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Higyiti infekcidk
UTI barmely életkorban eléfordul, de a gyermekek a magas kockdzatd csoportba
tartoznak. ‘
Gyermekkori UTI-t mindig komplikdltnak kell tekinteni, mert:
Fejlédési rendellenesség allhat a hattérben, urosepsishez vezethet, rosszul kezelve
vesekdrosodast okozhat.

A klinikai diagnozis nem kinnyil csecsemd és kisgyermekeknél:

Gyakran nincs objektiv jel, ismeretlen eredetll |4z, étvagytalansdg, a vizelet jellegzetes
szaga, anamnézisben elézé UTI, csaladban vesebeteg.

A higyiiti fertdzések kor és nem szerinti elsfordulasi gyakorisaga

Korcsoport Gyakorisag (%) Férfi/né arany
Ujsziilott 1,0 1,5/1
6 év alatt 1,5-3,0 1/10
Iskolaskor 1,2 1730
Reproduktiv kor 3-5 1/50
1dds kor 10-30 1/1,5

Hagyiiti fertdzésben szenved6 betegek bakterioldgiai vizsgilatinak eredményc

Izolalt baktérium Ambulanter kezelt 250 Kdérhazban kezelt 150
beteg %-a beteg %-a

E. coli &9 52

P. mirabilis 3 12

K. pneumoniae 2 9
Enterococcus 2 7

E. aerogenes 0,8 4

P. aeruginosa 0,4 6

Egyéb Proteus 0.4 3

S. saprophyticus 1,6 0.7

8. aureus 0 ' 0,7
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A higyiti patogének antibiotikum rezisztencidja az Egyesiilt Kirilysiagban (1989}

Rezisztens torzsek aranya (%)

kérhizi osztaly ICU
Antibiotikum (n = 2129) {n = 8763)
Ampicillin 39 48
Cefazolin 13 35
Ciprofloxacin 5 29
Co-trimoxazol 16 27
Nitrofurantoin 12 23
Tetracyclin 33 45

Hugyiti infekciék mikrobiolégiai diagnézisa

Mintavétel nehézségei kiillonbdz6 életkorban. Mibe, mit és mennyit? Bekiildés,
tdrolds koriilményei. , Screening” médszerek. Antibiotikum tartalom vizsgdlata. Labo-
ratériumban alkalmazott mddszerek hogyan befolydsoljdk az eredményt?

Vizelet mintavétel
Spontin iiritett vizelet
Katéteres vizelet:
Tartds holyagkatéter, diagnosztikus katéterezés, uréter katéter
Suprapubicus hélyag punctiéval nyert minta
Amennyiben spontdn iirftett vizelet vételére kerdiil sor, fontos, hogy a gy(ijtd edény
okvazi” steril legyen.

Vizelet mintavételi problémék gyermekkorban

Ujsziilott és csecsemObkorban specialis mintavétel (zacskos mddszer tiirelmet és idét
igényel).

Fals pozitiv lehet az eredmény, ha fiiikn4l fitymasziikiilet van, lanyoknal ha széklet-
tel kontaminélddik a minta.

Hoélyag punkciGs vizelet.

Nagyobb gyerekeknél felnditekhez hasonld, reggeli elsd, megfelel6 mosakodast k-
vetd, kbzépsugir vizelet.

Mibe, mennyit?
Steril vizeletgyiijtd csavaros pohir
wKvdzi” steril nyitott vizeletgyijte edény
Bekiildés steril kémcstben, ,Uricult” rendszer, zart, tartdsitot tartalmazod csd. A
minta mennyisége 3-5 ml legyen.

Bekiildés, tarolas koriilményei

A nativ vizeletet a vételt kiivetGen 2 drin beliil fel kell dolgozni. Ha ez nem
lehetséges, legfeljebb 24 Griig tarolhaté +4°C-on. ., Uricult” rendszerek csctében a
szallitas idétartama és hdmérséklete kevésbé kritikus. Konzervald szert tartalamzo cs6-
ben a vizelet hiités nélkill is eltarthaté 48-72 érdig.
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A laboratériomban alkalmazoett médszerek hogyan befolyisoljik az eredményt

Hagyomadnyos: minden vizelet leoltdsra keriil
+ negativ 24 éra milva kiadhatd
HUricult” pozitiv 48 6ra muilva csiraszam
species
rezisztencia
Automata: csak pozitivak leoltdsa
negativ d.u. kiadhat6é
pozitiv 24 éra miilva csiraszdm
species

elozetes rezisziencia

A vizelet eredeti csiraszama megmarad:
Ha 2 6ran beliil leoltasra keriil. Ezen id6n til +4°C-on tdrolva 24 6rén beliil olijdk le.
Dip-Slide médszer (Uricult), UCK (Urine Culture Kit).
A vizelet csiraszdm valtozasa az idé fiiggvényében
Oh 24h 48 h 72h
Ki.spp 2x10° 14x10°  2x10" 2x10° NV

10 3x10* It 3x10*  UC+S

Pr.spp 8x10°  sxi10® ax10°  32x10" NV
8x10°  5x10° 7x10°  7x10°  UC+S

NV: normal vizelet

Tartdsitott vizeletminta
Elényik:
Egyszerii kivitelezes, pontos csiraszamolas, 48-72 dra utdn is valtozatlan csiraszd-
mot biztosit.
Hitranyok:
A negativ mintit is tenyészteni kell,

UC+S kit (Becton Dickinson}
A boérsav, glicerin, Na-borat konzervildszereket liofilezett formédban tartalmazzdk a
csovek.
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Az UC + 8 kit jellemz6i

Minimalisan 3 ml, optimalisan 5 ml vizelet szikséges. Megfelel6 higitis esetén a
baktériumokra nem toxikus. Az antibiotikum érzékenységi vizsgdlatot nem befolya-
solja.

A vizelet mikroszképos vizsgilata
Leukeacyturia:

Nativ vizeletben 10-50 gennysejt 1 pl-ben, centrifugdlt iiledékben 10-50 genny-
sejt/latétér 400x nagyitdssal
Pyuria:

Nativ vizeletben > 50 gennysejt 1 /ul-ben, centrifugdlt iledékben > 50 genny-
sejt/latétér 400x nagyitdssal.
Nem centrifugdlt vizelet festése:

1 baktérium/l4t6tér 1000x nagyitissal. Gram szerint: 10° CFU/ml. Acridine orange-
al: 10° CFU/ml.

Manualis vizelet screening médszerek
Tesztesikkal végezhetd vizsgdlatok:

Glukéz oxiddz préba — a legtiibb Gram negativ baktérium bontja a glukézt. Diabetes
mellitusban csak a ketontestek vizsgalatdval egyiitt értékelhetd! Nitrit redukcid — Gram
negativ baktériumok. < 6 pH fals negativ eredményt adhat! Leukocyta eszterdz. C-vita-
min, phenazopyridin, magas fehérjetartalom zavarja a reakcidt!

Kolorimetrids sziir& vizsgdlat:

FiltraCheck UTI, amely bakteriuridt, pyuridt és hematuridt mutat ki.

Egyszerii, gyors médszer. Milszert, inkubalast nem igényel, érzékenysége: 96,5%,
negativ prediktiv éniék: 99%. A negativ mintdkat nem kell tenyészteni!

Automatizalt vizelet screening médszerek tenyésztés nélkiil

Bac-T-Screen — filtrdciés médszer, UTI-Screen — bioluminescencia, Coulter,
Questor — sejtszdmolds. Jellemzgi: Alacsony szenzitivitds, alacsony specificitds, nem
tesz killénbséget az €16 és az elpusztult baktériumok kdzétt.

E. Coli torzsek antibiotikum Amikacin 99 99
érzékenysége (%) Norfloxacin 94 94
- - Pefloxacin 94 93
Orszdgos VIiZf)ll:itllzol Ofloxacin 95 o1
Antibiotikum & 2 Cifrofloxacin 96 99
adat trzsek Sumetroli 74 76
_ (SZOTE) e
Ampiciilin 58 57 Prafefts fmrabfhs torzself
Amp/sulbac &9 * antibiotikum érzékenysége (%)
Amox/clav 89 88 Vizeletbdl
Piperacillin 71 * N Orszigos izolalt
Cefalexin 76 80 Antibiotikum a datg tiorzsek
Cefuroxim 20 92 (SZOTE)
Ceftibul_em 98 * Ampicillin 66 62
Cefotaxim 98 * Amp/sulbac 75 *
Gentamicin 95 94- Amox/clav 84 85
Tobramycin 92 93 Piperacillin 74 *
Netilmicin 97 98 Cefalexin 37 *
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Cefuroxim
Ceftibutem
Ccfotaxim
Gentamicin
Tobramycin
Netilmicin
Amikacin

86
97
97
82
79
95
98

82

*
*

80
75
%6
99

Norfloxacin 85
Pefloxacin 83
Ofloxacin 83
Cifrofloxacin g0
Sumetrolim 46

82
80
82
89
58

Pseudomonas aeruginosa torzsek
antibiotikum érzékenysége (%)

Vizeletbdl
Antibiotikum Or:;_:tgos t'.;:;:::(

(SZOTE)
Piperacillin 76 86
Ceftazidim 82 89
Imipenem 88 92
Meropenem 32 *
Gentamicin 57 28
Tobramycin 68 52
Netilmicin 64 60
Amakicin 77 71
Ofloxacin 55 31
Cifrofloxacin 72 62

Enterococcus torzsek antibiotikum
érzékenysége (%)

Vizelethol

e Orszagos izolalt

Antibiotikum adat torzsek

(SZOTE)
Ampicillin 98 99
Amox/clav 97 98
Piperacillin 93 93
Imipenem 87 *
Gentamicin ME 74 53
" Nitrofurantoin 93 95
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