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Nazev: NSVP_2 -Zakladni mikrobiologické vysSetreni intravaskularnich kanyl a
souvisejicich vzorkl z primarné kultivaéné negativnich lokalit semikvantitativni
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Typ vzorku

Braunyla stent
kanyla shunt
katétr

Predmét dokumentu — dokument popisuje zpracovani a bakteriologické vySetfeni
intravasku- larnich kanyl, implantatd a souvisejicich vzorkd z primarné kultivané negativnich
lokalit.

LP
Uvod:

Pouziti zilnich kanyl a katétra pro spolehlivy intravaskularni pfistup pfi monitorovani vnitfniho
prostiedi nebo pro 1éEebné zakroky je zakladnim rysem moderni zdravotnické péce.
Zavedeni intravaskularnich kanyl a katétrll umozriuje pribézny a bezbolestny pfistup do
cirkulace pro podavani tekutin a elektrolytu, 1ékd, krevnich produktt a podpory vyzivy. Kromé
toho muze byt intravaskularni pfistup pouzit pro odbéry krve, monitorovani hemodynamiky,
hemodialyzu a hemofiltraci. Kazdy rok jsou pouzity miliény intravaskularnich pfistupt u
akutnich i chronicky nemocnych hospitalizovanych pacientd po celém svété. Tyto prostfedky
se pouzivaji po riznou dobu k zajisténi periferniho nebo centralniho vstupu a mohou mit
jednoduché nebo mnohocetné pfistupy. Ackoliv vétsSina téchto pomicek jsou kanyly pro
periferni pouziti, pouzivaji se také centralni zilni nebo arterialni katétry zvlasté u pacientt

s obtiznym perifernim pfistupem a nebo tam, kde je indikovano monitorovani krevniho
obéhu. Intravaskularni pomucky jako pfi€iny infekci krevniho Fecisté jsou vyznamnym
klinickym problémem. Vice nez 50% vSech outbreakl u nemocniénich (nozokomialnich)
bakteriémii nebo kandidémii, které jsou hlaseny ve svétové literatufe mezi rokem 1965 a
1990, pochazelo z kanyl. Pro klinickou praxi byly vydany postupy pro prevenci
nozokomialnich infekci pfi pouziti centralnich zilnich katétr(i zalozené na diikazech
vypracované studijni skupinou pro kontrolu infekci (EPIC). Postupy doporuuji nékolik praxi
a strategii pro snizeni rizika infekci krevniho fecisté pfi pouziti katétra véetné typu katétrd,
mista vstup(l, optimalni aseptické techniky, dobré péce o katétry a vhodného pouziti katétrd
povleCenych antimikrobialnimi preparaty pfipadné pouZziti impregnovanych centralnich zilnich
katétrt. Ve zvlastnich pfipadech definujityto postupy zpusob zavedeni, pouziti a navrzeni
kanyl . Jsou to napf. periferni katétry jako jsou Venflon, Abocat, centralni linky napf.
trojluminalni podkli¢kové linky, jugularni linky, femoralni linky, monitorovaci katétry jako napf.
centralni zilni tlakové linky, Swan Ganzovy linky,arterialni linky, dale dlouhodobé pfistupy
jako jsou Hinckmanovy katétry, Broviakovy katétry, Portacath, dale smiSené napf. Vascath
pro hemofiltraci a pupec¢ni kanyly pro vyménné transfize u novorozencu, katétry povlecené
antibiotiky nebo impregnované katétry. SouCasné studie ukazaly, Ze impregnované centralni
Zilni katétry nebo katétry povle€ené antibiotiky mohou snizit za vhodnych podminek vyskyt
kolonizace katétru.

Odstranéni kanyly
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Kdyz u pacienta se zavedenym centralnim Zilnim katétrem vznikne nevysvétlena horecka,
klinik ¢eli rozhodnuti, jestli ma kanylu ponechat nebo ne. Pokud zdroj horeCky nelze najit,
obvykle se centralni zilni katétr odstrani a jeho hrot se zasle na kultivaci.

Kultivace hrotu kanyly dava hodnotnou informaci, ale je nutno kanylu odstranit. To maze

v nékterych pfipadech znamenat ztratu zilniho pfistupu, coz mize zavazné ovlivnit Iékafskou
péci o pacienta. Nékdy je vdak nutné katétr odstranit, aby bylo mozno zvladnout katétrovou
infekci vyvolanou, nékterymi organismy, zvlasté kandidami.

Jako alternativni vzorek mohou byt pouzity stéry z mista vstupu kanyly. Rutinni vySetfeni
stérll z mista zavedeni kanyly u asymptomatickych pacientd ma v§ak pochybnou hodnotu.

Kultivace z povrchu kuze okolo mista vstupu kanyly nebo z kanylovych spojek se stale
Castéji pouziva k potvrzeni infekce mista vstupu kanyly. U tohoto vySetfeni se popisuje
vysoka citlivost a specificita, ale je uziteéné pouze tam, kde je jasny klinicky dikaz mistni
infekce, protoze pozitivni vysledky kultivace mohou byt zpisobeny komensaly pfitomnymi na
kazi, a proto mohou byt zavadgjici.

Pecliva interpretace takovych vysledkd kultivace by méla byt korelovana s izolaty

z hemokultur. Kdyz se vysledky kultivace z kiize a spojek shoduji, doporucuje se odstranéni
kanyly, ale v praxi se to nemusi provést, pokud dochazi ke klinické sepsi, kterd neodpovida
na IéCbu antibiotiky.  Pro zminéné vzorky byly popsany kvantitativni a semikvantitativni
kultivaéni metody, ale nejsou doporuceny.

Alternativni metodou vyS$etfeni kanylovych infekci, ktera zachova centralni zilni vstup, je
nabrani krve soucasné z kanyly a z periferni zZily. Oba vzorky se kultivuji kvantitativné.
Jestlize koncentrace organismu v krvi centralniho katétru se rovna nebo je vétSi nez

desetinasobna koncentrace organismu v krvi z periferni zily, potom se vysledek potvrzuje
jako infekce centralniho katétru. Tato metodologie zatim nebyla uplné pfijata.

Infekce a organismy

Infekce kanyl patfi mezi nejdulezitéjSi nozokomialni infekce. Mezi 5% a 25%
intravaskularnich kanyl je kolonizovano koznimi organismy jak zjist€no na zakladé vysledku
semikvantitativnich kultivaci z vyjmutych katétr( nebo jejich hrotl. Tato kolonizace, ktera je
Casto asymptomaticka, pfedchazi systémové nebo lokalizované infekci. Celkova incidence
infekci intravendznich katétru je kolem 1%. Toto Cislo mlze byt pro centraini zilni katétry
uréené podavani u parenteralni vyzivy vysoké az 4-8%. U vysoce rizikovych pacientl infekce
centralnich zilnich katétr( zpUsobuji vyznamnou umrtnost a vysoké naklady.

Incidence infekce je vztazena na délku ¢asu, kdy je kanyla ponechana in situ. Hrot katétr(i
muZze byt infikovan sekundarné organismy, které uz infikuji pfed tim spojku nebo misto
vstupu a které pronikaji do lumen katétr nebo tunelem, kterym je katétr zaveden. PFi€inou
infekce mohou byt také organismy pochazejicimi z tekutiny, ktera prochazi do krevniho
proudu nebo naopak z krevniho proudu samotného. Kolonizace kanyl je mnohem ¢astéjSim
zdrojem katétrovych infekci krevniho feciSté nez kontaminovany infuzat. Organismy, které
zpusobuji katétrové infekce, mohou pochazet:

. Z pacientovy mikrofléry
. Z rukou personalu
. z kontaminovanych dezinfekénich prostrfedku

. Z kontaminované spojky
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. Z bakteriémie z jinych pficin
. Z kontaminovanych intravendznich tekutin
. ze vzduchu na oddéleni

VétSina infekci z centralnich Zilnich katétrd je zplsobena organismy z kiize v blizkosti mista
vstupl, které se dostavaji do intravaskularniho segmentu kanyly.

Bakteriémie v souvislosti s kanylou

Kanyla maze byt zdrojem bakteriémie. To je pravdépodobné v pfipadé, Ze kanyla byla
infikovana stejnym organismem, ktery byl izolovan z hemokultury, obvykle v nepfitomnosti
jiného mozného zdroje infekce a kdyz je kultura z infuze negativni. Infekce intravendzni
kanyly maze vést k rozsahlé diseminaci infekce. Mnohem C€astéji u pacienta vznika teplota a
celkova nevolnost.

Lokalizovana infekce

Muze se vyskytovat v misté vstupu katétru a v podkozni ¢asti katétru. Klinické pfiznaky
infekce se projevuji jako erytém, tvorba exudatu, edému a tromboflebitida. Pacient si mize
stéZovat na bolest nebo podrazdéni misté vstupu a mize mit teplotu.

Organismy izolované z hrotu kanyly a stérti obvykle z mista vstupu kanyly zahrnuji:
Koagulaza-negativni stafylokoky
Staphylococcus aureus véetné MRSA
Enterobacteriaceae

Pseudomonady

Enterokoky

Corynebacterium species

Streptokoky

Bacillus species

Mohou byt rovnéz izolovany houby véetné :
Candida albicans a jiné kvasinky

Aspergillus species

Fusarium species

Malassezia furfur (pfedevsim u pacientt dostavajicich intralipidové influze)

Koagulaza negativni stafylokoky

Koagulaza negativni stafylokoky jsou nejcastéjsi pfiCinou kanylovych infekci. Koagulaza
negativni stafylokoky mohou produkovat extracelularni hlen, ktery usnadnuje jejich adherenci
na povrch kanyly, mize omezit pfistup antibiotik a mlze snizit protizanétlivou odpovéd
hostitele. Jestlize ma pacient zavedeny centralni zilni katétr a z mnohocetnych odbéru
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hemokultur jsou izolovany koagulaza negativni stafylokoky, musi se brat jako prokazana
infekce témito organismy. Nicméné mohou byt obtize pfi interpretaci vyznamu téchto izolata,
protoze koagulaza negativni stafylokoky jsou obvykle izolovany z kontaminovanych
hemokultur. Jakykoliv organismus izolovany v signifikantnich mnozstvich by mél byt
povaZovan za potencialné vyznamny, pokud se pouziji metody kvantitativni kultivace.

Kultivaéni techniky

Diagndzy katétrovych infekci krevniho Fecisté mohou byt obtizné z hlediska jasnych
klinickych definici. Kone¢né diagn6zy mize byt dosazeno pouze odstranénim katétru,
kultivaci jeho hrotu a kvantitativné vyznamnym nalezem patogennich organismu. Techniky
k diagnostice mistnich nebo systémovych infekci sdruzenych s kanylami zahrnuji:

semikvantitativni kultivaci segmentu kanyl

bujénovou kultivaci segmentu kanyl, zvlasté hrotd

kultivaci krevniho aspiratu pomoci intravaskularni kanyly
kultivace spoju kanyly

kultivace stérl ze vstupu mista kanyly

Semikvantitativni metoda

Kultivace povrchu kanyly se pouziva k pfedpovédi toho, zda katétr je prokazatelné infikovan
a pravdépodobné zpusobuje infekci krevniho proudu. Terminalni étyfcentimetrovy segment
kanyly se vali po celém povrchu agarové plotny 5x a pocitaji se Cisla kolonii (metoda podle
Makiho).Kdyz se kultivuje vnéjsi povrch hrotu kanyly, bere se jako prah pro infekci vice jak
15 kolonii jakéhokoliv organismu jako predikce kanylové sepse, ktera je sdruzena

s baktériemi v 10-14% pfipadu.

Mnohocetné izolaty pfitomné ve vice jak 15 CFU se poditaji individualné a jejich vyznam je
vztazen k jakémukoliv krevnimu izolatu. Viz PP_Zpracovani kanyl a souvisejich vzork(

Metoda v tekuté plidé

Distalni segment kanyly se kultivuje v bujonu. Tato metoda nerozeznava mezi kolonizaci
infekci nebo kolonizaci kanyly.

PREANALYTICKA FAZE

LP_Laboratorni pfirucka
Administrativni nalezitosti, technické informace /omezeni

Urgentni vzorky
MP_Pfijem materialu, MP - Urgentni vzorky, stanoveni priority, ranni hlaSeni, F_ ranni

hlaseni priorit
Zapis do LIS

Nazvy vysetifeni, operaci
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ANALYTICKA FAZE

1 Bezpecnost prace
1.1 odbér vzorku

1.2.doprava a skladovani vzorku
dle LP2_Laboratorni pfirucka

1.3 zpracovani vzorku
Obvykle na urovn BSL 2.

Pravidla by méla byt dopInéna lokalnimi protiepidemickymi pravidly a stanovenim rizika.
Je nutno dodrZovat predpisy k zasilani a dopravé postou.

PR_3 Provozni fad

2 Odbér vzorku

2.1 Optimalni doba odbéru
Pfed nasazenim antimikrobialni [&éCby.

2.2 spravny typ primarniho vzorku a metoda odbéru

LP — Odbér materialu,

3 Doprava a skladovani vzorku

3.1 ¢asovy interval mezi odbérem a zpracovanim vzorku

Vzorky by mély byt transportovany a zpracovany co nejdfive.

3.2 Zvlastni pozadavky k zamezeni znehodnoceni vzorku, odbérové nadobky

Stéry by mély byt transportovany v Amiesové transportnim médiu s aktivnim uhlim.

4 Zpracovani vzorku

le PP 105 7 ni kanvl iseiict ki

4.4 Kultivace a odeéitani
4.4.2. Zpracovani kanyly

Valejte vzorek po povrchu agaru 5x sem tam (semikvantitativni technika) k pokryti tak
velkého mnozstvi povrchu agaru a povrchu kanyly jak je mozné.
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Jestlize dostanete vic jak 4 cm kanyly, distalni konec by mél byt zkracen na 4cm délky pfed
tim, nez se provede kultivace odstfizenim sterilnimi nizkami nebo skalpelem.

4.4.3. Vytér
Inokulujte agarovou plotnu vytérovkou (PP_20_lzolace)

Pro izolaci individualnich kolonii rozetfete inokulum sterilni bakteriologickou klickou.

4.4.4. Tabulka: KULTIVACNIi MEDIA, PODMINKY A ORGANISMY pro semikvantitativni
kultivaci kanyl

viz priloha 1

4.5 Identifikace

Minimalni aroven identifikace v laboratofi

Alfahemolytické streptokoky do rodu

Betahemolytické streptokoky_ do skupin podle Lancefieldové
Koagulaza negativni stafylokoky na této urovni

Koryneformni organismy_ na urovni difteroidl
Enterobacteriaceae_ na urovni koliform
Enterococcus_ na urovni rodu

Pseudomonady_ na urovni pseudomonad
Staphylococcus aureus_ na urovni species

Kvasinky_ jako kvasinky, jsou pfedany na ID
do mykologické laboratofe

Organismy se dale identifikuji v pfipadé klinické nebo epidemiologické indikace, zvlasté
v pfipadech pozitivnich hemokultur.

Zasilani kmenu do referenénich laboratofri

Organismy s neobvyklou nebo neoCekavanou rezistenci a tam, kde existuje laboratorni nebo
klinicky problém nebo anomalie se zasilaji do referenéni laboratore.

4.6 Vysetieni citlivosti na antibiotika

SOP vySetfovani citlivosti na antibiotika semikvantitativnim difusnim testem, kvantitativni
diluéni mikrometodou a metodou E-test.. F_7_Seznam méfidel a zafizeni, F_4 Karta

méficiho prostfedku
POSTANALYTICKA FAZE
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5 Vydavani vysledku

5.1 Kultivace
5.1.1 Kanyly

Sdéluje se poCet CFU (koloniformnich jednotek) organismu pfi semikvantitativni kultivaci
podle pravidla, Ze 15 CFU a vice mlze byt sdruzeno se systémovou kanylovou infekci.
Hodnoty mensi nez 15CFU znadi povrchovou kolonizaci nebo kontaminaci. Je tfeba
korelovat s vysledkemhemokultivace.

V pFipadé nepfitomnosti rlistu mikroorganismu po 48 h kultivace se uvede vysledek Aerobni
kultivace negativni.

5.1.2 Stéry

Oznamte mnozstvi — napf. masivné, stfedné Cetny a nebo fidky nartst podle
interpretativniho komentare ve vztahu k pfitomnosti nebo nepfitomnosti mistni infekce.

V pfipadé nepfitomnosti ristu mikroorganismu po 48 h kultivace se uvede vysledek Aerobni
kultivace negativni.

5.2.3 Doba oznameni vysledku
Klinicky urgentni vysledky oznamte telefonicky nebo elektronicky.

Psana zprava 48 — 72 hodin, v pfipadé prodlouzeni expedice vysledku uvedte mezivysledek
a definitivni vysledek uvedte na kone¢ném vysledkovém listu.

5.4 Vysetreni citlivosti na antibiotika
Oznamte citlivost tam, kde je klinicky indikovano.

MP_P_(ontroIa uvolnovani vysledkt, MP_Expedice vysledku

6 HlaSeni mistnim a narodnim organtim verejného zdravi

Oznamuje se podle typl agens ze zakona:

Hygienické sluzbé nebo komisi pro nozokomialni infekce v nemocnici a podle mistnich
predpisu.

K_Kniha hlasek a pravdépodobnych nozokomialnich kmenu

ED-M-Seznam infekénich chorob - pfiloha k EPIDATuU - podléhajicich povinnosti hlaseni
pfisluSnému organu ochrany vefejného zdravi, ED: Povinna hlaseni dle Vyhl.MZ CR

€.473/2008 Sb., ve znéni vyhlasek ¢.275/2010 Sb. A €.233/2011 Sb

7.Materialné technické zabezpeceni

F_Seznam dokumentl, F_Seznam knih
7.1 Personal

Osoby opravnéné podle Pracovni napiné, Instrukci o zpracovani materialu a platné
dokumentace pro pfisluSnou laboratofi.

F_Pracovnici opravnéni provadét SOP a PP, F_Odborné kompetence, , F_Plan rozdéleni
laborantek

7.2.Pristroje a pomocna zafrizeni
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Viz Priloha 2, Dle planu kalibraci metrologa F_Seznam méfidel a zafizeni, F_Karta
méficiho prostredku

7.4.Chemikalie, reagencie a spotiebni material (tabulka)
Priloha 3., Dle PP

7.5.Prostory
Prijem materialu, Klinicka laboratof, Identifikacni laboratof

8.Systém kontroly kvality
Viz QNSVP_Interni hodnoceni kvality v klinické mikrobiologii
MP_EHK

9.Validace a verifikace

http://www.splm.cz/dokumenty/PSSLP_2.pdf,
http://www.splm.cz/dokumenty/PS VALVER.pdf , QNSVP_2 - Interni hodnoceni kvality v
klinické mikrobiologii

10.Souvisejici dokumentace

ED_Povinna hlaseni dle Vyhl.MZ CR &.473/2008 Sb., ve znéni vyhladek &.275/2010 Sb. A_

LP_Laboratorni pfirucka

MP_neshody na pfijmu a jejich feSeni,
MP_Identifi K

MP_LIS

MP_Uchovani vzorki

MP_Manipulace s infekénim odpadem,
M&Exwlmku__ . Y y

MP:Ph’iem a skladovani vzorku v laboratofi,
MP_Rozdélovani expedovanych papirovych vysledkd,
PK_PFirugka kvali

MP_Pfijem materialu

PP_Pracovni postup o€kovani kultivacnich médii,

PP_Svoz biologického materialu a rozvoz vysledku a odbérového materialu.
PP 7 ;o ex GO

PR_Provozni fad,

MP_Manipulace s infekénim odpadem,

S_osoby opravnéné k uvolfiovani a validaci vysledku pro tisk a expedici.
g S Q E ] Bv r r I | I o ra o

NSVPID_1 Obecné zasady identifikace medicinsky vyznamnych baktérii,
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SOPTP_1 - VySetfovani citlivosti na antibiotika semikvantitativnim difusnim testem, kvantitativni
diluéni mikrometodou a metodou E-test
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14.Souvisejici zaznamy

F_Seznam opravnéni pracovniki podle SOP.

F_Evidence Sarzi - pady

F_Evidence Sarzi diagnostik — identifikace,

F_Evidence Sarzi disk{— citlivosti

F_Plan rozdéleni laborantek

ED_Seznam pravnich predpisl - zdravotnictvi — 473/2008 Vyhlaska o systému
epidemiologické bdélosti pro vybrané infekce, se zménami €.275/2010 — platna od
12.10.2010 a €. 233/2011 Sb. S platnosti od 5.8. 2011, LP_zadanka o vySetieni
15.Prilohy

Pfiloha 1: Tabulka: KULTIVACNIi MEDIA, PODMINKY A ORGANISMY

Priloha 2: Tabulka: Pristroje a pomocna zafizeni

Priloha 3: Tabulka: Reagencie, vyrobce.
Pfiloha 4. Algoritmus 1 zpracovani vzorku

Priloha 5. Algoritmus 2 zpracovani vzorku
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