavia, etta niita voi-
daan hyodyntaa myos potilaan jatkohoidossa sairaalaolosuhteissa. Verikaasu-
naytteiden analysointi ensihoidossa nopeuttaa potilaiden hoitamista ensiapupoli-
klinikoilla (Juusela 2014,49). Epoc® -verikaasulaitteiden toimintaa on verrattu la-
boratorion referenssilaitteisiin, ja niiden todettu tuottavan laadukkaita ja tarkkoja
vastauksia (Luukkonen, Lehto, Hedberg, Vaskivuo 2016). Tutkimukseni tarkoi-
tuksena oli selvittaa, miten epoc® -laitteen laadunvarmistus toimii ensihoidossa,
jossa maarityksia tehdaan vieritutkimuksena ja miten laadunvarmistusta voidaan

kehittaa saamieni tulosten avulla.

Guarnerin, Jenkinsin ja Franklinin (2018) tekema tutkimus osoittaa, etta vieritut-
kimuslaitteiden kaytto lisaa hoitajien toita ensiapupoliklinikoilla. Hoitajien aikaa
kuluu sisaisten kontrollien tekemiseen ja siihen liittyviin toimenpiteisiin, dokumen-
tointiin, kuten jaakaappien lampdtilojen seuraamiseen ja tama aika on pois varsi-
naisesta hoitotyosta. Tutkimuksessani tarvikkeiden lampdtilaseurannan tuloksia
oli jaanyt dokumentoimatta 46 paivana. Ensihoidossa tarvikkeiden ja reagenssien
lampdotilaseuranta on tulosten dokumentoimista kasin paperilomakkeille ja unoh-

tuu usein tehda.

Sisaiset laaduntarkkailutulokset olivat hyvin tavoitearvoissa, lukuun ottamatta
pCO2 ja pO2- tuloksia. Kontrollien kasittely lasiampulleissa on hankalaa ja vaatii
harjoittelua. Erityisesti pCOz2- arvoihin kontrollin tason yksi (Level 1) pitoisuuksilla
naytteiden analysointitekniikka todennakoisesti vaikuttaa tuloksiin. Ulkoisen laa-
dunarvioinnin naytteet tulevat samanlaisissa ampulleissa ja niiden tuloksissa na-
kyi sama suuntaus. Eri erien valilla CV%:t vaihtelivat kaikilla analyyteilla paa-
saantoisesti alle 10 %, muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta. Noita korkeampia
tuloksia selittaa eri erilla tehtyjen tulosten maara ja tulostaso. Mediaanit erosivat

keskiarvoista hyvin vahan ja jakaumat olivat symmetrisia kaikilla analyyteilla.
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Korjaavia toimenpiteita, esimerkiksi kontrolliarvojen ylittyessa, ei ollut dokumen-
toitu jarjestelmallisesti. Tama olikin vakavin poikkeama tuloksissa. Tukilaborato-
rion ohjeistuksissa on, etta tallaisissa tapauksissa tulisi ottaa yhteytta laadunvar-
mistuksesta vastaavaan henkiloon. Laitteen toimivuus voidaan tuolloin tarkistaa
esim. potilasnaytteiden avulla ja saataa kontrollien tavoiterajoja. Toimenpiteita ei
oltu kuitenkaan dokumentoitu minnekaan, joten jalkikateen ei voida todistaa,

onko mitaan tehty poikkeaman korjaamiseksi.

Laitteella maaritetaan myos hematokriittia ja laskennallista hemoglobiiniarvoa ja
talle maaritykselle ei ole kaytossa erillista kontrolliliuosta. Uuden liuskaeran kayt-
téonoton yhteydessa tarkistetaan korttieran taso kaikkien analyyttien osalta poti-
lasnaytevertailulla, mutta naytekorttien toimivuuden jatkuvaan seurantaan tama

ei riittava kaytanto.

Ulkoisissa laadunarviointituloksissa huomattiin samoja tuloksia kuin sisaisten laa-
dunohjaustulosten kanssa. PCOz2 ja pOz- tuloksista kaikki eivat olleet tavoitear-
voissa. Syyna tahan on todennakdisesti kontrolliampullin kasittelysta johtuvat te-
kijat. Yksi glukoosin tavoitearvon ylitys voisi olla satunnaisvirhe, naytteen pitoi-
suus oli 2,0 mmol/l. HCOs- arvon pitoisuuden tavoitearvojen ylitykset johtunevat
siita, etta se on laskennallinen tulos. BE tulosten ulkoisten laadunarviointitulos-
ten kuvaaja oli erilainen, koska vastattuja tuloksia oli vain 6 kappaletta ja nain
ollen tavoiterajoja ei oltu voitu maarittaa samalla tavalla kuin muille analyyteille.
BE- tulokset erosivat jonkin verran tulosten keskiarvoista. pH-tulosten eroprosen-
tit olivat pienet ja erosivat hyvin vahan toisistaan. Hajontaa kierrokselle vastaajien
valilla ei ollut paljon. Tama onkin erinomainen ominaisuus, silla pH on analyytti,
jonka pitoisuus veressa vaihtelee hyvin vahan ja verikaasutuloksia tulkitessa sen

arvon pieniinkin muutoksiin reagoidaan kiireellisesti (Karlsson 2019).

Vierianalytiikan preanalyyttisten tekijoiden vaikutusta on tutkittu vahan, paaasi-
assa on keskitytty laitteiden antamien tulosten luotettavuuteen. Auvet ym (2016)
tutki koulutuksen vaikutusta preanalyyttisiin tekijoihin verikaasumaarityksissa he-
moglobiinin, natrium ja kalium suhteen. Hemoglobiinin tulokset paranivat huomat-
tavasti koulutusohjelman jalkeisissa maarityksissa. Kaliumin ja natriumin tulok-

sissa ei havaittu merkittavaa eroa. Tutkimuksessani tein kyselyn preanalyyttisista
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tekijoista laitteiden kayttajille. Kysymykset sisalsivat monia preanalyyttisia vir-
heita ja vaihtoehtoja toimintatavoista. Vastaajat tunnistivat melko hyvin preana-

lyyttisia tekijoita ja oikeita toimintatapoja.

8.2. Luotettavuus

Tutkimuksen tueksi haettiin tietoja monesta tietokannasta. Tutkimuksessa tehtiin
myo0s systemaattisen kirjallisuuskatsauksen teoriaosan ja kyselykaavakkeen tu-
eksi. Taten tyon voi arvioida olevan validi. Validiteetti kertoo, mitattiinko oikeaa
asiaa ja miten tarkasti sita mitattiin. Nain ollen voidaan puhua myos patevyydesta
tai tarkkuudesta (Vehkalahti 2008). Materiaalina kaytettiin myos CLSI:n ja SFS:n
standardeja. Kyselyn vastausvaihtoehdot mietittiin huolellisesti, lomake esitestat-
tiin ja kyselyyn tehtiin tarvittavat muutokset. Kyselyn vastausprosentti oli 45%,
jota voidaan pitda melko luotettavana. Voidaan ajatella, etta kyselyn tapausku-
vaukset, jotka olivat realistisia ja suoraan tydelamasta lahtdisin lisasivat tulosten

luotettavuutta.

Kaikki sisaisen laadunohjauksen tulokset ja lampdtilaseurannan tulokset merkit-
tiin Mikrosoft Excel-taulukoihin. Tydssa oli analysoitavaa materiaalia runsaasti ja
ehka olisi ollut parempi keskittya pienempiin asiakokonaisuuksiin, mutta kuitenkin
haluttiin saada mahdollisimman laajan kuvan verikaasujen laadunvarmistuksen
tilasta ensihoidossa. Erilaisen kirjallisen materiaalin ja nayttdon perustuvan ma-

teriaalin analysointi opetti suhtautumaan kriittisesti Iahteisiin.

8.3.Etiikka

Tybelamalahtoisessa kehittamistydssa tyon on oltava kaytantéa hyddyntava ja
se on tehtava rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti (Ojasalo, Moilanen & Ritalahti
2009). Tutkimus tehtiin Etela-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ja Tampereen am-
mattikorkeakoulun eettisten perusteiden mukaisesti. Tarvittavat luvat haettiin-
Tampereen ammattikorkeakoulusta sekd Seinajoen keskussairaalan kliinisen
kemian yksikolta ennen tutkimuksen aloittamista. Koska tutkimus toteutettiin klii-
nisen kemian yksikon ulkopuolella, haettiin hoitotyon osalta lupa myos Seinajoen
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keskussairaalalta (liite 6). Epoc® -laitteen kuvien kayttoon kysyttiin lupa Siemens
Healthcare:lta (Mertaniemi, 2019) ja ulkoisten laadunarviointitulosten kayttoon
Labquality Oy:lta (Lindstrom, 2019).

Tutkimus tehtiin tutkimussuunnitelman mukaisesti ja tutkimustulokset analysoitiin
suunnitellulla tavalla ja ovat toistettavissa, mika lisda tutkimuksen reliaabeliuutta
(Vilkka 2007, 149). Tutkimuksen validiutta pyrittiin lisdamaan miettimalla kysely-
lomakkeen vastausvaihtoehdot tarkasti ja perustelemalla niita tutkitun tiedon
avulla. Tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttaa myos yhteistyo eri asiantuntijoiden
kassa. Tiivista yhteisty6ta tehtiin opinnaytetyon ohjaajien, ensihoidon henkilokun-

nan ja tydn opponoijan kanssa.

Potilasnaytteita ei kaytetty, eika kenenkaan henkildllisyys tullut esille. Henkilo-
kunnalle suunnattuun kyselyyn vastattiin nimettdmana ja vastaukset suljettiin kir-
jekuoreen. Kenenkaan vastaajan nimi ei tullut esille, eika tuloksista voinut paa-
tella, oliko vastaaja ensihoitaja vai laakari. Tutkimuskyselyn saatekirjeessa oli se-
litetty, miten kysely toteutetaan nimettomana (Ojasalo, Moilanen & Ritalahti
2009). Sisaisten laadunohjaustulosten tekijat oli merkitty lomakkeisiin vain nimi-
kirjaimilla ja ulkoisen laadunarvioinnin tulosteista ei voi paatella kuka maarityksen

on tehnyt.

8.4. Johtopaatokset ja kehityshaasteet

Laadunvarmistusprosessi on kaikilta osin tarkea aina laitteen valinnasta tulosten
vastaamiseen saakka. Jokainen osa-alue prosessissa on tarkea ja vaatii kunnol-
lisen perehdyttamisen. Tutkimuksen tulosten perusteella voidaan todeta, etta tar-
vikkeiden lampdtilaseuranta ei toteutunut saanndllisesti. Jaakaapin tai varasto-
huoneen lampotilan seuranta tulisikin olla automaattisen seurantajarjestelman
alla. Testikortit pakataan ambulansseissa lampoeristettyihin laukkuihin, mutta
suositeltavaa olisi, ettd myos sailytyslaukkujen lampdtilaa ambulansseissa seu-

rattaisiin.
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Sisaisissa kontrolleissa tapahtui tavoitearvojen ylityksia, mutta ne koskivat vain
pCO2 ja pO2-tuloksia. Uusintamittauksia tai poikkeamien vaatimia toimenpiteita
ei oltu dokumentoitu sisaisen laadunarvioinnin kaavakkeille. Sisaisten laadunar-
vioinnin tulosten dokumentointi paperilomakkeille onkin tydlasta ja uusinta-
mittaukset ja poikkeamien ratkaisut jaavat myos merkitsematta. Kaytossa olevien
lomakkeiden toimivuutta pitaisi tarkistaa ja laitteiden yhdistaminen Poc Celerator-
litantajarjestelmaan ja laaduntarkkailuvastausten automaattinen tallennus labo-
ratorion laadunhallintajarjestelmiin, voisi helpottaa vastausten kirjaamista. Tulok-
set siirtyvat tuolloin langattomasti laboratorion atk-jarjestelmaan. Liitantaohjel-
misto helpottaisi ja nopeuttaisi myos laboratoriossa vieritutkimuksista vastaavien
henkildiden ty6ta, sisaisten laadunohjaustulosten tarkastelua ja nopeuttaisi kor-

jaavien toimenpiteiden kayttoonottoa.

Kontrollinaytteiden analysoimista ja kirjaamista voitaisiin harjoitella lisaa ensihoi-
don henkilostdon kanssa ja seurata laadunohjaustuloksista, vahentaako kontrolli-
naytteiden analysoinnin harjoittelu sisaisten kontrollitulosten tavoitearvojen ylityk-
sia. Hematokriitin maarittamiselle olisi suositeltavaa ottaa kayttoon myos oma si-

sainen kontrolliliuos.

Ulkoisen laadunarvioinnin naytteiden tuloksissa havaittiin tavoitearvojen ylityksia
pCO:2 ja pO2-tuloksissa. Koska naytteet muistuttavat sisdisen laadunarvioinnin
naytteita, tarvitaan naidenkin naytteiden analysoimiseen lisaharjoitusta. Laadun-
arviointikierros oli tilattu vain yhdelle laitteelle. Seuraavalle vuodelle olisi syyta
tilata kaikille laitteille ulkoiset laadunarviointi naytteet, jotta voitaisiin seurata kaik-

kien laitteiden toimintaa.

Tehdyn kyselyn perusteella ensihoidon henkildkunta tunnisti preanalyyttiset vir-
hetekijat ja tiedosti oikeat toimintatavat ongelmatilanteissa. Tutkimuksen tulokset
tullaan analysoimaan yhdessa ensihoidon henkilokunnan kanssa. Tutkimuksen
perusteella voikin todeta, ettd epoc® -verikaasuanalysaattorin kayttdé on laadu-
kasta ja silla saadaan luotettavia tuloksia ensihoidon tarpeisiin. Jatkossa voitai-
siin jatkaa omien preanalyyttisten kyselyiden tekemista pienemmassa mittakaa-
vassa. Tuolloin saataisiin kaytannonlaheisia tapauksia kasiteltavaksi ja hoitajat

voisivat oppia ja vahvistaa tietamystaan annettavan palautteen perusteella.
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LITTEET

Liite 1. Kysymyslomakkeen saatekirje

Hyva Epoc® -verikaasuanalysaattorin kayttaja

Opiskelen Tampereen ammattikorkeakoulussa bioanalytiikan kliiniseksi asian-
tuntijaksi. Teen YAMK-opinnaytetyota aiheesta "Epoc® -verikaasuanalysaatto-
rilla tehtavien verikaasumaaritysten laadun toteutuminen ensihoidossa”. Opin-
naytetydn tarkoituksena on selvittaa, suoritetaanko Epoc® -verikaasuanalysaat-
torilla tehtavat analyysit korkealaatuisesti ja suoriutuvatko maarityksen tekijat
naytteenotosta ohjeistuksen mukaisesti. Lisaksi tutkin, miten laitteen kayttajat
tunnistavat preanalyyttiset virhetekijat ja miten he tunnistavat tekijoiden vaikutuk-
sen eri analyytteihin.

Opinnaytetydn tavoitteena on kehittaa vieritestausta siten, etta kliinikot saavat
laadukkaita tuloksia diagnoosin tueksi ja potilaiden saama hoito nopeutuu. Veri-
kaasuanalysaattorilla tehtavien tutkimustulosten tulisi olla niin luotettavia, etta
niita voidaan hyodyntaa myos potilaan jatkohoidossa sairaalaolosuhteissa.
Seuraavat kysymykset sisaltavat kuvitteellisia tapauskuvauksia ensihoidosta ja
sinun tehtavanasi on tunnistaa vaihtoehdoista, minka preanalyyttisen virheen ta-
paus sisaltaa ja mihin analyyttiin tapauksessa esiintyva preanalyyttinen virhete-
kija vaikuttaa. Pyytaisin sinua vastaamaan kysymyksiin itsenaisesti ja palautta-
maan vastauksen 28.4.2019 mennessa ensihoidon osastonhoitaja Tero Jussi-
lalle. Vastaukset jatetdan nimettomina, suljettuna lomakkeen mukana tullee-
seen kirjekuoreen.

Tyoni valmistuttua esitan teille vastaukset osastotunnin tai muun sovittavan pa-
lautteen muodossa.

Opinnaytetydn ohjaajana toimii TtT, yliopettaja Eeva Liikanen

Yhteistyoterveisin

Taina Rastas, vieritutkimuksista vastaava laboratoriohoitaja

Seindjoen keskussairaala kliinisen kemian laboratorio



61

1(2)

Liite 2. Kysymyslomake preanalyyttisista virhetekijoista

Tapausselostus 1

Kenttajohtaja tarkistaa epoc® -verikaasuanalysaattorin toimintaa viikoittain teh-
tavalla sisaisen laadunvarmistuksen testilla. Han on antanut naytteen tasapainot-
tua huoneenlampddn 2 tunnin ajan. Laitteeseen on asetettu kortti valmiiksi kalib-
roitumaan. Han sekoittaa naytteen huolellisesti, pitamalla ampullia etusormen ja
peukalon valissa. Naytteen annetaan laskeutua ampullin pohjalle. Laite antaa aa-
nimerkin, ettd nayte voidaan syottaa kortille. Han katkaisee nayteampullista kau-
lan ja ottaa naytteen valittmasti ruiskuun ampullin pohjalta ilman etta nayttee-
seen muodostuu ilmakuplia. Han annostelee naytteen kortille. Laite mittaa nayt-
teen ja antaa tulokset. Han merkitsee tulokset lomakkeelle. Merkatessaan tulok-
sia han huomaa, etta Kalium (K) tulos on 4,5 mmol/l (tavoite on 3,5-4 4 mmol/l).
Edellisella viikolla tulos oli ollut 4 4 mmol/l. Miten toimisit tassa tilanteessa? Voit
tarvittaessa valita useamman vaihtoehdon?

U Maarntan saman

[ naytteen uudestaan uudella kortilla

0 Jatkan potilasnaytteiden mittauksia, koska tulos oli vain hiukan tavoite ar-
vojen yldpuolella. Potilastuloksia tulkitessa huomioin, etta laite antaa tu-
lokset ylakanttiin

[ Keskeytan potilasnaytteiden mittauksen, kunnes kontrollista saadaan hy-
vaksyttava tulos

[0 En osaa sanoa

Tapauselostus 2

Kenttdjohtaja ottaa verikaasunaytettd potilaalta valtimosta. Naytteenotto sujuu
hyvin, ruisku tayttyy nopeasti mantaan saakka. Han irrottaa neulan ruiskusta,
asettaa korkin paikalleen ja sekoittaa naytteen valittomasti. Epoc® -laite asete-
taan valmiiksi, laite kuitenkin hylkda ensimmaisen kortin. Toinen kortti asetetaan
laitteeseen kalibroitumaan. Han sekoittaa naytteen viela huolellisesti ennen an-
nostelua laitteeseen, mutta tuolloin hén huomaa, ettéd ruiskuun on jaanyt ilma-
kupla. Miten ilmakuplat ruiskussa vaikuttavat tuloksiin? Voit tarvittaessa valita
useamman vaihtoehdon?

(jatkuu)
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pH arvo kohoaa

pOz arvo kohoaa

pCO:2 arvo kohoaa

sOz arvo kohoaa

limakuplat evat vaikuta tulok-
seen

pH arvo laskee
pOz arvo laskee
pCO: arvo laskee
50O arvo laskee
En osaa sanoa

N I B
O O B

Tapauselostus 3

Laakanyksikon auto on halytetty tehtavalle, pakkasta on -28°C astetta. Tehtava
on vilkkaan tien varressa ja kestaa yli tunnin. Auton ovea joudutaan availemaan
vahan valia ja auton sisalampdtila laskee pakkasen puolelle useaan otteeseen.
Epoc® -verikaasuanalysaattor ja kortit ovat esilla valmiina auton poydalla, koska
ennakoitiin, etta laitetta tarvittaisiin tehtavan aikana. Tehtava saadaan suoritet-
tua. Verikaasuanalyysia el tarvinnut suonttaa. Laite ja kortit pakattin takaisin
laukkuun. Millaisia toimenpiteita tilanne aiheuttaa? Voit tarvittaessa valita useam-
man vaihtoehdon?

O Ei mitaan, kortit ovat viela kayttokelpoisia

0 Tarkistan korttien toiminnan ennen seuraavaa tehtavaa tekemalla sisai-
sen laaduntarkkailun kontrollit

0 Hylkdan mukana olleet kortit ja otan uudet kortit kayttoon asemapaikan
varastosta

U En osaa sanoa

Tapausselostus 4
Kenttajohtaja yrittaa saada potilaalta naytteen valtimosta, mutta ei onnistu siina.
Han paattaa ottaa naytteen laskimosta. Han laittaa staasin n 10 cm kyynéartaipeen
ylapuolelle. Potilaalla on matala verenpaine, joten staasia joudutaan pitdmaan
tiukalla useita minuutteja. Lopulta han I6ytaa laskimosuonen siipineulan avulla.
Han vetaa naytteen verikaasuruiskuun siipineulan letkun kautta. Nayte tulee kui-
tenkin hitaasti, mutta vetamalla mantaa edestakaisin han saa naytteen tulemaan.
Maytteenoton jalkeen han poistaa ruiskusta ilmat ja sekoittaa naytteen ravista-
malla, ettel naytteeseen tule hyytymia.
4a) Mita preanalyyttisia virhetekijoita 1oydat tapauksesta? Voit tarvittaessa valita
useamman vaihtoehdon.

(Jatkuu)
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[ Staasia kaytettiin oikein | Staasia kaytettiin vaarin
[ Staasi sijoitettiin oikein | Staasi sijoitettiin vaarin
0 MNayte vedettiin oikein ruiskuun | Nayte vedettiin vaarn ruiskuun
0 MNayte sekoitettiin oikein | Nayte sekoitettiin vaarin
0 Maytteesta saadaan luotettavat | Naytteesta el saada luotettavia

tulokset tuloksia
[ Mayte saattaa olla hemolysoi- | En osaa sanoa

funut

4b) Miten preanalyyttiset virhetekijat vaikuttavat maantettaviin tuloksiin? Voit tar-
vittaessa valita useamman vaihtoehdon.

Kalium (K) arvo on kohonnut
Matrium (Na) arvo on kohonnut
Kalsium (Ca) arvo on kohonnut
Laktaattiarvo on kohonnut

En osaa sanoa

Kalium(K) arvo on laskenut
Matrium (Na) arvo on laskenut
Kalsium (Ca)arvo on laskenut
Laktaattiarvo on laskenut

I I B o B
I Iy oy B

Tapausselostus 5

On kesan kuumimpia paivia. EPO1 -yksikkd kohtaa tehtavalla potillaan, jolla on
matala verenpaine. Samalla kun peruselintoimintoja turvataan, kenttajohtaja ot-
taa naytetta valtimosta, jossa pulssi tuntuu heikosti. Auto heilahtaa ja veren nou-
seminen ruiskuun loppuu. Neulaa joudutaan liikuttamaan edestakaisin, jotta saa-
daan tarvittava naytemaara. Ruisku laitetaan pdydalle, ilmat puristetaan pois,
ruisku suljetaan korkilla ja sekoitetaan pydnttamalla kasien valissa. Potilas alkaa
akisti kouristaa. Kouristus hoidetaan. Naytteen sydéttéaika on umpeutunut, joten
verikaasuanalysaattorin laitetaan uusi kasetti kalibroitumaan. Aikaa naytteen ot-
tamisesta on kulunut melkein puoli tuntia. Kenttajohtaja sekoittaa naytteen hyvin,
puristaa ruiskusta ensimmaéiset pisarat hukkaan ja annostelee naytteen kortille ja
laite antaa tuloksen.

Ha) Mita preanalyyttisia virhetekijéita loydat tapauksesta? Voit tarvittaessa valita

useamman vaihtoehdon.

0 Liian pitka naytteen sailytys [ Laskimo ja valtimonaytteen sekoit-
tuminen
0 Huono naytteen sekoitus [ Enosaasanoa

(jatkuu)



64

4(2)

5b) Miten preanalyyttiset virhetekijat vaikuttavat maaritettaviin tuloksiin? Voit tar-

vittaessa valita useamman vaihtoehdon.

N O I B

O B

pH arvo on kohonnut

pO:2 arvo on kohonnut

pCO2 arvo on kohonnut

s0z arvo on kohonnut
Kalsium (Ca) arvo on kohon-
nut

Glukoosiarvo on kohonnut
Laktaatti arvo on kohonnut
Kalium(K) arvo on kohonnut
En osaa sanoa

O I B

I By

pH arvo on laskenut

pO2 arvo on laskenut

pCO: arvo on laskenut

5Oz arvo on laskenut

Kalsium (Ca) arvo on laskenut

Glukoosiarvo on laskenut
Laktaattiarvo on laskenut
Kaliumarvo (K) on laskenut



Liite 3. Epoc® -testikorttien ja kontrollien sailytyslampdtilat

pvm jaakapin lampétila °C | huonelampétila °C
1.8.2018 4,4 22,6
2.8.2018 5,1 22,8
3.8.2018 3,6 22,7
4.8.2018 4,2 22,6
5.8.2018 3,8 22,9
6.8.2018 5,8 22,7
7.8.2018 3,2 22,3
11.8.2018 5,7 22,3
12.8.2018 5,6 22,9
15.8.2018 4,8 22,2
17.8.2018 3,8 22,6
18.8.2018 3,6 22,4
19.8.2018 5,5 22,6
20.8.2018 4,1 21,7
21.8.2018 5,5 21,4
22.8.2018 5,2 21,9
23.8.2018 3,8 22,2
24.8.2018 4,5 21,8
25.8.2018 4,6 21,9
26.8.2018 6,8 21,5
27.8.2018 4,0 22,1
28.8.2018 3,3 22,1
30.8.2018 5,7 22,1
31.8.2018 3,6 21,9
2.9.2018 3,5 23,4
3.9.2018 5,4 22,5
4.9.2018 5,4 22,9
5.9.2018 3,8 22,1
6.9.2018 5,3 22,4
7.9.2018 3,3 21,8
8.9.2018 3,8 22,7
10.9.2018 5,1 22,7
11.9.2018 3,7 22,5
13.9.2018 3,5 21,8

(jatkuu)



pvm jaakapin l[ampétila °C | huonelampdtila °C
14.9.2018 5,6 21,7
16.9.2018 53 21,6
17.9.2018 3,4 22,2
18.9.2018 5,6 21,7
19.9.2018 4,1 22,8
20.9.2018 3,4 23,0
23.9.2018 3,4 22,7
24.9.2018 4,8 22,5
26.9.2018 5,0 22,4
27.9.2018 3,4 22,5
28.9.2018 5,6 22,4
29.9.2018 5,6 22,5
30.9.2018 5,6 22,0
1.10.2018 4,6 22,1
3.10.2018 4,0 22,1
4.10.2018 3,3 22,5
5.10.2018 5,2 22,3
8.10.2018 3,4 22,2
9.10.2018 3,3 22,8
11.10.2018 4,4 22,7
12.10.2018 51 22,9
13.10.2018 5,4 22,7
14.10.2018 4,3 22,8
23.10.2018 3,3 22,2
24.10.2018 3,3 22,2
26.10.2018 5,2 22,2
27.10.2018 4,9 22,2
30.10.2018 6,1 21,7
31.10.2018 3,3 22,0
1.11.2018 5,6 22,4
2.11.2018 3,6 22,8
3.11.2018 5,2 22,3
4.11.2018 4,2 22,4
5.11.2018 3,8 22,8
6.11.2018 3,4 22,5
7.11.2018 3,8 22,3
8.11.2018 5,2 22,7

(jatkuu)



pvm jaakapin l[ampétila °C | huonelampétila °C
9.11.2018 5,2 22,1
10.11.2018 5,6 22,3
11.11.2018 5,2 22,1
13.11.2018 3,8 22,1
14.11.2018 3,3 22,1
17.11.2018 4,0 22,3
18.11.2018 3,3 22,0
19.11.2018 4,0 21,1
21.11.2018 3,9 22,4
22.11.2018 4,4 22,1
23.11.2018 3,4 22,0
25.11.2018 4,4 22,0
27.11.2018 3,2 22,1
28.11.2018 4,9 22,2
29.11.2018 4,5 22,0
30.11.2018 4,1 22,4
1.12.2018 5,4 22,1
3.12.2018 3,3 22,5
6.12.2018 3,2 22,3
8.12.2018 5,6 22,2
9.12.2018 4,8 22,2
10.12.2018 5,1 23,4
11.12.2018 5,6 22,3
12.12.2018 3,4 22,3
13.12.2018 4,4 22,3
14.12.2018 3,6 22,0
16.12.2018 3,4 21,9
17.12.2018 3,8 22,2
19.12.2018 4,0 22,4
20.12.2018 3,2 22,9
21.12.2018 5,6 22,4
22.12.2018 5,6 22,0
23.12.2018 4,2 21,6
24.12.2018 4,5 22,4
25.12.2018 4,2 22,3
26.12.2018 4,7 22,1
27.12.2018 3,2 22,1

(jatkuu)



pvm jaakapin l[ampotila °C huonelampdétila °C

29.12.2018 5,6 22,1
30.12.2018 4,7 22,1
31.12.2018 51 22,2
3.1.2019 4,5 22,2
4.1.2019 4,6 22,2
5.1.2019 4,8 22,3
6.1.2019 4,2 22,2
9.1.2019 4,3 22,1
10.1.2019 5,6 22,1
11.1.2019 3,2 22,2
12.1.2019 3,8 21,8
15.1.2019 4,1 21,8
16.1.2019 5,6 21,7
17.1.2019 4,2 21,6
18.1.2019 3,5 22,0
19.1.2019 5,6 21,8
20.1.2019 4,3 21,7
21.1.2019 3,6 21,9
22.1.2019 3,2 22,0
23.1.2019 4,1 22,2
24.1.2019 4,6 22,1
25.1.2019 5,6 22,1
26.1.2019 3,2 22,1
27.1.2019 5,6 21,5
28.1.2019 3,3 22,1
29.1.2019 4,2 21,9
30.1.2019 5,2 21,7
31.1.2019 3,1 219
ka 4,3 21,9
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Liite 4. Sisaisen laaduntarkkailun tulokset

Reader: R2sn: 17690

korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L1 179-1-B817 exp:31.5.2019

pH €02 pO2 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite | 6,912-7,032 | 9,09-11,57 | 6,23-10,45 106-118 1,7-2,5 1,42-1,66 73-83 1,12,1 0,48-1,08 44-124
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l  tekija
21.10.2018] 6,976 9,38 8,51 112 2,1 1,57 79 17 0,82 81 uTU
30.10.2018] 6,981 9,09 8,89 112 2,1 1,57 79 15 0,77 80 T
6.11.2018 6,996 9,08 8,22 112 2,1 1,54 79 1,6 0,80 88 ME
13.11.2018; 6,994 8,93 8,00 112 2,1 1,54 79 1,7 0,83 83 KT
21 11.2018| 6,998 9,17 9,62 113 2,1 1,55 79 1,8 0,74 81 TKO
27. 11.2018| 6,979 9,54 7,51 112 2,1 1,58 79 1,7 0,70 86 JK
4. 12.2018| 7,000 8,16 7,78 113 2,1 1,53 80 1,8 0,76 78 TKE
11 12.2018| 7,007 9,08 8,09 114 2,1 1,58 79 1,8 0,73 83 ME
18. 12A2018| 7,000 9,17 8,46 113 2,1 1,58 79 18 0,72 80 VL
26.12.2018 6,969 9,83 8,04 112 2,0 1,58 79 1,7 0,72 81 VH
1.1.2019 6,993 9,44 7,83 113 2,1 1,57 78 1,7 0,73 84 VL
3.1.2019 6,999 8,48 9,03 113 2,1 1,53 80 1,8 0,75 81 ME
ka 6,991 9,11 8,33 112,6 2,1 1,56 79,1 1,7 0,76 82,2
sd 0,01 0,45 0,60 0,67 0,03 0,02 0,51 0,09 0,04 2,79
CV% 0,2 4,9 7,2 0,6 14 13 0,7 5,5 5,5 34
md 6,995 9,13 8,16 112,5 2,1 1,57 79,0 1,7 0,75 81,0
Reader: R2sn: 17690
korttiera: 00-18303-30 exp 16.4.2019
kontrolliera: L1 179-1-B833 exp:31.10.2019
pH €02 pO2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite | 6,918-7,038 | 8,89-11,31 | 6,40-10,63 106118 | 1,725 | 1,42-1,66 | 73-83 | 1,1-21 | 049-1,09 | 44124 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l  tekija
15.1.2019 6,995 9,06 7,69 113 2,1 1,54 79 1,8 0,83 78 IS
22.1.2019 6,990 8,88 8,16 113 2,1 1,55 80 19 0,79 78 VL
29.1.2019] 6,987 8,77 9,09 113 2,1 1,56 81 18 0,75 77 VL
ka 6,991 8,90 8,31 113,0 2,1 1,55 80,0 1,8 0,79 71,7
sd 0,00 0,15 0,71 0,00 0,00 0,01 1,00 0,06 0,04 0,58
CV% 0,1 1,6 8,6 0,0 0,0 0,6 13 3,1 51 0,7
md 6,990 8,88 8,16 113,0 2,1 1,55 80,0 1,8 0,79 78,0
Reader: R2sn: 17690
liuskaera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L2 179-2-B817 exp:14.1.2019
pH €02 pO2 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite [ 7,288-7,408 | 4,34-6,34 | 11,68-15,90 135-147 3,6-4,4 1,10-1,28 93-107 4,8-6,4 2,06-3,26 155-243
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l  tekija
6.11.2018] 7,368 4,12 12,53 143 4,0 1,20 102 55 2,68 197 ME
13. 11.2018' 7,351 4,85 14,07 144 4,0 1,21 101 5,6 2,68 157 ME
21. 11.2018| 7,363 4,59 13,92 143 4,0 1,20 100 57 2,69 197 TKO
27. 11.2018| 7,366 4,69 13,07 143 4,0 1,21 101 5,7 2,73 197 JK
4.121018' 7,366 4,51 15,17 142 3,9 1,20 101 58 2,80 192
11.12.2018] 7,369 4,67 13,64 142 3,9 1,20 100 58 2,72 187 ME
18.12.2018 7.366 4,63 13,36 142 3,9 1,20 101 5,8 2,71 193 VL
26.12.2018 7,363 4,78 13,74 143 3,9 1,21 101 5,9 2,77 192 VH
1.1.2019 7,369 4,58 13,53 143 3,9 1,21 101 5,8 2,74 187 VL
8.1.2019 7,359 4,63 14,03 142 3,9 1,20 101 6,0 2,76 195 ME
ka 7,364 4,61 13,71 142,7 3,9 1,20 100,9 58 2,73 189,4
sd 0,01 0,20 0,70 0,67 0,05 0,01 0,57 0,14 0,04 11,98
V% 0,1 43 5.1 0,5 1,3 0,4 0,6 2,5 15 63
Mmd 7,366 4,63 13,69 143,0 39 1,2 101,0 58 2,73 192,5
Reader: R2sn: 17690
korttiera: 00-18303-30 exp 16.4.2019
kontrolliera: L2 179-2-B834 exp:30.10.2019
pH €02 p0O2 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite 7,280-7,400 4,52-6,52 11,20-15,42 136-148 3,6-4,4 1,10-1,28 93-107 4,9-6,5 2,08-3,28 154-242
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l  tekija
15.1.2019] 7,343 4,80 13,12 143 4,0 1,20 102 56 2,62 198 IS
22.1.2019 7,350 4,81 13,22 143 4,0 1,21 101 5,7 2,58 196 VL
29.1.2019, 7,340 4,86 13,31 142 4,0 1,19 101 5,9 2,65 197 VL
ka 7,344 4,82 13,22 142,7 4,0 1,20 101,3 5,7 2,62 197,0
sd 0,01 0,03 0,10 0,58 0,00 0,01 0,58 0,15 0,04 1,00
V% 0,1 0,7 0,7 0,4 0,0 08 0,6 2,7 1,3 0,5
Md 7,343 4,81 13,22 143,0 4,0 1,2 101,0 57 2,62 197,0

(jatkuu)



70

2(4)

Reader: R3sn:22263
korttierd :00-18126-10 exp: 21.10.2018
kontrollierd: L1179-1-B738 exp:31.10.2018

pH C0o2 p02 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite  [6,913-7,033] 9,12-11,60 | 6,15-10,37 105-117 | 1,725 | 144168 | 7383 | 1,121 | 049-1,09 | 40120 | tekija
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l  tulos Cammol/l  tulos Cl mmol/l  tulos Gluk mmol/l  tulos Lac mmol/l tulos Krea pmol/I
2.8.2018] 6,978 9,83 7,73 109 2,0 1,55 79 1,5 0,86 80 VL
28.8.2018| 6,988 9,03 8,92 110 2,1 1,55 78 17 0,80 81 I
4.9.2018] 6,988 9,44 9,28 111 2,1 1,54 78 1,6 0,79 77 PV
13.9.2018] 6,970 9,73 8,89 110 2,1 1,56 78 16 0,80 74 1JK
18.9.2018] 6,982 8,83 8,88 110 2,1 1,50 79 1,7 0,81 76 S
25.9.2018] 6,985 9,26 8,48 111 2,1 1,58 80 1,6 0,82 81 ME
4.10.2018] 6,994 8,98 11,48 111 2,1 1,54 80 1,7 0,82 81 KO
9.10.2018] 6,977 9,68 8,41 110 2,1 1,55 80 1,6 0,80 83 I
16.10.2018] 6,973 9,82 7,42 110 2,1 1,56 71 16 0,80 82 VH
ka 6,982 9,400 8,832 110,222 2,089 1,548 78,111 1,622 0,811 79,444
sd 0,01 0,39 1,16 0,67 0,03 0,02 2,80 0,07 0,02 3,05
V% 01 41 13,1 0,6 16 1,4 36 4,1 2,6 38
Md 6,982 9,440 8,880 110,000 2,100 1,550 79,000 1,600 0,800 81,000

Reader: R3sn:22263
korttierd: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L1 179-1-B817 exp:31.5.2019

tavoite  [6,912-7,032 9,09-11,57 | 6,23-10,45 106118 | 1,725 | 142166 | 738 | 1121 | 048108 | 44124 | tekiji
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l  tulos Cammol/l  tulos Cl mmol/l  tulos Gluk mmol/l  tulos Lac mmol/l tulos Krea pmol/I
6.11.2018| 6,984 9,48 8,54 111 2,0 1,54 79 15 0,75 83 M)
13.11.2018| 7,011 8,76 8,80 112 2,1 1,52 80 1,7 0,83 83 TKE
21.11.2018| 6,995 9,26 8,77 112 2,1 1,54 79 18 0,72 82 TKE
27.11.2018| 7,001 8,82 8,21 113 2,1 1,54 80 18 0,72 83 ME
4.12.2018| 6,992 9,35 7,47 113 2,1 1,56 79 19 0,81 80 MS
11.12.2018| 7,001 9,02 7,79 112 2,1 1,57 78 1,7 0,73 81 \8
18.12.2018| 6,992 9,24 8,03 112 2,0 1,56 79 1,6 0,76 84 VL
26.12.2018| 6,978 9,38 7,46 112 2,0 1,56 79 1,6 0,74 82 VH
1.1.2019| 6,994 9,38 9,38 113 2,1 1,56 78 1,7 0,76 81 VL
8.1.2019[ 6,980 9,37 8,49 112 2,0 1,55 79 1,7 0,69 82 VH
ka 6,993 9,21 8,29 112,2 2,1 1,55 79,0 1,7 0,75 82,1
sd 0,01 0,25 0,62 0,63 0,05 0,01 0,67 0,12 0,04 1,20
CV% 0,1 2,7 7,5 0,6 2,5 10 0,8 6,8 56 15
md 6,993 9,31 8,35 112,0 2,1 1,56 79,0 1,7 0,75 82,0

Reader: R3sn:22263
korttiera: 00-18303-30 exp 16.4.2019
kontrolliera: L1179-1-B833 exp:31.10.2019

pH C0o2 p02 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite  [6,918-7,038 8,89-11,31 | 6,4-10,63 106118 | 1,725 | 142166 | 738 | 1121 | 049-1,09 | 44124 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l = tulos K mmol/l  tulos Cammol/l  tulos Cl mmol/l  tulos Gluk mmol/I  tulos Lac mmol/l ~tulos Krea pmol/l  tekija
15.1.2019| 6,996 9,11 7,99 112 2,1 1,52 79 2,0 0,80 80 113
22.1.2019| 6,999 8,78 8,77 113 2,1 1,55 79 18 0,73 81 VM
29.1.2019| 6,976 8,95 9,13 112 2,1 1,55 79 1,7 0,72 79 MT
ka 6,990 8,95 8,63 112,3 2,1 1,54 79,0 18 0,75 80
sd 0,01 0,17 0,58 0,58 0,00 0,02 0,00 0,15 0,04 1,00
CV% 0,2 18 6,8 0,5 0,0 11 0,0 8,3 58 13
md 6,996 8,95 8,77 112,0 2,1 1,55 79,0 1,8 0,73 80,0

Reader: R3sn:22263
korttiera :00-18070-10 exp: 26.8.2018
kontrolliera: L1179-1-B738 exp:31.10.2018

pH C02 p0O2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite  [6,913-7,033] 9,12-11,60 | 6151037 | 105117 | 1,725 | 144168 | 73-83 | 11-21 | 049-1,09 | 40120 | tekija
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l tulos K mmol/l  tulos Ca mmol/l  tulos Cl mmol/l  tulos Gluk mmol/l  tulos Lac mmol/l tulos Krea pmol/I
7.8.2018] 6,982 9,06 878 111 2,1 1,57 78 16 0,75 78 PV
14.8.2018] 6,980 9,29 8,57 111 2,1 1,54 79 17 0,80 85 is
21.8.2018] 6,964 9,75 7,81 110 2,1 1,56 79,0 16 0,75 80 MT
ka 6,975 9,37 8,39 110,7 2,1 1,56 78,7 16 0,77 81,0
sd 0,01 035 0,51 0,58 0,00 0,02 0,58 0,06 0,03 3,61
V% 0,1 38 6,1 0,5 0,0 1,0 0,7 3,5 38 4,5
Md 6,980 9,29 8,57 111,0 2,1 1,56 79,0 16 0,75 80,0

(jatkuu)



Reader: R3sn: 22263
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrollierd: L1179-1-B738 exp:31.10.2018

3(4)

pH C02 p0O2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite  [6,913-7,033] 9,12-11,60 | 6,15-10,37 105117 | 1,7-25 | 1,44-168 7383 | 1,121 | 049,09 | 40120 | tekijs
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l  tulos Ca mmol/l  tulos Cl mmol/l  tulos Gluk mmol/l  tulos Lac mmol/l tulos Krea pmol/I
21.10.2018| 6,978 9,35 7,97 111 2,1 1,54 79 1,6 0,79 86 Lms
30.10.2018| 6,985 8,76 9,77 112 2,1 1,54 80 1,6 0,83 83 JMS
ka 6,982 9,06 8,87 111,5 2,1 1,54 79,5 1,6 0,81 84,5
sd 0,00 0,42 1,27 0,71 0,00 0,00 0,71 0,00 0,03 2,12
CV% 0,1 4,6 14,3 0,6 0,0 0,0 0,9 0,0 3,5 2,5
Md 6,982 9,06 8,9 111,5 2,1 1,54 79,5 1,6 0,81 84,5
Reader: R3sn: 22263
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L2 179-2-B817 exp:14.1.2019
pH C02 p02 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite  [7,288-7,408] 4,34-6,34 [11,68-1590] 135147 [ 3644 | 1,101,28 | 93-107 | 4864 | 206326 | 155-243 |
pvm tulos pH  tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/l tulos Lac mmol/l tulos Krea umol/I tekijad
6.11.2018| 7,353 511 13,21 144 4,0 1,21 102 57 2,67 195 IMS
13.11.2018| 7,353 4,98 13,57 144 4,0 1,19 101 5,6 2,68 186 TKO
21.11.2018| 7,360 4,63 13,63 143 3,9 1,20 100 6,0 2,71 218 KO
27.11.2018] 7,362 4,51 13,40 143 3,9 1,21 100 5,8 2,75 198 ME
4.12.2018] 7,372 4,58 12,81 142 3,9 1,20 101 5,6 2,71 195 MS
11.12.2018] 7,371 4,65 13,19 142 3,9 1,20 100 5,8 2,73 199 VL
18.12.2018] 7,366 4,74 13,13 143 3,9 1,21 101 5,9 2,77 192 VL
26.12.2018| 7,363 4,77 13,57 143 3,9 1,21 101 58 2,74 195 VH
1.1.2019| 7,370 4,55 13,31 143 39 1,21 100 58 2,73 188 VL
8.1.2019 7,366 4,55 13,68 143 3,9 1,20 101 57 2,75 199 VH
k.a 7,364 4,71 13,35 143 3,9 1,2 100,7 5,8 2,72 196,5
kh 0,01 0,20 0,27 0,67 0,04 0,01 0,67 0,13 0,03 8,73
w% 0,1 4,2 2,0 0,5 1,1 0,6 0,7 2,2 1,2 4,4
mediaani 7,365 4,64 13,36 143,0 39 1,21 101,0 58 2,73 195,0
Reader: R3sn:22263
korttiera: 00-18303-30 exp 16.4.2019
kontrolliera: L2 179-2-B834 exp:30.10.2019
pH C02 p02 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite  [7,280-7,400 4,52-6,52 | 11,20-1542 | 136-148 | 3644 | 1,10-1,28 | 93107 | 4965 | 208328 | 154242
pvm tulos pH  tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/l tulos Lac mmol/l ~tulos Krea umol/l  tekija
15.1.2019] 7,381 3,75 13,33 138 2,4 1,13 102 6,0 2,82 171 113
22.1.2019| 7,343 4,79 12,75 142 3,9 1,18 101 5,7 2,66 203 VM
29.1.2019) 7,346 4,87 13,40 143 4,0 1,18 102 5,8 2,67 198 MT
k.a 7,357 4,47 13,16 141,0 3,4 1,16 101,7 5,8 2,72 190,7
kh 0,02 0,62 0,36 2,65 0,90 0,03 0,58 0,15 0,09 17,21
w% 0,3 14,0 2,7 19 26,1 2,5 0,6 2,6 33 9,0
mediaani 7,346 4,79 13,33 142,0 3,9 1,18 102,0 58 2,67 198,0
Reader: R3sn: 22263
korttiera :00-18126-10 exp: 21.10.2018
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018
pH €02 p02 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite 7,512-7,632 2,20-4,20 22,10-29,90 160-174 5,5-6,7 0,60-0,74 116-132 11,0-17,2 4,66-7,36 300-472 tekija |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa___tulos pO2 kPa__tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l _tulos Ca mmol/l _tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/. tulos Lac mmol/| tulos Krea pmol/I
2.8.2018] 7,573 3,04 25,53 170 6,2 0,66 124 15,1 6,18 379 VL
28.8.2018 7,576 2,90 25,22 168 6,2 0,67 124 14,4 6,03 350 JS
4.9.2018 7,602 3,16 25,25 168 6,2 0,67 125 14,9 6,26 395 PV
13.9.2018| 7,597 3,02 25,26 168 6,2 0,64 126 14,6 6,23 390 JJK
18.9.2018| 7,575 3,12 24,82 169 6,2 0,67 125 14,8 6,41 389 IS
25A9A2018| 7,585 3,06 25,07 169 6,2 0,68 125 14,1 6,09 422 ME
4.10.2018| 7,568 2,92 25,97 169 6,2 0,67 125 13,9 6,01 392 IS
9.10.2018) 7,574 3,10 25,33 169 6,2 0,66 127 14,7 6,26 385 1S
16.10.2018; 7,567 3,15 26,27 168 6,2 0,66 128 14,4 6,03 369 VH
ka 7,580 3,052 25,413 168,667 6,200 0,664 125,444 14,544 6,167 385,667
sd 0,01 0,09 0,45 0,71 0,00 0,01 1,33 0,38 0,14 19,60
V% 0,2 3,1 1,8 0,4 0,0 1,7 1,1 2,6 2,2 5,1
Md 7,575 3,060 25,260 169,000 6,200 0,670 125,000 14,600 6,180 389,000
Reader: R3sn: 22263
korttiera :00-18070-10 exp: 26.8.2018
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018
pH C02 pO2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite | 7,512-7,632 | 2,20-4,20 | 22,10-29,90 160174 | 5567 | 060-074 | 116132 | 11,0172 | 466736 | 300472 | tekija |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa tulos Nammol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/I
7.8.2018| 7,581 3,12 26,29 168 6,1 0,66 124 15,1 6,00 412 PV
14.8.2018| 7,566 2,95 27,47 137 6,0 0,65 127 14,6 5,88 391 IS
21.8.2018) 7,573 2,96 24,84 170 6,2 0,67 125 15,1 5,86 394 MT
ka 7,573 3,01 26,2 158,3 6,1 0,66 125,3 14,9 5,91 399
sd 0,01 0,10 1,32 18,50 0,10 0,01 1,53 0,29 0,08 11,36
CV% 0,10 3,17 5,03 11,69 1,64 1,52 1,22 1,93 1,28 2,85
Md 7,573 2,96 26,29 168 6,1 0,66 125 15,1 5,88 394

(jatkuu)



4(4)

Reader: R3sn: 22263
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018

pH €02 pO2 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite | 7,512-7,632 | 2,20-4,20 | 22,10-29,90 160174 | 5567 | 060074 | 116132 | 11,0172 | 466736 | 300472 ] tekija |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Nammol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea pumol/I
24.10.2018] 7,569 3,10 24,53 173 6,3 0,67 126 14,6 5,98 402 Vs
30.10.2018] 7,568 3,10 24,87 172 6,2 0,68 124 13,9 6,02 391 Vs
ka 7,5685 31 24,7 172,5 6,25 0,675 125 14,25 6,0 396,5
sd 0,00 0,00 0,24 0,71 0,07 0,01 1,41 0,49 0,03 7,78
V% 0,0 0,0 1,0 0,4 1,1 1,0 1,1 3,5 0,5 2,0
Md 7,5685 31 24,7 172,5 6,25 0,675 125 14,25 6,0 396,5

Reader: R4sn:22283
korttiera :00-18126-10 exp: 21.10.2018
kontrolliera: L1 179-1-B738 exp:31.10.2018

pH €02 p0O2 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite 6,913-7,033 | 9,12-11,60 6,15-10,37 105-117 1,7-2,5 1,44-1,68 | 73-83 | 1,1-21 | 0,49-1,09 40-120
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/I tulos Lac mmol/I tulos Krea pmol/l  tekija
2.8.2018| 6,987 9,82 8,15 109 2,0 1,54 79 15 0,79 75 TKO
21.8.2018, 6,982 9,60 8,00 110 2,1 1,54 15 0,72 78 Y]
28.8.2018, 6,986 9,39 8,10 110 2,1 1,54 80 1,6 0,79 81 MSI
4.9.2018 6,997 8,94 11,80 112 2,1 1,55 79 18 0,83 76 SN
13.9.2018| 6,986 9,24 8,77 111 2,1 1,53 78 1,7 0,84 82 KT
18.9.2018| 6,989 9,21 9,07 111 2,1 1,49 80 1,6 0,79 75 KT
25.9.2018, 6,990 9,29 8,99 111 2,1 1,55 80 16 0,82 80 KT
4.10.2018| 6,993 9,20 9,51 112 2,1 1,55 80 1,6 0,83 81 N
9.10.2018| 6,986 9,38 8,19 111 2,1 1,55 79 1,6 0,82 81 IS
16.10.2018 6,968 10,03 7,58 110 2,1 1,57 78 1,6 0,79 83 IS
ka 6,986 9,41 8,82 110,7 2,1 1,54 79,2 16 0,80 79,2
sd 0,01 0,32 1,20 0,95 0,03 0,02 0,83 0,09 0,03 2,97
CV% 0,1 34 13,6 0,9 15 13 1,1 54 4,4 38
md 6,987 9,34 8,48 111,0 21 1,55 79,0 16 0,81 80,5

Reader: R4sn:22283
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L1 179-1-B817 exp:31.5.2019

tavoite 6,912-7,032 | 9,09-11,57 6,23-10,45 106-118 1,7-2,5 1,42-1,66 73-83 1,1-2,1 0,48-1,08 44-124 | tekija
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/I tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l
6.11.2018 6,988 9,03 9,11 112 2,1 1,56 79 16 0,76 88 KTV
13.11.2018, 7,004 8,88 8,67 112 2,1 1,54 79 16 0,83 85 KTV
21.11.2018] 6,993 9,37 8,27 112 2,1 1,54 79 17 0,72 81 TKO
27.11.2018 7,002 9,04 8,86 113 2,1 1,54 80 18 0,77 85 MS|
4.12.2018| 6,997 9,07 8,14 113 2,1 1,52 81 17 0,72 81 KTV
11.12.2018 7,001 9,08 7,96 113 2,1 1,56 79 18 0,77 80 KTV
18.12.2018, 6,985 9,33 8,14 112 2,0 1,57 80 17 0,73 81 MSI
26.12.2018 6,987 9,23 7,92 112 2,0 1,53 80 16 0,73 78 VH
1.1.2019 6,994 9,25 7,56 113 2,1 1,55 79 16 0,71 85 KTV
8.1.2019 6,988 9,35 8,99 112 2,1 1,56 79 1,7 0,69 81 KTV
ka 6,9939 9,16 8,36 112,4 2,1 1,55 79,5 17 0,74 82,5
sd 0,01 0,17 0,52 0,52 0,04 0,02 0,71 0,09 0,04 3,06
CV% 0,1 18 6,2 0,5 2,0 1,0 09 51 54 37
md 6,9935 9,16 8,21 112,0 2,1 1,55 79,0 17 0,73 81,0

Reader: R4sn: 22283
korttiera: 00-18303-30 exp 16.4.2019
kontrolliera: L1 179-1-B833 exp:31.10.2019

pH €02 pO2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite 6,918-7,038 | 8,89-11,31 6,4-10,63 106-118 1,7-2,5 1,42-1,66 | 73-83 | 1,1-2,1 | 0,49-1,09 44-124 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l  tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/I tulos Lac mmol/I tulos Krea pmol/l  tekija
15.1.2019 6,993 9,15 7,91 112 2,1 1,55 80 1,8 0,76 74 113
22.1.2019 6,992 8,97 8,82 112 2,1 1,53 80 1,8 0,70 74 JE
29.1.2019 6,980 9,17 9,97 113 2,1 1,58 79 1,8 0,69 74 SN
ka 6,988 9,10 8,90 112,3 2,1 1,55 79,7 18 0,72 74,0
sd 0,01 0,11 1,03 0,58 0,00 0,03 0,58 0,00 0,04 0,00
CV% 0,1 1,2 11,6 0,5 0,0 1,6 0,7 0,0 5,3 0,0
md 6,992 9,15 8,82 112,0 2,1 1,55 80,0 18 0,70 74,0

Reader: R4sn:22283
korttierd :00-18070-10 exp: 26.8.2018
kontrolliera: L1 179-1-B738 exp:31.10.2018

pH C0o2 p02 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite 6,913-7,033 | 9,12-11,60 | 6,15-10,37 105-117 1,7-2,5 1,44-1,68 73-83 1,1-2,1 0,49-1,09 40120 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l _tulos Ca mmol/l _tulos Cl mmol/I _tulos Gluk mmol/I tulos Lac mmol/I tulos Krea pmol/I  tekija
7.8.2018 6,980 9,02 8,78 112 2,1 1,56 78 1,7 0,81 79 TKO
14.8.2018] 6,977 8,91 9,67 112 2,1 1,52 79 1,7 0,86 84 KT
21.8.2018 7,000 8,56 11,06 111 2,1 1,51 79 1,8 0,85 76 MSI
ka 6,986 8,83 9,84 111,7 2,1 1,53 78,7 1,73 0,84 79,7
sd 0,01 0,24 1,15 0,58 0,00 0,03 0,58 0,06 0,03 4,04
CV% 0,2 2,7 11,7 0,5 0,0 1,7 0,7 33 3,1 5,1
md 6,980 8,91 9,67 112,0 2,1 1,52 79,0 1,70 0,85 79,0

(jatkuu)



Reader: R4sn:22283
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L1 179-1-B738 exp:31.10.2018

pH Cco2 p02 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite | 6,913-7,033 | 9,12-11,60 | 6,15-10,37 105117 | 1,725 | 144168 | 73-83 | 1,121 | 049109 | 40-120
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/| tulos Lac mmol/I tulos Krea pmol/l  tekija
21.10.2018] 6,980 9,15 8,41 112 2,1 1,55 79 1,6 0,77 88 IMs
30.10.2018] 6,974 9,62 9,12 112 2,1 1,55 79 15 0,78 79 If
ka 6,977 9,39 8,77 112,0 2,1 1,55 79,0 16 0,78 83,5
sd 0,00 0,33 0,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,07 0,01 6,36
V% 0,1 35 57 0,0 0,0 0,0 0,0 4,6 0,9 7,6
Md 6,977 9,39 8,77 112,0 2,1 1,55 79,0 16 0,78 83,5

Reader: R4sn:22283
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
Kontrolliera: L2 179-2-B817 exp:14.1.2019

pH €02 p0O2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite | 7,288-7,408 | 4,34-6,3¢ | 11,68-15,90 135-147 | 3644 | 1,101,28 | 93107 | 4864 | 206326 | 155243 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l  tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/| tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l  tekija
6.11.2018] 7,366 4,93 13,73 144 4,0 1,21 100 5,4 2,62 200 KTV
13.11.2018] 7,36 4,83 13,78 143 3,9 1,20 101 5,4 2,69 197 KTV
21.11.2018] 7,363 4,63 14,24 142 3,9 1,20 100 5,9 2,69 205 KO
27.11.2018] 7,367 4,54 13,53 143 4,0 1,21 100 5,8 2,72 188 Msi
4.12.2018] 7,368 4,54 14,64 142 3,9 1,19 100 5,8 2,80 170 KTV
11.12.2018] 7,371 4,56 13,47 142 3,9 1,20 101 5,9 2,77 178 KTV
18.12.2018] 7,363 4,63 13,64 143 3,9 1,18 101 5,8 2,73 186 IKI
26.12.2018] 7,362 4,78 13,16 143 3,9 1,20 101 5,9 2,73 195 VH
1.1.2019] 7,369 4,56 13,48 142 3,9 1,19 101 5,8 2,74 190 KTV
8.1.2019] 7,367 4,55 13,91 142 3,9 1,20 101 5,9 2,79 181 KTV
ka 7,366 4,66 13,76 142,6 3,9 1,20 100,6 5,38 2,73 189,0
sd 0,00 0,14 0,42 0,70 0,04 0,01 0,52 0,20 0,05 10,72
V% 0,0 3,0 31 05 1,1 08 0,5 34 2,0 5,7
Md 7,367 4,60 13,69 142,5 3,9 1,20 101,0 538 2,73 189,0

Reader: Ré4sn:22283
korttiera: 00-18303-30 exp 16.4.2019
Kontrolliera: L2 179-2-B834 exp:30.10.2019

pH €02 pO2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite | 7,280-7,400 | 4,52-6,52 | 11,20-15,42 136-148 | 3644 | 1,101,228 | 93107 | 4965 | 208328 | 154242 |
pvm tulos pH tulos CO2kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/I  tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/I tulos Lac mmol/I tulos Krea pmol/l  tekija
15.1.2019] 7,343 4,89 13,02 142 3,9 1,19 102 5,8 2,66 197 113
22.12019] 7,348 4,79 12,69 141 3,9 1,18 101 5,8 2,63 200 JE
29.1.2019] 7,367 4,88 13,62 140 3,9 1,15 100 6,0 2,89 263 SN
ka 7,353 4,85 13,11 141,0 3,9 1,17 101,0 5,9 2,73 220,0
sd 0,01 0,06 0,47 1,00 0,00 0,02 1,00 0,12 0,14 37,27
% 02 11 36 0,7 0,0 18 1,0 2,0 52 16,9
Md 7,348 4,88 13,02 141,0 3,9 1,18 101,0 5,8 2,66 200,0

Reader: R4sn:22283
korttierd :00-18126-10 exp: 21.10.2018
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018

pH €02 p0O2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite 7,512-7,632 | 2,20-420 | 22,10-29,90 160-174 | 5567 | 060074 | 116132 | 11,0172 | 466736 | 300472 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/| tulos Lac mmol/l tulos Krea umol/I tekija
2.8.2018] 7,576 3,14 25,12 168 6,2 0,67 124 14,6 5,95 385 TKO
21.8.2018] 7,573 3,10 26,10 169 6,2 0,66 126 14,6 6,20 384 v
28.8.2018] 7,584 3,09 24,76 167 62 0,66 125 14,5 6,15 404 Msl
4.9.2018] 7,589 2,88 26,20 168 6,2 0,68 123 14,4 6,12 367 SN
13.9.2018] 7,580 3,02 26,94 169 62 0,66 127 14,5 6,10 379 KT
18.9.2018] 7,572 3,03 25,86 170 62 0,66 125 14,4 6,07 383 KT
25.9.2018] 7,581 3,07 25,30 169 62 0,66 125 15,0 6,47 386 KT
4.10.2018] 7,569 2,94 26,16 169 6,2 0,67 125 14,2 5,99 376 is
9.10.2018] 7,573 3,06 25,03 168 6,1 0,66 126 14,6 6,16 373 IS
16.10.2018] 7,573 3,13 26,25 169 6,2 0,66 127 14,6 6,14 393 1S
ka 7,577 3,05 25,77 168,6 62 0,66 1253 14,5 6,14 383,0
sd 0,01 0,08 0,69 0,84 0,03 0,01 1,25 0,21 0,14 10,41
V% 0,1 2,7 2,7 0,5 0,5 1,1 1,0 1,4 2,3 2,7
Md 7,5745 3,07 25,98 169 6,2 0,66 125 14,55 6,13 383,5

Reader: Ré4sn:22283
korttiera :00-18070-10 exp: 26.8.2018
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018

pH €02 p0O2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite 7,512-7,632 | 2,20-4,20 | 22,10-29,90 160-174 5,5-6,7 0,60-0,74 116-132 11,0-17,2 4,66-7,36 300-472 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/l tulos Krea umol/I tekija
7.8.2018 7,585 3,03 27,71 167 6,0 0,65 125 14,7 379 TKO
14.8.2018, 7,578 3,06 26,20 169 6,1 0,65 124 14,9 5,81 394 KT
21.8.2018| 7,575 2,97 26,10 168 6,1 0,68 123 14,7 6,14 379 MS!
ka 7,579 3,02 26,67 168,0 6,1 0,66 124,0 14,8 5,98 384,0
sd 0,01 0,05 0,90 1,00 0,06 0,02 1,00 0,12 0,23 8,66
CV% 0,1 1,5 3,4 0,6 1,0 2,6 0,8 0,8 3,9 2,3
md 7,578 3,03 26,2 168 6,1 0,65 124 14,7 5,975 379

(jatkuu)



Reader: R4sn:22283
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018

pH €02 p0O2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea

tavoite | 7,512-7,632 [ 2,20-4,20 [ 22,10-29,90 160-174 | 5567 | 060074 | 116132 | 11,0172 | 466736 | 300472 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/! tulos Lac mmol/l tulos Krea umol/I tekija
21.10.2018] 7,559 3,20 24,71 173 6,2 0,68 127 14,4 5,94 394 IMS
30.10.2018] 7,567 3,12 24,66 172 6,2 0,67 125 14,2 6,25 402 T

ka 7,563 3,16 24,69 172,5 62 0,68 126 14,3 6,10 398

sd 0,01 0,06 0,04 0,71 0,00 0,01 1,41 0,14 0,22 5,66

V% 0,1 1,8 0,1 04 0,0 1,0 1,1 1,0 36 1,4
Md 7,563 3,16 24,69 172,5 6,2 0,68 126 14,3 6,10 398

Reader: R5sn: 22264
korttierd :00-18126-10 exp: 21.10.2018
kontrolliera: L1 179-1-B738 exp:31.10.2018

pH €02 pO2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite | 6,913-7,033 | 9,12-11,60 | 6,15-10,37 105117 | 1,725 | 144168 | 73-83 | 11-21 | 049-1,09 | 40120 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l  tekija
2.8.2018| 6,971 9,83 7,94 109 2,0 1,53 79 1,6 0,81 74 TRO
28A8A2018| 6,986 7,75 7,81 109 2,0 1,49 79 1,6 0,79 84 M)
4.9.2018 6,993 9,31 8,51 111 2,1 1,54 78 1,6 0,79 81 IS
13.9.2018 6,988 9,11 9,10 111 2,1 1,53 79 16 0,85 81 MT
18.9.2018 6,975 9,80 9,17 110 2,1 1,54 78 15 0,79 77 IS
25.9.2018; 6,971 9,89 7,79 110 2,1 1,55 80 15 0,80 83 T
4. 10.2018| 6,981 9,55 8,42 111 2,1 1,54 79 1,6 0,82 83 TKO
16. 10.2018| 6,968 9,85 7,43 110 2,0 1,55 78 15 0,79 85 PVA
21.10.2018 6,982 9,46 8,40 111 2,1 1,54 79 1,6 0,79 83 IS
ka 6,979 9,394 8,286 110,222 2,067 1,534 78,778 1,567 0,803 81,222
sd 0,01 0,67 0,60 0,83 0,05 0,02 0,67 0,05 0,02 3,56
CV% 0,1 7,2 7,2 0,8 2,4 1,2 0,8 32 2,6 4,4
Mmd 6,981 9,55 8,4 110 2,1 1,54 79 1,6 0,79 83

Reader: R5sn: 22264
korttiera :00-18070-10 exp: 26.8.2018
kontrolliera: L1 179-1-B738 exp:31.10.2018

pH €02 pO2 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite | 6,913-7,033 | 9,12-11,60 | 6,15-10,37 105-117 | 1,725 | 144168 | 7383 | 1121 | 049109 | 40120 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos CI mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/l tulos Krea umol/l  tekija
7.8.2018] 6,969 9,39 8,41 111 2,1 1,57 77 1,5 0,75 76 TRO
14.8.2018] 6,978 9,48 8,74 112 2,1 1,56 79 1,5 0,78 81 TRO
21.8.2018] 6,991 9,06 8,75 112 2,1 1,54 78 1,7 0,76 77 PVA
ka 6,979 9,31 8,63 111,7 2,1 1,56 78,0 16 0,76 78,0
sd 0,01 0,22 0,19 0,58 0,00 0,02 1,00 0,12 0,02 2,65
V% 0,2 2,4 2,2 0,5 0,0 1,0 13 7,4 2,0 3,4
Md 6,978 9,39 8,74 112 2,1 1,56 78 1,5 0,76 77

Reader: R5sn:22264
korttiera :00-18070-10 exp: 26.8.2018
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018

pH €02 p0O2 Na K Ca Cl Gluk Lac Krea
tavoite | 7,512-7,632 | 2,20-4,20 | 22,10-29,90 160-174 5,5-6,7 060074 | 116132 [ 11,0172 | 466736 300-472 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa tulos pO2 kPa tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Ca mmol/l tulos Cl mmol/I tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/I tekijé
7.82018] 7,580 3,04 27,18 166 6,0 0,65 125 14,6 5,84 371 TRO
14.8.2018] 7,584 3,01 26,79 167 6,0 0,65 126 15,5 5,38 367 TRO
21.8.2018] 7,581 2,95 26,28 166 6,0 0,64 130 15,1 6,04 416 PVA
ka 7,582 3,00 26,75 166,3 6,0 0,65 127,0 15,1 5,92 384,7
sd 0,00 0,05 0,45 0,58 0,00 0,01 2,65 0,45 0,11 27,21
V% 0,0 15 17 03 0,0 09 2,1 3,0 18 7,1
Md 7,581 3,0 26,79 166,0 6,0 0,65 126,0 15,1 59 371,0

Reader: R5sn: 22264
korttiera: 00-18211-10 exp 14.1.2019
kontrolliera: L3 179-3-B738 exp:31.10.2018

pH €02 pO2 Na K Ca cl Gluk Lac Krea
tavoite | 7,512-7,632 | 2,20-4,20 | 22,10-29,90 160-174 | 5567 | 060074 | 116132 | 11,0172 | 466736 | 300-472 |
pvm tulos pH tulos CO2 kPa  tulos pO2 kPa  tulos Na mmol/l  tulos K mmol/l tulos Cammol/l tulos Cl mmol/l tulos Gluk mmol/ tulos Lac mmol/I tulos Krea umol/l  tekija
21.10.2018] 7,563 3,04 24,97 173 6,2 0,68 125 14,0 5,91 376 uTu
30.10.2018] 7,572 3,06 24,44 173 6,2 0,68 126 14,7 6,11 401 T
ka 7,568 3,05 24,71 173,0 6.2 0,68 1255 14,4 6,01 388,5
sd 0,01 0,01 0,37 0,00 0,00 0,00 0,71 0,49 0,14 17,68
V% 0,1 0,5 1,5 0,0 0,0 0,0 0,6 3,4 2,4 4,6
Md 7,568 3,05 24,71 173,0 6,2 0,68 125,5 14,4 6,0 388,5




Liite 5. Sisaisen laaduntarkkailun tulokset jaoteltu tutkimuksittain

75

1(5)
PH kontrolliera | | kontrollierdn vtcl:ilt(:e?rvmo}:n ka Md sd | CV%
korttierd tavoitearvot ulkopuolella

R2/Level 1
00-18211-10 179-1-B817 12 6,912-7,032 0 6,991 6,995 0,01 0,2
00-18303-30 179-1-B833 3 6,918-7,038 0 6,991 6,990 0,00 0,1
R3/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 6,913-7,033 0 6,982 6.982 0,01 0,1
00-18070-10 179-1-B817 3 6,913-7,033 0 6,975 6,980 0,01 0,1
00-18211-10 179-1-B833 10 6,913-7,033 0 6,993 6,993 0,01 0,1
00-18303-30 179-1-B738 3 6,918-7,038 0 6,990 6,996 0,01 0,2
00-18211-10 179-1-B738 2 6,913-7,033 0 6,982 6,982 0,00 0,1
R4/Level 1
00-18303-30 179-1-B738 3 6,918-7,038 0 6,988 6,992 0,01 0,1
00-18070-10 179-1-B817 3 6,913-7,033 0 6,986 6,980 0,01 0,2
00-18211-10 179-1-B833 2 6,913-7,033 0 6,977 6,977 0,00 0,1
00-18126-10 179-1-B738 10 6,913-7,033 0 6,986 6,987 0,01 0,1
00-18211-10 179-1-B738 10 6,912-7,032 0 6,994 6,994 0,01 0,1
R5/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 6,913-7,033 0 6,979 6,981 0,01 0,1
00-18070-00 179-1-B738 3 6,913-7,033 0 6,979 6,978 0,01 0,2
R2/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 7,288-7,408 0 7,364 7,366 0,01 0,1
00-18303-30 179-2-B834 3 7,280-7,400 0 7,344 7,343 0,01 0,1
R3/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 7,288-7,408 0 7,364 7,365 0,01 0,1
00-18303-30 179-2-B834 3 7,280-7,400 0 7,357 7,346 0,02 0,3
R4/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 7,288-7,408 0 7,366 7,367 0,00 0,0
00-18303-30 179-2-B834 3 7,280-7,400 0 7,353 7,348 0,01 0,2
R3/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 7,512-7,682 0 7,980 7,575 0,01 0,2
00-18070-10 179-3-B738 3 7,512-7,682 0 7,597 7,573 0,01 0,1
00-18211-10 179-3-B738 2 7,512-7,682 0 7,569 7,569 0,00 0,0
R4/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 10 7,512-7,682 0 7,577 7,575 0,01 0,1
00-18070-10 179-3-B738 3 7,512-7,682 0 7,579 7,578 0,01 0,1
00-18211-10 179-3-B738 2 7,512-7,682 0 7,563 7,563 0,01 0,1
R5/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 7,512-7,632 0 7,573 7,574 0,00 0,1
00-18070-10 179-3-B738 3 7,512-7,682 0 7,582 7,581 0,00 0,0
00-18211-10 179-3-B738 2 7,512-7,632 0 7,568 7,568 0,01 0,1

(jatkuu)



2(3)
kontrollieran ta- tuloksia ta-
PCO; kontrolliera N voitearvot voitearvojen k':,a I::I,d sd | CV%
korttiera kPa ulkopuolella a a

R2/Level 1

00-18211-10 179-1-B817 12 9,09-11,57 5 9,11 9,13 | 045 | 4,9
00-18303-30 179-1-B833 3 8,89-11,31 2 8,90 8,88 | 0,15 1,6
R3/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 9,12-11,60 3 9,40 944 | 0,39 | 41
00-18070-10 179-1-B817 3 9,12-11,60 1 9,37 9,29 | 0,50 3,8
00-18211-10 179-1-B833 10 9,09-11,57 3 9,21 931 1025 | 27
00-18303-30 179-1-B738 3 8,89-11,31 1 8,95 8,95 | 0,17 1,8
00-18211-10 179-1-B738 2 9,12-11,60 1 9,06 9,06 | 042 | 4,6
R4/Level 1

00-18303-30 179-1-B738 3 8,89-11,31 0 9,10 6,15 | 0,11 1,2
00-18070-10 179-1-B817 3 9,12-11,60 3 8,83 891 1024 | 27
00-18211-10 179-1-B833 2 9,12-11,60 0 9,39 9,39 | 0,33 3,5
00-18126-10 179-1-B738 10 9,12-11,60 1 9,41 9,34 | 0,32 3,4
00-18211-10 179-1-B738 10 9,09-11,57 5 9,16 9,16 | 0,17 1,8
R5/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 9,12-11,60 2 9,39 9,55 | 0,67 7,2
00-18070-00 179-1-B738 3 9,12-11,60 1 9,31 9,39 | 022 | 24
R2/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 4,34-6,34 1 4,61 4,63 | 0,20 | 4,3
00-18303-30 179-2-B834 3 4,52-6,52 0 4,82 481 | 0,03 | 0,7
R3/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 4,34-6,34 0 4,71 464 | 0,20 | 4.2
00-18303-30 179-2-B834 3 4,52-6,52 1 4,47 4,79 | 0,62 | 14,0
R4/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 4,34-6,34 0 4,66 4,60 | 0,14 3,0
00-18303-30 179-2-B834 3 4,52-6,52 0 4,85 4,88 | 0,06 1,1
R3/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 2,20-4,20 0 3,05 3,06 | 0,09 | 31
00-18070-10 179-3-B738 3 2,20-4,20 0 3,01 2,96 | 0,10 3,2
00-18211-10 179-3-B738 2 2,20-4,20 0 3,10 3,10 | 0,00 | 0,0
R4/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 10 2,20-4,30 0 3,05 3,07 | 0,08 | 27
00-18070-10 179-3-B738 3 2,20-4,20 0 3,02 3,03 | 0,05 1,5
00-18211-10 179-3-B738 2 2,20-4,20 0 3,16 3,16 | 0,06 1,8
R5/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 2,20-4,20 0 3,08 3,07 | 0,06 | 2,0
00-18070-10 179-3-B738 3 2,20-4,20 0 3,00 3,00 | 0,05 1,5
00-18211-10 179-3-B738 2 2,20-4,20 0 3,05 3,05 | 0,01 0,5

(jatkuu)



3(9)
kontrollierdn tuloksia ta-
PO: kontrolliera N tavoitearvot voitearvojen kkPa I:V|I)d sd CV%
korttiera kPa ulkopuolella a a
R2/Level 1
00-18211-10 179-1-B817 12 6,23-10,45 0 8,33 8,16 0,60 7,2
00-18303-30 179-1-B833 3 6,40-10,63 0 8,31 8,16 0,71 8,6
R3/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 6,15-10,37 1 8,83 8,88 1,16 13,1
00-18070-10 179-1-B817 3 6,15-10,37 0 8,39 8,57 0,51 6,1
00-18211-10 179-1-B833 10 6,23-10,45 0 8,29 8,35 0,62 7,5
00-18303-30 179-1-B738 3 6,40-10,63 0 8,63 8,77 0,58 6,8
00-18211-10 179-1-B738 2 6,15-10,37 0 8,87 8,90 1,27 14,3
R4/Level 1
00-18303-30 179-1-B738 3 6,40-10,63 0 8,90 8,82 1,03 11,6
00-18070-10 179-1-B817 3 6,15-10,37 0 9,84 9,67 1,15 11,7
00-18211-10 179-1-B833 2 6,15-10,37 0 8,77 8,77 0,50 5,7
00-18126-10 179-1-B738 10 6,15-10,37 1 8,82 8,48 1,20 13,6
00-18211-10 179-1-B738 10 6,23-10,45 0 8,36 8,21 0,52 6,2
R5/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 6,15-10,37 0 8,29 8,40 0,60 7,2
00-18070-00 179-1-B738 3 6,15-10,37 0 8,63 8,74 0,19 2,2
R2/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 11,68-15,90 0 13,71 13,69 | 0,70 5,1
00-18303-30 179-2-B834 3 11,20-15,42 0 13,22 13,22 | 0,10 0,7
R3/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 11,68-15,90 0 13,35 13,36 | 0,27 2,0
00-18303-30 179-2-B834 3 11,20-15,42 0 13,16 13,33 | 0,36 2,7
R4/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 11,68-15,90 0 13,76 13,69 | 0,42 3,1
00-18303-30 179-2-B834 3 11,20-15,42 0 13,11 13,02 | 0,47 3,6
R3/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 22,10-29,90 0 25,41 25,26 | 0,45 1,8
00-18070-10 179-3-B738 3 22,10-29,90 0 26,20 | 26,29 | 1,32 5,1
00-18211-10 179-3-B738 2 22,10-29,90 0 24,70 2470 | 0,14 1,0
R4/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 10 22,10-29,90 0 25,77 25,98 | 0,69 2,7
00-18070-10 179-3-B738 3 22,10-29,90 0 26,67 | 26,20 | 0,90 3,4
00-18211-10 179-3-B738 2 22,10-29,90 0 24,69 | 24,69 | 0,04 0,1
R5/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 22,10-29,90 0 26,15 | 25,72 | 1,66 6,4
00-18070-10 179-3-B738 3 22,10-29,90 0 26,75 26,79 | 0,46 1,7
00-18211-10 179-3-B738 2 22,10-29,90 0 24,71 24,71 0,37 1,5

(jatkuu)



4(5)
Natrium L kontrollieran tuloksia ta- ka Md
kontrolliera N tavoitearvot voitearvojen sd CV%
Korttierd mmolll ulkopuolella | mMmoV/! | mmol/

R2/Level 1

00-18211-10 179-1-B817 12 106-118 0 112,6 112,5 0,67 0,6
00-18303-30 179-1-B833 3 106-118 0 113,0 113,0 0,00 0,0
R3/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 105-117 0 110,2 110,0 0,67 0,6
00-18070-10 179-1-B817 3 105-117 0 110,7 111,0 0,58 0,5
00-18211-10 179-1-B833 10 106-118 0 112,2 112,0 0,63 0,6
00-18303-30 179-1-B738 3 106-118 0 112,3 112,0 0,58 0,5
00-18211-10 179-1-B738 2 105-117 0 111,5 111,5 0,71 0,6
R4/Level 1

00-18303-30 179-1-B738 3 106-118 0 112,3 112,0 0,58 0,5
00-18070-10 179-1-B817 3 105-117 0 111,7 112,0 0,58 0,5
00-18211-10 179-1-B833 2 105-117 0 112,0 112,0 0,00 0,0
00-18126-10 179-1-B738 10 105-117 0 110,7 111,0 0,95 0,9
00-18211-10 179-1-B738 10 106-118 0 112,4 112,0 0,52 0,5
R5/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 105-117 0 110,2 110,0 0,86 0,8
00-18070-00 179-1-B738 3 105-117 0 111,7 112,0 0,58 0,5
R2/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 135-147 0 142,7 143,0 0,67 0,5
00-18303-30 179-2-B834 3 136-148 0 142,7 143,0 0,58 0,4
R3/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 135-147 0 143,0 143,0 0,67 0,5
00-18303-30 179-2-B834 3 136-148 0 141,0 142,0 2,65 1,9
R4/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 135-147 0 142,6 142,5 0,70 1,1
00-18303-30 179-2-B834 3 136-148 0 141,1 141,0 1,00 0,7
R3/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 9 160-174 0 168,7 169,0 0,71 1,4
00-18070-10 179-3-B738 3 160-174 0 158,3 168,0 18,50 | 11,7
00-18211-10 179-3-B738 2 160-174 0 172,5 172,5 0,71 0,4
R4/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 10 160-174 0 168,8 169,0 0,84 0,5
00-18070-10 179-3-B738 3 160-174 0 168,0 168,0 1,00 0,6
00-18211-10 179-3-B738 2 160-174 0 172,5 172,5 0,71 0,4
R5/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 9 160-174 0 168,7 169,0 1,00 0,6
00-18070-10 179-3-B738 3 160-174 0 166,3 166,0 0,58 0,3
00-18211-10 179-3-B738 2 160-174 0 179,0 179,0 0,00 0,0

(jatkuu)



5(5)
Kalium L kontrollieran tuloksia ta- ka Md
kontrolliera N tavoitearvot | voitearvojen sd | CV%
korttiera mmol/l ulkopuolella mmol/l | mmol/l
R2/Level 1
00-18211-10 179-1-B817 12 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 1,4
00-18303-30 179-1-B833 3 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
R3/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,03 | 1,6
00-18070-10 179-1-B817 3 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
00-18211-10 179-1-B833 10 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,05 | 25
00-18303-30 179-1-B738 3 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
00-18211-10 179-1-B738 2 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
R4/Level 1
00-18303-30 179-1-B738 3 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
00-18070-10 179-1-B817 3 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
00-18211-10 179-1-B833 2 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
00-18126-10 179-1-B738 10 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,03 ]| 15
00-18211-10 179-1-B738 10 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,04 | 20
R5/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,05 | 24
00-18070-00 179-1-B738 3 1,7-2,5 0 2,1 2,1 0,00 | 00
R2/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 3,6-4,4 0 3,9 3,9 0,05 ]| 13
00-18303-30 179-2-B834 3 3,6-4,4 0 4,0 4,0 0,00 | 00
R3/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 3,6-4,4 0 3,9 3,9 0,04 1,1
00-18303-30 179-2-B834 3 3,6-4,4 0 3,8 3,9 0,32 | 85
R4/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 3,6-4,4 0 3,9 3,9 0,04 1,1
00-18303-30 179-2-B834 3 3,6-4,4 0 3,9 3,9 0,00 | 00
R3/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 5,56-6,7 0 6,2 6,2 0,00 | 00
00-18070-10 179-3-B738 3 5,56-6,7 0 6,1 6,1 0,10 1,6
00-18211-10 179-3-B738 2 5,56-6,7 0 6,3 6,3 0,07 | 1.1
R4/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 10 5,56-6,7 0 6,2 6,2 0,09 | 05
00-18070-10 179-3-B738 3 5,5-6,7 0 6,1 6,1 0,06 | 1,0
00-18211-10 179-3-B738 2 5,56-6,7 0 6,2 6,2 0,00 | 00
R5/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 5,56-6,7 0 3,2 6,2 0,04 | 07
00-18070-10 179-3-B738 3 5,56-6,7 0 6,0 6,0 0,00 | 0,0
00-18211-10 179-3-B738 2 5,56-6,7 0 6,2 6,2 0,00 | 00

(jatkuu)



6(5)
Kalsium kontrollieran tuloksia ta-
kontrolliera N tavoitearvot voitearvojen ka Md sd | CV%
Korttierd mmolll ulkopuolella | mmoll | mmoli
R2/Level 1
00-18211-10 179-1-B817 12 1,42-1,66 0 , 1,57 0,02 13
00-18303-30 179-1-B833 3 1,42-1,66 0 1,55 0,01 0,6
R3/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 1,44-1,68 0 1,55 1,55 0,02 14
00-18070-10 179-1-B817 3 1,44-1,68 0 1,56 1,56 0,02 1,0
00-18211-10 179-1-B833 10 1,42-1,66 0 1,55 1,56 0,01 | 1,0
00-18303-30 179-1-B738 3 1,42-1,66 0 1,54 1,55 0,02 1,1
00-18211-10 179-1-B738 2 1,44-1,68 0 ,54 1,54 0,00 0,0
R4/Level 1
00-18303-30 179-1-B738 3 1,42-1,66 0 1,55 1,55 0,03 1,6
00-18070-10 179-1-B817 3 1,44-1,68 0 1,563 1,52 0,03 1,7
00-18211-10 179-1-B833 2 1,44-1,68 0 1,55 1,55 0,00 0,0
00-18126-10 179-1-B738 10 1,44-1,68 0 1,54 1,55 0,02 | 13
00-18211-10 179-1-B738 10 1,42-1,66 0 1,55 1,55 0,02 | 1,0
R5/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 1,44-1,68 0 1,53 1,54 0,02 | 12
00-18070-00 179-1-B738 3 1,441,68 0 1,56 1,56 0,02 | 1,0
R2/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 1,10-1,28 0 1,20 1,20 0,01 | 04
00-18303-30 179-2-B834 3 1,10-1,28 0 1,20 1,20 0,1 0,8
R3/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 1,10-1,28 0 ] ] 0,01 | 06
00-18303-30 179-2-B834 3 1,10-12,8 0 , , 0,03 25
R4/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 1,10-1,28 0 ] ] 0,01 ] 08
00-18303-30 179-2-B834 3 1,10-1,28 0 , , 0,02 1,8
R3/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 0,60-0,74 0 0,66 0,67 0,01 | 17
00-18070-10 179-3-B738 3 0,60-0,74 0 0,66 0,66 0,01 1,5
00-18211-10 179-3-B738 2 0,60-0,74 0 0,66 0,66 0,01 1,0
R4/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 10 0,60-0,74 0 0,66 0,66 0,01 [ 11
00-18070-10 179-3-B738 3 0,60-0,74 0 0,66 0,66 0,02 2,6
00-18211-10 179-3-B738 2 0,60-0,74 0 0,68 0,68 0,01 | 1,0
R5/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 0,60-0,74 0 0,66 0,66 0,01 0,8
00-18070-10 179-3-B738 3 0,60-0,74 0 0,65 0,65 0,01 09
00-18211-10 179-3-B738 2 0,60-0,74 0 0,68 0,68 0,00 | 0,0

(jatkuu)



7(3)
Kloridi kontrollieran tuloksia ta-
kontrolliera N tavoitearvot voitearvojen ka Md sd | CV%
korttiera mmol/l ulkopuolella mmol/l | mmol/l

R2/Level 1

00-18211-10 179-1-B817 12 73-83 0 79,1 79,0 0,51 0,7
00-18303-30 179-1-B833 3 73-83 0 80,0 80,0 1,00 1,3
R3/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 73-83 0 78,1 79,0 2,80 3,6
00-18070-10 179-1-B817 3 73-83 0 78,7 79,0 0,58 0,7
00-18211-10 179-1-B833 10 73-83 0 79,0 79,0 0,67 0,8
00-18303-30 179-1-B738 3 73-83 0 79,0 79,0 0,00 0,0
00-18211-10 179-1-B738 2 73-83 0 79,5 79,5 0,71 0,9
R4/Level 1

00-18303-30 179-1-B738 3 73-83 0 79,7 80,0 0,58 0,7
00-18070-10 179-1-B817 3 73-83 0 78,7 79,0 0,58 0,7
00-18211-10 179-1-B833 2 73,83 0 79,0 79,0 0,00 0,0
00-18126-10 179-1-B738 10 73-83 0 79,2 79,0 0,83 1,1
00-18211-10 179-1-B738 10 73-83 0 79,5 79,0 0,71 0,9
R5/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 73-83 0 78,8 79,0 0,67 0,8
00-18070-00 179-1-B738 3 73-83 0 78,0 78,0 1,00 1,3
R2/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 93-107 0 100,9 101,0 0,57 0,6
00-18303-30 179-2-B834 3 93-107 0 101,3 101,0 0,58 0,6
R3/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 93-107 0 100,7 101,0 0,67 0,7
00-18303-30 179-2-B834 3 93-107 0 101,7 102,0 0,58 0,6
R4/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 93-107 0 100,6 | 101,0 | 052 | 34
00-18303-30 179-2-B834 3 93-107 0 101,0 | 101,0 | 1,00 | 1,0
R3/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 9 116-132 0 125,4 125,0 1,33 1,1
00-18070-10 179-3-B738 3 116-132 0 125,3 125,0 1,58 1,2
00-18211-10 179-3-B738 2 116-132 0 125,0 125,0 0,41 1,1
R4/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 10 116-132 0 125,3 125,0 1,25 1,0
00-18070-10 179-3-B738 3 116-132 0 124,0 124,0 1,00 0,8
00-18211-10 179-3-B738 2 116-132 0 126,0 126,0 1,41 1,1
R5/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 9 116-132 0 125,8 126,0 1,09 0,9
00-18070-10 179-3-B738 3 116-132 0 127,0 126,0 2,65 1,1
00-18211-10 179-3-B738 2 116-132 0 125,5 125,5 0,71 0,6

(jatkuu)




8(9)
Glukoosi kontrollieran tuloksia ta-
kontrolliera N tavoitearvot | voitearvojen ka Md sd CV%
korttiera mmol/l ulkopuolella mmol/l | mmoll

R2/Level 1

00-18211-10 179-1-B817 12 1,1-21 0 1,7 1,7 0,09 55
00-18303-30 179-1-B833 3 1,1-2,1 0 1,8 1,8 0,06 3,1
R3/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 1,1-21 0 1,6 1,6 0,07 2,6
00-18070-10 179-1-B817 3 1,1-2,1 0 1,6 1,6 0,06 3,5
00-18211-10 179-1-B833 10 1,1-21 0 1,7 1,7 0,12 6,8
00-18303-30 179-1-B738 3 1,1-21 0 1,8 1,8 0,15 8,3
00-18211-10 179-1-B738 2 1,1-2,1 0 1,6 1,6 0,00 0,0
R4/Level 1

00-18303-30 179-1-B738 3 1,1-2.1 0 1,8 1,8 0,00 | 00
00-18070-10 179-1-B817 3 1,1-2,1 0 1,7 1,7 0,06 3,3
00-18211-10 179-1-B833 2 1,1-2,1 0 1,6 1,6 0,07 4,6
00-18126-10 179-1-B738 10 1,1-21 0 1,6 0,6 0,09 54
00-18211-10 179-1-B738 10 1,1-21 0 1,7 1,7 0,09 5,1
R5/Level 1

00-18126-10 179-1-B738 9 1,1-2,1 0 1,6 0,6 0,05 3,2
00-18070-00 179-1-B738 3 1,1-21 0 1,6 1,5 0,12 74
R2/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 4,8-6,4 0 5,8 5,8 0,14 25
00-18303-30 179-2-B834 3 4,9-6,5 0 57 57 0,15 2,7
R3/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 4,8-6,4 0 5,8 58 0,13 2,2
00-18303-30 179-2-B834 3 4,9-6,5 0 5,8 5,8 0,15 2,6
R4/Level 2

00-18211-10 179-2-B817 10 4,864 0 58 5.8 020 | 34
00-18303-30 179-2-B834 3 4,9-6,5 0 59 5,8 0,12 2,0
R3/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 9 11,0-17,2 0 14,5 14,6 0,38 2,6
00-18070-10 179-3-B738 3 11,0-17,2 0 14,9 15,1 0,19 1,9
00-18211-10 179-3-B738 2 11,0-17,2 0 14,3 14,3 0,49 3,5
R4/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 10 11,0-17,2 0 14,5 14,6 0,21 1,4
00-18070-10 179-3-B738 3 11,0-17,2 0 14,8 14,7 0,12 0,8
00-18211-10 179-3-B738 2 11,0-17,2 0 14,3 14,3 0,14 1,0
R5/Level 3

00-18126-10 179-3-B738 9 11,0-17,2 0 14,6 14,5 0,34 24
00-18070-10 179-3-B738 3 11,0-17,2 0 15,1 15,0 0,45 3,0
00-18211-10 179-3-B738 2 11,0-17,2 0 14,4 14,4 0,49 3,4

(jatkuu)



83

9(5)
Laktaatti L kontrollieridn tuloksia ta-
kontrolliera N tavoitearvot voitearvojen mrl:lilll mmgl m sd | CV%
korttiera mmol/l ulkopuolella
R2/Level 1
00-18211-10 179-1-B817 12 0,48-1,08 0 0,76 0,75 0,04 55
00-18303-30 179-1-B833 3 0,49-1,09 0 0,79 0,79 0,04 | 51
R3/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 0,49-1,09 0 0,81 0,80 0,02 | 26
00-18070-10 179-1-B817 3 0,49-1,09 0 0,77 0,75 0,03 | 38
00-18211-10 179-1-B833 10 0,48-1,08 0 0,75 0,75 0,04 | 56
00-18303-30 179-1-B738 3 0,49-1,09 0 0,75 0,73 0,04 | 58
00-18211-10 179-1-B738 2 0,49-1,09 0 0,81 0,81 0,03 | 35
R4/Level 1
00-18303-30 179-1-B738 3 0,49-1,09 0 0,72 0,70 0,04 5,3
00-18070-10 179-1-B817 3 0,49-1,09 0 0,84 0,85 0,03 | 3,1
00-18211-10 179-1-B833 2 0,49-1,09 0 0,78 0,79 0,01 0,9
00-18126-10 179-1-B738 10 0,49-1,09 0 0,80 0,81 0,03 | 44
00-18211-10 179-1-B738 10 0,48-1,08 0 0,74 0,73 0,04 5,4
R5/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 0,49-1,09 0 0,80 0,79 0,02 2,6
00-18070-00 179-1-B738 3 0,49-1,09 0 0,76 0,76 0,02 | 20
R2/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 2,06-3,26 0 2,73 2,73 0,04 1,5
00-18303-30 179-2-B834 3 2,08-3,28 0 2,62 2,62 0,04 1,3
R3/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 2,06-3,26 0 2,72 2,73 0,03 1,2
00-18303-30 179-2-B834 3 2,08-3,28 0 2,72 2,67 0,09 | 33
R4/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 2,06-3,26 0 2,73 2,73 0,05 2,0
00-18303-30 179-2-B834 3 2,08-3,28 0 2,73 2,66 0,14 5,2
R3/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 4,66-7,36 0 6,14 6,13 0,14 | 23
00-18070-10 179-3-B738 3 4,66-7,36 0 5,98 5,98 0,29 3,9
00-18211-10 179-3-B738 2 4,66-7,36 0 6,10 6,10 0,22 | 36
R4/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 10 4,66-7,36 0 6,14 6,13 0,14 | 23
00-18070-10 179-3-B738 3 4,66-7,36 0 5,98 5,98 0,12 3,9
00-18211-10 179-3-B738 2 4,66-7,36 0 6,10 6,10 0,22 | 36
R5/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 4,66-7,36 0 6,11 6,08 0,12 1,9
00-18070-10 179-3-B738 3 4,66-7,36 0 5,92 5,90 0,11 1,8
00-18211-10 179-3-B738 2 4,66-7,36 0 6,01 6,00 0,14 2,4

(jatkuu)
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10(5)

Kreatiniini kontrollieran tuloksia ta-

kontrolliera N tavoitearvot voitearvojen ka Md sd CV%

korttiera umol/l ulkopuolella umol/l | pmoll

R2/Level 1
00-18211-10 179-1-B817 12 44-124 0 82,2 81,0 2,79 3,4
00-18303-30 179-1-B833 3 44-124 0 77,7 78,0 0,58 0,7
R3/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 40-120 0 79,4 81,0 3,05 3,8
00-18070-10 179-1-B817 3 40-120 0 81,0 80,0 3,61 4,5
00-18211-10 179-1-B833 10 44-124 0 82,1 82,0 1,20 1,5
00-18303-30 179-1-B738 3 44-124 0 80,0 80,0 1,00 1,3
00-18211-10 179-1-B738 2 40-120 0 84,5 84,5 2,12 25
R4/Level 1
00-18303-30 179-1-B738 3 44-124 0 74,0 74,0 0,00 0,0
00-18070-10 179-1-B817 3 40-120 0 79,7 79,0 4,04 51
00-18211-10 179-1-B833 2 40-120 0 83,5 83,5 6,36 7,6
00-18126-10 179-1-B738 10 40-120 0 79,2 80,5 2,97 3,8
00-18211-10 179-1-B738 10 44-124 0 82,5 81,0 3,06 3,7
R5/Level 1
00-18126-10 179-1-B738 9 40-120 0 81,2 83,0 3,56 4.4
00-18070-00 179-1-B738 3 40-120 0 78,0 77,0 2,65 3,4
R2/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 155-243 0 189,4 192,5 | 11,98 6,3
00-18303-30 179-2-B834 3 154-242 0 197,0 197,0 1,00 0,5
R3/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 155-243 0 196,5 195,0 8,73 4.4
00-18303-30 179-2-B834 3 154-272 0 190,7 198,0 | 17,21 9,0
R4/Level 2
00-18211-10 179-2-B817 10 155-243 0 189,0 189,0 | 10,72 57
00-18303-30 179-2-B834 3 154-242 0 220,0 200,0 | 37,27 | 16,9
R3/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 300-472 0 385,7 389,0 | 19,60 51
00-18070-10 179-3-B738 3 300-472 0 399,0 394,0 | 11,36 29
00-18211-10 179-3-B738 2 300-472 0 396,5 396,5 7,78 2,0
R4/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 10 300-472 0 383,0 383,5 | 10,41 2,7
00-18070-10 179-3-B738 3 300-472 0 384,0 379,0 8,66 2,3
00-18211-10 179-3-B738 2 300-472 0 398,0 398,0 5,66 1,4
R5/Level 3
00-18126-10 179-3-B738 9 300-472 0 391,8 382,0 | 32,53 8,3
00-18070-10 179-3-B738 3 300-472 0 384,7 371,0 | 27,21 71
00-18211-10 179-3-B738 2 300-472 0 388,5 388,5 | 17,68 4,6
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