
К современному имиджу профессионала в лучших традициях 
медицинского образования 

ГАПОУ ТО «ТОБОЛЬСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ КОЛЛЕДЖ ИМЕНИ В. СОЛДАТОВА» 
 

Профилактическая 

беседа по теме: 

ТЕХНИКА 

БЕЗОПАСТНОСТИ ПРИ 

РАБОТЕ  В 

ЛАБОРАТОРИИ  

 «Незнающие пусть научатся, а знающие вспомнят еще раз!» 



Основные правила работы в КДЛ  

Все 
биологические 
образцы, взятые у 
человека, 
должны 
расцениваться 
как потенциально 
инфицированные 

 Работать в медицинских халатах, шапочках, сменной обуви, при работе с 

образцами крови кровью и другими биологическими жидкостями – следует 

одевать плотно прилегающие одноразовые перчатки, защитные очки, 

защитную маску.   

 Сотрудники лаборатории не должны носить украшения, необходимо снимать 

часы, браслеты и кольца.  

 Работать с исследуемым материалом в резиновых перчатках, все повреждения 

кожи на руках должны быть закрыты лейкопластырем или напальчником. 

Избегать уколов и порезов.  

 На открытые порезы или ссадины необходимо наложить водоотталкивающие 

повязки.  

 Проводить разборку, мойку, прополаскивание лабораторного инструментария, 

посуды после предварительной дезинфекции в резиновых перчатках.  



Основные правила работы в КДЛ  

 Проводить разборку, мойку, прополаскивание лабораторного инструментария, посуды 

после предварительной дезинфекции в резиновых перчатках.  

 Запрещается пипетирование крови ртом; следует использовать автоматические 

пипетки, а при их отсутствии - резиновые груши.  

 Запрещается есть, пить, курить, пользоваться косметикой на рабочем места. 

  Поверхность рабочих столов в конце каждого рабочего дня подвергается дезинфекции, 

а в случае загрязнения биологическим материалом - немедленно. 

 В случае загрязнения кожных покровов кровью или другими биологическими 

жидкостями следует немедленно обработать их в течение2 минут тампоном, обильно 

смоченным 70%-ным спиртом, вымыть под проточной водой с мылом и вытереть 

индивидуальным полотенцем.  



Основные правила работы в КДЛ  

 При загрязнении перчаток кровью их протирают тампоном, смоченным 3%-
ным раствором хлорамина, 6%-ным раствором перекиси водорода.  

   

 При подозрении попадание на слизистые оболочки их немедленно 
обрабатывают струей воды, 1%-ным раствором борной кислоты или вводят 
несколько капель нитрата серебра; нос обрабатывают 1%-ным раствором 
протаргола; рот и горло прополаскивают 70%-ным спиртом или 1%-ным 
раствором борной кислоты или 0,05%-ным раствором перманганата калия.  



Транспортировка и хранение биологического 
материала  

 1. При транспортировке биоматериал помещают в пробирки, 
закрывающиеся резиновыми пробками, сопроводительную 
документацию - в упаковку, исключающую возможность ее 
загрязнения биоматериалом.  

 2. Транспортировка биоматериала осуществляется в закрытых 
контейнерах, подвергающихся дезинфекционной обработке.  

 3. При открывании пробок бутылок, флаконов, пробирок секретами 
следует не допускать разбрызгивания содержимого.  

 4. При хранении потенциально инфицированного материала в 
холодильнике необходимо поместить его в полиэтиленовый пакет. В 
случае заражения биоматериалом размораживание холодильника 
совмещают с его дезинфекцией.  



Преаналитический этап  

 Правила подготовки 
к забору 
биоматериала для 
бактериологических 
исследований  

 

 Исследования рекомендуется проводить до 
применения курса антибактериальной, 
противогрибковой терапии или не менее чем 
через 2 недели после ее завершения.  

 Стерильные контейнеры! 

 



Критерии для отказа в принятии образца 
биоматериала для анализа  
 
 расхождение между данными заявки и этикетки (инициалы, дата, время и 

т.д.);  

 отсутствие этикетки на емкости;  

 невозможность прочесть на заявке и/или этикетке паспортные данные 
пациента, отсутствие названия отделения, номер истории болезни, 
фамилии лечащего врача, подписи процедурной сестры, четкого перечня 
необходимых исследований;  

 взятый материал находится в несоответствующей емкости (т.е. материал 
взят не с тем консервантом и др.);  

 материал взят в стерильные емкости с просроченным сроком годности. 



Обработка биоматериала  

 Приготовление проб из первичного образца включает все действия, 
требующиеся для того, чтобы сделать образец пригодным для 
анализа ( взболтать, нагреть, остудить и т.д.).   

Например - сортировку проб по сериям для анализа  



Аналитический этап  

 Представляет собой исследование образца в лаборатории  - 13% от 
общего числа ошибок возникает на данном этапе 

 Контроль качества аналитического этапа - оценка результатов 
измерений контрольных образцов 



Постаналитический этап  

 запись результатов (до 71% ошибок), формирование отчетов по 
пациентам, интерпретация результатов, формирование заключения 



Обеспечение качества постаналитического этапа  

 проверка и подтверждение соответствия полученных результатов с 
имеющейся клинической информацией 

 выдача лабораторных результатов уполномоченным персоналом 

 хранение первичных образцов и проб в соответствии с 
установленным порядком 

 безопасная утилизация образцов и проб 

 сообщение результатов сильно зависит от степени связи с 
клиницистами и от эффективности перевода результатов 
лабораторного исследования в клиническую информацию 


