Peitveri roojas (hemoglobiin, kvantitatiivhe) (St-Hb QN)
Kliinilise keemia ja laboratoorse hematoloogia osakond

Normaalselt voib erituda seedetraktist valjaheitesse 0,5-1 mL verd 60pdevas. Vere hulga
suurenemine esineb mitmesuguste gastrointestinaaltrakti haiguste puhul.

Uuritav materjal, selle votmine, saatmine ja sailitamine

Proovindu | Roojatops

Sailivus | Toatemperatuuril kuni viis pdeva, +4 °C kuni seitse pdeva

Analiiiisi tegemise aeg: 66paevaringselt
Analiilisimeetod: immuunturbidimeetria

Referentsvaartus

| K3ik vanusegrupid | < 15 pg/g |

Tulemus valjastatakse koos tdlgendusega: < 15 ug/g negatiivne, = 15 pg/g positiivne.

Jamesoolevahi riikliku sdeluuringu otsustuspiir on < 20 pg/g negatiivne, = 20 ug/g
positiivne.

Naidustus ja kliiniline tahendus

Seedetrakti verejooksu avastamine, soeluuring riskigrupi haigetel (jamesoole- ja
parasoole vahk).

Seedetrakti verejooksu pdhjuseks vdivad olla mao- ja kaksteistsdrmiksoole haavandid,
seedetrakti kasvajad, poletikud, pollubid, divertiiklid, haavandiline koliit, seedetrakti
veenilaiendid, traumad, hemangioomid.
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