
Veresoonekateetri mikrobioloogiline
uuring
Veresoonekateetri mikrobioloogiline uuring (xxx- Aerobic culture)
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Telefon 617 1078, 617 3121

Üldiseloomustus

Sagedasemad kateetriga seotud infektsioonitekitajad on S. aureus, Enterococcus sp., P. aeruginosa,
Enterobacterales, Candida sp. ning naha normaalse mikrobioota esindajad nagu koagulaasnegatiivsed
stafülokokid (KONS) ja Corynebacterium sp. Infektsiooni eristamiseks kolonisatsioonist tuleb
veresoonekateetri külvitulemust  hinnata koos samaaegselt perifeerse veresoone punktsioonil võetud
verekülvi ja kliinilise pildiga.

Näidustused

Veresoonekateetriga seotud vereringeinfektsiooni diagnoosimine
Veresoonekateetriga seotud lokaalse infektsiooni diagnoosimine

Referentsvahemik

Kasv puudub

Kliiniline tõlgendus

Kateeteriga seotud infektsiooni saab diagnoosida, kui sama mikroob on isoleeritud nii kateetri külvist kui
ka verekülvist. Kliiniliselt oluliseks loetakse mikroobide hulka > 15 PMÜ.

Proovi-/ uuringumaterjal • veresoonekateeter (1 cm tükid)
• veri



Proovianum
• Veresoonekateeter: steriilne proovianum
• Aeroobne verekülv: Bactec Plus Aerobic/F
söötmepudel 8-10ml

Proovimaterjali säilivusaeg, -
temperatuur jt transpordi
tingimused

• kateetritükk 2...8 oC 24 h
• söötmepudel 20...25 oC 24 h

Segavad tegurid -

Teostamise sagedus Tööpäeviti (E-L 8-16)

Mõõtemeetod Poolkvantitatiivne külv. Tekitaja samastamine ja
ravimitundlikkuse määramine

HK kood
66510. Positiivse tulemuse korral lisanduvad
samastamise ja ravimtundlikkuse määramise koodid (
66522, 66530).
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