IDA-TALLINMNA KESKHAIGLA

pH PLEURAVEDELIKUS

Liihend
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Niidustused
Proovivotu vahendid
Materjali siilivus ja
transport
Teostamise aeg ja koht
Moo6tmismeetod
Referentsvahemikud
Tolgendus

PIrF-pH <73

Konsultatsioon

HK hinnakirja koodid
Kirjandus

Koostaja

PIrF-pH
pH pleuravedelikus aitab sedastada tiisistunud parapneumoonilisi efusioone,
mille korral on nédidustatud torakotsentees.

= abiuuring tiisistunud parapneumooniliste efusiooni diagnoosimises
Lisandita katsuti
Pleuravedelik: 20-25 °C 30 min, 4-8 °C 1 tund

Argipaeviti, kliinilise keemia labor, Ravi 18
Potentsiomeetria
Kliiniline otsustuspiir <7,3

= parapneumooniline efusioon, empiicem
= tuberkuloos
= pahaloomuline kasvaja
= sdogitoru perforatsioon
= pankrease pseudotsiist
= siisteemsed sidekoehaigused
= siisteemne atsidoos
NB! Kui PIrF-pH < 7.0 vdi 0,15 tihiku vorra vaiksem kui aB-pH, siis on
nédidustatud terapeutiline torakotsentees.
Vaike Viia, Svetlana Norman
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