
ΠΡΩΤΟΚΟΛΛΟ ΑΙΜΟΛΗΨΙΑΣ
(Υπόδειγμα 2)
Στ…… ………………………… σήμερα την ……… του μηνός ……………………………………… του έτους  200… και ώρα …………… ο υπογεγραμμένος Ιατρός ……………………………………………………………………………… του ………………………………… ………………………………………………… μετά από έγγραφη παραγγελία του ………………………………………………………………,  έλαβα δύο (2) δείγματα αίματος των 5ml το καθένα για ανίχνευση αλκοόλης από τον …………………………… ……………………………………………………… του …………………………………………… και της ……………………………………………, γεν. ………………………………… κάτοικο …………………………………………………………………………………………επαγγέλματος…………… ……………………………, βάρους σώματος ………… χιλιογρ., τα οποία σφραγίστηκαν και παραδόθηκαν αμέσως στην ενδιαφερόμενη Υπηρεσία.
Προς παρεμπόδιση της πήξεως και σήψεως του αίματος εντός των φιαλιδίων, τοποθετήθηκαν διάλυμα οξαλικών αλάτων και φθοριούχο νάτριο (0,05 του γραμμαρίου), αντίστοιχα.
Για την απολύμανση του δέρματος του υπόπτου χρησιμοποίησα …………………………………………………………… ……………………………………… …………………………………………………………………………………………………………………………………………
Προς πίστωση συντάχθηκε το παρόν σε τρία αντίτυπα και αφού διαβάστηκε υπογράφεται ως εξής :
Ο Υπό Εξέταση
Ο Αστυνομικός                                         Ο   Ιατρός
Βλέπε οδηγίες όπισθεν →
ΕΝΗΜΕΡΩΤΙΚΟ    ΣΗΜΕΙΩΜΑ
ΘΕΜΑ : « Εργαστηριακός προσδιορισμός οινοπνεύματος στο αίμα».
ΣΧΕΤ.: Υπ'αριθ. 13382 Φ.705.11/4-5 από 25-11-1977 Κοινή Απόφαση Υπουργών Συγκοινωνιών και Δημοσίας Τάξης (ΦΕΚ Β-1266), όπως τροποποιήθηκε με την υπ' αριθ. 1330.Φ.705.11/4-ξδ από 15-2-1985 ομοία (ΦΕΚΒ-174).
Α. ΔΕΙΓΜΑΤΟΛΗΨΙΑ ΣΕ ΖΩΝΤΑΝΟ
Θα πρέπει να είναι γνωστό σε όλους τους εμπλεκόμενους υπηρεσιακούς φορείς, για τη σωστή δειγματοληψία αίματος προς ανάλυση αιθανόλης, ότι:
· Η αιθανόλη στο αίμα ενός ανθρώπου μεταβολίζεται με μια ταχύτητα η οποία επηρεάζεται από πολλούς παράγοντες (βάρος ατόμου, ηλικία, κατάσταση υγείας κ.α.).Στη βιβλιογραφία αναφέρεται ένας συντελεστής ελάττωσης του οινοπνεύματος στους άνδρες που κυμαίνεται μεταξύ 0.15 gr/lt/h και 0,18 gr/lt/h, ενώ στις γυναίκες μεταξύ 0.18 gr/lt/h και 0,20 gr/lt/h .
· Αμέσως μετά τη χρήση οινοπνευματωδών ποτών η συγκέντρωση της αιθανόλης στο αίμα αυξάνεται για χρονικό διάστημα περίπου μιας ώρας, ενώ μετά αρχίζει ο μεταβολισμός της από τον οργανισμό και κατά συνέπεια η ελάττωση της περιεκτικότητας της στο αίμα του εξεταζομένου.

Για τους λόγους αυτούς, θα πρέπει να ληφθεί ειδική μέριμνα, ώστε η δειγματοληψία αίματος από τον ελεγχόμενο να γίνεται το συντομότερο δυνατό από την στιγμή του συμβάντος.

Το αίμα πρέπει να ληφθεί από φλέβα (κατά προτίμηση των άνω άκρων, περιοχή αγκώνα) από γιατρό παρουσία αστυνομικού. Ο γιατρός πρέπει να χρησιμοποιήσει στεγνά φιαλίδια με αντιπηκτικό, στεγνές και αποστειρωμένες σύριγγα και βελόνα. Απαγορεύεται η απολύμανση του σημείου της φλεβοκέντησης με οινόπνευμα, γιατί είναι δυνατόν να υποστηριχθεί -όχι πάντοτε αβάσιμα - ότι το αποτέλεσμα έχει επηρεασθεί από την παρουσία έστω και αυτής της μικρής ποσότητας αλκοόλης, με την οποία ήρθε σε επαφή η βελόνα. Λαμβάνονται 10 ml περίπου αίματος και τοποθετούνται ανά 5ml μέσα σε δύο χωριστά φιαλίδια. Τα φιαλίδια αναδεύονται για την παρεμπόδιση της πήξης και προστίθενται ανά 10-20 mgr φθοριούχου νατρίου (NaF) για συντηρητικό, καθώς και 2-3 σταγόνες παραφινέλαιου..
Φιαλίδια για δειγματοληψία αίματος τα οποία πληρούν τις ανωτέρω προϋποθέσεις είναι αυτά τα οποία χαρακτηρίζονται ως 'Φιαλίδια Γενικής Αίματος' και τα οποία θα πρέπει ο προανακριτικός υπάλληλος να ζητά για να χρησιμοποιηθούν σε κάθε περίπτωση. Με το πέρας της δειγματοληψίας, ο προανακριτικός υπάλληλος φροντίζει για την αναγραφή σε κάθε φιαλίδιο του ονοματεπωνύμου του ελεγχόμενου. Στη συνέχεια, τα φιαλίδια συσκευάζονται κατάλληλα και αποστέλλονται με διαβιβαστικό, στο οποίο πρέπει να αναγράφονται - εκτός από κάθε άλλη συμπληρωματική πληροφορία σχετιζόμενη με την εξέταση - και το βάρος του ατόμου, τι ηλικία, όπως επίσης και η κατά το δυνατόν ακριβή ώρα του ατυτήματος, n ώρα τικ αιμοληψίας, η πιθανή ώρα της τελευταίας κατανάλωσης οινοπνευματωδών ποτών, καθώς και n γεωγραφική περιοχή στην οποία πραγματοποιήθηκε ο έλεγχος ή το περιστατικό.Τα δείγματα πρέπει να αποστέλλονται με το συντομότερο δυνατό τρόπο στο κατά τον νόμο αρμόδιο Εργαστήριο της Υπηρεσία μας.
Β. ΔΕΙΓΜΑΤΟΛΗΨΙΑ ΑΠΟ ΝΕΚΡΟ
Η σωστή δειγματοληψία πρέπει να γίνει πριν από οποιαδήποτε νεκροτομική ενέργεια, από την μηριαία φλέβα ή με μεγάλη βελόνη απευθείας από την καρδιά. Τα δείγματα μπαίνουν στα φιαλίδια χωρίς απαραίτητα αντιπηκτικό, αλλά η προσθήκη του φθοριούχου νατρίου και του παραφινέλαιου είναι πάντοτε χρήσιμη, για την αποφυγή της βακτηριδιακής δραστηριότητας και της διαφυγής της αλκοόλης με εξάτμιση. Στη συνέχεια, τα δείγματα σφραγίζονται και σημειώνεται και εδώ το ονοματεπώνυμο. Η χρησιμοποίηση Φιαλιδίων Γενικής Αίματος και σε αυτή την περίπτωση διευκολύνει τη σωστή ανάλυση αιθανόλης. Στο διαβιβαστικό γράφονται και εδώ, εκτός από τις λεπτομέρειες τις σχετικές με την εξεταζόμενη υπόθεση, το βάρος του ατόμου, η ηλικία, καθώς και ο χρόνος κατά τον οποίο συνέβη το ατύχημα, όπως και ο χρόνος του θανάτου (στην περίπτωση που ο θάνατος επέλθει αργότερα, μετά από το ατύχημα), επιπλέον δε και η πιθανή τελευταία χρήση οινοπνευματος αν έχει προκύψει από την προανάκριση καθώς και n γεωγραφική περιοχή στην οποία συνέβη το περιστατικό.
Αν στα δείγματα απαιτείται εκτός του οινοπνεύματος και η αναζήτηση τοξικών ουσιών, τότε η λαμβανόμενη ποσότητα αίματος πρέπει να είναι διπλάσια, δηλαδή δύο (2) φιαλίδια με 10 κ.ε. αίματος το καθένα. Στην περίπτωση αυτή, τα δείγματα αποστέλλονται στο Εργαστήριο Ιατροδικαστικής και Τοξικολογίας του Πανεπιστημίου Αθηνών, που είναι και το αρμόδιο για τις τοξικολογικές εξετάσεις.
Αστυνομικός Σταθμός Μάρπησσας Πάρου


