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Provtagning och ID-märkning av nyfödda 

barn 

Revideringar i denna version 
Revidering markerad med gult. 

Bakgrund, syfte och mål 
Arbetsrutin för provtagning och ID-märkning av nyfödda barn. 

Arbetsbeskrivning 

pH-provtagning efter barnets födelse 
Inför förlossning märks pH-sprutorna med barnnummer som skrivs på en 

etikett. Syftet är att öka säkerheten. Provet analyseras på 

förlossningsavdelningen. 

Blodgruppering och ID-märkning av barn 
på förlossningen 

1. Innan prov från navelsträngen tas, märks röret och remissen med en 

etikett där barnnumret är angivet. 

2. Provet tas ur navelsträngen och får ligga kvar på förlossningssalen tills 

det är märkt med fullständigt reservnummer/personnummer och 

efternamn. Unilabs önskar att det barnnummer som vi märkt prov och 

remiss med är synligt. Det finns då en spårbarhet om det senare skulle 

uppstå någon tveksamhet. 

3. Barnets födelse registreras elektroniskt på förlossningssalen till 

skatteverket, se Fokus - Elektronisk födelseanmälan. När detta är gjort 

måste barnmorskan avvakta en stund innan informationen gått över till 

befolkningsregistret (befreg). 

Angående barn som inte får personnummer 

Rutin
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Angående barn som får personnummer men där personnumret inte 

överförs till ELVIS innan prov lämnas för analys eller då barnet 

flyttas från förlossningen 

Barnmorskan skapar reservnummer i ELVIS, se rutin 

Befolkningsregistertjänsten (Befreg). 

Om ett reservnummer är skapat ska detta användas under hela 

vårdtillfället. Gäller även på PKU-remiss. Reservnumret ska 

dokumenteras på FV2 under Person/Reservnummer. 

4. Skriv ut ID-band från ELVIS på förlossningen. Alla nyfödda barn ska 

vara märkta med barnnummer, ID-band med 

reservnummer/personnummer från ELVIS innan förflyttning från 

förlossningen sker (sätts på fotlederna). Vid ID-märkning kontrollera 

gentemot FV2 och om efternamnet på barnet inte stämmer, observera att 

barnet kan ha barnafaderns efternamn, kontrollera då med föräldrarna. 

ID-band signeras och dateras enligt Vårdhandboken. 

5. Om endast blodgruppering tas (inte annan blodprovstagning) skrivs lab-

etiketter ut via ELVIS. Vid ytterligare blodprovstagning skapas 

vårdkontakt i Melior enligt nedan. 

Blodgruppering samt provtagning på barn 
på förlossningen och BB 
Vid blodgruppering samt provtagning (blodprov, odling) på barn 

används vårdkontakt BARÖV 

Vid blodprovstagning 

Beställning görs i Melior (som på vuxen patient). Viktigt att ta reda på ordinerande 

barnläkares namn. Telefonkontakt bör tas med barnläkare för att stämma av 

provsvar.  

Vid blodgruppering 
1. Två stycken extra etiketter skrivs ut via Melior eller ELVIS. Dessa sätts 

på rör och remiss.  

2. På etiketten finns personnummer och efternamn, kön behöver inte 

uppges. På etiketten finns plats för datum och analys. 

3. Remissen kompletteras med mammans personnummer och namn. 

Vid odlingar till mikrobiologen 
1. Skriv ut extra etikett via Melior för märkning av pappersremissen. 

Avsändarkod 0157.  
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2. Använd den förtryckta etiketten längst ned på remissen för märkning av 

rör. 

PKU-provtagning 
Moderns namn samt telefonnummer ska handskrivas med blått bläck. 

Förtryckta etiketter ska inte användas på grund av att de inte är 

värmebeständiga. 

Om barnet har fått ett reservnummer under vårdtiden ska detta anges på 

PKU-remissen. Detta enligt rekommendation från PKU-lab samt 

Vårdhandboken. 

Tas på alla barn, tidigast vid 48 timmars ålder och senast inom fem dygn. 

Remiss Specialremiss från PKU-lab. 

Alla fyra markerade ringar på remissen ska fyllas 

fullständigt enligt anvisning. 

Övrigt Remissen torkas plant i minst tre timmar och läggs 

provtagningsdagen i svarskuvert. Läggs i brev korg för 

utgående post. 

Observera 
Vid all provtagning på nyfödda barn - var alltid observant på barnets 

identitet. Viktigt att nummerband och ID-band sätts på så att de inte kan 

åka av samt att texten är väl synlig. För ökad säkerhet används utskrivna 

ID-etiketter från Melior/ELVIS för märkning av remisser och provrör. 

Samordna provtagningarna om möjligt om fler prover ska tas. 

Smärtlindring 
• Omvårdnadsstudier har visat att oralt tillförd sockerlösning 

(glukos 30 %) omedelbart före blodprovstagning och hud mot 

hud-kontakt ger en viss smärtlindring. Kombinationen av dessa är 

mer effektiv än var för sig.  

• Provtagning bör ske inom två minuter efter tillförd glukos, gäller 

speciellt vid kontroll av B-glukos. Vid behov kan doseringen 

upprepas efter fem minuter.  

• Drag upp 1-2 ml 30 %-ig glukos i en spruta och låt barnet suga på 

sprutspetsen samtidigt som du låter glukoslösningen droppa in i 

barnets mun.  

• Amning i samband med provtagning är lika effektivt!  

• Vid P-glukos överväg venös provtagning i stället för kapillär, 

"squeezing hurts more than lancing". 
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Information om handlingen 
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