
 

Подготовка пациента к процедуре сдачи крови 

1. Ряд анализов делают натощак. Например, биохимические (глюкоза, холестерол, 

билирубин и др.) и серологические тесты (сифилис, гепатит В), гормоны (ТТГ, 

паратгормон) и др. «Натощак» - это когда между последним приёмом пищи и 

взятием крови проходит не менее 8 часов (желательно - не менее 12 часов). Сок, 

чай, кофе, тем более с сахаром - тоже еда, поэтому придётся потерпеть. Можно 

пить воду. 

2. Строго натощак (после 12-часового голодания) следует сдавать кровь для 

определения параметров липидного профиля: холестерол, ЛПВП, ЛПНП, 

триглицериды. 

3. Если предстоит сдавать общий анализ крови, последний приём пищи должен 

быть не позже, чем за 1 час до сдачи крови. Завтрак может состоять из 

несладкого чая, несладкой каши без масла и молока, яблока. 

4. Желательно за 1 - 2 дня до обследования исключить из рациона жирное, 

жареное и алкоголь. Если накануне состоялось застолье - перенесите 

лабораторное исследование на 1-2 дня. За час до взятия крови воздержитесь от 

курения. 

5. Содержание многих анализов в крови подвержено суточным колебаниям, 

поэтому для ряда исследований кровь следует сдавать строго в определенное 

время суток. Так, кровь на некоторые гормоны (ТТГ и паратгормон), а также на 

железо сдают только до 10 утра. 

6. При сдаче венозной крови нужно исключить факторы, влияющие на результаты 

исследований: физическое напряжение (бег, подъём по лестнице), 

эмоциональное возбуждение. Поэтому перед процедурой следует отдохнуть 10 - 

15 минут в приёмной, успокоиться. 

7. Кровь на анализ сдают до начала приёма лекарственных препаратов (например, 

антибактериальных и химиотерапевтических) или не ранее чем через 10 - 14 

дней после их отмены. Исключение составляют случаи, когда хотят исследовать 

концентрацию лекарств в крови (например, вальпроевой кислоты, 

антиконвульсантов). Если вы принимаете лекарства, обязательно предупредите 

об этом лечащего врача. 



8. Кровь не следует сдавать после рентгенографии, ректального исследования или 

физиотерапевтических процедур. 

9. При гормональных исследованиях у женщин репродуктивного возраста 

(примерно с 12 - 13 лет и до наступления климактерического периода) на 

результаты влияют физиологические факторы, связанные со стадией 

менструального цикла. Поэтому при подготовке к обследованию на гормоны 

ФСГ, ЛГ, пролактин, эстриол, эстрадиол, прогестерон следует указать фазу 

цикла. При проведении исследования на половые гормоны строго 

придерживайтесь рекомендаций вашего лечащего врача о дне менструального 

цикла, в который необходимо сдать кровь. 

10. При выполнении исследований на наличие инфекций следует учитывать, 

что в зависимости от периода инфицирования и состояния иммунной системы у 

любого пациента может быть отрицательный результат. Но, тем не менее, 

отрицательный результат полностью не исключает инфекции. В сомнительных 

случаях рекомендуется провести повторный анализ. 

11. В разных лабораториях могут применяться разные методы исследования 

и единицы измерения. Чтобы оценка ваших результатов была корректной и 

была приемлемость результатов, делайте исследования в одной и той же 

лаборатории, в одно и то же время. Сравнение таких исследований будет более 

корректным. 

 

Подготовка пациента к процедуре сдачи мочи 

 

Сбор мочи для общего анализа в контейнер с консервантом  

 

1.В медицинском офисе лаборатории получите контейнер с белой крышкой и 

пробирку с переходником. 

2.Накануне сдачи анализа рекомендуется не употреблять овощи и фрукты, 

которые могут изменить цвет мочи (свекла, морковь и пр.), не принимать 

диуретики. Перед сбором мочи надо произвести тщательный гигиенический 

туалет половых органов. Женщинам не рекомендуется сдавать анализ мочи во 

время менструации. 

3.Соберите примерно 50 мл утренней мочи в контейнер (с белой крышкой). Для 

правильного проведения исследования при первом утреннем мочеиспускании 

небольшое количество мочи (первые 1 - 2 секунды) выпустить в унитаз, а затем, 



не прерывая мочеиспускания, подставить контейнер для сбора мочи, в который 

собрать приблизительно 50 мл мочи. 

4.Сразу после сбора мочи плотно закройте контейнер завинчивающейся 

крышкой.  

5.Вставьте в контейнер переходник, вдавив его острым концом в углубление на 

контейнере (рис. №1). 

6.Насадите пробирку вниз резиновой пробкой в углубление на широкой части 

переходника, при этом пробирка начнёт наполняться мочой. После того как 

моча прекратит поступать в пробирку, снимите пробирку с переходника (рис. 

№2, №3). 

7.Несколько раз переверните пробирку для лучшего смешивания мочи с 

консервантом (рис. №4). 

8.Доставить пробирку с мочой в лабораторию в течение дня (по графику сдачи 

анализов из крови). Если нет возможности сразу доставить мочу в медицинский 

офис лаборатории, то пробирку с мочой следует хранить при температуре 

+2...+8°С. 

 

 Исследование на стафилококк 

 

 Анализ на золотистый стафилококк, как и на другие виды бактерий, 

назначается перед началом приема антибиотиков. Если они были назначены по 

другой причине, следует временно прекратить их пить, чтобы не исказить 

результат. За двое суток нужно также отказаться от мочегонных лекарств. 

Необходима предварительная консультация с врачом. 

Перед процедурой пациенту следует исключить использование любых спреев, 

ополаскивателей и сиропов. 

Исследование ресниц на Демодекс 

Демодекоз – заболевание кожи, вызванное клещом угревой железицы (демо-

декс). Демодекс обнаруживается и на здоровой коже, поэтому его считают 

условно-патогенным. Пациент на исследование приходит в поликлинику не 

проводив гигиеническую обработку кожи, ресниц. 



 

Правила сбора кала (фекалий) 

• Фекалии после дефекации отбирают из разных участков в количестве не 

менее 50 г (объём примерно от чайной до столовой ложки). Избегают контами-

нации пробы с мочой и/или водой. 

• Помещают в чистую  пластмассовую посуду с крышками. 

• Кал должен быть доставлен в лабораторию и исследован в день дефека-

ции, поэтому, как правило, доставляется утренний кал. 

 

Сбор мочи для исследования по Нечипоренко 

До взятия мочи проводится предварительный туалет наружных половых 

органов. Нельзя собирать мочу во время менструации. 

Сразу после сна (натощак) собирают среднюю порцию утренней мочи при сво-

бодном мочеиспускании. Мужчины при мочеиспускании должны полностью 

оттянуть кожную складку и освободить наружное отверстие мочеиспускатель-

ного канала. Женщины должны раздвинуть половые губы. Сбор мочи проводят 

по методу «трехстаканной» пробы: пациент начинает мочиться в первый стакан, 

продолжает – во второй, заканчивает – в третий. Преобладающей по объему 

должна быть вторая порция, сбор которой проводят в чистую, сухую, бесцвет-

ную широкогорлую посуду (не касаясь склянкой тела). Собранную среднюю 

порцию мочи (20–25 мл) сразу доставляют в лабораторию в специальном кон-

тейнере. Допускается хранение мочи в холодильнике при t 2–4 ˚С, но не более 

1,5 часов. Пациент сообщает время сбора мочи медицинской сестре. 

Забор материала для анализа на урогенитальные инфекции 

За сутки до проведения анализа не жить половой жизнью.Не мочиться за 

1-2 часа до забора материала. У женщин забор материала производится из 

трех различных точек: цервикальный канал, задний свод влагалища, 

уретра. При необходимости материал для исследования берется из 

генитальных язв (исследование на HSV-I/II, Haemophilusducrei). Забор 



производится универсальным зондом или ложкой Фолькмана. Не 

допускается наличие в мазке крови или слизи. 

Если соскоб взят универсальным зондом, рабочая часть зонда, 

содержащая исследуемый материал, отрезается или обламывается и 

помещается в одноразовую пробирку типа Eppendorf с консервирующим 

раствором (транспортной средой). Если забор материала производится 

ложкой Фолькмана, рабочая часть инструмента споласкивается в 

консервирующем растворе (транспортной среде), содержащимся в 

одноразовой пробирке Eppendorf Максимальный срок 

хранения материала 1 сутки в холодильнике при температуре +4°С или 1 

мес. при -20°С 

Подготовка пациента к забору материала из уретры  

1. Перед взятием материала пациенту рекомендуется воздержаться 

от мочеиспускания в течение 1,5-2 часов. 

2. При наличии гнойных выделений соскоб рекомендуется брать через 15-20 

мин после мочеиспускания, при отсутствии выделений необходимо 

провести массаж уретры с помощью зонда для взятия материала. 

 

Подготовка пациента к забору материала из  влагалища  

Материал должен быть взят до проведения мануального исследования.  
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