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PROCEDURA

POBIERANIA I TRANSPORTU PRÓBEK MATERIAŁU DO BADAŃ MOLEKULARNYCH W KIERUNKU ZAKAŻENIA WIRUSEM GRYPY TYPU A ORAZ A/H1N1
Wykonawca:   Personel medyczny Szpitala 

Cel:               Standaryzacja pobierania i transportu materiału do badań molekularnych w kierunku zakażenia wirusem grypy  typu A

Miejsce: 
   O. K. Klinik SU

Sygnatura:   PM– 28/SU

SPOSÓB POBRANIA

· Do badania pobrać równocześnie 3 wymazy: wymaz z prawego i lewego nozdrza oraz z gardła lub noso-gardła

· Przygotować 3 probówki z wymazówkami bez podłoża transportowego

· Do każdej probówki wprowadzić strzykawką ok. 0,5 ml 0,9% NaCl (tak aby tylko końcówka wacika dotykała poziomu cieczy) zgodnie z zasadami aseptyki

· Najbardziej wartościowe diagnostycznie są próbki zawierające komórki nabłonkowe oraz śluz, pobrane w ciągu 48 godzin od momentu wystąpienia objawów chorobowych.

· Właściwe pobranie materiału jest najważniejszym czynnikiem decydującym o prawidłowym wyniku badania

Wymazy z nosa (z obu nozdrzy)
1. Upewnić się czy pacjent przed pobraniem materiału nie wydmuchał nosa (nos nie powinien być oczyszczony!)

2. Delikatnie odchylić głowę pacjenta do tyłu 

3. Jedną ręką przytrzymać głowę pacjenta w okolicy czołowej, a drugą ręką wprowadzić końcówkę wymazówki do nozdrza 
4. Wykonując wielokrotne ruchy obrotowe starannie wymazać błonę śluzową nosa 
5. Wymazówkę z pobranym materiałem umieścić w probówce z 0,9% NaCl bez dotykania wacikiem jej ścianek. TYLKO KOŃCÓWKA WACIKA POWINNA DOTYKAĆ POZIOMU CIECZY
6. W identyczny sposób pobrać wymaz z drugiego nozdrza za pomocą następnej jałowej wymazówki

7. Probówki z wymazówkami umieścić w pozycji pionowej w pojemniku przeznaczonym do transportu materiału biologicznego

Wymaz z gardła

1. Pacjent powinien być na czczo lub co najmniej 2 godziny po posiłku

2. Poprosić pacjenta o odchylenie głowy do tyłu i szerokie otwarcie ust

3. Oświetlić miejsce pobrania

4. Miejsce pobrania uwidocznić przy pomocy szpatułki

5. Kolistymi, zdecydowanymi ruchami uciskającymi pobrać materiał jałową wymazówką z powierzchni obu migdałków oraz tylnej ściany gardła. Nie dotykać języka i języczka podniebiennego, błony śluzowej jamy ustnej, nie zanieczyścić wymazówki śliną

6. Wymazówkę z pobranym materiałem umieścić w probówce z 0,9% NaCl bez dotykania wacikiem jej ścianek. TYLKO KOŃCÓWKA WACIKA POWINNA DOTYKAĆ POZIOMU CIECZY
7. Probówkę z wymazówką pozostawić w pozycji pionowej w pojemniku przeznaczonym do transportu materiału biologicznego

Wymaz z jamy nosowo-gardłowej

1. Pacjent powinien być na czczo i uprzednio przepłukać jamę ustną i gardło przegotowaną letnią wodą
2. Wprowadzić jałową  wymazówkę poprzez kanał nosowy (wzdłuż przegrody nosowej) do tylnej ściany gardła
3. Wykonywać wymazówką powolne ruchy ku dołowi i ku górze, tak aby zaabsorbować wydzielinę
4. Wymazówkę z pobranym materiałem umieścić w probówce z 0,9% NaCl bez dotykania wacikiem jej ścianek. TYLKO KOŃCÓWKA WACIKA POWINNA DOTYKAĆ POZIOMU CIECZY
5. Probówkę z wymazówką pozostawić w pozycji pionowej w pojemniku przeznaczonym do transportu materiału biologicznego

Uwaga:

· Materiał pobrać nie później niż do 7-go dnia od momentu wystąpienia objawów choroby.

· Do pobierania materiałów stosować jedynie wymazówki dostępne w Zakładzie Mikrobiologii SU! 
(nie używać wymazówek bawełnianych!)

· Na Zleceniu badania wpisać datę i godzinę pobrania próbek

· W razie wątpliwości i pytań wskazany bezpośredni kontakt z Zakładem Mikrobiologii SU; tel. 72-31 lub 75-80 (81)

PRZECHOWYWANIE I TRANSPORT

1. Materiał dostarczyć w możliwie najkrótszym czasie, najpóźniej w ciągu 24 godzin od chwili pobrania 

2. Pobrany materiał transportować w POZYCJI PIONOWEJ w temperaturze około +40C 

3. Do czasu przekazania do transportu pobrany materiał przechowywać w POZYCJI PIONOWEJ 
w temperaturze lodówki od +20C do +80C

 Uwaga:

· Próbek materiałów nie zamrażać!

DATA ZATWIERDZENIA PROCEDURY: 15.01.2010 r.

KIEROWNIK ZAKŁADU MIKROBIOLOGII SU                                       ZA-CA DYREKTORA DS. LECZNICTWA

         Dr Jolanta Kędzierska                                                                       Dr n. med. Stefan Bednarz










PAGE  
Wszelkie prawa zastrzeżone. Kopiowanie i przetwarzanie bez zgody autorów zabronione.


_982659394.doc
[image: image1.png]Szpital
Uniwersytecki
w Krakowie







