1.

Zalecenia dotyczace pobierania, przechowywania i transportu materiatow
klinicznych przeznaczonych do badan diagnostycznych w Laboratorium Zakladu
Badania Wiruséw Grypy, Krajowy Osrodek ds. Grypy (obowigzuje od 08.11.2017 r.)

Rodzaj materiatu klinicznego w zaleznosci od kierunku i metodyki badan

Badanie
(zgodnie z Cennikiem Badan Diagnostycznych

antyhemaglutyninowych w surowicy w Kkierunku

. : - *
Nr Laboratorium Zaktadu Badania Wirusow Grypy Rodzaj materialu klinicznego
w NIZP-PZH)
Oznaczenie poziomu przeciwciat

- surowica krwit

wykona¢  badanie  potwierdzajace  metoda

molekularna

L 3 szczepOw wirusa grypy typu/podtypu A/HIN1/, | - krew?
A/H3N2/iB
Wykrywanie wirusa grypy (typ A i B) metoda |- wymaz z gardia?
2. |RT-PCR - Wymaz z nosa?
Wykrywanie wirusa grypy (typ A i B oraz subtypy| ~ WYMaz Z nosogardzieli ;
3. |A/HINI, A/HIN1/pdm09, A/H3N2/) metodg ~ POPIUCZYNY Z drzewa oskrzelowego
RT-PCR - ptyn mézgowo-rdzeniowy*
4 Wykrywanie wirusa grypy (typ A i B) metoda| - wysiek z ucha srodkowego®
" |Real-Time RT-PCR
Wykrywanie 15 wirusow oddechowych: grypy
typu A i B, wirusa RS typu A i B, parainfluenzy
5 typu 1, 2, 3 i 4, ludzkiego metapneumowirusa
" | (hMPV), adenowirusa, rhinowirusa, bocawirusa,
coronawirusa 229E/NL63 i OC43/HKUL,
bocawirusa oraz enterowirusa metoda PCR
Wykrywanie wirusa grypy (typy A i B oraz
6. |subtypy A/HIN1/, A/HIN1/pdm09, A/H3N2/)
metoda RT-PCR.
Wykrywanie wirusa grypy (typ A i B) metoda| - wymaz z gardia®
immunologiczna (tzw. szybki test) — w przypadku | - Wymaz z nosa?
7. |uzyskania dodatniego wyniku badania nalezy| -wymaz z nosogardzieli

* wykonanie badania w innym materiale (np. post-mortem) moze by¢ mozliwe po wczesniejszym
uzgodnieniu z laboratorium

Ydla wiasciwej interpretacji wynikéw badanie powinno zosta¢ wykonane dla pary surowic, tj. surowicy z ostrego
okresu choroby, a nastgpnie surowicy pobranej w okresie rekonwalescencji

2 wskazane jest dostarczenie tgczonej prébki do badan, tj. wymazu z gardta wraz z wymazami z nosa
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2. Spos6b pobrania, przechowywania i transportu materiatu klinicznego

Wszystkie materiaty powinny by¢ doktadnie, czytelnie i w sposob trwaty oznakowane
I zawiera¢ informacj¢ dotyczaca daty pobrania materialu. Zgodnie ze standardowymi
srodkami ostroznosci wszystkie prébki nalezy traktowa¢ jako materiat potencjalnie
zakazny.

2.1. Surowica krwi lub krew
Pojedyncza probka moze nie stanowi¢ poparcia diagnozy klinicznej dlatego tez badanie
serologiczne nalezy wykona¢ dla pary surowic: z ostrego okresu choroby, a nastepnie
z okresu rekonwalescencji.
Probka z ostrej fazy choroby powinna by¢ pobrana zaraz po wystapieniu pierwszych
objawdw klinicznych, ale nie p6zniej niz 7 dni po ich wystapieniu. Probki surowicy od
rekonwalescentow powinny by¢ pobierane po 2-4 tygodniach od zachorowania.
- Surowica w objetosci 0,5 mL - 1 mL.:
Krew pobrang ,,na skrzep” nalezy odwirowa¢ (10 min. 2000 r.p.m.), a nastepnie
uzyskang surowice (niezhemolizowana, bez widknika) nalezy przenies¢ do jatowej,
podpisanej danymi pacjenta oraz data pobrania materiatu, szczelnie zamykanej
probowki.
Surowice nalezy przechowywac i transportowac¢ w temp. chtodni (5£3°C) maksymalnie
48 godz. od chwili uzyskania surowicy. Powyzej 48 godz. prébke nalezy przechowywacé
I transportowac w stanie zamrozenia.
- Krew petna w obje¢tosci okoto 5 mL:
Krew petna pobrana ,na skrzep”. Probke nalezy dostarczy¢ do laboratorium
bezzwtocznie w przeciagu 2 h od pobrania.

2.2. Wymaz z gardla, wymaz z nosa, wymaz z nosogardzieli
2.2.1. Materiat najlepiej jest pobra¢ do 7 dnia od momentu wystapienia objawow
choroby. Sposob pobrania wymazdéw z gardta i nosa opisano w pkt. 2.2.2.
Pobrany materiat nalezy przechowywac i transportowac¢ w pozycji pionowej
w temp. chtodni (5+£3°C) i dostarczy¢ do laboratorium tak szybko jak jest to
mozliwe, najlepiej w ciggu 24 godz. od chwili pobrania.

Jesli dostarczenie probki w takim czasie nie jest mozliwe, wowczas
z pobranych materiatdbw musi by¢ przygotowana zawiesina w objetosci do 2
mL podtoza transportowego wirusologicznego lub ewentualnie roztworu soli
fizjologicznej lub PBS. Zawiesing nalezy przygotowa¢ w sterylnej, szczelnie
zamykanej probowce, nadajacej sie do mrozenia w temp. -70°C. Do probowki
nalezy przela¢ ptyn, w ktérym zawieszone sag wymazy, a nastepnie uzupetnic
go do objetosci nie wiecej niz 2 mL podiozem transportowym
wirusologicznym lub ewentualnie jatowym PBS lub roztworem soli
fizjologicznej. Przygotowa¢ zawiesing poprzez przeniesienie kazdego
z patyczkow wymazowych do probowki i energiczne poruszanie patyczkiem
wymazowym, tak by materiat kliniczny obecny na patyczku mogt znalez¢ sig
w ten sposéb z roztworze. Zawiesing taka (bez patyczkdéw wymazowych)
nalezy zamrozi¢ w temp. -70°C lub nizszej i dostarczy¢ do laboratorium
w warunkach uniemozliwiajacych rozmrozenie.
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2.2.2. Instrukcja pobrania wymazéw z gardia i nosa.
NALEZY STOSOWAC WYLACZNIE STERYLNE WYMAZOWKI,
WYKONANE W CALOSCI Z TWORZYWA SZTUCZNEGO,
ZWACIKIEM Z WELOKNA SYNTETYCZNEGO NP. SZTUCZNY
JEDWAB, WISKOZA, DACRON ITP.
WYMAZOWKI Z DREWNIANYM PATYCZKIEM oraz BAWELNIANY M
WACIKIEM MOGA ZAWIERAC SUBSTANCIJE,
KTORE INAKTYWUJA NIEKTORE WIRUSY ORAZ HAMUJA
REAKCIJE PCR, W ZWIAZKU Z CZYM NIE NALEZY ICH UZYWAC.

a.

wymaz z gardla — nalezy poprosi¢ pacjenta o szerokie otwarcie jamy
ustnej. Uzywajac szpatulki docisna¢ jezyk ku dotowi, co pozwoli
unikna¢ kontaminacji wymazu §ling i za pomoca suchego sterylnego
patyczka wymazowego energicznie potrze¢ obie powierzchnie
migdatkdw oraz tylng sciane gardia (bez dotykania powierzchni jamy
ustnej) zwracajac szczegdlng uwage na miejsca zapalnie zmienione.
Koniec patyczka wymazowego (tuz przy zakretce) odtamac. Patyczek
wymazowy z pobranym materiatem umiesci¢ nastepnie w jalowej
probdwce transportowej (bez dotykania wacikiem jej scianek), z ktora
zostal on dostarczony i do ktérej nalezy doda¢ ok. 1-2 mL podioza
transportowego wirusologicznego, ewentualnie soli fizjologicznej lub
PBS. Wacik i tylko wacik patyczka wymazowego musi znajdowac si¢
w plynie transportowym.

Nie stosowa¢ innych podioz, np. bakteriologicznych (wegiel, agar
itp.). Probdwke zakrecic¢ i podpisac (identyfikacja pacjenta/probki, data
pobrania wymazu). Patrz: ryc. 1.

jezyczek

3§ 4~ migdatek

(: tylna sciana gardta

Ryc. 1.

wymazy z nosa (z obu nozdrzy) — nalezy upewni¢ si¢ czy przed
pobraniem materiatu pacjent nie wydmuchiwat nosa. W celu pobrania
wymazu nalezy delikatnie odchyli¢ glowe pacjenta do tylu
i przytrzymaé za podbrodek. Druga reka umiesci¢ koniec suchego
sterylnego patyczka wymazowego w prawym nozdrzu pacjenta,
rownolegte do podniebienia. Pozostawi¢ przez kilka sekund,
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a nastepnie powolnym ruchem rotacyjnym wyja¢. Koniec patyczka
wymazowego (tuz przy zakretce) odlamaé. Patyczek wymazowy
umiesci¢ w probowece, z ktora zostat on dostarczony. Probowke
zakreci¢. Wg tej samej procedury za pomoca nowego sterylnego
patyczka wymazowego nalezy pobra¢ wymaz z lewego nozdrza
i umiesci¢ w probdwce, ktorej znajduje sie juz wymaz z prawego
nozdrza. Patrz Ryc. 2.

Do prébowki nalezy doda¢ ok. 1-2 mL podioza transportowego
wirusologicznego, ewentualnie soli fizjologicznej lub PBS. Waciki
i tylko waciki patyczkéw wymazowych musza znajdowac sie w ptynie
transportowym. Nie stosowac innych podtoz, np. bakteriologicznych
(wegiel, agar itp.). Probdwke zakreci¢ i podpisa¢ (identyfikacja
pacjenta/probki, data pobrania wymazow). W ten sposéb w jednej
probowce znajduja sie dwa patyczki wymazowe (Fot. 1).

Ryc. 2.

) i Zle pobrany wymaz
prawidtowo pobrany wymaz e pabrany wymaz za duzo plynu transportowego

patyczki utamane przy zakretce, 28 duZo plynu transportowego oy, i stis utamane patyczki
jedynie zwilzone ptynem transportowym

Fot. 1.
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laczona probka wymazu z gardla z wymazami z nosa — wymazy
z gardta i wymazy z obu nozdrzy nalezy pobra¢ zgodnie z opisem
w pkt. 2.2.2.a i 2.2.2.b. Wszystkie trzy patyczki wymazowe (wymaz
z gardta, wymaz z prawego nozdrza, wymaz z lewego nozdrza)
umiesci¢ w jednej probéwcee, do ktdérej doda¢ ok. 1-2 mL podioza
transportowego wirusologicznego, ewentualnie soli fizjologicznej lub
PBS. Waciki itylko waciki patyczkdbw wymazowych musza
znajdowac si¢ w plynie transportowym.

Nie stosowac innych podtoz, np. bakteriologicznych (wegiel, agar itp.).
Probowke zakreci¢ i podpisa¢ (identyfikacja pacjenta/prébki, data
pobrania wymazow). W ten sposob w jednej probéwce znajduja si¢

trzy patyczki wymazowe.

2.3. Popluczyny z drzewa oskrzelowego, ptyn mézgowo-rdzeniowy

Kazdy z wyzej wymienionych materiatéw do badan w objetosci 1 mL — 2 mL

w jatowej zamknietej probowce nalezy przechowywac¢ i transportowac¢ w pozycji
pionowej w temp. chtodni (5£3°C) i dostarczy¢ do laboratorium tak szybko jak jest
to mozliwe, najlepiej w ciagu 24 godz. od chwili pobrania, a jesli to jest niemozliwe

to zamrozi¢ w temp. -70°C lub nizszej.

2.4. Wysiek z ucha srodkowego

Probke wysicku z ucha srodkowego w jatowej zamknigtej probdéwce nalezy
przechowywa¢ i transportowa¢ w pozycji pionowej w temp. chlodni (5+3°C)
i dostarczy¢ do laboratorium tak szybko jak jest to mozliwe, najlepiej w ciggu 24 godz.
od chwili pobrania, a jesli to jest niemozliwe to zamrozi¢ w temp. -70°C lub nizszej.

Miejsce dostarczenia prébek do badan
Materiaty nalezy przesyta¢ na adres:

ZAKEAD BADANIA WIRUSOW GRYPY. KRAJOWY OSRODEK DS. GRYPY
NARODOWY INSTYTUT ZDROWIA PUBLICZNEGO - PANSTWOWY ZAKLAD

HIGIENY, UL. CHOCIMSKA 24, 00-791 WARSZAWA
UWAGA:

Nalezy wyraznie zaznaczyé adresata probek, tj. ZAKEAD BADANIA WIRUSOW

GRYPY. KRAJOWY OSRODEK DS. GRYPY.

W przeciwnym razie material moze zosta¢ dostarczony do niewlasciwej pracowni oraz by¢

przechowywany w niewtasciwych warunkach.

Dodatkowe informacje

W razie jakichkolwiek pytan i watpliwosci dotyczacych rodzaju materiatu do badan, jego
wymaganej objetosci, sposobu pobrania, przechowywania, opakowania i transportowania
oraz czasu oczekiwania na wynik badania prosimy o kontakt z Zaktadem Badania Wirusow

Grypy. Krajowym Osrodkiem ds. Grypy w NIZP-PZH:
tel. (22) 54 21 274, faks (22) 54 21 294.



