
 

ПРАВИЛА ПОДГОТОВКИ К ДИАГНОСТИЧЕСКИМ 

ИССЛЕДОВАНИЯМ 

  

КЛИНИКО-ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ИССЛЕДОВАНИЯ 

  Для наиболее точного диагностирования заболеваний недостаточно самого 

современного лабораторного оборудования. Точность результатов зависит не 

только от используемых реактивов и аппаратуры, но и от времени и 

правильности сбора исследуемого материала. При несоблюдении основных 

правил подготовки к анализам их результаты могут быть значительно 

искажены. 

АНАЛИЗ КРОВИ 

1. Для исследования крови более всего подходят утренние часы. 

2. Сдавать кровь для анализов следует строго натощак. Между последним 

приемом пищи и взятием крови должно пройти не менее 8-ми часов. Пить 

утром соки, чай, есть печенье — нельзя, это может значительно исказить 

результаты. Пить нужно только воду. 

3. Питание ребенка за 1-2 дня до анализа крови должно исключать жирную и 

жареную пищу, сладости. 

4. Для лучшего кровенаполнения сосудов желательно за 30 минут до забора 

крови дать ребенку выпить 100-200 мл воды (для детей с 1 года). 

5. Рекомендуются следующие промежутки времени после последнего приема 

пищи: 

 для общего анализа крови не менее 3-х часов; 

 для биохимического анализа крови желательно не есть 12-14 часов (но не 

менее 8 часов). 

6. Перед исследованием крови следует максимально снизить физические 

нагрузки. Исключить бег, подъем по лестнице. Избегать эмоционального 

возбуждения. Минут 10-15 нужно отдохнуть, расслабиться и успокоиться. 

АНАЛИЗ МОЧИ 

Общеклинический анализ мочи: 

1. собирается только утренняя моча, взятая в середине мочеиспускания; 

2. сбор производится сразу после подъема с постели, до приема утреннего кофе 

или чая; 

3. предыдущее мочеиспускание было не позже, чем в 2 часа ночи; 

4. перед сбором анализа мочи проводится тщательный туалет наружных 

половых органов; 



5. в специальный контейнер с крышкой собирают 100 мл мочи, снабжают 

направлением, собранную мочу сразу направляют в лабораторию; 

6. хранение мочи в холодильнике допускается при t 2-4 C, но не более 1,5 часов; 

7. девушкам нельзя сдавать мочу во время менструации. 

Сбор суточной мочи: 

1. пациент собирает мочу в течение 24 часов при обычном питьевом режиме 

(около 1,5 л в сутки); 

2. утром в 6-8 часов он освобождает мочевой пузырь и выливает эту порцию, 

затем в течение суток собирает всю мочу в чистый широкогорлый сосуд из 

темного стекла с крышкой емкостью не менее 2 л; 

3. последняя порция берется в то же время, когда накануне был начат сбор, 

отмечается время начала и конца сбора; 

4. емкость хранится в прохладном месте (лучше в холодильнике на нижней 

полке), замерзание не допускается; 

5. по окончании сбора мочи измеряется её объем, мочу тщательно взбалтывают 

и отливают 50-100 мл в специальный контейнер, в котором она будет 

доставлена в лабораторию; 

6. обязательно указывают объем суточной мочи. 

АНАЛИЗ КАЛА 

1. за 2-3 дня до исследования избегать приема лекарственных препаратов, 

меняющих характер кала и вызывающих функциональные нарушения 

желудочно-кишечного тракта; 

2. нельзя исследовать кал после клизмы, применения ректальных свечей, приема 

слабительных или красящих веществ, а также пилокарпина, препаратов 

железа, висмута, бария и др.; 

3. кал не должен содержать посторонних примесей, таких как моча, 

дезинфицирующие вещества и др.; 

4. подготовить чистую емкость для кала; 

5. содержимое утреннего кала из 3-х точек собирается в контейнер и 

доставляется в лабораторию в течение 2-х часов. 

Анализ кала на выявление глистных инвазий 

 в течение двух дней больной не должен употреблять в пищу жесткую, плохо 

перевариваемую пищу («пищевой мусор») — семечки, орехи, сырые овощи и 

фрукты со шкуркой, а также сорбенты — активированный уголь и прочее, а 

также грибы! 

 

 



 

Анализ мокроты 

Лучшее время для сбора мокроты – ранее утро. Так значительно больше 

вероятность получить при кашле именно скопившуюся за ночь мокроту, а не 

слюну. 

Сбор мокроты проводится строго натощак. 

Непосредственно перед сбором мокроты тщательно почистить зубы, сплюнуть 

скопившуюся слюну и сполоснуть рот вначале кипяченой водой. 

Материал собирают в стерильную банку или в стерильный контейнер с 

герметичной крышкой. 

Если мокрота отделяется в скудном количестве, необходимо накануне сбора 

материала принять отхаркивающие средства. Можно применять аэрозольную 

ингаляцию, провоцирующую усиление секреции бронхов или использовать 

ингаляцию горячего солевого гипертонического раствора в течение 10-20 

минут. 

Емкость плотно закрывают и доставляют мокроту в лабораторию не позднее, 

чем через час после сбора. Если доставить мокроту в течении часа 

невозможно, то биоматериал можно хранить до исследования в холодильнике 

при 3-5 С◦ не более 3 часов. 

 

 

Электроэнцефалография - исследование безболезненно, безвредно и 

неинвазивно. Подготовка к нему занимает 10-15 минут, само 

обследование - 15-20 минут.  

 

1. Если пациент принимает какие-либо препараты, то не позднее чем за 3 дня до 

ЭЭГ-исследования следует проинформировать лечащего врача, а 

непосредственно перед исследованием - электрофизиолога. 

2. В случае каких-либо кожных заболеваний или повреждений с 

распространением поражения на кожу головы возможность и условия 

проведения исследования спрашивается электрофизилогом совместно с 

лечащим врачом только заблаговременно. 

3. Нежелательно проведение исследования во время месячных и при острых 

заболеваниях (кроме собственно явившихся причиной прохождения 

обследования). 

4. Вечером накануне исследования пациент должен вымыть голову, после чего 

нельзя пользоваться какими-либо косметическими средствами для волос: 



кремами, лаком. К моменту исследования голова должна быть совершенно 

сухой. 

5. Утром в день исследования необходимо позавтракать, но не разрешается 

курить, пить чрезмерно крепкий чай, кофе, употреблять алкоголь. 

6. На исследование проходить отдохнувшим и выспавшимся, за 10-15 минут до 

назначенного время без фиксированной прически и без серег в ушах. 

7. Если пациент когда-либо ранее проходил ЭЭГ-исследование и у него на руках 

имеются заключение и электроэнцефалограмма - необходимо принести с 

собой вместе со всеми другими медицинскими документами, относящиеся к 

текущему заболеванию. 

8. До проведения исследования в этот день не должны выполняться никакие 

лечебные или диагностические процедуры (кроме специально назначенных 

лечащим врачом и согласованны с электрофизиологом). При прохождении 

полного первичного обследования до ЭЭГ нежелательно проводить 

эхоэнцефалоскопию (Эхо-ЭС) и транскраниальную допплерографию (ТКДГ). 

9. Последующие мероприятия не должны заставлять пациента волноваться и 

торопиться. 

10. Если по общему состоянию больному необходима постоянная помощь другого 

лица, то в лаборатории они находятся вместе на весь период исследования. 

 

Несоблюдение этих правил может привести к недостоверности результатов 

исследования или невозможности его проведения вовсе, о чем 

электрофизиологом делается соответствующая запись в заключении по ЭЭГ 

или в истории болезни. 
 


