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Altalanos tudnivaléok

Rendelkezésre all6 laboratériumi vizsgalatok listaja a Szolgaltatas jegyzékben és a honlapon talalhato.
Az elsédleges vizsgalati mintak vételérél a megrendeld / bekildé gondoskodik.

A mintavétel és a vizsgaldlaboratériumba térténd szallitas szakszerlisége és megfelel6sége a
megrendeld feleléssége.

A megrendel6 feladatai és felel6ssége
a betegek mintavétellel kapcsolatos tajékoztatasa, felkészitése és mintavételre térténé
el6készitése
a korrekt adatszolgaltatas
a beteg és a minta megfeleld azonositasa
a mintavevd személy kivalasztasa és azonosithatésaga
a mintavételhez sziikséges technikai feltételek biztositasa
a mintavétel szakszer(iségének biztositasa megfeleléen képzett személyzet alkalmazasaval
a vizsgalati mintaknak az NNK-ba szallitasa

Az NNK vizsgaldlaboratériumai a Mintavételi Iranyelvek szabalyzattal segitséget nyuijt:
a beklldének a megfelel6 / korrekt minta bekildés modjara
a klinikailag legmegfelel6bb minta tipusara, mennyiségének kivalasztasara
a mintavétel idejére, gyakorisagara
a mintavétel helyes technikajanak kivalasztasara
a mintaszallitas kérilményeire, szabalyaira vonatkozoan.

A vizsgalo laboratérium mintafeldolgozasanak feltétele
a minta sértetlensége
a vizsgalati minta megfelel6 modon térténd vétele/szallitasa,
a kisérélap hianytalan és olvashaté (lehetéleg géppel torténd) kitdliése (sziikséges azonositd
adatok: TAJ szam, név és/vagy egyéb beteg azonositd, a bekildé azonositéja, a minta
megnevezése, vizsgalat iranya, klinikai és/vagy epidemioldgiai adatok, a mintavétel ideje,
naplészam)
a mintan és a kisérélapon szerepl6 azonositod jelzések egyezése
a minta vizsgalatra val6 alkalmassaga
a mintatarolé tartaly helyes azonosithatdésaga (a cimkén mindig fel kell tiintetni a beteg nevét, a

mintavétel id6pontjat, minta tipusat)

A fentiek nem teljesiilése esetén a mintat nem elfogadhaténak tekintjiik.

Nem elfogadhatd mintak kezelése:

1. Sérult minta: a minta visszautasitasra keril, a bekuldé jegyz6kdnyvben értesitést kap a minta
megsemmisitésérdl és a vizsgalat visszautasitasardl, a mintasértlés feltehetd okairdl.

2. Azonosithatatlan minta: bekiildése esetében a laboratérium jegyz6kdnyvben értesiti a bekiildét a
tovabbi teendbkrél. Bar a megismételhetetlen minta feldolgozasra keril, az eredményen
feltiintetésre kerlil a minta azonosithatatlansaga. Megismételhetd minta esetében a vizsgalatot
nem végzi el a laboratérium, Uj minta beklldését kezdeményezi.

3. Hemolizalt vérminta: alkalmatlan a szerolégiai vizsgalat elvégzésére.

4. Nem megdfeleld mddon vett, tarolt, szallitott minta: a laboratérium jegyz6kdnyvben értesiti a
bekildét és tajékoztatia a megfelel6 mintavételi, mintakezelési eljarasrél. Béar a
megismételhetetlen minta feldolgozasra kerul, az eredményen feltintetésre keril a minta nem
megfelel6sége. Megismételheté minta esetében a vizsgalatot nem végzi el a laboratérium, Uj
minta beklldését kezdeményezi.

5. Hianyos adatokkal bekildétt minta: Az adatok elégtelensége esetén a laboratérium
jegyz6konyvben értesiti és hianypétlasra szolitja fel a bekildét. A nem ismételhetd ill. a nem
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tarolhaté mintakat a laboratérium feldolgozza, de eredményt csak a hianyok pétlasa utan kozol,
kivéve ha a beteg klinikai allapota megkivanja a sirgés eredménykozlést. Egyéb esetekben a
hianypétlasig a mintakat természetilknek megfeleléen tarolja és csak a megfelelé6 adatkozlés
utan dolgozza fel.

Vizsgalati anyagok megdrzése:

A Dbakteriolégiai, parazitolégiai, mikoldgiai, virolégiai mintdkat az eredmény kiadasaig megdérzi a
laborat6rium.

A szeroldgiai vizsgdlatra bekuldott vérsavo mintdkat a laboratrium min. egy évig tarolja.

A molekularis vizsgalatra beklldétt vizsgalati anyagot a laboratérium min. egy évig tarolja.

HIV verifikalasra bekiildott vizsgalati mintak megbrzésének ideje pozitiv eredmény esetén 15 év, negativ
eredmény esetén 5 év.

HIV-1 RNS koépiaszam meghatarozasra és HIV-1 torzsek gydgyszer rezisztenciajanak vizsgalatara
beérkezett mintdk meglrzésének ideje 15 év.

A megrendel6 / bekild6 a vizsgalati tevékenységgel kapcsolatos észrevételeit megteheti a
vizsgalolaboratérium felé telefonon és irasban. Csak az irasban megtett kifogast kezeljik hivatalosan
panaszként.

Vizsgalatkéré lapok
A vizsgalat iranyanak megfelel8en kulénbdzd vizsgalatkérélapok allnak rendelkezésre:
BVizsgéIatkér6 lap bakteriolégiai vizsgalatokhoz
M Vizsgalatkéro lap mikologiai vizsgalatokhoz
P Vizsgalatkérd lap parazitolégiai vizsgalatokhoz
V Vizsgalatkéré lap viroldgiai vizsgalatokhoz
VHSZ vizsgalatkérs lap HIV és/vagy hepatitisz C vizsgalatokhoz

A vizsgalatkérd lapok a weboldalrdl letdlthetSk, vagy postan, faxon vagy személyesen is kérhet6k
intézetlnktol.

Elérhetéségek
Klinikai Mintaatvevo Laboratorium:
1097 Budapest Albert Flérian ut 2-6. (Porta épllet) Telefon: 476 11 00/2223
Mintaatvétel ideje: hétfé-csutortdk 8:00-15:00
péntek: 8:00-12:00

Munkaszineti és Unnepnapokon a vizsgalati mintak elhelyezése az NNK portajan talalhaté hiitégépben
lehetséges. Elére nem egyeztetett esetben az igy elhelyezett minta atvétele (iktatasa) a
munkaszlineti/innepnapot kdveté elsé munkanapon torténik.

Siirgésségi vizsgalatok kérése munkaiddében a vizsgalatkérd lapon jelolve illetve telefonon.
Készenlétben is végzett vizsgalat esetében a készenléti szolgalat hivoszama 06 30 343 86 26

Eredményekkel és vizsgalatokkal kapcsolatos informacidk
(7:30-16:00)

Bakteriologiai, Mikologiai, és Parazitolégiai Laboratériumi Osztaly
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Enteralis laboratérium Telefon: 476 1100/2399
Bakterioldgia I. Telefon: 476 1337 Telefax: 476 1234
Bakterioldgia ll.: Telefon: 476 1391

Mikoldgia: Telefon: 476 1100/2168, 476 1398

Fagtipizalasi és molekularis epidemiolégia Telefon: 476 1265

Parazitoldgia: Telefon: 476 1233 Telefon; 476 1333

Virolégiai Laboratériumi Osztaly

Altalanos virusdiagnosztika Telefon: 476 1358

Hepatitisz és herpeszvirus Telefon: 476 1356

Léguti virus Telefon: 476 1286
Retrovirus Telefon:476-1121, 476-1126

A vizsgalati mintak vételére, tarolasara, szallitdsara vonatkozo6 altalanos eldirasok

Biztonsagi szabalyok
e Ugyelni kell arra, hogy a mintavevé személy mintavétel kézben ne fertéz6djon.
e Minden mintat fert6zd anyagkeént kell kezelni.

e Ugyelni kell arra, hogy a mintaval ne szennyezédjon a tarolé edényzet kiillseje és a kiséréirat. A

mintakat tartalmazé edényzetet és a kisérd iratokat kilén csomagoljuk.

e Nem szabad a tartdlyba tul sok mintat tenni, mert ez az edény kinyitasakor a laboratoriumi

személyzet fert6z6dését okozhatja.
A minta tarolasanak fébb szabdlyai
e Vétel utan a minta a leheté legrévidebb idén belul keriljén a mikrobioldgiai laboratériumba!
A minta szallitdsanak szabalyai

e Altalanos iranyelv, hogy a vizsgalati anyag biztonsagos, j6l zarhaté tartalyba keriiljon, ne
sérlljon, ne kontaminaldédjon és ne folyjon el szallitas kdzben. A tartaly jol lathatd, megfelel6en

rogzitett felirattal legyen ellatva.

e Ha kildonc szallita a mintat, biztositani kell zarhatd, fertétlenithetd taskat, a mintak
elhelyezésére szolgalé — ugyancsak fertétlenitheté — kilonféle allvanyokat, valamint a megfelelé

hémérséklet biztositasara szolgalo,fertétlenitheté hitéblokkot/akkut.

e A postai uton szallitott anyag esetén a szabalyoknak megfelelén lezart, vizalld, tdrésmentes
csomagolasra van szukség, a figyelembe kell venni a fert6z6 anyagok postai széllitasara

vonatkozo aktualis rendelkezéseket.
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Virolégiai Laboratériumi Osztaly (VLO)

Mintabekiildés

Az ellatandd megyék (Jasz-Nagykun-Szolnok, Nograd, Pest) és a Févaros vonatkozasaban az NNK
Virologiai féosztaly Referencia Laboratériumaiba tovabbitandok a kételezé jarvanyigyi laboratoriumi
vizsgalatra bekuldendd mintak, valamint orszagos szinten a 18/1998 NM rendelet szerint kbtelezéen az
NNK-be bekuldendd mintak.

A 18/1998 NM rendeletben meghatarozottfertéz6 betegségek gyanuja esetén bekiildend6é mintak:

- védboltassal megel6zhett fert6zd betegségek (rubeola, kanyard, mumpsz, hepatitis, stb.);

- idegrendszeri tinetekkel jaré fert6zd betegség (acut flaccid paralysis, meningitis, encephalitis,
nyugat-nilusi laz, stb.);

- ritkan el6forduld, sulyos fertéz6 megbetegedések (vérzéses lazak, madarinfluenza, SARS, stb.);

- zoonotikus eredet(i megbetegedések (kullancs encephalitis, nyugat-nilusi laz, stb.);

- utazassal 0sszefliggé megbetegedések, importalhatd fert6zd betegségek (Chikungunya-laz,
Dengue-laz, stb.);

- ismeretlen eredet, jarvanyosan eléfordulé fertézé betegség.

A Viroloégiai féosztaly Nemzeti Referencia Laboratériumai (NRL)

Altalanos virusdiagnosztikai - Enterovirus Nemzeti Referencia Laboratorium
- Kiltéses virusbetegségek Nemzeti
Referencia Laboratériuma

- Virdlis Zoonézisok Nemzeti Referencia
Laboratériuma

Hepatitisz és herpeszvirus - Hepatitisz virusok Nemzeti Referencia
Laboratériuma

- Human Herpesz virusok Nemzeti Referencia
Laboratériuma

Léguti virus - Influenza virusok Nemzeti Referencia
Laboratériuma
Retrovirus - Human Immundeficiencia virus Nemzeti

Referencia Laboratériuma
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V';ig:;at' A vizsgalat indikacioja A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

Mintavétel és bekiildés akut viralis eredetii betegségek esetén

Altalanos tudnivalok

Amennyiben a gyanitott virus kKbrNNK szerepének tisztazasahoz a virus, virusantigén, vagy virusnukleinsav
kimutatasa is szikséges, a mintat a virusbetegség akut szakaszaban kell levenni, amikor a virusurités a
kérnyezet felé a legnagyobb, vagyis a tlnetek megjelenését kovetéen leghamarabb. Szamos
virusbetegség esetén a virus ellen termel6doétt ellenanyag kerdl kimutatasra.

Ha a mintavétel nem él6ben torténik, azt a halal beallta utan a leghamarabb el kell végezni, mivel a szbveti
autolizis rontja a viruskimutatas esélyeit.

Olyan betegeknél, akiknek immunrendszere mikédésében gatolt, nagy kortltekintéssel kell a vizsgalando
mintédkat levenni (biztositani). Ezeknél a személyeknél olyan virusfertézések is elhizéddéva valhatnak
(kronikus virusuritéssel a kérnyezet felé), melyek az ép immunitassal biré személyeknél altaldban akut
formaban zajlanak.

A virusizolalasi kisérlethez fert6z6képes virionokra van sziikség, ezért a vizsgalati minta vétele utan a
tarolas és szdllitas idejére olyan kérilményeket kell biztositani, melyek ezt a lehetd legjobban megérzik.
Els6sorban a tarolas és szallitas hémérséklete, a megfeleld nedves kérnyezet, valamint a pH optimum
biztositasa a fontos. Ezért csak az e célra készitett transzport- tapfolyadék (virus transzport medium —
VTM) alkalmas a virologiai mintak vétele utan arra, hogy az igényes virusokat megfelel6 allapotban
megdrizze. A tapfolyadék steril, puffer-, fehérje- és antibiotikum tartalma folyadék, melyet erre a célra az
Orszagos Epidemiolégiai Kézpont Virolégiai Féosztalya allit el6, és ad ki az igénylének. A transzport-
tapfolyadék mennyisége kb. 5 ml, amit felhasznalas el6tt szobahémérsékleten kell tarolni.

Széllitas alatt ajanlatos a mintakat +2-8°C- on tartani, de entero-, enteralis-, és adenovirusok gyanuja
esetén hités nélkil is kildheté minta.

Vér Virusfertézés gyanuja Steril egyszer hasznalatos kesztyliben kell a vizsgalati
anyagot levenni. Mintavételre zart, egyszer hasznalatos
rendszerek hasznalata javasolt.

Virus-nukleinsav kimutatashoz (PCR) a teljes vért vagy a
savot 2-8°C-on a levétel utan 4 éran belll kell a
laboratériumba eljuttatni, vagy ha ez nem lehetséges, a
savo mintakat -20°C-on fagyasztva kérjuk tarolni. Az ilyen
minta fagyasztva torténd szallitasardl is gondoskodni kell.
Csak sav6 fagyaszthat6!

Szeroldgiai vizsgalatokhoz nativ, alvadasgatlo nélkili vérre
van szikség. Ha az ellenanyagok kimutatasa ELISA
modszerrel torténik, sterilen vett alvadasgatolt vér
plazmarésze is felhasznalhaté.

Altalaban két megfeleléen id6zitett vérsavé vizsgalata
(savopar) a diagnozist tisztazni képes, azonban esetenként
a laboratérium tovabbi mintakat is igényelhet.

Az els6 mintat lehetbleg a betegség akut szakaszaban kell
levenni, a masodikat altalaban 2-3 héttel késébb, a
rekonvaleszcencia szakaszaban.

A minta mennyisége legalabb 5 ml legyen. (vacutainer-
csalad megfelel6 edényzete).
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Vizsgalati
anyag

A vizsgalat indikacioja

A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

Mintavétel és bekiildés akut viralis eredetii betegségek esetén

Ismert virusfert6zés esetén

Steril egyszer haszndlatos kesztyliben kell a vizsgalati
anyagot levenni. Mintavételre zart, egyszer hasznalatos
rendszerek hasznalata javasolt.

HIV virusképia meghatarozashoz és gyogyszer rezisztencia
vizsgalathoz minimum 5-5ml alvadasgatolt (EDTA) vérre
van szikség. Gondoskodni kell arrél, hogy a minta a
vérvételt kdvetd 24 6ran belul a laboratériumba érkezzen.
Tarolasi és szallitasi hdmérséklet 2-8°C. Amennyiben a
szallitas nem oldhaté meg a vérvétel napjan, az elvalasztott
plazmat -20°C-on kell tarolni és fagyasziva torténd
szallitasarol is gondoskodni kell.

Vizelet

Virusfert6zés gyanuja
esetén

A mintat a virusbetegség akut szakaszaban kell venni.

A vizeletminta (vételekor a gat alapos szappanos lemosasa
utan un. kézépsugaras vizeletet vegyink kb. 10-50 ml
mennyiségben). A steril edényzetbe frissen vett vizeletet
minden tovabbi kezelés nélkil kell eljuttatni a
laboratériumba.

Tarolas/szallitas +2-8°C.

Széklet

Kbzponti idegrendszert
megbetegitd virusok
gyanuja esetén

Egyéb virusos
megbetegedés gyanuja
esetén

Bér és nyalkahartyak
megbetegedései esetén
Abakterialis bélhurut
gyanuja

Enterovirus okozta kérképek gyanuja esetén a mintakat a
tinetek megjelenésétdl szamitott 2-3 héten belll kell
levenni két egymast kdvetd székletirités soran.

A kozponti idegrendszert megbetegitd virusok gyanuja
esetén, illetve AFP korképek észlelésekor 2 egymast
kdvetd minta kotelezd.

Abakterialis bélhurut gyanuja esetén elegendé egyetlen
minta is, amit a tlinetek jelentkezésekor, de legfeljebb a
tinetek fellépését kovetd 1 héten belll kell levenni.
Adeno- és rotavirusok kimutatasat a betegellato
intézményben kereskedelmi forgalombdl beszerezhetd
diagnosztikumokkal a betegagy mellett el lehet végezni,
ezeket a mintakat felesleges laboratériumba kildeni.
Egyenként legalabb 4 g minta szikséges. A vizsgalati
anyagot minden tovabbi anyag hozzaadasa nélkiil steril
széklettartalyban kell a laboratériumba bekdldeni.

A végbélbdl vett tamponok alkalmazésara akkor van
szikség, ha a mintat mielébb biztositani kell, és nincs id6
megvarni a természetes uton tavozo salakanyag vetelét. Ez
esetben a transzport- tapfolyadékkal vagy frissen bontott
fizioldgias sooldattal nedvesitjiik meg a diftéria- palcat és a
végbélnyilast feltarva , a palcat a végbélben korbe forgatva
a nyert mintat a transzport- tapfolyadékba mossuk, és a
tampont az edényzet falan alaposan kinyomkodjuk.

Tarolas/szallitas +2-8°C.
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A vizsgalat indikacioja

A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

Mintavétel és bekiildés akut viralis eredetii betegségek esetén

Vizsgalati
anyag
Léguti mintak |1.
2.
3.

Léguti megbetegedések
esetén (influenzavirus,
parainfluenzavirus,
adenovirus, léguti
Oriassejtes virus)

K&ézponti idegrendszert
megbetegitd virusok
gyanuja esetén

Bor és nyalkahartyak
megbetegedései esetén

A szakmai osztély Virus Transzport Médiumba vett
univerzalis léguti mintat kér, melybdl kézvetlen antigén
kimutatas (PCR is!) és izolalas is végezhetb.

A virusok izolalasahoz vagy kdzvetlen kimutatasahoz a
torok- illetve orrbdl vett mintak hasznosak.

A mintakat a tinetek megjelenésétél szamitva 3-5 napon
beliil érdemes levenni.

Torokbdl vehetd mintak a mandulak kornyékérél és/ vagy a
hatso garatfalrél vett valadék, a torokoblité folyadék, a
gargarizatum.

A direkt kimutatasnal nagyon fontos a megfelel6 mintavétel,
amelynek menete a kdvetkez:

A torokvaladékot fém, fa, vagy miianyag palca (pl.: diftéria-
palca) végére erdsitett steril vattatamponnal kell levenni. A
minta vételekor a nyelvet lapoccal le kell nyomni, és a szem
ellenérzése mellett a hatsé garativeket alaposan le kell
tordlni a tampon forgatasa koézben ugy, hogy a lehetd
legnagyobb tertletet t6roljik végig. A tampon a Virus-
Transzport- Médium (VTM) tartalmu cs6ébe helyezendd és
5-10 masodpercig tarté alapos forgatassal a levett
valadékot és sejteket a folyadékba kell mosni. Ezutan a
tampont el kell tavolitani a VTM- et tartalmazé csébél,
majd a csévet gumidugoval le kell zarni.

Az igy vett mintat 2-8°C- on kell tarolni a szallitas idejéig,
mely 1-2 napnal ne legyen tébb. A mintat tilos
mélyhiitébe helyezni! Szallitas alatt is 2-8°C- on kell
tartani a mintakat.

Orrbél, alsébb légutakbdl veheté mintak dntudatlan, géppel
lélegeztetett beteg esetén a légcsébdl vagy a horgdkbol
leszivott valadék, bronchus folyadék. Csecsemdk
megbetegedése esetén a nyalkaleszivd miianyagszerelék a
benne 1évd valadékkal egyitt egészben bekildhetd
megfeleld, zart csomagolasban. Az orrbdl diftéria- palcaval
vett mintédkkal ugyanugy kell eljarni, mint a torokbdl nyert
valadékok esetén. A 1égcsdbdl, hdrgbkbél leszivott
valadékot, mosofolyadékot minden tovabbi kezelés nélkul
jol zarhaté mianyag- zacskéba helyezve kell bekildeni.

A mintak tarolasa (1-2 nap) és szallitasa 2-8°C- on
ajanlatos, azok fagyasztasa tilos (kivéve PCR vizsgalat
esetén)!
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Vizsgalati
anyag

A vizsgalat indikacioja

A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

Mintavétel és bekiildés akut viralis eredetii betegségek esetén

Liquor
cerebrospinalis

Kdézponti idegrendszert
megbetegit6 virusok
gyanuja esetén

Viruskimutatas céljabdl a mintat a tinetek megjelenésétdl
szamitott 2-3 héten beliil kell levenni. Ha a beteg szamara
fokozott kockazatot jelentene a mintavétel, a klinikai
laborvizsgalatra vett liquorminta maradéka is felhasznalhato
bizonyos vizsgalatokhoz (ellenanyag-vizsgalatok).

Gerinc-, ciszterna- vagy kamracsapolas utjan vett minta
egyarant felhasznalhat6. Aszeptikus koérilmények kozott
steril edényzetbe kell levenni a vizsgalati anyagot (1-2 ml),
és az minden tovabbi anyag hozzdadasa nélkl
tovabbithato a vizsgaloé laboratériumba.

A mintat hiitészekrényben, 2-8°C- on taroljuk a szallitasig,
de 1-2 napnal ez ne legyen tébb. A mintat tilos
mélyhiitébe tenni! A minta szallitasa 2-8°C- on torténjen!

Szerv-,
biopszias
minta

Virus okozta megbetegedés
gyanuja esetén

A mintat (pl.: csontvel6, maj, vese, chorionboholyminta) a
tinetek megjelenését kbvetden a lehetd leghamarabb le
kell venni.

A vizsgalati anyagot steril edényzetben, a mintatol fliggéen
transzport tapfolyadékban vagy anélkul (csontveld) kell
kildeni. A csontvel6 mennyisége 1-2 ml, a tdmor
szervdarabka legalabb gyufafejnyi nagysagu legyen. A
mintékat kulén- kildn steril edényzetbe kell helyezni. A
tamponokra vett mintakat mindig transzport tapfolyadékba
kell helyezni a szallitas idejére.

A minta szallitdsa +4°C- on, lehetdleg a mintavétel utan
azonnal térténjen meg.

Testiiregbdl
leszivott
mintak

Virus okozta megbetegedés
gyanuja esetén

A tlinetek megjelenését kdvetSen a lehetd leghamarabb le
kell venni a mintat.

A vizsgalati anyagokat (magzatviz, amnionfolyadék,
szivburokbdl, melliregbdl, hasuregbdl leszivott mintak)
steril edényzetben, a levétel utan minden tovabbi kezelés
nélkul kell bekuldeni a laboratériumba. A mintak
mennyisége 1-5 ml legyen.

A mintat +2-8°C-on taroljuk a szallitas ideje alatt, mely a
mintavétel utan lehetdleg azonnal térténjék meg!

Kérbonctanian
yagok

Virusfertézés gyanuja
esetén

halal beallta utan a lehetd leghamarabb el kell végezni a
mintavételt. Kézvetlen viruskimutatasra alkalmas mintak a
parenchimas szervekbdl: szivizom, maj, vese, tidd, agy
(szurke/fehérallomany hatara) vett darabkak és 1 cm3
nagysagu és minden esetben a bal kamrabdl nyert
vérsavominta. Nukleinsav kimutatashoz hasznalhaté
szbvettani feldolgozashoz el6készitett paraffinba agyazott
szerv/szOvetdarabka is.

Léguti virusok gyanuja esetén légcsé- vagy hdrgédarabka
hasznalhat6 a kérokozo kimutatasara.
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Bakterioldgiai, Mikolégiai és Parazitologiai Laboratoriumi Osztaly

Mintabekiildés

Mintavétel és bekiildés bakterialis eredetii betegségek esetén

A bakteriologiai mintavétel altalanos szabalyai

Fontos, hogy a mintavétel az antibiotikus terapia megkezdése el6tt — kontroll vizsgalat esetén annak
elhagyasa utan néhany nappal — torténjen. A bdr, vagy nyalkahartyan keresztil vett mintak esetén
mintavétel eltt a felllet fert6tlenitése sziikséges. Ezekben az esetekben figyelembe kell venni az adott
bérfertétlenitészer behatasi idejét. Ugyelni kell arra, hogy a minta ne keriiljon kontaktusba a helyileg
alkalmazott antibakterialis szerrel. A mintat steril mintavételi eszkdzokkel kell venni! Aszeptikus
technikat kell alkalmazni annak érdekében, hogy a beteg az invaziv mintavételi eljarasok soran ne
fert6z6djek és a minta ne szennyez8djék. A vizsgalatokhoz megfeleld6 mennyiségli mintara van
szlkség. Ha tul kevés a minta, hamisan negativ lehet az eredmény. Az invaziv mintavételi eljarasok
alkalmazasa el6tt mindig mérlegelni kell a varhatdé eredményt és a kockazatot. A bakteriolégiai vizsgalat
eredményessége érdekében a lehetd legkisebbre kell csdkkenteni a kiilsé kontaminacié és a normal
baktériumfléraval vald szennyezédés esélyét, kilondsen a normalisan steril testtajakrél szarmazo
vizsgalati anyagok esetében. Azokban az esetekben, amikor anaerob baktériumok jelenlétével is
szamolni kell, lehetéleg biopsziaval vagy tlaspiracioval nyerjink mintat, s csak végs6 esetben vegyuk
azt tamponnal. Anaerob vizsgalatra vett anyagot leghelyesebb azonnal anaerob transzport kézeget
tartalmazo tartalyba helyezni. Nagyobb mennyiségl aspiratum nativan is bekildhet6, ha nem kell
hosszu szallitasi és tarolasi idével szamolni. A tamponnal vett mintat — ha nem kerdl a helyszinen vagy
nagyon rovid idén bellil feldolgozasra — transzport kdzegbe kell sillyeszteni. Ugyelni kell arra, hogy
bizonyos korokozok kimutatasahoz specidlis mintavevék és transzport kdzegek szikségesek (pl.
chlamydiak, mycoplasmék). Bizonyos vizsgalati anyagok esetében a helyszinen — a mintavétellel
egyidejlleg — egy vagy tébb kenetet is kell késziteni, s a mintaval egyltt a vizsgald laboratériumba
kuldeni (pl. szem-, huvelyvaladék). A kisérdirat legyen informativ. A pontos kitoltés egyik el&feltétele a
bakteriologiai diagnézis korrekt megallapitasanak, ezért mind a beklldd, mind a laboratérium szdmara
nélkuldézhetetlen. A kezel§ orvos tiintesse fel a kisérGiraton, hogy milyen vizsgalatot kér. Jelezze a
mintavétel idejét, pontos helyét, (pl. a sebvaladék felszini vagy mélyrél szarmazd). Lényeges, hogy a
beklldé orvos kozolje a diagndzist, a klinikai tlineteket és az esetleg alkalmazott antibiotikumokat.
Szerepeljen a kiséréiraton a fentieken tul: a beteg neve, lakcime (ez kulénosen fontos jarvanylgyi
célbdl végzett vizsgalat esetén), a bekildd intézmény neve, cime, telefonszama, az orvos neve és az
aktualis rendelkezéseknek megfelel§ egyeb adatok.

A minta tarolasanak fébb szabdlyai

Vétel utan a minta a lehet6 legrévidebb idén belll kerlljon a mikrobioldgiai laboratériumba, hogy az
érzékeny baktériumok tulélijenek, és hogy ne néje tul egyik baktérium se a masikat. Egyes mintakat —
legfeljebb 24 éran as — hiitve tarolhatunk (pl. vizeletek). Az anaerob koérilményeket biztositd és egyéb
transzport kézegbe vett mintak 48 o6raig szobahémérsékleten, a konzervaldszert tartalmazé csdvekbe
vett vizeletmintdk hités nélkil 24 6raig tarolhatok. Ha az azonnali szallitdsra nincs méd, tartsuk be az
egyes mintakra vonatkozoé tarolasi hémérsékletet. Altalaban azokat a mintakat taroljuk hitve (2-8 °C-
on), amelyek a normal, vagy a kolonizalé fléra baktériumait tartalmazhatjak (vizelet, hugyuti katéter,
széklet, als6 léguti valadékok, érkatéterek, korbonctani anyagok). A tdbbi mintat altalaban szoba
hédmérsékleten taroljuk, akar nativ allapotban, akar transzport kézegben. A hemokultura palackokat
lehetdleg helyezzik 35-37 °C-ra, termosztatba.

Vizsgalati anyag | A vizsgalat indikacidja | A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége
Mintavétel és bekildés bakterialis eredetl betegségek esetén
Vér Laz esetén: Lehetbleg a betegség észlelésének elsé napjan, 1-2 éran
a. Bacteriaemia vagy sepsis |belll legalabb 2, de inkabb 3 vérminta legalabb 20-30 perces
tiineteikor id6kdzokben levéve.
Antibiotikum kezelés alatt allé6 betegeknél, ha az
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Vizsgélati anyag | A vizsgélat indikaciéja

| A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

Mintavétel és bekiildés bakterialis eredetli bete

ségek esetén

b. Ismert vagy feltételezett | allapota megengedi 1-2 nap sziinetet tartva, vagy ha
gdccal kapcsolatban ez nem lehetséges, az utolsé dozis beadasat kovetd
(sebfert6zes, lehetd legtavolabbi idépontban kell vért venni. 2-3
gyermekagyi laz, vérminta vétele célszer( lehetSleg hidegrazaskor,
pneumonia, meningitis, | yaqy a lazas periédus kezdetén.
osteomyelitis, . o T . ,,
endocarditis Infektlv e_'.ndo’cardltlns _(.ese’ten. Ia"zt_c_>l fuggetlenul, lehetbleg 5-6
intravaszkuléris minta szlikséges kilonféle id6kézokben.
eszkdzokkel és A levett vér mennyisége vizsgalatonként optimalisan 20-30
implantatumokkal ml felnéttek, 1-2 ml Gjszildttek, 2-3 ml kisgyermekek
kapcsolatos fertézések) | ©esetében.

. Ismeretlen eredetii 1az 1. Lehetbleg ép periférias vénakrol és kulonféle
(typhus, brucellosis, helyekrél.
tularaemia, egyéb 2. Egy lazas periodus alatt lehetéleg 2-3 alkalommal
zoonosisok) kildnb6z6 vénakbdl (3) vegylnk vért.

3. Katéter sepsis esetén lehetbleg cseréljik ki a

Laz hianyaban: katétert és azt is kuldjik a laboratériumba

d. Ha a gyermek fejlédése tenyésztésre. A fert6zésre gyanus katéteren
megall keresztul ne vegyunk le vért, vagy a katéteren at

o Id6seknél az Altalanos vett. \{é.r'rel egy id’c'St?en vegyunk le vért valamelyik

) allapot hirtelen periférias vénabdl is.
roml&sakor 4. A mintavételi helyet engedélyezett bérfertétlenitd

f Veseelégtelenség szerrel dezinficialjuk, a szer tajékoztatojaban, vagy

) ismeretion eredetii Utmutatojaban leirt médon. VengIf figyelempe az
leukocytosissal ésivagy ado__ttl pérferté’tlenité szer be_hatéS| idejét, a minta ne
magatartasvéltozassal kertljon kontaktusba a helyileg alkalmazott

i antibakterialis szerrel. A bérfertétlenités utan ne

- Immunkarosodott betegek érintsiik tobbé kézzel a fertétlenitett brfeliletet.
:T?Z§zaatlitjzlgr\1/(;s al;a\?:;i’ a 5. Steril, egyszer hasznalatos fecskendét és tiit vagy
ml’JJk’t')dési zave?rgi vacutainert alkalmazunk.

' 6. A hemokultira (HK) palackok gumidugéjat
fert6tlenitjik.

7. Bacteriaemia esetén a véreket elsésorban aerob HK
palackokba kell venni. Anaerob HK palackot
elsésorban anaerob infekcié gyanuja esetén kell
alkalmazni. Gyermekeknél gyermekpalack, gomba
sepsis, illetve Mycobacterium fert6zés gyanuja
esetén specialis palack hasznalata célszeri. A
palackokat felhasznalasukig a gyarté utasitasatol
fuggben kell tarolni. A hiitve tarolt palackok
hédmérsékletének szobahére, vagy még inkabb 37
C-ra torténé felmelegitésérdl beoltas el6tt
gondoskodni kell. A HK palackokat helyezziik
termosztatba, h6mérséklete a szallitas soran ne
csokkenjen.

8. Alizis-centrifugalas az intracellularis baktériumok
vérbdl vald kitenyésztésének eredményességét
fokozza. A minta centrifugalasa utan 1,6 ml-nyi
Uledéket 0,2 ml-ként mériunk szét taptalajokra.

9. Szeroldgiai vizsgalatra a vért alvadasgatlét nem
tartalmazoé csévekbe kell levenni. A mintat 24 6ran
at tartsuk szobahén, a tovabbiakban 4-6 °C-on
taroljuk.

10. Szeroldgiai vizsgalatra célszer( savo bekuldése,
ami fagyasztva is tarolhato.

Vér Laz esetén: Lehetbleg a betegség észlelésének els6 napjan, 1-2 éran

h. Bacteriaemia vagy sepsis | 0elll legalabb 2, de inkabb 3 vérminta legalabb 20-30 perces
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Vizsgélati anyag | A vizsgélat indikaciéja

| A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

Mintavétel és bekiildés bakterialis eredetli bete

ségek esetén

tineteikor

i. Ismert vagy feltételezett
goccal kapcsolatban
(sebfertézés,
gyermekagyi laz,
pneumonia, meningitis,
osteomyelitis,
endocarditis,
intravaszkularis
eszkozokkel és
implantatumokkal
kapcsolatos fert6zések)

Ismeretlen eredetli laz
(typhus, brucellosis,
tularaemia, egyéb
zoonosisok)

L4z hianyaban:

k. Ha a gyermek fejlédése
megall

|.  Id6seknél az altalanos

allapot hirtelen

romlasakor

Veseelégtelenség

ismeretlen eredeti

leukocytosissal és/vagy

magatartasvaltozassal

n. Immunkarosodott betegek
rossz altalanos allapota, a
maj, a tudd vagy a vese
mikddési zavarai.

id6kozokben levéve.

Antibiotikum kezelés alatt allé betegeknél, ha az
allapota megengedi 1-2 nap sziinetet tartva, vagy ha
ez nem lehetséges, az utolsé dozis beadasat kovetd
lehet6 legtavolabbi id6pontban kell vért venni. 2-3
vérminta vétele célszerl lehetdleg hidegrazaskor,
vagy a lazas periddus kezdetén.

Infektiv endocarditis esetén laztdl fuggetlendil, lehetbleg 5-6
minta szlikséges kilonféle id6kézokben.
A levett vér mennyisége vizsgalatonként optimalisan 20-30
ml felnéttek, 1-2 ml Gjszildttek, 2-3 ml kisgyermekek
esetében.

11. Lehetbleg ép periférias vénakrol és kulonféle
helyekrdl.
Egy lazas periodus alatt Iehetéleg 2-3 alkalommal
kilonb6zd vénakbdl (3) vegylink vért.
Katéter sepsis esetén lehetéleg cseréljik ki a
katétert és azt is kuldjik a laboratériumba
tenyésztésre. A fert6zésre gyanus katéteren
keresztll ne vegyunk le vért, vagy a katéteren at
vett vérrel egyidében vegylink le vért valamelyik
periférias vénabdl is.
A mintavételi helyet engedélyezett borfertétlenitd
szerrel dezinficialjuk, a szer tajékoztatojaban, vagy
Utmutatoéjaban leirt médon. Vegyiik figyelembe az
adott bérfert6tlenité szer behatasi idejét, a minta ne
kertljon kontaktusba a helyileg alkalmazott
antibakterialis szerrel. A bérfertStlenités utan ne
érintsiik tobbé kézzel a fertbtlenitett borfellletet.
Steril, egyszer hasznalatos fecskendét és tlt vagy
vacutainert alkalmazunk.

A hemokultura (HK) palackok gumidugéjat
fert6tlenitjik.

Bacteriaemia esetén a véreket elsésorban aerob HK
palackokba kell venni. Anaerob HK palackot
elsésorban anaerob infekcié gyanuja esetén kell
alkalmazni. Gyermekeknél gyermekpalack, gomba
sepsis, illetve Mycobacterium fert6zés gyanuja
esetén specialis palack hasznalata célszer(. A
palackokat felhasznalasukig a gyarté utasitasatol
fuggben kell tarolni. A hitve tarolt palackok
hémérsékletének szobahdre, vagy még inkabb 37
C-ra torténé felmelegitésérdl beoltas elbtt
gondoskodni kell. A HK palackokat helyezziik
termosztatba, h6mérséklete a szallitas soran ne
csokkenjen.

A lizis-centrifugalas az intracellularis baktériumok
vérbdl vald kitenyésztésének eredményességét
fokozza. A minta centrifugalasa utan 1,6 ml-nyi
Uledéket 0,2 ml-ként mériunk szét taptalajokra.
Szeroldgiai vizsgalatra a vért alvadasgatlot nem
tartalmazoé csévekbe kell levenni. A mintat 24 6ran
at tartsuk szobahén, a tovabbiakban 4-6 °C-on
taroljuk.

Szeroldgiai vizsgalatra célszerl savé bekuldése,
ami fagyasztva is tarolhato.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
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Vizsgalati anyag |

A vizsgalat indikacidja

| A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

Mintavétel és bekiildés bakterialis eredetli bete

ségek esetén

Liquor

Meningitis gyanuja

A mintat antimikrobialis terapia elétt kell venni lumbalis
(ritkébban ciszterna) punkcioval steril cs6ben. Biologiai
feldolgozasra a legzavarosabb porciét tartalmazé csovet
szanjuk.
Ajanlott mennyiség:

1. rutin bakteriolégiai feldolgozasra: 1-2 mi

2. gomba kimutatasra: min. 2 ml

3. Mycobacterium kimutatasra: min. 2 ml

A minta 1-2 cseppjét a betegagynal a bakteriologiai
laboratorium altal biztositott csokoladé taptalajra, és elézéleg
szobahdn felmelegitett folyékony taptalajba beoltjuk, és
szallitasig 35-37 °C-on inkubaljuk.

A liquor mintat Neisseria meningitidis gyanuja esetén 37 C-
on (esetleg szobahdn) kell szallitani, illetve tarolni. Egyéb
korokozo gyanuja esetén célszerl azt hiitve szallitani és
feldolgozasig hitve tarolni

Agytalyogbdl szarmazo mintat csben, levegbtél elzarva,
ennek hidnydban a mintavevé egyszer hasznalatos
fecskendében kell bekdldeni.

Hit6ében valo tarolas vagy fagyasztas kizardlag virolégiai
célokra szolgalé mintak esetén megengedett!

A cerebrospinalis (esetleg kamrai) liquor vételekor a bért
jédos vagy egyeéb fertétlenitd oldattal csiramentesitjik, az
ardlé liquort steril csavaros kupaku vagy specialis
gumidugos csébe fogjuk fel.

Ne hasznaljunk papirdugés csovet!

Felsd léguti mintak

Felsé léguti megbetegedések

1. Normalisan szamos rezidens vagy tranziens baktérium
altal kolonizalt szervek, tregek (orriireg, torokképletek,
kiilsé fiil, stb.)

a. Orrgarat, szajgarat és képletei

i. altalanossagban:
1. nasopharyngealis tampon

ii. diphtheria gyanuja esetén:
1. vattapalca
2. nasopharyngealis tampon
3. fixalatlan direkt kenet

iii. soor gyanuja esetén :
1. kenet a buccalis, pharyngealis, ill.

egyeéb nyalkahartyan kialakult fehér
felrakddasbal is

2. steril vattapalca
iv. Plaut-Vincent angina gyanujakor:
1. steril vattapalcaval készitett kenet
b. Orriireg:
i. altalanossagban:
1. vattapalca
ii. lepra gyanuja esetén:
1. nasalis kaparék bekildése
c. Kulsé hallgjarat:
1. steril vattapalcas torlés
2. Normalisan steril, vagy baktériumot alig tartalmazé

szervek, Uregek (kbzép- és belséfil, mellékiregek, stb.)
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a. Mellékiregek:

1. punkci6: az alsé orrkagylé alatti
teruleten az ureg legmélyebb
pontjan kell elvégezni

2. orruiregbdl riilé purulens valadék

3. mintavétel mitéti uton

b. Kozépfil:

1. paracentesis soran a felgytlemlett
valadékot steril fecskendébe
felszivni, esetleg steril vattapalcara
felvenni, és transzport kbzegbe
sullyesztve bekuldeni.

2. Urdlé genny: transzport kézegbe
sullyesztve; vattapalcan bekildve
csak aerob tenyésztésre alkalmas.

c. Processus mastoideus és belsd halléjarat-képletek:

1. liquor

2. sebészi beavatkozasok soran vett
mintak

d. Felsd léguti talyogok:
i. punktatumok

1. vattapalcas mintak: transzport

kdzegbe kell sillyeszteni
A mintavétel soran ne érintsiik a mintavételi eszkozt a
kérnyezd szévetekhez, mert ezaltal csak fokoznank a
jelenlévé, az érzékenyebb korokozdkat esetleg tulnévé
normal fléraalkotok aranyat.
A vattapalcaval vett mintat transzport kozegbe kell
sullyeszteni, és ez kizarélag aerob baktériumok kimutatasara
(vagy tenyésztésére) alkalmasak. A mintat lehetéleg azonnal
tovabbitsuk a laboratériumba, a transzport kbzegbe vett
minta szlikség esetén 48 o6raig tarolhato. A transzport
kdézeget szobah6mérsékleten kell tarolni.

Also léguti mintak

Mély léguti infekciok

a. Kopet: Altalaban elegendé 48 6ran beliil 1-2 j6
mindségil mintat bekdldeni. A mintat lehetbleg
reggel, csapvizes szajoblités utan, mélyrél
felkbhogve steril széles szaju edénybe kell Uriteni,
majd lveg Koch- vagy csavaros teteji miianyag
csébe attolteni. Szobahémérsékleten legfeljebb 2
6ran, 4 °C--on is csak néhany 6ran at tarthaté a
minta.

b. Endotrachealis aspiratumok:

1. Szivékatéterrel vett minta:
orron, szajon, vagy a
tracheostomias nyilason at
kell levezetni a bifurcatioig.

2. Fecskendével aspiralhatd
valadék: steril tartalyban
eredeti allapotban kell
bekuldeni.

A minta néhany 6raig 4- 8°C-on tarolhato.
c. Bronchoscopos mintak:
1. Szegmentalis bronchusokbdl

szarmaz6 mosofolyadék
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2. Védett bronchoalveolaris
lavage

3. Védett kefe eljaras

A mintat ne taroljuk, hités nélkul azonnal a laboratériumba
kell kiildeni!

Szajlregi mintak

Szajlregi, arc, fej, nyak
tertletén el6forduld
gyulladédsos korképek
Dentalis infekcio

1) kenetkészités

2) spontan valadékirilés esetén mianyag katéterrel
drainaljuk a teriiletet és fecskendével leszivjuk a
valadékot

3) talyogképz6dés esetén extra- vagy intraoralis Uton
vehetiink mintat

4) periodontalis teriletrél a mintavétel steril courettage-
kanallal vagy papirpoénnal torténhet.

5) Immunszupprimalt vagy szélesspektrumu
antibiotikummal kezelt beteg esetében célszerl a
felrakddasbdl kaparékot vizsgalni.

A mintakat transzport taptalajba, vagy transzport folyadékba

kell tenni, és azonnal a laboratériumba szallitani.

Vizelet

akut és krénikus hugyuti
fert6zések gyanuja
esetén

immunhianyos
kérképeknél

A minta vételére legalkalmasabb a reggeli elsd,
kdézépsugaras vizelet. Kontaminacio gyanuja vagy
tinetmentes bakteriuria esetén célszerli a minta vételét tébb
alkalommal megismételni.

1) Spontan modon uritett kdzépsugar vizelet:

A mintat mindig kdzvetlenul a bakterioldgiai vizsgalatra
hasznalt steril edénybe, vagy cs6be vegyik.

Soha ne hasznaljunk egyéb vizeletes edényt!

o A ndknél feltétleniil sziikséges a szeméremtajék
gondos, ismételt lemosasa a hugycsdnyilas
kornyékétdl a hiivelybemenet felé. Célszerl
szappanos, vizes lemosast alkalmazni, mivel a
fertétlenitdészer maradéka esetlegesen a vizeletbe
juthat, s gatolhatja a mikrébak névekedését. A
nagy- és kisajkakat szét kell tarni, enyhén a
symphysis felé hazni, s a vizelet Urilése alatt igy
tartani.

o A férfiaknal a fitymat hatrahldzva a hugycsényilast,
és kornyékét le kell mosni, és a fitymat a vizelet
uritése alatt hatrahuzva kell tartani.

o Avizelet elsd részét hagyni kell kilrulni, majd a
vizelet folyasat meg nem szakitva, a kozépsé
porciobdl, 4-5 ml-nyit steril edénybe kell felfogni
ugy, hogy kézben az edény szajadéka semmihez
se érjen hozza.

e Amennyiben az urethraban infekciét okozé
korokozé kimutatasa a cél (Ureaplasma,
Chlamydia, stb.), a vizelet elsé porcidjat kell felfogni
és vizsgalatra kuldeni.

2) Katéteren keresztul Uritett vizelet:

o Holyagkatéterezés el6tt a hugycsényilast, s
kornyékét alaposan le kell mosni, s a katétert a
sterilitas szabalyainak betartasaval kell bevezetni.
Ugyelni kell arra, hogy a holyagban elegendd
vizelet legyen.

e Akatéteren at Uril6 vizelet elsé részét kiontve, a
kdzépsb vagy késbbb urild vizelet porciot kell a
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mintavételre szolgalo steril edénybe felfogni.

e Uréter katéterezés el6tt a hdlyagot at kell mosni,
nehogy a katéterrel kdrokozokat juttassunk a
vesemedenceébe.

e Minden esetben jeldini kell, melyik oldali
vesemedencébdl szarmazik a vizelet.

e Allando katéterrel vagy pig-tail katéterrel rendelkezé
beteg esetében a mintavétel soha ne térténjen a
gyUjtézsakbol. Megfeleléen jarunk el, ha katéter
falat a levezet6cs6vel vald csatlakozasa felett,
fert6tlenités utan steril fecskendére erfsitett tlvel
atszurva nyerlnk vizeletet, amelyet a
laboratériumba kildésre szolgalé steril edénybe
aritink.

o Foley-katéter vég nem alkalmas bakteriologiai
vizsgalatra.

3) Hélyagpunkcié soran nyert vizelet:
o Elsésorban kisgyermekek esetében alkalmazzak.

e A punkcio helyén a bérfelszint gondosan

dezinficialni kell
A punkcioval nyert vizelet ugyancsak steril edénybe Uritve
taroljuk és szallitjuk. Az igy nyert vizelet alkalmas lehet
anaerob feldolgozasra is.
Tartésitot tartalmazo vizelet transzport csévek, és vizelet
transzportok/ tenyésztd tartaly taptalajlemezekkel (dip slide)
vannak kereskedelmi forgalomban. Ezeket a bennuk lévd
hasznalati utasitas szerint kell hasznalni.
A vizeletet levétele utan 2 éran bellil fel kell dolgozni,
amennyiben ez nem oldhaté meg, legfeljebb 24 6ran at
tarolhaté 4-6 °C-on, hiitészekrényben. Ismételt vizeletvétel
indokolt, ha a mintat 2 éran tul hiités nélkil taroltak. 24 éran
tul tarolt minta tenyésztésre még megfeleld hiités esetén
sem alkalmas

. Mycobacterium tuberculosis és egyéb atipusos
mycobacterium fert6zések vizsgalata:
o Reggeli elsé vizelet bekildése sziikséges.
e C. trachomatis kimutatasat kronikus urogenitalis
korképekben:

o  15-20 ml els6 sugar vizelet (amplifikalt
nukleinsav hibridizacié, PCR, LCR
modszerrel)

Egyéb steril A pleuralis, pericaridalis, peritonealis és synovialis
testfolyadékok uregekbdl.

A megfelel6en fert6tlenitett béron keresztll aszeptikusan
végzet tliaspiracioval veszink mintat

Ha a mintat nem kell tarolni, szallithatjuk a Iégbuborékoktdl
mentesitett mintavételi fecskend6ben, amelyet kupakkal
ellatott steril tlivel zarunk. Ha a minta nem kertl 15 percen
belll a laboratériumba, fecskendezziik anaerob transzport
kdzegbe a gyarto elbirasa szerint és taroljuk
szobahdémérsékleten. A folyadékokat 5-10 ml-enként aerob
és anaerob hemokultura palackokba juttatjuk,
szobahdmérsékleten vagy termosztatban tartjuk.

Sebvaladékok Torekedni kell az anaerobiosis fenntartasara!
1) tlaspiracioval vett minta
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2) kimetszett szdvetdarab
3) tamponnal vett valadék
Szaraz |ézi6 felszinérél szaraz tamponnal soha ne vegyunk
mintat!
Nagyobb kiterjedésii sebbdl tobb helyrdl, fekélyek széli
részeébdl, ill. a talyog falabdl mindig vegytink mintat.
A mintakat az égési sebekbdl szarmazok kivételével tartsuk
szobahémérsékleten.
1. Nyilt felszin( sebek:
a. Aspiracioval,
b. kimetszéssel vagy
c. tamponnal nyerjiink mintat az elvaltozas széli
terlleteinek legmélyebb részérdl.
2. Zart felszini sebek:
a. Thaspiracioval vagy
b. sebészi feltaras révén vegyiink valadékot vagy
szovetmintat.
3. Mély sebek:
a. a mitét soran vett vizsgélati anyag
b. perkutan aspiraciéval vett mintak

Mivel a genny akar steril is lehet a baktérium elpusztulasa
kovetkeztében, ajanlatos a talyogfalbdl is mintat venni.
Intraabdominalis infekciékban a multiplex talyogokbdl,
folyadékgyulemekbdl kiilén-kilén vegyiink mintat.

4, Drainek:

a. A zart rendszer( drainekbdl aspiralt minta alkalmas a
tenyésztésre.

Szemvaladék

A minta szdrmazasi helyét pontosan jeldljuk!
1. Conjunctivitis esetén:
a. a conjunctivardl tamponnal vett minta (kalcium-
alginatos tampon):
Egyidejileg két minta levétele célszerli. A mintat az also
conjunctiva hajlatbél tanacsos venni, a szemhéjakat nyitva
tartva, a szempillak ne érjenek a tamponhoz.

b. conjunctiva kaparék
2. keratoconjunctivitis esetén:
a. cornea kaparék

Erzéstelenité hasznalata a mintavétel elétt nem ajanlott. Ha
mégis sziikséges, akkor az érzéstelenité hasznalata el6tt
tamponnal is vegyiink mintat.

3. Blepharitis esetén:
a. megnedvesitett tamponnal az also és felsé
szemhéjszél gyulladasos részeit végigtordljuk,
b. egyidejlleg a conjunctivardl is térténjen mintavétel
4. Canaliculitis esetén:

a. a szemhéjszélre és a canaliculusra nyomast
gyakorolva nyerhetiink valadékot

5. Akut dacryocystitiskor:
a. nedvesitett tamponnal conjunctivalis valadékot
veszink
b. transcutan aspiracié vagy incisio soran tlvel-
fecskendével nyerjik a mintat
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6. Orbitalis cellulitis esetén:

a. a nyitott sebbdl vagy

b. drainbdl tlivel-fecskendével nyerjik a mintat,

c. abscessus esetén paranasalis aspiratum is széba jon.
7. Endophthalmitiskor:

a. conjunctivalis valadék;

b. a mitét soran steril tlvel és fecskendSvel aspiralt

intraocularis folyadék.

Elfogadott gyakorlat a helyszini leoltas. A levett vizsgalati
anyagot V, Cs taptalajokra oltjuk, azonnal CO;-0s
termosztatba helyezziik, inkubalas utan laboratériumba
kildjuk a helyszinen készitett kenetekkel és az eredeti
mintaval egyutt. A mélyrél szarmazo6 mintak esetében a
vizsgalati anyagot anaerob transzport kbzegbe helyezve kell
mielébb a laboratériumba juttatni.

Genitalis valadékok

Specialis transzport kbzegben bekiildétt minta altalaban 24
6ran belll, altalanos transzport kézegekben 6-12 6ran beldl
alkalmas feldolgozasra.
1. Altalanos bakterioldgiai vizsgalat céljabdl vett genitalis
mintak:
a. Ndi genitalis traktus infekcioiban laboratoriumba
kuldendd anyagok:
i. Colpitis:
1. a hatso hiivelyboltozatban felgyilemlett valadékbol vett
minta,
2. valamint 2 db fixalatlan, szaradas utan papirba
csomagolt kenet.
ii. Cervicitis:
1. a cervicalis nyak letortlését kdvetéen a nyak-
csatornaban megforgatott mintavevével vett minta,
2. és az azonos modon levett mintabdl készitett 2 db
fixalatlan kenet (3).
A cervicalis mintavétel soran amennyire lehet kertljik el a
huvelyi floraval térténé kontaminaciot!
iii. Gyermekndgyogyaszati korképek:
1. a vulvardl térléssel vett valadék, vagy
2. mlanyag katéter segitségével kb. 2 ml fiziologias
sooldattal torténd atoblitéssel vett mosofolyadék,
3. és 2 db kenet.
iv. Endometritis:

1. endometrialis aspiratum fecskendében vagy anaerob
transzport kdzegbe sillyesztve (vattapalcara vett
lochia csak aerob feldolgozasra alkalmas!).

v. Kismedencei gyulladasos korképek:

1. Douglas- és adnex punktatumok, ill. mitéti mintak
transzport kbzegbe helyezve.

2. Intrauterin eszkézhdz (intrauterin device 1UD) tarsuld
Actinomyces fert6zés gyanuja esetén az
endometrialis vagy egyéb aspiratum mellett
amelyet anaerob tenyésztésre alkalmas médon
kildunk a laboratoriumba célszer( az eltavolitott,
anaerob transzport taptalajba sullyesztett IUD-t is
bekildeni (Az IUD szokasos bakteriolégiai

tenyésztésre nem alkalmas!)
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b. Specialis vizsgéalatok:
i. Listeria kimutatasa céljabdl nincs sziikség specialis
mintavételre, a fentiek szerint vett mintdk azonban
kivételesen hiitészekrényben tarolhatok!

ii. A terhességi szlrdvizsgalatot a kisérélapon feltétlendl

jelezni kell, mivel a bekildott mintakbol a laboratorium
a szokvanyos korokozokon kivil klinikus kérésére a
magzatra potencidlisan veszélyes, kolonizalo
baktériumokat (pl. Streptococcus agalactiae,
Escherichia coli K1, Listeria monocytogenes) is
megkisérli kimutatni (3).

c. A férfi genitalis tratkus infekciéiban laboratériumba
kildendd mintak.

i. Urethritis:

1. steril mintavevére vett és transzport
kdézegbe helyezett minta

2. 2 db kenet.
ii. Prostatitis:

1. masszazs utan az urethrabol vett
valadék

2. steril tartalyba vett ejaculatum

Anaerob feldolgozasra csak megfeleléen vett és transzport

kdézegben beklldétt minta alkalmas.

iii. Orchitis, epididimitis:

1. Punktatumok,

2. mtéti mintak (fecskend6ben, kisebb
mennyiségliek transzport
kdzegben).

2. Klasszikus bakteriolégiai moédszerrel nem, vagy nehezen
tenyészthetd genitédlis kdrokozék kimutatasara vett
mintak.

a. Chlamydia trachomatia

i. DIF (direkt immunfluoreszcencia); ELISA,
nukleinsav-hibridizacié; PCR (polimeraz
lancreakcio), LCR (ligaz lancreakcio és
sejtkultura vizsgalatokkal lehetséges. Ma a
mindennapi gyakorlatban széles kérben a
direkt antigén kimutatas ELISA mddszerét
alkalmazzak.

ii. A mintat leggyakrabban cervixbél, vagy
urethrabol vesszik tamponnal. A beteg a
mintavétel elétt min. 1-2 6raig ne Uritsen
vizeletet, az exocervixbdl vagy az
urethrabdl Grulé nyakot toréljuk le, majd a
chlamydia vételéhez forgalmazott specialis
tampont vezessiik be az endocervicalis
csatornaba 1-1,5 cm vagy az urethraba 2-4
cm mélyen, forgassuk 5-10 masodpercig
(hogy elegend6 hamsejtet sodorjunk le),
majd ovatosan a koérnyéki teriletek érintése
nélkdl huzzuk ki a mintavevét és helyezziik
a valasztott modszernek megfeleld
transzport csébe.

iii. DIF-vizsgalat esetén a teflon bevonatu

targylemezen 1évé korbe vigylk fol a
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sejteket korkérdés mozdulattal a tampon
kihuzasat kovetéen azonnal, szobahdén
szaritsuk, majd néhany csepp acetonnal
vagy metanollal fixaljuk (kb. 10 perc). A
fenti médszereknél kertljik a nagyon
véres, purulens vizsgalati anyagok vételét.
A mintdkat mindig az adott médszerhez mellékelt
alkalmazasi el6irasnak megfelelen taroljuk és szallitsuk.
Altalaban 2-8 °C--on 2-3 napos tarolas megengedett.

iv. Egyéb mintakat (prostatavaladék,
punktatumok, huvelyvaladék, mitéti
anyagok) csak a laboratériummal tortént
megbeszélés utan kiildjlnk vizsgalatra a
javasolt modszernek megfelel§ anyagvétel
szerint. Ezen mintdk 2-8 °C-on tarolva 24
6raig alkalmasak vizsgélatra, mig -20 °C-on
tartva tébb hétig.

v. C. trachomatis sejtkultaran (13) térténd
tenyésztése elsésorban igazsagugyi orvos
szakért6i vizsgalat esetében sziikséges. A
mintakat a fent leirt moédon vegyuk és 2-SP
vagy M4 transzport taptalajba helyezve
juttassuk a specialis laboratoriumba (3).
Ezen mintak 2-8 °C-on 7 napig, -70 C-on 2
honapig tarolhatok.

b. Mycoplasma, Ureaplasma:
A mycoplasmak, ureaplasmak a genitaliakban a normal fléra
tagjai, korokozé szerepik csak bizonyos csiraszam folott
egyértelm(, ezért a mintavétel utan a vizsgalati anyagot 3-4
oran belil fel kell dolgozni (3). Megfelelé minéség
transzport taptalajban (a laboratérium altal készitett PPLO
leves vagy a kereskedelmi forgalomban kaphato kitekben pl.
Mycofast, IST, Mycoplasma DUOQ lévé specialis transzport
kdzegekben) ezen mintak 2-8 °C-on 48 6raig alkalmasak
feldolgozasra.
A mintak fajtai, vétele megegyezik a C. trachomatis-nal
leirtakkal!
Sejt dus vizsgalati anyagot vegytnk le, mert a kérokozok a
hamsejtekhez tapadtak.

c. Neisseria gonorrhoeae:
A mintakat, hacsak lehetséges a helyszinen kell taptalajra
oltani. Amennyiben a direkt leoltas nem oldhaté meg, akkor
a minta transzportjat kortltekintéen kell megszervezni.
Kedvez6 eredményeket kaphatunk, ha a vizsgalati anyagot
specialis taptalajokra oltva (GC, MTM vagy ML, NYC), CO2
os miliében 35-37 C-on térténd 6-12 6ras el6inkubalas utan
CO2 dus kodzegben 35-37 °C-on transzportaljuk (Jembec,
Bio-Bag, Gono-Pak System). llyen mddon 12-24 6ras
transzport utan is eredményes vizsgalatot végezhetiink.
Pufferolt, nem specifikus transzport taptalaj hasznalata
esetén (Stuart, Amies) 6-12 6ran tul mar nagymértékben
csokken a tenyésztés eredményessége.

d. Mycobacterium tuberculosis és egyéb atipusos

mycobacterium fertézések vizsgalata:
i. Menstruacids vért, vagy
ii. intermenstrumban 24 éréra felhelyezett
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Mintavétel és bekiildés bakterialis eredetli betegségek esetén

méhszaj kupakban (sapka) felfogott
nyalkat,
iii. méhkaparékot vizsgalunk.
Tébb mintat kell vizsgalni, néhdny napi idékézzel!

Epe

epehdlyag, epeutak
gyulladdsos
megbetegedései
Salmonella kimutatésa

typhus-,paratyphus-
baktériumgazdak
felszabadit6 vizsgalata

Ajanlatos tébb frakciot feldolgozni:
e Afrakcio: a szonda levezetése utan kdzvetlendl
leszivott minta
e B frakcio (indukalt epe): a szondan at néhany ml
25%-0s MgSOg4-ot vagy étolajat fecskendeziink be
és kisvartatva a fecskend6t megszivjuk
e C frakcid (hig epe): az ismét megindult szekréciobol
szarmazik
1. Duodenalis szonda:
A szonda levezetése el6tt indokolt a torokvaladék
mintavétele. A szondat olyan mélyre vezetjiik, hogy a vége a
pyloruson atjusson. A vizsgalatot éhgyomorra kell végezni. A
szondan keresztul steril fecskenddvel szivjuk ki a mintat.
A csébe vett mintat vételtdl feldolgozasig
szobah&mérsékleten legfeljebb 4 6ran at, 4 °C-on 24 6éraig
tarolhatjuk.
2. Sebészi beavatkozas soran vett minta:
a. Epeutakbdl, hélyagbdl szarmazo epe transzport
kdézegben bekildve aerob/anaerob feldolgozasra is
alkalmas lehet.

Gyomor-
bélrendszer

Gyomorbiopszias minta
vétele Helicobacter pylori
izolalasa céljabdl

Mintavétel endoszkdpon keresztiil:

A mintat kilénbdzd helyekrél kell venni mikroszkopos
vizsgalatra és tenyésztésre. Tenyésztésre egy alkalommal
legalabb harom, de inkabb négy minta kicsipése ajanlott az
antrum, illetve a corpus nyalkahartydjabdl. A biopszias
mintékat azonnal transzport kbzegbe kell helyezni.
Transzport kdzeg lehet a steril fiziolégias NaCl amennyiben
a minta feldolgozasa 2 éran beliil megtorténik. 2 éran tul a
mintakat Stuart transzport kdzegbe kell siillyeszteni. igy a
minta 4 °C-on 24 6raig tarolhato.

Mintavétel vékonybél
kontaminaci6 igazolasara

Duodenum szondaval:
A garat dezinficidlasa (Glycoseptes 0blogetés) utan a
szondat steril keszty(iben rtg ellenérzés mellett vezetjiik a
jejunum proximalis részébe, és fecskendével 2-3 ml
vékonybél tartalmat vesziink.A vékonybél aspiratumot
azonnal a laboratériumba kell juttatni hiitve, vagy ha a
szallitas hosszabb idejd, jég kdzott. Az anaerob viszonyok
fenntartasa szikséges!
a. endoszkoépon keresztil levezethetd specialis
vékonybél mintavételi szett: llyenkor nem
sziikséges a garat dezinficialasa.

Hanyadék, gyomormosé-
folyadék ételmérgezést
okozo baktérium
kimutatasara

A mintakat steril edényzetben, azonnal kuldjik a
laboratériumba.

Gyomormoso-folyadék vétele Mycobacterium tuberculosis
kimutatésara:
a. Gyomor-, bél (biopszia, gyomosmoso-folyadék,
hanyadék):
i. szodabikarbénaval kezelt gyomosmoso-
folyadékot kell bekduldeni
A mintat koran reggel még étkezés elétt kell venni, mielébb a
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Mintavétel és bekiildés bakterialis eredetli bete

ségek esetén

beteg az agybdl felkelne. Steril desztillalt vizet visziink be a
szondan keresztil, majd fecskenddével 15-20 ml
gyomormoso-folyadékot vesziink. A mintat azonnal (15
percen beliil) fel kell dolgozni. Ha az azonnali feldolgozas
nem lehetséges, akkor a gyomormosd-folyadékot
semlegesiteni kell: szédabikarbénaval, vagy 35-50 ml-kén
1,5 ml 40%-os vizmentes Na, HPO, tal. Az igy semlegesitett
gyomormoso-folyadék 4 °C-on 24 ¢6raig tarolhato.

Széklet, anorectalis
valadék

a gyomor-bélrendszer
fert6zésének gyantuja
miatt

a bél normalfiéra
eltérésének, vagy
Osszetételének
vizsgalata soran

a Salmonella Typhi,
Salmonella Paratyphi
baktériumgazdak
id6szakos ellendrzése
a célzott és a
foglalkozasi székletsziird
vizsgalatok

1. a széklet nyakos, gennyes, véres, lehetbleg az
edényzettel nem érintkezé részébdl a kereskedelmi
forgalomban kaphato tartalyt félig, kétharmadig toltjik
meg.

2. a csecsemdosztalyon a pelenkaba uUritett székletet
vastagon vattatamponra veszik fel és igy kuldik a
laboratériumba.

3. vattatamponos vagy palcas mintavétel a végbélbél
(hatranya, hogy kismennyiségii székletet biztosit)
A tartositas nélkill bekildott székletmintak vizsgalata csak
akkor ad megfelel6 eredményt, ha a mintavétel és a
laboratériumi feldolgozas k6zott 2-4 6ranal tobb id6é nem telt
el. Ha a mintak feldolgozasa néhany 6ran belil nem
lehetséges, 4 °C-on tartva és szallitva egy, esetleg két napig
még megfeleld eredményt nydjtanak. Postai szallitas esetén
érdemes tartosito oldatot (pl. glicerines széklettartositd oldat)
vagy tartdsitd kézeget (Stuart-Ringertz) alkalmazni.

Szovetmintak

Barmely testtajékon el&forduld infekcios elvaltozasbol
szarmazo szOvetminta igen alkalmas aerob, illetve anaerob
baktérium kimutatasara. A kimetszett mintakat sullyessziik
transzport kdzegbe, vagy steril csé6be, amelyben 0,5 ml steril
fiziologias konyhasoval védjuk a kiszaradastdl. Ha a
laboratériumba kerlilésig hosszabb idé telik el, a mintakat
taroljuk szobahdmérsékleten.

Kérbonctani
anyagok

A mintavétel torténjék lehetdség szerint a halal utdn mielébb.
A halal utani mintavételek egy része (hélyag, talyog
punkcidk) még a boncolas elétt is elvégezhetdk, ugyanigy
nyerhetd periférias véna, sziv, vér, szerolodgiai vagy
tenyésztéses vizsgalatra.

El6sz6r a kulcsszervek mintazasa célszerl, majd a
leginkabb sterilnek vélt helyekrdl kell mintat venni, s csak,
ezutan a haslregbdl és béltraktusbol.

1. Folyékony mintakat (szivvér, liquor, mellkasi, hasi
gyulemek) pipettakkal fecskendékkel steril
csbévekbe vehetiink.

2. Talyogiregek bennékébdl és falabol is vegylink
mintéat.

3. Feltétlentl vegylink mintat a szemmel Iathato,
jellegzetes elvaltozasokbdl (pl. listerioma).

4. Nagy kiterjedésii elvaltozasbdl toébb helyrdl vegyiink
mintéat.

A nagyobb, lehetéleg serosaval boritott szévetdarabok
széles szaju steril tartalyba véve alkalmasak aerob, anaerob
feldolgozasra. Altalaban az élében végzett
mintavételezésekkel azonos médon jarunk el.
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Mintavétel és bekiildés mikologiai eredetii betegségek esetén

Mikologiai eredetli betegségek gyanuja esetén - a bdr, kérém, haj- és szdrszal kivételével - a mintavétel szabalyai
megegyeznek a bakterioldgiai vizsgalatra levett mintakéival.

A mintdk mennyisége szeroldgiai vizsgalatok esetén minimum 1 ml savé vagy 5 ml nativ vér. Egyéb vizsgalatokra
minimum 2 ml nativ vér, 1 palack hemokultdra, minimum 500 ul liquor, illetve minimum 2 ml egyéb minta alkalmas.

A szallitds maximum 20°C-on, 3 6ran belll térténjen! Amennyiben ez nem lehetséges, a mintat maximum 5°C-on kell

tarolni!

bér, korém, haj- és
szOrszal

Mintat mindig kezeletlen elvaltozasokbdl vegyliink! A bért és
kérmoket 70%-os alkohollal meg kell tisztitani a
kozmetikumoktél. A koéromlakkot acetonnal mossuk le. A
vérvételkor hasznalt "szines" fertétlenit spray zavaré lehet a
mikroszképos vizsgalat értékelésénél.

Mintavételi eszkozok: a Volkmann-kanal, valamint az ebbdl
"hazilag" kialakitott kaparéeszkdz, a szalkacsipesz, az ollo, a
cellux-csik.

A bbéron 1évé elvéltozdsoknak mindig a széli, hamlé részébdl
vesszik a kaparékot. Hajas fejbdrrél kaparassal vagy a
hajszalcsonk kihuzasaval nyerhetink mintat. A felszin felett 2-3
mm-rel  egyenletesen vagy egyenl6tlentl letdredezett
hajszalcsonkok utalnak gombas fertézottségre. Az ép hajszal
végeérol olloval levagott minta feldolgozasra alkalmatlan!

A korémelvaltozdsokbdl kapardval vagy kis Volkmann-kanallal
veszunk mintat. A frissen fert6zott tertiletet érdemes vizsgaini,
a tulzottan megvastagodott, valoszinileg elhalt gombaelemeket
tartalmazoé részeket el kell tavolitani. A fertézottségtol fliggéen
a felszinrél, szabad szél felél vagy a kérdm alél nyerhetiink
anyagot. Az olléval levagott koromdarab nem alkalmas
mikrobioldgiai vizsgalatra!

Vannak olyan bérelvaltozasok, pl. pityriasis versicolor,
seborrhoeas dermatitis, amelyek esetében nem érdemes
kaparékot venni. A koérokozé nehezen tenyészthetd,
mikroszképos kimutatasa gyorsabb és egyszerlibb. llyen
esetben kb. 5 cm hosszu cellux-csikot az elvaltozas széli
részére tapasztunk, majd hirtelen lerantjuk, és zsirtalanitott
targylemezre ragasztjuk. igy kiildhetjiik a laboratériumba. Mivel
a dermato-mikrologiai anyag feldolgozasa nem a mintavétel
helyén torténik, célszerli a kaparékot Petri-csészébe vagy kis,
zarhaté edénybe venni. Az edényt koérbe ragasztva,
biztonsagosan elkildhetjik a feldolgozé laboratériumba.
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A parazitolégiai vizsgalati anyagok és bekiildésiik médja

Széklet

Enteralis protozoon vagy
helmint fertézés gyanuja
enyhe tinetekkel,
koérnyezetsziirés

A kereskedelmi forgalomban kaphato tartalyt legalabb
kétharmad részéig kell megtdlteni a széklet nyakos,
gennyes, véres részeibdl, vagy formalt széklet esetében a
széklet kilénb6zd részeibdl szarmazé mintaval. A széklet
fertétlenitészerrel, vizelettel, vizzel, talajjal ne érintkezzen. A
mintavétel a terapia megkezdése elbtt torténjen. A vizsgalati
anyagot 1-2 napon belll a laboratériumba kell juttatni. A
parazitak szakaszos urltlése miatt, de olykor az alacsony
antigén koncentracié (hig széklet) miatt is, alapos klinikai
gyanu esetén, ha az els6 vizsgalat negativ, a mintavételt 3
kilénb6z8 napon meg lehet ismételni.

Enteralis protozoon vagy
helmint fertézés gyanuja
sulyos hasmenéses
tinetekkel, akut amoebas
dizentéria gyanuja

A kereskedelmi forgalomban kaphat6 tartalyt legalabb
kétharmad részéig kell megtdlteni a széklet nyakos,
gennyes, véres részeibdl, vagy normal széklet esetében a
széklet kilénb6z6 részeibél szarmazd mintaval. A széklet
fertétlenitszerrel, vizelettel, vizzel, talajjal ne érintkezzen. A
mintavétel a terapia megkezdése el6tt torténjen. A vizsgalati
anyagot lehet6leg kézmelegen tartva, 1-2 6ran belll
(tenyésztéses vizsgalatra), de legkésébb 1-2 napon beldl
(antigén meghatarozasra) a laboratériumba kell juttatni. A
parazitak szakaszos urtlése miatt, de olykor az alacsony
amoeba antigén koncentracio (hig széklet) miatt is, alapos
klinikai gyanu esetén, ha az elsé vizsgalat negativ, a
mintavételt 3 kilénb6zd napon meg lehet ismételni.

Terapiat kbvetd
kontrollvizsgalat

A kereskedelmi forgalomban kaphato tartalyt legalabb
kétharmad részéig kell megtdlteni a széklet kulonb6z8
részeib6l szarmazo mintaval. A széklet fert6tlenitészerrel,
vizelettel, vizzel, talajjal ne érintkezzen. A mintavétel a
kezelés befejezését kdvetéen 10 nap mulva térténjen az
alabbi kivételektdl eltekintve: strongyloidosis 10 és 30 nap
mulva, diphyllobothriosis 5-6 hét mulva, taeniosis 2-3 hénap
mulva, schistosomosis 1, 3 és 12 hénap mulva. A vizsgalati
anyagot 1-2 napon belll a laboratériumba kell juttatni. A
parazitdk szakaszos urllése miatt, de olykor az alacsony
antigén koncentracié (hig széklet) miatt is a mintavételt 3
kilénb6z6 napon meg kell ismételni. Negativnak csak akkor
tekinthetd, ha mindharom minta negativ eredményt ad.

Perianalis anyag

Enterobius vermicularis
fert6zés gyanuja, perianalis
viszketés

A kereskedelmi forgalomban kaphat6 atlatszé, kb. 1 cm
széles (pl.: Tixo) ragasztécsikot ragasztos felével a
széthuzott farpofak kézott a végbélnyilasra, illetve a
perianalis red8khdz feszitjik, majd a csikot
gylrédésmentesen, hosszaban targylemezre ragasztjuk.
A mintavételt reggel, felkelés utan, mosakodas, székelés
elétt kell elvégezni.

Széklettel Grulé
féreg, féregrész

A paciens a székletben
féregnek tind képletet lat,
galandféreg fert6zés

A féreg(rész)nek vélt képlet(ek)et fizioldgias séoldatot, de
legalabb csapvizet tartalmazé edénybe kell 6sszegydjteni és
beklldeni. Ha a gyjtés és beklldés hosszabb idét igényel,
viz helyett 70%-0s alkoholt javasolt hasznalni.
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Duodenumnedv, |Majmétely, Giardia, A duodenalis szondazassal nyert frakcidkat 24 éran belil a
epe Strongyloides fert6zés laboratériumba kell juttatni.

gyanuja
Ciszta-, Echinococcosis vagy A punkcié vagy operacié soran sterilen levett mintat 2 6ran

talyogbennék

extraintestinalis amoebosis
gyanuja

belll a laboratériumba kell juttatni.

Fekélypunktatum

Cutan és mucocutan
leishmaniosis gyanuja

Steril fecskenddvel, vékony tlvel a fekély és az ép szdvet
hataran 0,1-0,2 ml steril, fiziologias séoldatot fecskendeziink
a bérbe. A folyadékot a tli kihtizasa nélkil visszaszivjuk és a
mintat az eredeti fecskendében 1-2 éran belil a
laboratériumba kell juttatni. Tenyésztéses vizsgalathoz a
laboratériummal elézetesen konzultalni kell.

B6rminta

Onchocercosis

A volvulus kérnyékérél steril szikével levagott epidermisz
darabkat steril fizioldgias sdoldatban kell bekiildeni
mikrofilaria kimutatasara.

Szoévetminta,
bioptatum,
kérbonctani anyag

Parazita fert6zés gyanuja

A laboratériummal el6zetes konzultacio sziikséges.

Kopet Tadémétely fert6zés A mintavétel a mélyrél felkdhogott kopetbdl torténjen,
gyanuja, amoeba vagy amelyet steril edényben 2 6ran belll kell bekildeni a
Echinococcus etiologiara laboratériumba. Nagy mennyiségl kopet esetén a kérosnak
gyanus tudétalyog/ciszta latszo részekbdl tanacsolt mintat venni.
rupturacidja
Vizelet Schistosoma haematobium |24 éran keresztil Grillt vizelet teljes mennyiségét kell
fert6zés gyanuja esetén OsszegydUjteni, tgyelve, hogy utolsé cseppek is
OsszegyUjtésre keriljenek. A gyiijtott vizeletet 4-8°C-on
célszeri tarolni. A laboratériumba a teljes mennyiséget kell
eljuttatni vagy 4 6ra allas utan a felsé rész 6vatosan
lednthetd és a maradék, kb 3-5 dI-t kell bekuldeni.
Trichomonas vaginalis A reggeli vizelet elsd sugarabdl vett kb 10 ml mintat kell
fert6zés gyanuja bekildeni. A mintat 1 éran belll a laboratériumba kell
szallitani, ellenkezd esetben a vizelet Uledékét taptalajra (pl.
CPLM) kell leoltani.
Urogenitalis Trichomonas vaginalis A mintavétel utan a valadékot rogton CPLM taptalajba kell
valadékok (hively-,| fert6zés gyanuja leoltani és 4-6 6ran belul kell a laboratériumba eljuttatni,
hagycs6-, vagy 37°C-on inkubalni és a kdvetkez6 napon bekulldeni.

prosztatavaladék,
ondo)

Cornea kaparék
(kontaktlencse
tarolo folyadék)

Acanthamoeba okozta
keratoconjunctivitis gyanu

A steril fecskend8be visszaszivott kotéhartyazsak
mosofolyadékot, vagy a szaruhartya kaparékot (1 ml steril
fiziologias séoldatban) 24 éran beldl a laboratériumba kell
juttatni. A kontaktlencse tarol6 folyadékot magaban a tarold
dobozban, vagy steril fecskend6ben kell bekildeni.

Ha a 24 6ran bellli beklldés nem lehetséges, a mintabdl
tenyésztést mar nem tudunk végezni. PCR

vizsgalathoz -20°C-on fagyasztva kérjuk tarolni. A

gondoskodni kell.
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Vér/ vérkenet
parazita
azonositasara

Malaria klinikai gyanuja
tropusi anamnézissel

A mintavétel lehet6ség szerint a lazroham alatt torténjen.
A két kenet és a vastagcsepp készitéséhez a kapillaris
(ujjbegybdl) vagy vénas vérminta is megfelels. A kenet
készitése ugy torténik, mint a kvalitativ vérvizsgalathoz. A
vastagcsepp készitésekor a zsirtalanitott targylemezre 2-3
csepp vért cseppentliink és egy masik targylemez sarkaval
10-15 masodpercig kevergetve kb. 15-20 mm atméréja
korben szétteritjik. A készitményeket természetes uton
szaritjuk.

Egyidejlleg alvadasgatolt (EDTA) vért is javasolt bekuldeni,
a mintavételt kdvetd 48 éran belll.

Filaria fert6zés gyanuja
tréopusi anamnézissel

A mikrofilariak kirajzasanak periodicitasa miatt harom
kilénb6z6 napszakban levett, alvadasgatolt (EDTA)
vérminta bekulldése szikséges. A vérvételek javasolt
idépontjai: reggel 8 6ra koril, délutan 14-16 ora és este 20-
22 ora kozott. A mintakat legkésébb a vérvételeket kdvetd
napon a laboratdriumba kell juttatni, a mintavételi cséveken
a mintavétel pontos idépontjat keérjik feltintetni.

Trypanosoma fertézés
gyanuja tropusi
anamnézissel

A betegség korai szakaszaban a kevés parazita szam,
valamint szabalytalan jelenlétik miatt tdbb alkalommal levett,
alvadasgatolt (heparin, citrat, EDTA) vérminta bekuldése
szlkséges.

Vér, vérplazma,
szérum

Szoveti parazitdzisok klinikai
gyanuja

Mintavételre zart, egyszer hasznalatos rendszerek
hasznalata javasolt.

Szerolégiai vizsgalatokhoz hagyomanyos vénapunkciéval
vett, legalabb 2 ml nativ, alvadasgatlo nélkuli vérre van
szikség, de altalaban a sterilen vett alvadasgétolt (EDTA-s)
vér is felhasznalhaté. A steril csében [évd vér 4°C-on
legfeljebb 1 hétig tarolhatd, a savé mintak -20°C-on
fagyasztva tarolhaték.

Nukleinsav kimutatashoz (PCR) a nativ vagy EDTA-s vért
vagy a savot 2-8°C-on a levétel utan 24 6ran belul kell a
laboratériumba eljuttatni, vagy ha ez nem lehetséges, a savo
mintakat -20°C-on fagyasztva kérjuk tarolni.

A fagyasztva tarolt mintak fagyasztva tortend szallitasardl is
gondoskodni kell. Csak savé fagyaszthatd!

Sternum, lép
punktatum

Visceralis leishmaniosis
(Kala-azar) gyanu

A steril punkcidval nyert minta egyik részét zsirtalanitott
targylemezre helyezzilk. Egy masik targylemezzel fedjik és
a targylemezeket enyhén dsszenyomva, ellenkezd irdnyba
mozgatva 2 kenetet készitliink. A keneteket természetes uton
szaritjuk.

A minta mésik részét steril kdrilmények kozott, az elkészitett
kenetekkel egyitt 12 éran belll a laboratériumba kell juttatni.
Tenyésztéses vizsgalathoz a laboratériummal a bekiildés
elétt el6zetes konzultacié szikséges.

Liquor

Kdzponti idegrendszert
megbetegitd parazita
fert6zések gyanuja esetén
(Toxoplasma,
Acanthamoeba sp.,
Naegleria sp., cysticercosis
gyanu, afrikai

A liquor levétele a szokasos mddon, a sterilitas szabalyainak
megfelel6en térténjen. Gerinc-, ciszterna- vagy
kamracsapolas utjan vett minta egyarant felhasznalhaté.

Ha a mintabdl tenyésztés vagy mikroszkdpos kimutatas
torténik (Acanthamoeba, Naegleria, Trypanosoma), javasolt
a levételt kovetd azonnali bekuldés. A levétel és a vizsgalat
kozott eltelt id6 a diagnosztikai hatasfokot jelentésen
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Vizsgalati anyag

A vizsgalat indikacidja

A mintavétel ideje, helye, médja, a minta mennyisége

trypanosomosis gyanu
tropusi anamnézissel)

befolyasolja.

Ellenanyag kimutatasra csak cysticercosis gyanu esetén van
lehetéséglink. Toxoplasmosis gyanuja esetén PCR
vizsgalatot lehet végezni. A szerolégiai vagy PCR
vizsgalatra szant mintakat, ha az azonnali bekildés nem
lehetséges, -20°C-on fagyasztva kell tarolni. A fagyasztva
kell. Szeroldgiai vagy PCR vizsgalat esetén parhuzamosan
EDTA-s és nativ vérminta bekildése is javasolt.

Uvegtesti
mosofolyadék,
csarnokviz

Ocularis toxocarosis vagy
toxoplasmosis gyanuja

A laboratériummal elézetes konzultacié szikséges.
Toxocarosis gyanu esetén ellenanyag kimutatast,
toxoplasmosisban PCR-t lehet végezni. A mintat 24 6ran
belll a laboratériumba kell juttatni, vagy -20°C-on tarolni. A
gondoskodni kell. Parhuzamosan vérmintat is sziikséges
bekuldeni.

Amnialis folyadék

Intrauterin Toxoplasma
fert6zés gyanuja PCR
vizsgalatra

A steril mintat 24 6ran belul a laboratériumba kell juttatni,
egyébként -20°C-on tarolhaté. A fagyasztva tarolt mintak
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Baktériumtorzsek bekiildése megerdsité vizsgalatra, tipizalasra

Az elldtandé megyék (Jasz-Nagykun-Szolnok, Nograd, Pest)) és a FOvaros vonatkozasaban az NNK
Kozponti Regiondlis és Referencia laboratériumaiba kildend6ek a koételezé jarvanylgyi laboratériumi
vizsgalatra beklldendd baktérium térzsek.

A klinikai vagy jarvanylgyi bakteriolégiai laboratériumban izolalt enteralis és extraintesztinalis kérokozé
baktérium megerdsité vizsgalatra, toxin kimutatasra, szerotipizalasra és/vagy virulencia faktor
kimutatasra, fagtipus meghatarozasra, molekularis tipizalasra a Kozponti Regionalis Enteralis
laboratériumba és/vagy a megfelel6 Referencia laboratériumba kildendd. A bekiildendé izolatumok
szama jarvanyos el6fordulas esetén a teriletileg illetékes Kormanyhivatal epidemiolégiai osztalya altal
meghatéarozott.

Nemzeti Referencia Laboratériumok (NRL)

Megnevezése Vezetdje
Enteralis megbetegedést okozé6 aerob baktériumok dr. Herpay Maria
Campylobacter spp. dr. Damjanova lvelina
Veszélyes kérokozé baktériumok (Yersinia pestis, Bacillus anthracis,
Fracisella tularensis, Brucella melitensis, Brucella abortus, dr. Herpay Maria
Burkholderia mallei, Burkholderia pseudomallei) identifikalé
Staphylococcus spp. Téth Akos
Mu!tlre2|sz_tens aerob Gram-negativ baktériumok antibiotikum Toth Akos
rezisztencia
Leptospiraspp. dr. Kienle Zsuzsa
Legionella spp. Paluska Ildiké™
Hazankban nem endémias mikézisok dr. Zala Judit
:Ei:it:;':lc;s és nosocomialis eredetii baktérium fajok jarvanyiigyi Paszti Judit

Bakterialis Zoonézisok

(Ornitosis, Q-laz, Lyme, Yersiniosis, macskakarmolasi betegség)
Human megbetegedést okozo protozoonok és helmintek dr. Kucsera Istvan
Jarvanyiigyi STD dr. Balla Eszter

dr. Kienle Zsuzsa

Referencia laboratériumba kiildendé valamennyi olyan klinikai jelentéség izolatum,
- a 18/1998 NM rendelet szerint kdtelez6en az NNK-be kell tovabbitani
- amelyet a vizsgalo laboratérium a rendelkezésére all6 modszerekkel nem tudott meghatarozni;
- amely a laboratérium gyakorlataban még nem fordult el6;
- amely az irodalmi adatok szerint a kérfolyamattal 6sszefliggésben nem vagy ritkan fordul el6;
- amely szokatlan vagy ritka fenotipusos tulajdonsaggal (pl. antibiotikum rezisztencia képpel)
rendelkezik.

A referencia vagy mas laboratériumokba kildott térzsekhez a bekiildé laboratérium mellékelje a pontosan
kitoltott bekuildélapot, mely az azonosité adatok mellett tartalmazza a térzzsel kapcsolatos valamennyi
rendelkezésre alld klinikai/jarvanytgyi informaciét és a helyben elvégzett vizsgalatok valamennyi
eredmenyét.

A veszélyes anyagokra vonatkozo postai szallitas szabdlyainak szigoru betartdsa mellett, bekildendé a
baktériumtoérzs szallitasra alkalmas, szilard taptalajon kitenyésztett baktérium torzse illetve esetenként
annak primokulturaja (pl. SMAC primokultura verocitotoxin termelé baktérium gyanu esetében).




