ФБУЗ « Центр гигиены и эпидемиологии в Республике Карелия»,микробиологическая лаборатория.

Требования к взятию и транспортировке материала для бактериологической диагностики при исследовании на кампилобактерии.
                      ( в соответствии с  СП 3.1.7.2816-10 )
Материалом для исследований служат:
-)от больных и лиц , подозрительных на заболевания,-нативные испражнения ,ректальные смывы ,промывные воды желудка ,рвотные массы; 
-) трупный материал - экссудаты, кусочки органов (печень, селезенка, кишечник и др.);
Отбор нативного материала.
[bookmark: _GoBack]Испражнения не менее 1 грамма собирают сразу после естественного акта дефекации из судна, горшка, (тщательно вымытого и не содержащего следов дезинфектантов ) или с пеленки с помощью стерильной стеклянной палочки , проволочной петли или деревянного шпателя и помещают в стерильную посуду (стеклянную пробирку, вакуумный пробоотборник , контейнер транспортировочный со средой для анаэробов или специальными средами с активированным углем и без него для выделения Campylobacter spp.). При наличии в испражнениях патологических примесей ( слизь, хлопья , эпителий , гной ),за исключением крови, их включают в отбираемую пробу.
Отбор с использованием ректальных петель (тампонов).
Стерильную ректальную петлю (тампон) вводят в прямую кишку на глубину 5-6 см. Взятый материал переносят в стерильную пробирку с физиологическим раствором или в транспортную среду. Попадание транспортных сред на слизистую оболочку прямой кишки недопустимо !
Условия и сроки хранения и транспортировки проб.
Нативные испражнения могут доставляться в лабораторию в контейнере без консерванта и транспортной среды , если они поступают для исследования не позднее 4 ч после забора материала. В остальных случаях материал должен быть помещен в транспортную среду. Взятие биоматериала необходимо проводить в ранние сроки заболевания, до начала антибактериальной терапии.
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