
PP-PRV-POL-0335

Jak właściwie przygotować materiał 

do wysłania do KOROUN?
Dr n. med. Alicja Kuch



Rodzaje próbek biologicznych do badań 

referencyjnych w KOROUN

Izolaty (szczepy) bakterii 

wyhodowane podczas 

rutynowych badań 

mikrobiologicznych 

w medycznych 

laboratoriach 

diagnostycznych 

z materiałów klinicznych 

pacjenta z zakażeniem 

inwazyjnym

Materiał kliniczny pobrany 

bezpośrednio od pacjenta 

z podejrzeniem zakażenia 

inwazyjnego: krew, płyn 

mózgowo-rdzeniowy 

(PMR), płyny z jam ciała

Materiał śródsekcyjny 

pobrany po śmierci 

pacjenta



Do KOROUN należy przesłać 

izolaty następujących gatunków

Neisseria meningitidis

Streptococcus pneumoniae

Haemophilus influenzae

Streptococcus pyogenes

Streptococcus agalactiae

Listeria monocytogenes

Escherichia coli

(tylko izolaty inwazyjne wyhodowane od noworodków)



Zasady przesyłania 

szczepów do KOROUN

Dokument do pobrania



Formularz szczepy bakteryjne

Dokument do pobrania



Wszystkie izolaty wysyłamy w 

postaci:

świeżej, czystej hodowli

na płytce Petriego


na odpowiednim podłożu, oraz

na wymazówce w podłożu transportowym


np. w podłożu Amies z węglem

Źródło: Materiały własne



Podłoże amies z węglem ORAZ PŁYTKA PETRIEGO

hodowla drobnoustroju hodowla drobnoustroju

bRAK WZROSTU WZROST BRAK WZROSTU

KONIEC BADAŃ

IDENTYFIKACJA



TYPOWANIE



LEKOWRAŻLIWOŚĆ

IDENTYFIKACJA I TYPOWANIE 

METODĄ PCR

Izolacja DNA z martwej masy 

bakeryjnej zebranej


z płytki Petriego

Dlaczego w dwóch powtórzeniach?



Czystość hodowli Czystość pobrania 
na podłoże 
transportowe

Szybie przesłanie 
próbek izolatu

Uwaga! Święta i urlopy

Kluczowa jest



Właściwe przygotowanie próbki i transport

wyschnięte podłoże ”stara” hodowla ”brudne” hodowle

Źródło: Materiały własne



Zasady przesyłania 

materiałów klinicznych 

do KOROUN

Dokument do pobrania



Formularz materiały kliniczne

Dokument do pobrania



Materiał biologiczny (kliniczny) od pacjentów (1)

Pobierać zgodnie

z procedurami 
obowiązującymi w 
oddziałach szpitala 

Stosowany sposób pobierania 
materiału do badań nie może 
zmieniać jego właściwości.

Pobierać przed 
podaniem 
pierwszej dawki 
antybiotyku

Jeśli pacjent jest

w trakcie 
antybiotykoterapii

Materiał należy pobrać przed 
kolejną dawką leku, jednak nie 
później niż w ciągu 72 godzin od 
włączenia antybiotykoterapii.



Materiał biologiczny (kliniczny) od pacjentów (2)

Objętość probówki lub 
pojemnika powinna 
być dobrana do 
objętości materiału 

Unikać przesyłania bardzo małych 
objętości płynów (np. krew, PMR)  
w dużych probówkach lub pojemnikach.



Materiał biologiczny (kliniczny) od pacjentów (3)

ZAWSZE zabezpieczyć 

odpowiednią objętość 
materiału klinicznego do 
badań molekularnych metodą 
PCR (patrz algorytm)

Przesłanie większej objętości próbki umożliwia 
ewentualne powtórzenie badania oraz rozszerzenie 
zakresu badań referencyjnych.

Jeśli w laboratorium, 
wynik oceny mikroskopowej 
preparatu bezpośredniego jest ujemny 
oraz po dobie hodowli nie stwierdzono 
wzrostu drobnoustrojów, 
do KOROUN należy przesłać 
zabezpieczone próbki materiału 
klinicznego



Zasady przesyłania 

materiały kliniczne 

post mortem

Dokument do pobrania



Pobieranie materiałów śródsekcyjnych

Materiał 
pobierać 
niezwłocznie 
po zgonie 
pacjenta

Pobrać z co najmniej 
dwóch różnych tkanek/
narządów.

Wszystkie próbki 
śródsekcyjne 
należy pobierać 
unikając 
kontaminacji

Przy użyciu jałowego sprzętu/
narzędzi i do jałowych 
pojemników.

Należy pobrać:

� krew z komór serca: 2-3 ml od osób 
dorosłych oraz 0,5-1 ml od 
noworodków

� PMR: nie mniej niż 200 μl

� skrawki śledziony, wątroby, nerek lub 

innych zmienionych chorobowo 
narządów: 

� wielkości ok. 0,5 x 0,5 x 0,5 cm

� drobne fragmenty zmienionej 
chorobowo skóry

Uwaga! Materiał  powinien  być  pobierany  jak  do  rutynowych  badań  mikrobiologicznych, możliwie  szybko  po  zgonie  i  jak  najszybciej  dostarczony  na  

badania,  gdyż identyfikacja  rzeczywistych  bakteryjnych czynników etiologicznych  zakażenia  w materiałach  śródsekcyjnych  jest  trudna  i  często  kończy  się  

niepowodzeniem  z powodu kontaminacji próbek florą endogenną. 



Właściwe przygotowanie próbki i transport

Źródło: Materiały własne



Oznakowanie próbek  - bardzo ważne

Płytkę Petriego oraz 
wymazówkę z izolatem

należy czytelnie podpisać numerem 
oryginalnym izolatu identycznym jak na 
formularzu zlecenia badania referencyjnego

Próbki biologiczne 

pobierane bezpośrednio od pacjentów lub pobierane 
śródsekcyjnie należy opisać na etykiecie podającP

O imię i nazwisko pacjenta lub inicjały,h
O nazwę materiału,h
O datę i godzinę pobrania materiału



Jak zamówić kuriera?



Pakowanie i 

transport

Dokument do pobrania



Dr n. med. Alicja Kuch

Dziękuję za uwagę!


