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Oikeuskemiayksikkö, oikeustoksikologia

Lähettävä yksikkö

Lähettävä henkilö, puh ja/tai sähköposti

veri (B) kpl

kpl

kpl

kpl

kpl

plasma (P)

seerumi (S)

virtsa (U)

muu

Lääkehoito (viimeisen kahden viikon ajalta) ja lähettäjän 
suorittaman seulonnan tulokset:

Pyydämme lähettämään näytteet osoitteeseen:

Näytelaatikkoon maininta ”Kuolemansyyn selvittäminen”. Näytteiden lähettämisestä saa tarvittaessa lisätietoja 
oikeuskemiayksiköstä: vainajanaytteet.vaot@thl.fi tai 029 524 8060.

Intoksikaationäytteet (myrkkyverinäytteet) ovat oikeuslääketieteellistä tutkimusta varten otetut näytteet mahdollista 
kuolemansyyn tai rikoksen selvittämistä varten. Näytteet otetaan potilaasta heti sairaalaan tullessa, jos epäillään 
myrkytystä tai potilaan tilanne on epäselvä. Näytteitä ei käytetä muuhun tarkoitukseen kuin oikeuslääketieteelliseen 
tutkimukseen (oikeustoksikologinen määritys). Näytteet toimitetaan oikeuslääketieteelliseen tutkimukseen THL:n 
oikeuslääkintäyksikön tai poliisiviranomaisen pyynnöstä, mikäli oikeuslääketieteellinen tutkimus tulee aiheelliseksi. 
Pyynnöstä saa tarvittaessa lisätietoja oikeuslääkintäyksiköstä: puh. 029 524 8091 tai oikeuslaakinta@thl.fi.

Oikeuskemiayksikkö, oikeustoksikologia 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 
PL 30 
00271 Helsinki

Lähettäjän 
allekirjoitus

Nimen selvennys

Paikka ja aika

mikä

Intoksikaationäytteiden (”myrkkyverinäytteet”) tiedot (lähettäjä täyttää):

Näyte/laatu kpl

Tutkittavan henkilön nimi ja henkilötunnus

Pyynnön tehnyt viranomainen

Kuolinpäivä

KUOLEMANSYYN SELVITTÄMINEN -LÄHETE

liimaa mahdolliset 
näytetarrat tähän
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