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1.  Celizakres
1.1.  Celem Instrukcji jest:
— standaryzacja fazy przedlaboratoryjnej badan mikrobiologicznych;
— zapewnienie oczekiwanej wartosci diagnostycznej pozyskanych probek materiatu.

1.2. Przedmiotem Instrukcji sg zasady postepowania medycznego 1 diagnostycznego,
(mikrobiologicznego) kluczowe przy realizacji dzialan zwigzanych z przygotowaniem
pacjenta oraz =z pobraniem, oznakowaniem 1 zabezpieczeniem probek do
mikrobiologicznych badan laboratoryjnych.

1.3. Instrukcja dotyczy personelu medycznego:

— Oddziatow Klinicznych SU/NSSU,
— Poradni przyklinicznych,
— Punktow pobran 1 gabinetéw zabiegowych,
— Podmiotéw uprawnionych zwigzanych i niezwigzanych umowa na $wiadczenie badan
laboratoryjnych.
Definicje i terminologia
2.1. Kal - niestrawione resztki pokarmowe wraz ze §luzem i mikroorganizmami wydalane
z przewodu pokarmowego.
3. Opis postepowania
3.1. Ogoélne zasady pobrania
1) Kat nalezy pobrac:
— jak najwczesniej od wystgpienia objawdw (np. biegunki),
— optymalnie przed podj¢ciem leczenia np. przeciwbiegunkowego i przeciwzapalnego,
przed antybiotykoterapia, przed zastosowaniem Srodkow przeczyszczajacych lub
2-3 tygodnie po zakofczeniu terapii,
— po oprdznieniu pegcherza - kat nie moze zawiera¢ domieszki moczu (!),
— w trzech kolejnych dniach gdy badanie w kierunku bakterii Salmonella
— w okresie nawrotu objawow.
3.2. Pobranie kalu w kierunku badan mikrobiologicznych
1) Przygotowanie pacjenta
a) Pacjenta zaopatrzy¢:w rekawice medyczne niesterylne; w naczynie jednorazowego
uzytku np. suchy, czysty pojemnik, podktadka, basen i inne, w pojemnik ze
szpatutka / opisany,
b) Poinformowac chorego o koniecznosci catkowitego oproznienia pecherza,
¢) Pouczy¢ o koniecznosci umycia rak przed i po pobraniu materiatu,
2) Sposob pobrania
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a) Chory powinien odda¢ kat do naczynia jednorazowego uzytku (np. podktadka, basen

3)

3.3.
1)

2)

b)

i inne),

Za pomocag szpatulki przytwierdzonej do nakretki jalowego pojemnika
transportowego nalezy natychmiast po defekacji pobra¢ probki swiezego katu
z kilku réznych miejsc oddanego stolca, zwlaszcza fragmenty z domieszka krwi,
$luzu lub ropy,

Materiat umiesci¢ w suchym pojemniku ze szpatutka. W miar¢ mozliwosci wypeic
pojemnik w ilo$ci 2 do Y4 objetosci. Przy stolcu ptynnym nalezy pobra¢ probke
o0 objetosci okoto 2 — 3 ml,

d) Pojemnik nalezy szczelnie zamkna¢ unikajac kontaktu z wewngtrzng strong nakretki,

e)

Jesli to mozliwe, opisany pojemnik z materiatem pacjent powinien przekazac
pielggniarce dyzurujacej lub bezposrednio do punktu zbiorczego materiatéw
biologicznych w oddziale.

Uwagi

a)
b)

c)
d)

e)
f)

Probka stolca nie powinna zawiera¢ domieszki moczu ani wody (!);

Od noworodkow i niemowlat kat pobiera¢ z pampersa natychmiast po defekacji;
Gdy przewidywany czas dostarczenia probki do badania wynosi ponad
2 godziny, kat pobra¢ wymazéwka do podtoza transportowego w sposdb opisany
w punkcie 3.3

Probke kalu pobra¢ jak najwczesniej od wystapienia objawow biegunki, mozliwie
przed podjeciem leczenia przeciwbakteryjnego,

Przy nawracajacej biegunce probke katu pobra¢ w okresie nawrotu objawow,
Probki stolca w kierunku paleczek Salmonella nalezy pobieraé trzy-krotnie,
mozliwie w trzech kolejnych dniach dla zwi¢kszenia wykrywalnosci czynnika
etiologicznego.

Pobranie wymazu z kalu w kierunku badan mikrobiologicznych
Przygotowanie pacjenta

a)

b)
c)

Pacjenta zaopatrzy¢: w rekawice medyczne niesterylne; w naczynie jednorazowego
uzytku (np. suchy, czysty pojemnik, podktadka, basen); w zestaw transportowy
Fecal Swab lub wymazowke z tworzywa z podtozem Stuart + C lub Amies zel /
opisany

Poinformowac¢ chorego o koniecznosci catkowitego oproznienia pecherza,

Pouczy¢ o konieczno$ci umycia rak przed i po pobraniu materiatu,

Sposdb pobrania

a)
b)

Chory powinien odda¢ kat do naczynia jednorazowego uzytku,
Probki katu nalezy pobra¢ natychmiast po defekacji za pomoca wymazowki
z zestawu transportowego zanurzajac koncowke (gtowke) wymazowki w kilku
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3)

d)

f)

9)
h)

i)

réznych miejscach oddanego stolca. Uwzgledni¢ miejsca patologiczne, jak krew,
sluz, czy ropa,

Po pobraniu materiatu pacjent powinien upewni¢ si¢, ze na koncowce wymazowki
znajduje si¢ kat. Jesli brak, pobranie probki stolca nalezy powtdrzy¢. Nie uzywaé
wymazowki jako topatki. Nie pobiera¢ nadmierne;j ilosci katu,

Aseptycznie odkreci¢ korek probowki i wprowadzi¢ wymazoéwke z widocznym na
niej materiatem do proboéwki z podtozem transportowym bez dotykania wacikiem
scianek fiolki,

Sprawdzi¢ wizualnie, czy linia napetniania (,, MAX FILL”) nie zostata przekroczona.
Jesli ilo§¢ probki jest zbyt duza i przekroczono znacznik maksymalnej ilo$ci
pobranego materiatu, probke nalezy pobra¢ ponownie przy uzyciu nowego zestawu
Fecal Swab,

Zgia¢ wymazoéwke pod katem 180 stopni w punkcie tamania aplikatora. Trzonek
odtamywany jest w miejscu oznaczonym kolorem (w przypadku Fecal Swab),
Probowke szczelnie zakrecic,

Wstrzasnaé fiolka w celu wyplukania probki z gléwki wymazowki i uzyskania
jednorodnej fazy ptynnej podtoza transportowego (w przypadku Fecal Swab),
Opisany zestaw z materialem nalezy przekazaé pielegniarce dyzurujgcej lub
bezposrednio do punktu zbiorczego materiatow biologicznych w oddziale.

Uwagi

a)
b)

f)

9)

Wymaz z odbytu powinien pobiera¢ uprawniony personel medyczny (!),

Wymaz z odbytu jest lepszym materiatem niz probka kalu przy zakazeniu
wywotanym przez drobnoustroje inwazyjne namnazajace si¢ w blonie §luzowej
jelita grubego 1 odbytnicy takie jak: Shigella (pateczki czerwonki), Campylobacter
i EIEC (enteroinwazyjne szczepy E. coli). Wyhodowanie pateczek Salmonella,
Yersinia, EPEC (enteropatogenne szczepy E. coli) i Aeromonas moze by¢ nawet 2-3
razy czestsze gdy probke stanowi kat, a nie wymaz z odbytu,

W kazdym przypadku wymaz musi by¢ pobrany prawidtowo tj. musza si¢ w nim
znalez¢ zluszczone komorki btony §luzowej. Prébka pobrana jako wymaz z odbytu
powinna by¢ wyraznie widoczna na waciku wymazowki.

Optymalnie do badania w kierunku Shigella pobra¢ rownocze$nie wymaz z odbytu
i kat,

Wskazania do pobierania wymazu z odbytu (poza podejrzeniem czerwonki)
sg ograniczone do ponizej wymienionych sytuacji:

badanie musi by¢ przeprowadzone jak najwczesniej w celu wszczgcia postepowania
przeciwepidemicznego,

probka jest pobierana dla celow epidemiologicznych przy przyjmowaniu pacjenta,
do szpitala np. wykrywanie nosicielstwa enterokokow opornych na wankomycyne.

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci s zastrzezone. Powielanie oraz udostepnianie osobom nieupowaznionym
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3.4.

h) probka jest pobierana do badan przesiewowych w kierunku obecnosci GBS u kobiet
W cigzy, u chorego nie mozna uzyskaé probki kahu.

Kal w kierunku antygenu i toksyn A/B Clostridioides (Clostridium) difficile

1) Post¢epowac zachowujac kolejnos¢ czynnosci opisanych w pkt. 3.2. I1-P-ZM-02/04
2) Uwagi

3.5.

1)
2)

3.6.
1)
2)

a) Do badan diagnostycznych nadaje si¢ kat biegunkowy (nieuformowany)
z wyjatkiem pacjentow z objawami niedrozno$ci jelit. — Badanie twardego
I uformowanego stolca stwarza trudno$ci W interpretacji wyniku oraz w wykryciu
toksyny, nierownomiernie dystrybuowanej w tak niejednorodnym materiale.
Ponadto badanie uformowanego stolca moze potwierdza¢ nosicielstwo szczepow
komensalnych,

b) Wymazy z odbytu i kalu pobrane na podloze transportowe nie nadaja si¢ do
wykrywania toksyn C. difficile przy zastosowaniu testow komercyjnych.

Kal w kierunku antygenéw: Helicobacter pylorii, Campylobacter jejuni

I Campylobacter coli oraz Rotawirus i Adenowirus

Postgpowaé zachowujac kolejnosé czynnosci opisanych w pkt.3.2. 1-P-ZM-02/04

Uwagi:

a) Bada¢ $wieze probki stolca (wymazy z odbytu i kalu pobrane na podioze
transportowe nie nadaja sie ),

b) Wykrycie wirusow jest najbardziej prawdopodobne, gdy probke pobrano w okresie
ostrych objawow choroby: rotawirusy 3-5 dzien i adenowirusy 3-13 dzien.

c) Badania w kierunku antygendéw i toksyn: Optymalnie material do badan przekazac
jak najszybciej. Oznaczenie toksyny powinno by¢ wykonane w mozliwie krotkim
czasie ze wzgledu na mozliwo$¢ degradacji biatka toksyn przez proteazy
wystepujace w kale. Optymalnie materiat dostarczyé w ciggu 1-2 godz. od pobrania.

Kal w kierunku materialu genetycznego (DNA): ,,panel gastroenterologiczny”
Postgpowaé zachowujac kolejnos¢ czynnosci opisanych w pkt. 3.2. 1-P-ZM-02/04
Uwagi:

a) minimalna objetos¢ probki katu wymagana do badania — 250 mg.

b) Badania molekularne: Do czasu transportu materiat bezwzglednie przechowywaé
w temperaturze lodowki, tj. od +2°C do +8°C, jednak nie dtuzej niz 24 godz. od
pobrania.

c) Jezeli badanie nie moze zosta¢ wykonane w ciggu 24 godz. probke kalu nalezy
zamrozi¢ 1 przechowywaé¢ w temperaturze minus 20°C lub nizszej. Probki
zamrozone zachowujg stabilno$¢ do 5 dni.

Wszelkie prawa do niniejszego dokumentu i zawartej w nim tresci s zastrzezone. Powielanie oraz udostepnianie osobom nieupowaznionym

bez pisemnego zezwolenia Dyrektora lub Pelnomocnika Dyrektora ds. SZJ jest zabronione.




