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ZakltadMikrobiologiiKlinicznej
Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sklodowskiej-Curie Panstwowy Instytut,
Warszawa

Nr Rejestru KIDL 0865
Tel.: 22 546 28 88; e-mail: zmk@nio.gov.pl

Spis tresci:

. Ogdlne zalecenia

. Zasady pobierania prébek moczu

. Zasady pobierania wymazow z cewki moczowej, kanatu szyjki macicy, pochwy

. Zasady pobierania wymazow z nosa gardta, jamy ustnej

. Zasady pobierania wymazow z oka

. Zasady pobierania prébek z ran, materialu ropnego, Srédoperacyjnego i plynéw z jam ciata
. Zasady pobierania plwociny

. Zasady pobierania ptynu mozgowo-rdzeniowego

. Zasady pobierania krwi

. Zasady pobierania wymazow z odbytu na posiew ogdlny, na badania skriningowe (ESBL, VRE, CPE)

. Zasady pobierania katu na posiew ogdiny, na badanie skriningowe i na obecnosc toksyn A, B C.difficile oraz
klaprotektyny

Zasady pobierania wycinkéw

Zasady pobierania materiatu do badan serologicznych

Zasady pobierania fragmentéw drendw, cewnikéw, kaniul, portéw itp.

Zasady pobierania materiatu w kierunku dermatofitow

Zasady pobierania materiatu w kierunku CMV i EBV - PCR iloSciowy

Zasady pobierania materiatu w kierunku Pneumocystis jirovecii — PCR jakosciowy

Zasady pobierania wymazdow z odbytu oraz ze stomii w kierunku nosicielstwa szczepami VRE i CPE (GeneXpert)!
Zasady pobierania materiatu do badan genetycznych w kierunku zakazenia krwi - panel spetyczny (FilmArray)
Zasady pobierania materiatu do badan genetycznych w kierunku w kierunku HCV, HBV- PCR-ilosciowy (GeneXpert)
Zasady pobierania materiatu w kierunku drobnoustrojéw wykrywanych w panelu gastrologicznym (FilmArray)

oraz Noroviruséw i Clostridoides diffilice (GeneXpert)

Zasady pobierania materiatu do badari genetycznych w kierunku obecnosci mikroorganizméw w panelu
oddechowym (FilmArray) oraz wirusa grypy/RSV/Sars-CoV-2 i wirusa Sars-CoV-2 (GeneXpert)

Zasady pobierania materiatu do badari genetycznych w kierunku mikroorganizméw wykrywanych w panelu
meningokokowym (FilmArray)

Zasady pobierania materiatu do badari genetycznych w kierunku mikroorganizméw wykrywanych w panelu
oddechowym-szpitalnym (FilmArray)

1. ZALECENIA OGOLNE

1) Wygenerowac zlecenie ze strony www.pib-nio.pl , zaktadka dla lekarzy

2) Pojemnik z materiatem klinicznym opisa¢ w sposéb umozliwiajacy identyfikacje prébki zgodnie z danymi na
Zleceniu (imie i nazwisko, rodzaj materiatu, data pobrania)

3) Po pobraniu materiatu sprawdzi¢ zgodnos¢ dokonanego opisu probki/probek ze zleceniem.

4) Za sposob pobrania i opisania materiatu do badari odpowiada osoba pobierajaca materiat.

UWAGA!

1) Materiat w postaci wymazu w godzinach pracy ZMK pobierac:
A. Pracownia Bakteriologii - jedna wymazéwka

a) bez podtoza transportowego, jezeli istnieje mozliwos¢ natychmiastowego przekazania probki do ZMK,

b) z podtozem transportowym, jezeli nie ma mozliwosci natychmiastowego przekazania préobki do ZMK,

c) z podtozem transportowym w przypadku wymazdéw z ran (w tym ran przedoperacyjnych, Srédoperacyjnych,
pooperacyjnych), z przetoki, materiatu ropnego, z jamy otrzewnej, itp. ze wzgledu na zabezpieczenie
ewentualnej flory beztlenowej.

B. Pracownia Mikologii — dwie wymazéwki
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bez podtoza transportowego
poza godzinami pracy ZMK: pobiera¢ materiat na podtoze transportowe (jedna wymazowka).
Wymazy pobiera¢ wymazéwka zwilzona, (2-3 krople) sterylng solg fizjologiczna:

a) zapewnia to pacjentowi wiekszy komfort przy pobieraniu materiatu,

b) utatwia lepsze przyleganie drobnoustrojow do wacika,

c) przez krotki okres zabezpiecza flore mikrobiologiczna przed wysychaniem.
3) W niektdrych przypadkach materiat pobraé¢ zgodnie z procedura lekarska np. wymaz z ucha
po zatozeniu wziernika, poptuczyny oskrzelowo-pecherzykowe w sposdb typowy dla zabiegu bronchoskopii,
itp. Zasady pobierania tych materiatdw nie sa ujete w standardach.
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4) Warunki transportu: w temp. pokojowej (+18°C do + 26°C) w przypadku dostarczenia probki do 120 min.

do ZMK (dotyczy wszystkich materiatéw poza ptynem mézgowo-rdzeniowym oraz wymazem z oka).
5) W przypadku koniecznosci przechowywania prébek: patrz- szczegétowy opis postepowania
z okreslona probka, do badania

2. ZASADY POBIERANIA PROBEK MOCZU

2.1. Przygotowanie pacjenta przed rutynowym pobraniem prébki moczu: patrz: Instrukcja samodzielnego
przygotowania sie i pobierania moczu na posiew.

UWAGA! Do badan mykologicznych nie stosowac podtozy transportowo-wzrostowych.

22. Z 5ln ierania moczu n iew:

1) Mocz do badania pobrac przed przystapieniem do leczenia.

2) Mocz do badania kontrolnego pobrac po 5 dniach od zakoriczenia leczenia.

3) Mocz pobra¢ po przerwie nocnej; jezeli zachodzi konieczno$¢ pobrania w ciagu dnia, odstep
od ostatniego oddania moczu musi wynosi¢ minimum 4 godziny (odpowiednig informacje nalezy
odnotowac na zleceniu).

4) Przed oddaniem moczu przygotowac sterylny, jednorazowy pojemnik do pobierania ptyndw
fizjologicznych o pojemnosci 30 ml.

5) Pojemnik na mocz otworzy¢ wytacznie na czas napetniania moczem.

1) Mocz pobraé ze Srodkowego strumienia, tzn.
a) pierwsza porcje moczu oddac do toalety (zwykle ok. 30 ml),
b) bez przerywania strumienia, pobra¢ mocz do pojemnika wypetniajac max. do 1/3 jego objetosci,
) reszte moczu ponownie oddaé do toalety

2) Po pobraniu moczu pojemnik szczelnie zamknag zakrecajac pokrywke.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany przez 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.
2.4.__Posiew moczu na podioze transportowo-wzrostowe do badania bakteriologicznego:

1) Przed oddaniem moczu przygotowaé sterylny, jednorazowy pojemnik z podiozem transportowo-
wzrostowym, np. Uromedium, Uricult , inne.
2) Mocz pobiera sie ze Srodkowego strumienia, tzn.:
a) pierwsza porcje moczu oddac do toalety (zwykle ok. 30 ml),
b) bez przerywania strumienia, pobra¢ mocz do pojemnika (3/4 objetosci pojemnika),
c) zanurzyé w pojemniku ptytke z podtozami na ok.30 sekund,
d) wylaé mocz, plytke umiesci¢ ponownie w pojemniku, zakrecic.

UWAGA! Mocz posiany na podioze transportowo-wzrostowe mozna pozostawic w temp. pokojowej: +18°C do +
26°C do 24 godzin.

2.5. Pobieranie moczu od pacjenta z cewnikiem w pecherzu moczowym do badania bakteriologicznego |ub /i
mykologicznego:

1) Pobra¢ mocz ze $wiezo zatozonego cewnika, zbierajac wyciekajace krople bezposrednio do jatowego
pojemnika.



UWAGA! W przypadku konieczno$ci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do + 8°C.

3. ZASADY POBIERANIA WYMAZOW Z CEWKI MOCZOWEJ,KANALU SZYJKI MACICY | POCHWY

3.1. Zasady ogélne pobierania materiatu:

1) Materiat z cewki moczowej pobrac rano przed oddaniem moczu lub co najmniej 3 godziny po ostatnim
oddaniu moczu.

Materiat od kobiet pobra¢ przed podmyciem sie i przed zastosowanie lekéw dopochwowych.
Wydzieline z cewki moczowej pobrac jatowym wacikiem lub jatowa, eza.

Materiat z kanatu szyjki macicy, pochwy pobierac zawsze po zatozZeniu wziernika.

Wieksza wartos¢ diagnostyczna maja wymazy z kanatu szyjki macicy niz wymazy z pochwy poza
diagnostyka w kierunku grzybicy. W tym przypadku pobrac¢ materiat z pochwy.

3.2, Pobieranie wymazdw z cewki moczowej, kanatu szyjki macicy i pochwy do badania bakteriologicznego

lub/i mvkolodicznego:
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1) Wymazy z cewki moczowej pobraé na jatowy wacik po zwilzeniu go sterylna sola fizjologiczna.
W przypadku matej ilosci wysieku lub jego braku materiat pobra¢ wprowadzajac wacik do cewki moczowej na
gtebokosé ok.1 cm.
2) Wymaz z kanatu szyjki macicy - przed pobieraniem materiatu usuna¢ jatowym wacikiem
wewnatrzszyjkowy czop $luzowy
a) pobra¢ materiat z kanatu na kolejny jatowy wacik po zwilzeniu go sterylna solg fizjologiczna,
z miejsc zmienionych chorobowo
3) Wymaz z pochwy pobrac z miejsc zmienionych chorobowo na jatowy wacik po zwilzeniu go sterylna sola
fizjologiczna,
4) Po pobraniu materiatu wacik umiescic w probowce.

4. ZASADY POBIERANIA WYMAZOW Z NOSA, GARDLA, JAMY USTNEJ, UCHA

4.1. Przygotowanie pacjenta przed rutynowym pobraniem probki: patrz: Instrukcja samodzielnego przygotowania
sie i pobierania wymazow z gardta ,jamy ustnej na posiew.

1) Materiat z nosa mozna pobierac o kazdej porze dnia przed wydmuchaniem nosa oraz pod warunkiem, ze
przez 2-3 godz. przed badaniem nie byly stosowane srodki przeciwbakteryjne i inne krople, masci, kremy.
2) Wymazy z ucha pobiera lekarz zgodnie z uregulowaniami wewnetrznymi w danej placéwce

1)  Wymazy pobra¢ na jatowy wacik po zwilzeniu go sterylna sola fizjologiczna,
a) materiat z nosa pobraé osobnym wacikiem z kazdego kanatu nosowego,
b) odpowiednio gteboko pobraé wymaz z kanatu nosowego, nie z przedsionka nosa,
c) wymaz z gardta - w pierwszej kolejnosci wykona¢ wymaz z obu migdatkéw, nastepnie
z tylnej Sciany gardta,
d) materiat z jamy ustnej pobrac z miejsc zmienionych chorobowo.
2) Po pobraniu materiatu wacik nalezy umiesci¢ w probdwce.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat pobrany na podtoze transportowe moze by¢ przechowywany przez
48 — 72 godz. w temp. pokojowej: +18°C do + 26°C.

5. ZASADY POBIERANIA WYMAZOW Z OKA

5.1._ Przygotowanie pacjenta przed rutynowym pobraniem probki: patrz: Instrukcja samodzielnego
przygotowania sie i pobierania wymazéw z oka

1) Materiat pobiera¢ w godzinach pracy ZMK.



2) Materiat pobieraé na wymazéwke bez podioza transportowego (w przypadku pacjentow
hospitalizowanych w NIO-PIB przy ul Wawelskiej 15 materiat pobierac na podioze transportowe).

3) Pobra¢ materiat oddzielnie z kazdego oka.

4) Do pobierania materiatu uzy¢ wacik o niewielkich rozmiarach, scisle uformowany.

5)  Zwilzy¢ wacik sterylnym roztworem soli fizjologicznej.

6) Dokfadnie odciagna¢ dolna powieke.

7) Ostroznie pobra¢ materiat z worka spojowkowego wymazujac w kierunku od zewnetrznego kacika oka do

wewnatrz.
8) Wacik umiesci¢ w probdwce.

UWAGA! Transport w temp. pokojowej: +18°C do + 26°C prdbki od jej pozyskania do dostarczenia do ZMK nie
moze przekroczy¢ 30 min.

6. ZASADY POBIERANIA PROBEK Z RAN, MATERIALU ROPNEGO, SRODOPERACYJNEGO
I PLYNOW Z JAM CIALA

6.1. Zalecenia ogdlne

1) Diagnostyka mikrobiologiczna powinna by¢ wdrozona zawsze, gdy zachodzi konieczno$¢ leczenia
antybiotykiem.
) Probke pobrac przed rozpoczeciem leczenia.
) Materialy do bada mikrobiologicznych powinny by¢ pobierane w trakcie wstepnego, chirurgicznego
opracowywania.
4) Materiat do badari mikrobiologicznych moga stanowic:
a) ptyn/ropa/tkanka z zainfekowanego miejsca
b) bioptaty lub aspiraty z zainfekowanych tkanek
c) zawartosc pecherzy, jezeli sa obecne
d) wymazy z zainfekowanych miejsc (najmniej diagnostyczny materiaf)
5) Przed pobraniem materiatu obrzeza rany oczyscic jatowym gazikiem zwilzonym srodkiem odkazajacym; rane
oczysci¢ jatowym gazikiem z masci, kremaéw, itp.
6) Jezeli skora na obrzezu rany jest zmieniona (wykwity, ztuszczenia) do badania mykologicznego pobrac
zeskrobiny ze skory — po uzgodnieniu z Pracownig Mykologii.
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6.2._Pobranie prébek z ran, materiatu ropnego, Srédoperacyjnego, plynéw z jam ciata do badania bakteriologicznego

1) Okolice, z ktorych ma by¢ pobrany materiat oczysci¢ i odkazi¢ preparatem antyseptycznym.
2) Materiat ropny aspirowac igtg ze strzykawka;

a) materiat z ropnia pobrac przez nakiucie miejsca zakazenia,

b) w przypadku otwartych, ropiejacych ran, owrzodzen pobiera¢ rope igta ze strzykawka z jak

najgtebszych warstw, najlepiej z podstawy ropienia.

c) materiat ze strzykawki, po odrzuceniu pierwszej porciji, przeniesé do jatowego pojemnika
W przypadku gtebokich ran pobra¢ wycinek (pkt.12: zasady pobierania wycinkow do badar mikrobiologicznych).
Materiat mozna pobra¢ w postaci wymazu (wskazana wymazéwka z podtozem transportowym, ze
wzgledu na zabezpieczenie ewentualnej flory beztlenowej) - najmniej diagnostyczny materiat.
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UWAGA! W przypadku konieczno$ci materiat pobrany na podtoze transportowe moze by¢ przechowywany przez
48 — 72 godz. w temp. pokojowej: +18°C do + 26°C.

7. ZASADY POBIERANIA PLWOCINY

7.1. Przygotowanie pacjenta przed pobraniem materiatu:

1) Sprawdzi¢ stan Sluzéwki jamy ustnej.

2) Protezy czy dostawki uzebienia wyjaé poprzedniego dnia wieczorem, przed rozpoczeciem higieny jamy
ustnej.

) Pojemnik na plwocine otworzy¢ wylacznie na czas napetniania materiatem.

) W przypadku trudnosci z odkrztuszeniem plwociny zastosowag:

a) drenaz utozeniowy, oklepywanie plecow,

3
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nawadnianie pacjenta,

leki mukolityczne,

inhalacje z hipertonicznego roztworu NaCl lub srodkiem mukolitycznym,
aspiracja wydzieliny przy uzyciu bronchofiberoskopu.
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e
ieranie plwocin ni kteriologiczn lub/i mykol

Pobranie materiatu powinno odby¢ sie pod nadzorem pielegniarki.

Plwocine pobrac na czczo.

Umyc¢ zeby oraz wyptukac jame ustna, przegotowana woda,

Pobra¢ (odkrztusi€) do pojemnika najlepiej druga porcje pochodzaca z gtebszych odcinkdw drdg
oddechowych.
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UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do + 8°C.
Dodatkowo mozna pobraé materiat na wymazéwke z podtozem transportowym (zanurzy¢ wymazowke w
materiale); pojemnik z materialem przechowywaé w temp. od +2°C do +8°C, wymazdwke w temp. pokojowe;:
+18°C do +26°C.

8. ZASADY POBIERANIA PLYNU MOZGOWO-RDZENIOWEGO

1) Przed pobraniem prdbki poinformowaé Zaktad Mikrobiologii Klinicznej w celu przygotowania podtozy,
testéw stosowanych do opracowania materiatu.

2) Ptyn mézgowo-rdzeniowy (PMR) pobiera lekarz zgodnie z uregulowaniami wewnetrznymi obowiazujacymi
na terenie jednostki

3) Ogrza¢ pojemnik lub podtoze namnazajaco-transportowe (meningomedium) do temperatury +36°C
*2°C.

4) PMR pobra¢ w objetosci 1-3 ml do sterylnego pojemnika (w przypadku pobierania materiatu do badan
analitycznych i mikrobiologicznych, do badania mikrobiologicznego przesytac druga, porcje PMR.

5) Umiescic¢ probke w pojemniku zapewniajacym utrzymanie temperatury +36°C +2°C na czas transportu.

6) Natychmiast po pobraniu pojemnik z PMR i formularzem zlecenia dostarczy¢ do ZMK.

7) W przypadku koniecznosci (np.: poza godzinami pracy ZMK, niewielkiej objetosci ptynu) pobra¢ PMR na
podioze namnazajaco-transportowe — meningomedium — przechowywac w temperaturze +36°C +2°C.

8) Jesli materiat pochodzi z drenazu ledzwiowego, opisa¢ na formularzu zlecenia.

UWAGA! Transport (w temperaturze +36°C £2°C) prébki od jej pozyskania do dostarczenia do ZMK nie moze
przekroczyé 120 min. W przypadku transportu >2 godzin (do 24 godz.), PMR pobraé na podtoze namnazajaco-
transportowe (meningomedium); transport w temperaturze +36°C £2°C.

D

[ UWAGA! Bezwzglednie, rownoczesnie pobrac

9. ZASADY POBIERANIA KRWI
9.1 Uwagi ogélne:

1) ZMK stosuje podioza do systemu
a) BacT/ALERT VIRTUO firmy BIOMERIEUX
e podioze FA PLUS - w kierunku drobnoustrojéw tlenowych (kolor nakretki zielony) zalecana objetos$é
pobranej krwi 10 ml,
e podtoze FN PLUS - w kierunku bakterii beztlenowych (kolor nakretki pomarariczowy) zalecana objetos¢
pobranej krwi 10 ml,
e W przypadku pobrania mniejszej objetosci krwi (<10ml), cata objetos¢ krwi wprowadzi¢ do podtoza FA
PLUS - w kierunku drobnoustrojéw tlenowych (kolor nakretki zielony). Informacje umiescic¢ na zleceniu
b) Bactec firmy Beton Dickinson

e BD Bactec Mycosis w kierunku grzybéw (butelka z diuga szyjka), zalecana objetos¢ pobranej krwi 10 ml

2) Przed pobraniem materiatu do badari zweryfikowaé tozsamos$¢ pacjenta.

UWAGA! W przypadku posiewu krwi (butelki z zielonym i pomarariczowym korkiem) bezwzglednie:
NIE WOLNO nakleja¢ dodatkowych kartek z danymi pacjenta na butelce. Nazwisko i imig NALEZY wpisac
na hiatym, najszerszym prostokatnym polu na etykiecie butelki. ODKLEIC kod butelki: biaty z zielonym



paskiem (butelka tlenowa), biaty z pomarariczowym paskiem (butelka beztlenowa) i NAKLEIC na zleceniu
(jeden pod drugim).

3) Czestotliwosé pobierania prébek krwi okresla jednostka chorobowa:
a) podejrzenie posocznicy
e ostra pierwotna bakteriemia, fungemia, zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych, zapalenie kosci ,
stawdw, zapalenie ptuc: pobierac co najmniej 2 prébki krwi z réznych miejsc, jedna po drugiej w ostrej
fazie choroby
e goraczka 0 nieznanej etiologii: pobraé 2-3 prébki krwi, jedna po drugiej, z réznych miejsc; jesli
posiewy sa ujemne po 24-48 godz., pobra¢ kolejne 2 prébki, jedna po drugiej, z réznych miejsc.

b) podejrzenie infekcyjnego zapalenia wsierdzia lub innego zakazenia w tozysku naczyniowym pobrac
trzykrotnie krew w ciagu pierwszej doby, w odstepach czasu nie krétszym niz 1 godzina; pierwsze dwie
probki pobra¢ w momencie pojawienia sie goraczki,

e przewlekie lub podostre zakazenie: pobraé 3 posiewy krwi w odstepach ok.6 godz.
e ostre zakazenie: pobrac 2 posiewy krwi w odstepie nie dtuzszym niz 1 godz.

c) podejrzenie odcewnikowego zakazenia krwi: pobrad 2-3 posiewy krwi przez wkiucie centralne i z zyly
obwodowej

d) goraczka neutropeniczna - pobrac 2-3 prébki krwi, rownoczesnie: z kazdego zatozonego cewnika do zyly
centralnej — z zyty obwodowej; jesli nie ma wktué centralnych pobrac krew z réznych zyt oddzielnie.

e) goraczka o nieznanej etiologii - u chorego leczonego przeciwbakteryjnie lubli przeciwgrzybiczo jesli
nie mozna przerwac leczenia nalezy pobraé trzy probki krwi w ciagu 24 godzin, przed podaniem kolejnej
dawki leku.

9.2 Pobieranie krwi

1) Zalecang objetosc krwi (patrz: uwagi ogdine pkt.9.1.a)b)) pobrac zgodnie z zasadami aseptyki

2) Korki od butelek (po zerwaniu kolorowego kapselka zabezpieczajacego) odkazi¢ preparatem
antyseptycznym..

3) Wprowadzi¢ do butelek Zadana objetos$¢ krwi stosujac:

a) zestaw do pobierania krwi z igta typu motylek oraz nasadka tacznika systemu zamknietego — w
pierwszej kolejnosci dokonaé posiewu do butelki na posiew tlenowy, a nastepnie do butelki na
posiew beztlenowy.

b) igte ze strzykawka - w pierwszej kolejnosci dokonac posiewu do butelki na posiew beztlenowy, a
nastepnie do butelki na posiew tienowy.

4) W przypadku pobierania krwi strzykawka przed wprowadzeniem krwi do butelki z podtozem zmieni¢ igte.
5) Po wprowadzeniu krwi do odpowiednich butelek, prébke doktadnie wymieszac.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany maksymalnie do 24 godz., w temp.
pokojowej: +18°C do + 26°C.

10. ZASADY POBIERANIA WYMAZOW Z ODBYTU NA POSIEW OGOLNY, NA BADANIA SKRININGOWE
(ESBL, VRE, CPE)

10.1. Zalecenia ogdlne:

1) Pobrac¢ materiat przed zastosowaniem leczenia.

2) W przypadku stosowania leczenia doktadnie opisa¢ zastosowane leki, probiotyki np. preparat Enterol 250
(zawierajacy szczep grzybow Saccharomyces boulardii).

3) Jezeli pacjent stosuje specjalna diete opisa¢ preferencje np.: sery plesniowe, dieta mleczna (kefiry,
jogurty).

10.2 Pobieranie wymazéw z odbytu do badania bakteriologicznego lub/i mykologicznego:

1) Okolice, z ktérych ma by¢ pobrany materiat doktadnie umyé.

2) Materiat pobra¢ w postaci wymazu na jatowy wacik po zwilzeniu go sterylna sola fizjologiczna.,

3) Wacik wprowadzi¢ poza zwieracz odbytu na gtebokos¢ ok. 3 cm (konieczny, widoczny $lad materiatu)

4)  Po pobraniu materiatu wacik umiesci¢ w probdwce.

UWAGA! W przypadku konieczno$ci materiat pobrany na podioZe transportowe moze by¢ przechowywany przez
48 - 72 godz. w temp. pokojowej: +18°C do + 26°C.
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UWAGA!!!

1. W przypadku pobierania wymazéw z odbytu w kierunku ESBL i VRE - jedna lub

dwie wymazowki.

2. W przypadku pobierania wymazow z odbytu w kierunku ESBL,VRE i CPE - dwie

lub trzy wymazowki.

3. W przypadku pobierania wymazoéw z odbytu na posiew ogolny oraz w kierunku

ESBL i VRE - dwie lub trzy wymazoéwki.

4. W przypadku pobierania wymazow z odbytu na posiew ogolny oraz w kierunku

ESBL, VRE
i CPE - trzy lub cztery wymazowki.

11. ZASADY POBIERANIA KALU NA POSIEW OGOLNY, NA BADANIE SCRININGOWE, KIERUNKU
CLOSTRIDIOIDES DIFFICILE ORAZ KALPROTEKTYNY

11.1. Uwagi ogélne

1) Badanie w kierunku C.difficile Pracownia Bakteriologii wykonuje w dniu przyjecia materiatu, o ile materiat
dostarczony jest na dwie godziny przed zakoriczeniem dnia pracy.

2) Badanie w kierunku C.difficile powinno by¢ wykonywane tylko w kale biegunkowym
(nieuformowanym), z wyjatkiem pacjentéw z objawami niedroznosci jelit.

3) Badanie kontrolne w kierunku C.difficile wykonac dopiero po 14 dniach od ostatniej dawki leku.

4) Badanie w kierunku oznaczenia kalprotektyny wykonywane jest raz w tygodniu.

Zaleca sie odstawienie niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych na 2 tygodnie przed pobraniem katu do

badania — przyjmowanie tych lekéw wptywa na podwyzszenie stezenia kalprotektyny w kale.
Kat na posiew ogdlny nalezy pobrac przed rozpoczeciem leczenia.

(zawierajacy szczep grzybow Saccharomyces boulardii).

7) Jezeli pacjent stosuje specjalna diete, nalezy opisac preferencje np.: sery plesniowe, dieta mleczna (kefiry,

jogurty) itp.

1) Materiat pobra¢ szpatutka wypetniajac pojemnik do okoto 1/3 objetosci.
UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°Cdo + 8°C.
12. ZASADY POBIERANIA WYCINKOW

1) Probki materiatu pobrane podczas ezofagoskopii, gastroskopii, bronchoskopii, punkciji igtowej réznych

narzaddw, materiat sekcyjny itp. w sposéb typowy dla danego zabiegu umie$ci¢ w sterylnym pojemniku.

2) Materiat zwilzy€ pojedynczymi kroplami sterylnej soli fizjologicznej w celu zabezpieczenia prébki przed
wyschnieciem.
3) Materiat zawieszony w duzej objetosci soli ma mniejsza, wartos¢ diagnostyczna,

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.

)
) W przypadku stosowania leczenia doktadnie opisac¢ zastosowane leki, probiotyki np.: preparat Enterol 250

D
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JAK NAJSZYBSZE PRZEKAZANIE MATERIALU DO BADAN I ZACHOWANIE
WEASCIWYCH WARUNKOW TRANSPORTU DECYDUJE O POWODZENIU
BADANIA MIKROBIOLOGICZNEGO

13. ZASADY POBIERANIA MATERIALU DO BADAN SEROLOGICZNYCH

1) Pobrac krew zylna do probéwki biochemicznej (na skrzep).



2) Zalecana objetos¢ krwi pobra¢ zgodnie z zasadami aseptyki.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat odwirowac i surowice przechowywac do 24 godz. w temp. od
+2°C do +8°C.

Q)

(D 1. w przypadku wykonania wszystkich nizej wymienionych
badan wystarczy pobrac¢ krew do jednej probowki - pelna
objetosc¢ probowki.

2. W przypadku wykonania pojedynczych badan - wystarczy pot
objetosci probowki.

—/ Przeciwciata 1gG, IlgM CMV

Przeciwciata HETEROFILNE, IgG VCA/EA, IgG EBNA, IgM VCA EBV
Przeciwciata 1gG, IgM Toxoplasma gondii

Przeciwciata w kierunku kity

ANTYGENY: Aspergillus

G~ whE

6. 14.ZASADY POBIERANIA FRAGMENTOW DRENOW, CEWNIKOW, KANIUL, PORTOW, itp.

1) Odciety w warunkach septycznych - 5 cm fragment drenu, cewnika, kaniuli umiesci¢
w sterylnym pojemniku, jezeli istnieje mozliwos¢ natychmiastowego przekazania prébki do ZMK.
2) Usuniety port umiesci¢ w sterylnym pojemniku (mozliwos¢ opracowania materiatu tylko w godzinach pracy

zaktadu).
3) Poza godzinami pracy ZMK fragment drenu, cewnika, kaniuli umiescié¢ probéwce z podiozem

transportowym.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze byc przechowywany do 24 godz.
a) wtemp. +2°C do +8°C pobrany do jatowego pojemnika,
b) w temp. pokojowej: +18°C do + 26°C umieszczony w podtozu transportowym (wymazdéwka z
podtozem).

15. ZASADY POBIERANIA MATERIALUW KIERUNKU DERMATOFITOW

O POWODZENIU BADANIA W KIERUNKU DERMATOFITOW DECYDU]JE
PRAWIDLEOWE POBRANIE MATERIALU OBEJMUJACE WSZYSTKIE ELEMENTY
ZMIANY - w przypadkach trudnosci w pobraniu materiatu wskazany jest kontakt z
Pracownia Mykologii. Materiat bedzie pobrany przez pracownika ZMK.

o)

J

pobierania materiatu (zeskrobin) w kierunku dermatofitéw.
15.2. Pobranie materiatéw ze skéry, paznokci

1) Przed pobraniem materiatu ze skdry lub paznokci wskazane jest oczyszczenie zmian preparatem
antyseptycznym (bez jodu).

2) Materiat zeskrobac tepym koricem jednorazowego, jatowego skalpela, z obrzeza zmiany, delikatnie
pobierajac zluszczajaca sie skdre np. na czarny papier lub szkietko podstawowe, przykrywajac drugim
szkielkiem podstawowym i zawina¢ w papier.

3) Pobierajac materiat z paznokcia obja¢ cata grubosé zmian, takze od spodu plytki paznokciowej

a) materiat z paznokcia pobrac z odbarwionej, famliwej, kruszacej sie czesci,
b) pobra¢ materiat z ptytki paznokciowej w postaci pytku, np. na czarny papier lub szkietko podstawowe
(nie odcinac fragmentu paznokcia - tak pobrany materiat nie ma wartosci diagnostycznej).

4) Na formularzu zlecenia doktadnie opisa¢ zmiane na skérze lub wyglad paznokcia (wyglad zmian: barwe,
rozlegtosc, ksztatt, umiejscowienie, czas trwania, ich wycofywanie sie, nawracanie), wykona¢ zdjecie
zmiany.

5) Opisac doktadnie ewentualne stosowane leczenie i date jego zakoriczenia.

“xd.1 Przygotowanie pacjenta przed rutynowym pobraniem prébki, patrz: Instrukcja samodzielnego przygotowania sie i



UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany w temp. pokojowej: +18°C do + 26°C,
do momentu dostarczenia do ZMK.

16. ZASADY POBIERANIA MATERIALU W KIERUNKU CMV | EBV - PCR-ILOSCIOWY

Paobrac 2 ml krwi zylnej do probéwki morfologicznej zawierajacej antykoagulant EDTA (po jednej probdéwce
na kazde badanie).

Zalecana, objetos¢ krwi pobrac zgodnie z zasadami antyseptyki

Badanie w kierunku CMV wykonywane jest we wtorki i czwartki (z wyjatkiem Swiat).

Badanie w kierunku EBV wykonywane jest w poniedziatki i Srody (z wyjatkiem Swiat).

W przypadku potrzeby wykonania badania na cito konieczne jest zaznaczenie na zleceniu lub
powiadomienie telefoniczne asystenta z Pracowni Mikrobiologicznej Diagnostyki Molekularnej (PMDM).

[N
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UWAGA! W przypadku konieczno$ci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.
17. ZASADY POBIERANIA MATERIALU W KIERUNKU PNEUMOCYSTIS JIROVECII - PCR-JAKOSCIOWY

1) Materiatem do badania jest BAL pobierany przez lekarza zgodnie z uregulowaniami wewnetrznymi

obowiazujacymi na terenie danej jednostki.
2) W wyjatkowych przypadkach (brak mozliwosci pobrania BAL-u) badanie moze byé wykonane z miniBAL-u,
plwociny (zasady pobierania: patrz pkt. 7) — po uzgodnieniu telefonicznym z asystentem PMDM

UWAGA! W przypadku konieczno$ci materiat moze by¢ przechowywany przez 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.

18. ZASADY POBIERANIA WYMAZOW Z ODBYTU, WYMAZOW ZE STOMII DO BADAN GENETYCZNYCH
W KIERUNKU NOSICIELSTWA SZCZEPAMI VRE | CPE (GeneXpert)

UWAGA!!! Material pobiera¢ na podwdjna wymazéwke firmy COPAN
Okolice, z ktorych ma by¢ pobrany materiat doktadnie umyé¢.
Obecnosé¢ masci, kreméw, emulsji uniemozliwia prawidtowe oznaczenie.

1) Lekko zwilzy¢ wymazdwke sterylng sola fizjologiczna (2 — 3 krople).
2) Wiozy¢ wymazowke na ok.2.5 cm za zwieracz odbytu.

3) Przekrecic 3 razy. KONIECZNY WIDOCZNY SLAD MATERIALU !!!
4)  Wiozy¢ wymazowke do plastikowej probéwki dotaczonej do zestawu.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze byc przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.

19. ZASADY POBIERANIA MATERIALU DO BADAN GENETYCZNYCH W KIERUNKU
ZAKAZENIA KRWI - PANEL SEPTYCZNY (FilmArray)

D

UWAGA!!! Badanie wykonywane jest z probek krwi (butelki do posiewéw
krwi) dostarczonych do ZMK, w ktérych nastgpit wzrost drobnoustrojow.
W celu wykonania badania nalezy tylko dostarczy¢ zlecenie.

o)

-/
Drobnoustroje wykrywane w panelu spetycznym (BCID)
Bakterie Gram-dodatnie Bakterie Gram-ujemne Grzyby
Enterococcus faecalis Acinetobacter calcoacetisus- Candida albicans
baumannii complex
Enterococcus faecium Bacteriodes fragilis Candida auris
Listeria monocytogenes Haemophilus influenzae Candida glabrata




Staphylococcus

Neisseria meningitidis (otoczkowy)

Candida krusei

Staphylococcus aureus

Pseudomonas aeruginosa

Candida parapsilosis

Staphylococcus epidermidis

Stenotrophomonas maltophilia

Candida tropicalis

Staphylococcus lugdunensis

Enterobacterales

Cryptococcus neoformans/gattii

..Streptococcus

Enterobacter cloace complex

Geny opornosci

Streptococcus agalactiae

Escherichia coli

ESBL -CTXM

Streptococcus pneumoniae

Klebsiella aerogenes

IPM- oporno$é na karbapenemy

Streptococcus pyogenes

Klebsiella oxytoca

VIM- oporno$¢ na karbapenemy

Grupa Klebsiella pneumoniae

KPC- opornosc na karbapenemy

Proteus spp.

NDM- opornos¢ na karbapenemy

Salmonella spp.

Typ OXA-48- opornos¢ na karbapenemy

Serratia marcescens

mrc-1 — oporno$¢ na kolistyne

mecA/C - opornosc na metycyline

mecA/C oraz MREJ (MRSA) - oporno$¢ na
metycyline

vanA/B - opornos$¢ na wankomycyne

20. ZASADY POBIERANIA MATERIALU DO BADAN GENETYCZNYCH

W KIERUNKU HCV, HBV - PCR-ILOSCIOWY (GeneXpert)

1) Pobrac krew zylna do probdwki biochemicznej (na skrzep).
2) Zalecana, objetosc krwi pobraé zgodnie z zasadami antyseptyki

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat odwirowag, surowice przechowywac do 24 godz. w temp.od +2°C do

+8°C.

21. ZASADY POBIERANIA MATERIALU DO BADAN GENETYCZNYCH W KIERUNKU DROBNOUSTROJOW
WYKRYWANYCH W PANELU GASTROLOGICZNYM (FilmArray)
ORAZ NOROVIRUSOW | CLOSTRIDIOIDES DIFFILICE (GeneXpert)

1) Pobrac nieuformowany kat do sterylnego pojemnika, do okoto 1/3 objetosci.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.

Drobnoustroje wykrywane w panelu gastrologicznym (GI)

Bakterie

Wirusy

Campylobacter (C. jejuni/C. coli/C. upsaliensis)

Adenowirus F 40/41

Clostridium difficile (toksyna A/B)

Astrowirus

Plesiomonas shigelloides

Norowirus GI/GII

Salmonella

Rotawirus A

Vibrio (V.parahaemolyticus/V.vulnificus/V.cholerae)

Saprowirus (genogrupa I, II, IV, V)

Vibrio cholerae

Yersinia enterocolitica

Wywotujace biegunke szczepy E.coli/Shigella

Pasozyty

Szczepy adherentne E.coli (EAEC)

Cryptosporidium

Szczepy enteropatogenne E.coli (EPEC)

Cyclospora cayetanensis

Szczepy enterotoksyczne E.coli (ETEC) It/st

Entamoeba histolytica

Szczepy werotoksyczne E.coli ((STEC) stx1/stx2

Gardia lamblia

E.coli 0157

Shigella/szczepy enteroinwazyijne E.coli(EIEC)

22. ZASADY POBIERANIA MATERIALU DO BADAN GENETYCZNYCH W KIERUNKU OBECNOSCI
MIKROORGANIZMOW W PANELU ODDECHOWYM (FilmArray) ORAZ WIRUSOW GRYPY/RSVISARS-CoV-2 i
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WIRUSA SARS-CoV-2 (GeneXpert)

Pobra¢ wymaz z nosogardzieli wymazowka, z zestawu UTM: przechyli¢ gtowe pacjenta do tytu. Wiozy¢
wymazdwke przez nozdrze. Pozostawi¢ wymazowke w miejscu przez 10 sekund. Delikatnie potrzec i obrdcic
wymazdwke 3-4 razy. Powoli wyja¢ wymazowke.

Wymazowke wiozy¢ do pojemnika z ptynnym podtozem (czerwony/tososiowy plyn).

Utamac na wysokosci przewezenia.

Zamknag pojemnik. UWAGA!!! W przypadku badania w kierunku SARS-CoV-2 pojemnik zamkna¢ w
foliowej torebce.

3-4x

S

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.

Drobnoustroje wykrywane w panelu oddechowym (RP)

Bakterie Wirusy
Bordetella pertussis Adenovirus (AdV)
Bordatella parapertusis Coronavirus (CoV) — 229E, HKU1, NL63, OC43
Chlamydophila pneumoniae Middle East Respiratory Syndrom Coronavirus (MRES-CoV)
Mpycoplasma pneumoniae Severe Acute Respiratory Syndrom Coronavirus (SARS-CoV-2)

Human Metapneumovirus (hMPV)

Human Rhinovirus (HRV)/Enterovirus (EV)
Influenza A (FLU A): podtypy H1, H1-2009, H3
Influenza B (FLU B)

Parainfluenza Virus (typy: PIV1, PIV2, PIV3, PIV4)
Respiratory Syncytial Virus (RSV)

GeneXpert: detekcja wiruséw grypy A, grypy B oraz wirusa RSV, SARS-CoV-2 — czas badania: 47 minut (od
wstawienia probki na poktad aparatu).

1)
2)

23. ZASADY POBIERANIA MATERIALU DO BADAN GENETYCZNYCH W KIERUNKU OBECNOSCI
MIKROORGANIZMOW W PANELU MENINGOKOKOWYM (FilmArray)

Pyn mdzgowo-rdzeniowy (PMR) pobiera lekarz zgodnie z uregulowaniami wewnetrznymi obowiazujacymi na
terenie danej jednostki.

Plyn modzgowo-rdzeniowy pobraé w objetosci minimum 0.3 ml do sterylnego pojemnika
z zachowaniem Scistej aseptyki.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°C do +8°C.

Drobnoustroje wykrywane w panelu meningokokowym

Bakterie Wirusy
Escherichia coli Human herpesvirus 5 (HHV-5) zwyczajowo: Cytomegalovirus (CMV)
Haemophilus influenzae Human herpesvirus 6 (HHV-6)
Listeria monocytogenes Human parechovirus
Neisseria meningitidis Human herpesvirus 3 (HHV-3), zwyczajowo: Varicella zoster virus (HSV)
Streptococcus agalactiae Enterovirus (EV)
Streptococcus pneumoniae Human herpesvirus 1 (HHV-1)




zwyczajowo: Herpes simplex virus 1 (HSV-1)

Herpes simplex virus 2 (HHV-2),

Zwyczajowo: Herpes simplex virus 2 (HSV-2)

Grzyby

Cryptococcus neoformans/gattii

24. ZASADY POBIERANIA MATERIALU DO BADAN GENETYCZNYCH W KIERUNKU OBECNOSCI
MIKROORGANIZMOW W PANELU ODDECHOWYM - SZPITALNYM (FilmArray)

1) BAL, miniBAL - materiat pobrac z zgodnie z uregulowaniami wewnetrznymi obowiazujacymi na terenie

danej jednostki.
2) Plwocina - patrz pkt. 7.

UWAGA! W przypadku koniecznosci materiat moze by¢ przechowywany do 24 godz. w temp. +2°Cdo + 8°C.

Drobnoustroje wykrywane w panelu oddechowym (szpitalnym)

Bakterie Gram-ujemne

Bakterie Gram-dodatnie

Wirusy

Acinetobacter calcaoaceticus
baumannii complex

Staphylococcus aureus

Adenovirus (AdV)

Enterobacter cloace complex

Streptococcus agalactiae

Coronavirus (CoV)

Escherichia coli

Streptococcus pneumoniae

Human Rhinovirus (HRV)/ Enterovirus (EV)

Ludzki metapneumowirus

Haemophilus influenzae

Streptococcus pyogenes

Influenza A (FLU A)

Klebsiella aerogenes

Bakterie atypowe

Influenza B (FLU B)

Klebsiella oxytoca

Chlamydophila pneumoniae

Middle East Respiratory Syndrome
Coronavirus (MERSCoV)

Klebsiella pneumoniae group

Legionella pneumaphila

Parainfluenza Virus

Moraxella catarrhalis

Mycoplasma pneumoniae

Respiratory Syncytial Virus (RSV)

Proteus spp. Geny opornosci
Pseudomonas aeruginosa opornos¢ na metycyline - mecA /C, MREJ
Serratia marcescens opornosé na karbapenemy — KPC, NDM, OXA-48-like, IMP, VIM

ESBL: CTX-M




	2.2. Zasady ogólne pobierania moczu na posiew:

