Medizinische Mikrobiologie
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* Grundlagen: Analysenliste

« Gramfarbung, Einteilung der bakteriellen Erreger
« Schnelltest: Streptokokken der Gruppe A

e Uricult — Eintauchnahrboden
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2.1 Praxislabor (Einzelpraxis, Gruppenpraxis) mit Prasenzdiagnostik (vgl. Art. 54 Abs. 1 lit. a KVV)

2.1.1 Standort Das Labor muss sich in den Raumen der Arztpraxis befinden.

Ausnahme: Analysen gemass Kapitel 5.1.4 AL konnen ausserhalb der eigenen
Praxisraumlichkeiten, im Rahmen eines Hausbesuches durchgefuhrt werden,
d.h. bei Patienten zu Hause inkl. Alters- und Pflegeheim. (vgl. Art. 54 Abs. 1 lit.

a Ziff. 4 KvV)
2.1.2 Laborleitung Jedes Praxislabor braucht im Minimum einen Laborleiter. Der Laborleiter ist
Arzt mit FAPL (oder FAMH Titel).
2.1.3 Analysenspektrum Analysen der Grundversorgung (vgl. Kapitel 5.1.2 AL), d.h.:
Analysen fur das arztliche Praxislaboratorium (vgl. Kapitel 5.1.2.2 AL):
' - Schnelle Analysen (vgl. Kapitel 5.1.2.2.1 AL)
- Erganzende Analysen (vgl. Kapitel 5.1.2.2.2 AL)
- - Analysen gemass Kapitel 5.1.4 AL
2.1.4 Durchfithrung der Arzt mit FAPL, MPA EFZ, BMA HF oder Aquivalent (vgl. KBMAL Ziff. 3.3)
Analysen
2.1.5 Fremdauftrage Keine, die Analysen durfen nur fur den Eigenbedarf durchgefihrt werden.

KBMAL 3.0, 2016
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Mikrobiologische Analysen:
Grundversorgung

Analysen fur das arztliche Praxislaboratorium (Art. 54 Abs. 1 Bst. a
KVV), val. Ziff. 5.1.2.2, unterteilt in:

« Schnelle Analysen, vgl. Ziff. 5.1.2.2.1

« Erganzende Analysen, vgl. Ziff. 5.1.2.2.2
Mikrobiologische Analysen in der Grundversorgungspraxis:

« Traditionelle Mikroskopie

« Streptokokken-A-Schnelltest

 Urin, Eintauchnahrmedium
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Mikrobiologische Analysen:
Grundversorgungsanalysen

Pos. Nr.

TP

Bezeichnung FB AG
3357.00 19.8 Traditionelle Mikroskopie M B
Analysentechnik
Farbung inbegriffen (Gram, Giemsa, Methylenblau, etc.)
Pos. Nr. TP Bezeichnung FB AG
3469.01 18.0 Streptococcus, Beta-hamolysierend, Gruppe A M B

Abrechnung bei Hausbesuch erlaubt

Pos. Nr. TP Bezeichnung FB AG
3330.00 8.4 Urin, Eintauch-Objekttrager M B

Resultat pos./ neg.

https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/versicherungen/krankenve
rsicherung/krankenversicherung-leistungen-tarife/Analysenliste
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Mikrobiologische Analysen: Durchfuhrung
der Grundversorgungs-Analysen

Praxislaboratorium Arzte oder Arztinnen mit bestimmten Schnelle
Grundversorgung Weiterbildungstiteln Hausbesuch Analysen
Ja Allergologie und klinische Immunologie Nein Nein

Dermatologie und Venerologie
Endokrinologie und Diabetologie
Gastroentrologie

Gynékologie und Geburtshilfe
Hamatologie und medizinische Onkologie
Kinder und Jugendmedizin

Physikalische Medizin und Rehabilitation
Pneumologie

Rheumatologie

Tropen- und Reisemedizin

https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/versicherungen/krankenve
rsicherung/krankenversicherung-leistungen-tarife/Analysenliste
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Mikrobiologische Analysen:
Erweiterte Listen

5.1.3 Erweiterte Liste flir Arzte oder Arztinnen mit bestimmten
Weiterbildungstiteln

5.1.3.1 Zusatzlich zu den Analysen der Grundversorgung fur das
Praxislaboratorium (vgl. Ziff. 5.1.2.2) kdnnen Arzte oder Arztinnen
mit den im folgenden aufgefuhrten Weiterbildungstiteln nach dem
Bundesgesetz vom 23. Juni 2006 uber die universitaren
Medizinalberufe (MedBG, SR 811.11) die nachfolgenden Analysen
fur den Eigenbedarf durchfuhren.

KVV
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Erweiterte Listen (AL 2018)

Endokrinologie und Diabetologie

Kapitel | Pos.-Nr. TP Bezeichnung Analysentechnik

I

Unterk

apite - g

D, 3353.00 26.1 Spezielle Mikroskopie Acridineorange, Ziehl-Meelsen, Auramin-Rhodamin, inklusive Dunkelfeld,
Phasenkontrast etc., KOH, Pilze

c2 317.00 783 |Dermatophyten direkt und Kultur

C2 3413.00 0.0 [Dermatophyten direkt und Kultur

z2 3419.00 a6 4 |Dimorphe Pilze direkt und Kultur

C2 3420.00 126.0 |Dimorphe Pilze direkt und Kultur

C2 3469.01 18.0 Streptococcus, Beta-hamaolysierend, Gruppe A Schnelltest

c2 3481.00 315 |Treponema TPHA, TFPA

D, 348200 16.2 |Treponema RPR, VDREL-Test

Z3 3602.00 405 |Parasiten, Nachweis im Punktat Mikroskopie

C3 3523.00 71.1 Filarien, Skin snips, Entnahme der Mikrofilarien Mikroskopie

Z3 3524.00 234 |Flagellaten, Machweis im Sediment Mikroskopie nach Filtration oder Zentrifugation, nativ
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Erweiterte Listen (AL 2018)

Gastroenterologie

a4 Helicobacter pylori Lrease-Test

Gynakologie und Geburtshilfe

|C2 : Pilznachweis kommerzielle Medien
c2 3358.00 26.1 |Spezelle Mikroskopie Acridineorange, Ziehl-Neelsen, Auramin-Rhodamin, inklusive Dunkelfeld,
Phasenkaontrast etc, KOH, Pilze
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Erweiterte Listen (AL 2018)

Tropen- und Reisemedizin

Kapitel | Pos.-Nr. TP Bezeichnung Analysentechnik

/

Unterk

apite * !

A 1245.01 14.2 C-reaktives Protein (CRP) Nicht spezifiziert

A 1511.00 19.8 Kristallnachweis Mikroskopie (polarisiertes Licht)

A 1675.01 15.9 Spezielle Mikroskopie Dunkelfeld, Polarisation, Phasenkontrast

C1 3102.10 6.4 HIV-1- und HIV-2-Antikérper und HIV-1-p24-Antigen, Screening |Schnelltest

Cc2 3330.00 8.4 Urin, Eintauch-Objekttrager Nicht spezifiziert

Cc2 3357.00 19.8 |Traditionelle Mikroskopie Farbung inbegriffen (Gram, Giemsa, Methylenblau, etc.)

Cc2 3358.00 26.1 Spezielle Mikroskopie Acridineorange, Ziehl-Neelsen, Auramin-Rhodamin, inklusive Dunkelfeld,
Phasenkontrast etc., KOH, Pilze

Cc2 3469.01 18.0 Streptococcus, Beta-hamolysierend, Gruppe A Schnelltest

C3 3500.00 26.1 Parasiten, Nachweis Mikroskopie, z. B. Klebestreifenmethode, nativ

C3 3501.00 81.9 Parasiten, kompletter Nachweis Fixation und Farbung, Anreicherung, nativ

C3 3502.00 40.5 |Parasiten, Nachweis im Punktat Mikroskopie

C3 3503.00 26.1 Parasiten, Identifikation Nicht spezifiziert

C3 3507.00 40.5 |Cryptosporidien, Nachweis Mikroskopie nach Farbung oder IF

C3 3523.00 711 Filarien, Skin snips, Entnahme der Mikrofilarien Mikroskopie

C3 3526.00 40.5 |Helminthen, Nachweis Mikroskopie nach Anreicherung

C3 3533.00 81.9 Plasmodium sp. und andere Hamatozoen Mikroskopie, mindestens zwei Ausstriche und dicker Tropfen, Auszahlung von
1000 Erythrozyten

C3 3535.00 8.1 Plasmodium sp., Antigen Schnelltest, immunologische Methode

C3 3536.00 40.5 Protozoen, Nachweis Mikroskopie nach Fixation mit MIF oder SAF

C3 3560.00 40.5 |Trypanosomen und Mikrofilarien, Nachweis Mikroskopie nach Anreicherung

C3 3562.00 7.2 Wurmeier, Identifikation Nicht spezifiziert
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HIV 1.2 Ak, ST, qI  Glukose
EBV-ST 26— BSR

. - \5.6\ Le-Zéhlung

2.4, Chol. total

Mio. Analysen in der Praxis

: Logarithmische Skalierung
Protein, ges. - = 111777

Pankreas- Amylase
trad. Mikrosk.
Sediment, mikr. Unters.

HDL-Chol.

CRP-ST

Uricult
Schwekerische Praxislaborstudie

http://www.osgam.ch/archiv/labor.pdf
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Uberblick

» Traditionelle Mikroskopie, Farbung
inbegriffen

» Schnelltest fur -hamolysierende
Streptokokken der Gruppe Aim
Rachenabstrich

» Uricult-Eintauchnahrboden
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Mikroskopie

Zw. 600.- bis 3000.- Fr.
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Minimalanforderungen an ein Mikroskop

<

vV VvV VvV VvV VvV VvV Vv VY

Okulare schwenkbar und mit
Dioptrienausgleich (Brillentrager)

Stabiles Stativ

Regelbare Beleuchtung

Grob- und Feintrieb fur Fokussierung
Graduierter XY-Kreuztisch (koaxialer Trieb)
Hellfeld-Kondensor/ Phasenkontrast
Irisblende

Einschwenkbarer Filternalter
Vergrosserungen: 10x Planokulare

Obijektive: 4x; 10x; 40x; 100x Ol

Medizinische Mikrobiologie




Mikroskopie

Nativ: bis 400x (600x)

» Grosse

» Form

» Beweglichkeit

» Abgrenzung

(Bakterien???)
Pilze

Parasiten (Stuhl-)
Zellen

Helminthen (Eier)
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Gefarbt: bis 1000x (mit Ol)

» Grosse

» Form

» Farbeverhalten

» Abgrenzung
= Bakterien
= Pilze
= Parasiten (Blut-)

= Zellen
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Nativ-Praparate

o
Cand

ida sp

Vaginalsekret

Medizinische Mikrobiologie
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Scotch-Praparate

\l\’l;:":“ 3

Enterobius vermicularis

Eggs are laid

Ingestion of in peri-anal region

embryonated egg
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Gramfarbung: Allgemeines

« Farbung nach Hans Christian Joachim Gram (Ende 19.

Jahrhundert)
« Haufigste / gunstigste Routinefarbung in der Bakteriologie
* Verwendung von mehreren Farbstoffen (= Differenzierung)

Gram-positiv (blau-violett gefarbt)

Gram-negativ (rosa-rot gefarbt)
Erkennen von verschiedenen Formen

- Klassifizierung dient den Klinikern (Antibiotika-Spektrum) und
den Mikrobiologen (Bakterien-Identifizierung)
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Gramfarbung: Allgemeines

O antigen
Lipid A Porin Receptor  Lipoprotein LPS Teichoic acid Surface Lipoteichoic Acid
protein protein

e 3 '_. '. Rowe—agh7 |

LPS

QOuter
membrane

— Cell wall-

Periplasm — —

H'l;!!l'l

Cytoplasmic —
membrane

“" Hﬂ T Cytoplasmic
it _m,_ Wit R o

Cell Wall of Gram Negative Organism Cell Wall of Gram Positive Organism

Wasserunloslicher lod-Gentianaviolett-Komplex innerhalb der Zelle
kann mit Ethanol nur bei Bakterien mit dunner Peptidoglykanschicht
(= Zellwand) ausgewaschen werden.
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Gramfarbung

1. Schritt:
nach Fixierung

2. Schritt:
Firbung mit Gentianaviolett

3 Minuten

3. Schritt:
Beizung mit Lugolscher Lésung

1 Minute

4, Schritt:
Differenzierung mit 96 % Alkohol

5. Schritt:
Gegenfarbung mit Safranin

1 Minute

grampositive Bakterien werden

blau (a), gramnegative rot (b)
gefarbt

Quelle: Medizinische Mikrobiologie,
Duale Reihe, Thieme
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haufenformig in Ketten Zweierkokken Diplokokken spiralféormige

gelagert gelagert (Diplokokken) mit Kapsel Bakterien
(z.B. Staphylo- (z.B. Strepto- (z.B. Neisseria) (z.B. Pneumo-  (Spirochaten)
kokken) kokken) kokken)

gerade zugespitzte keulenformige einfach grolBe Bogen,
Stabchen mit Stabchen- Stabchen gekrimmte ungleichmaRig
abgerundeten bakterien (z.B. Koryne- Stabchen (z.B. Borrelien)
Enden (z.B. (z.B. Fuso- bakterien) (z.B. Vibrionen)
Kolibakterien) bakterien)
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Gramfarbung: Material

» Wundabstrich / Eiter

4 y B 3 5 or. o
R TR

PO %‘Q %V
% 8 ,° 3{
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Gramfarbung: Material

» Alle normalerweise sterilen Flussigkeiten (LCR, Punktate)

= Ausnahme : Blut

Gram neg. Diplokokken
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Klinische Proben:
» Polymikrobielle Probe z.B.:

= Rachenabstrich (Plaut Vincent Flora)

Rachenabstrich (Plaut Vincent Flora) Sputum:

e TRTE oy e
% _ru} " i . ., /
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Klinische Proben:
» Polymikrobielle Probe z.B.:

= Vaginalabstrich (Gram
oder Gimsa-Farbung)
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Anzahl Meldungen
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= Salmonella
—— Campylobacter

%
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KHM: FAPL / CAPL: Kurs Zirich

ASONDUJFM

Medizinische Mikrobiologie

AMJJASONDJFMAM

JJASOND



Resistenzlage — Campylobacter sp.

Chinolone / Ciprofloxacin
Resistent % | n____
55 0.1

2012 45 3181
2013 48 0.1 52 2772
2014 45 0.0 55 2683
2015 40 0.0 60 2551
2019 38 0.0 62 2469
2020 39 0.0 61 2965
2021 16 21 63 3537
2022 13 25 62 2908
Drug 2022
Susceptible Intermediate Resistant
o 0% % !

Erythromycin 97.2 0.0 2.8 2106
Fluoroquinolone, older 134 25.0 61.6 2908
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Gramfarbung: zu beachten

Qualitat Praparatfarbung
» Artefakte / Farbungsflecken

» zT unspezifische Resultate

Sensitivitat:
» mikroskopische Analyse weniger sensitiv als Kultur
= Cut-off: 104 Keime/ml

CAVE: Gramfarbung nicht moglich fur Mykobakterien, Rickettsien,
Chlamydien, Mykoplasmen
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Ziehl-Neelsen
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Lactophenol-Blau
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Exkurs: Sensitivitat, Spezifitat, positiver und

negativer pradiktiver Wert

Sensitivitat (Test pos. wenn KK)
Spezifitat (Test neg. wenn gesund)
Pavalenz:

Population

Anzahl Krank

Anzahl Gesund

positiv
negativ
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80.0%

98.0%

20%

10000

2000

8000
krank |gesund
1600 | 160 1760
400 | 7840 | 8240
2000 160

PPV 90.9%
NPV 95.1%

Medizinische Mikrobiologie
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Uberblick

» Schnelltest fur b-hamolysierende
Streptokokken der Gruppe A im
Rachenabstrich
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Beschreibung: Streptokokken

» Gram pos. Kokken in Ketten (streptos gr. = ,gedreht’, \kettenformig’)
» Kulturelle Eigenschaft: B-hamolyse auf Schafblutagar

» Beta-hamolysierende Streptokokken der Gruppe A

> = Streptococcus pyogenes
» ‘Bewohner’ der Schleimhaut

> Reservoir?

» v
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Gram-Praparat: Tonsillenabstrich Kultur mit S. pyogenes
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Hamolyse-Typen der Streptokokken

a a-Hamolyse (Vergri-
nung): Kolonien auf
Blutagar sind infolge der
Reduktion des Hamo-
globins zu einer biliver-
dindhnlichen Verbin-
dung von einer grau-
griinen Zone umgeben.

b f-Hamolyse: Die Ery-
throzyten werden voll-
standig aufgeldst, um
die Kolonien bildet sich
ein durchscheinender Hof.

¢ y-Hamolyse: Die Kolo-
nien zeigen keinerlei
hamolytische Aktivitat,
es finden sich daher
keine Hamolysezonen.

Quelle: Medizinische Mikrobiologie, Duale Reihe, Thieme
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Hamolyse-Typen
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Typisierung von Streptokokken

Typisierung (z.B. A, C, G) durch Analyse der Zellwand-
Kohlenhydrate (Lancefield-Gruppen)

Gruppe Spezies Lancefield-Gruppe | Hamolyse

| Enterokokken | E. faecalis, faecium D v.a

KHM: FAPL / CAPL: Kurs Zurich Medizinische Mikrobiologie
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Typisierung: Streptococcus Gruppe A

Subtypisierung der Gruppe A
» Analyse der M-Protein ( > 80 Serotypen)

M-Proteine
(Einteilung in > 80
Serotypen

C-Polysaccharid
Jlnnyert (Lancefield Gruppe)

} Peptidoglycan

COOH i } Membran
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A-Strep. Schnelltest

¢ Durchfuhrung beim Hausbesuch oder in der Praxis
* Nachweis vom Streptokokken-A-Antigen (Oberflachenantigen)

*+ Praanalytische Phasen beachten!
<+ Material bereitstellen: Rohrchen, Tupfer, Reagenzien etc.,

< Lagerung der Testkits: RT oder KS
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Praanalytik: Rachenabstrich

Auf korrekte Durchfuhrung achten

 Eiterige/ flussige
Sekrete abtupfen

« Keine Beruhrung mit
Zunge, Zahnen, Wange

 Test sofort nach Entnahme durchfuhren
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Prinzip des Schnelltests

Probe: Rachenabstrich
Extraktion des Antigens

Hﬂ

(Kohlenhydrate der
Bakterienwand)

Antikorpern-Antigen-Komplex

oo oo

[
d=

Spezifische Bindung des Antigen-
Antikorper-Komplexes

Primarer Antikarper
gebundan an Gold

Lesen und Interpretation der Test- l i _—
rpapier
Reaktion gemass Testbeschrieb e | }
53?3523‘;.;*_. _ ! A
BelpaCkzetteI Iesen' s Nitrozellulosemembran Antispezies AntikGrper
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A-Strep - Schnelltest

Spezifitat > 98%

Sensitivitat abhangig
» vom verwendeten Kit

» korrekter Entnahme (Praanalytik!)
Testperformance abhangig von der vorhandenen Bakterienzahl /
Probenentnahme

- Swab Dacron vs. Flocked

Positiver Vorhersagewert (PPV) hoch ( trotz Kolonisation)
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Electron microscope photograph of Electron microscope photograph of the
traditional fiber winded swab new Nylon™ flocked QUANTISWAB™

AGNQSTICS, INC.
AR RESERVED © 0

-

003505k . 0012 15KUall” %23 1anm WD12
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I
i -

|| | Dacron Standard- ] Beflockte Tupfer {
| tupfer

I T

Ergebnis

positiv

schwach
positiv

negativ

— .
1:20 1:200 1:1000

Verdinnung

Gesteigerte Probenausbeute: erhohte Aufnahme,
bessere Abgabe
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Akute Pharyngitis - Allgemeine Atiologie

« Virale Erreger (grippalen Infekt):
« z.B. RSV, Influenza-, Rhino-, Corona-, Adeno-, Parainfluenzaviren
- EBV, CMV oder primare HIV-Infektion (selten!)

* Dbakterielle Erreger:
*  Gruppe A Streptokokken (Kindern:15-30 %; Adult: 5-10 %)
*  Gruppe C und G Strepto., Arcanobacterium haemolyticum (1-10 %)

* Neisseria gonorrhoeae, Mycoplasma pneumoniae u.a. (< 1%)

* Nicht infektios:

« Gastroosophagealer Reflux, Rhinosinusitis, persisitierender Husten,

Thyreoiditis, Allergien, Postnasaldrip, Rauchen.
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Einschrankungen der Kits

« Tiefere Sensitivitat gegenuber Kultur: ein negativer
Schnelltest schliesst eine Strepto-A-Infektion nicht aus

« Andere fur Angina verantwortliche Pathogene

- z.B. Streptokokken C / G, Arcanobacterium sp., Viren, etc
werden nicht nachgewiesen

« Keine Information uber Antibiotika-Resistenz
(Interesse fur die Evolution der Makrolid-Resistenz)

« Verpflichtung : Qualitatskontrolle / Ringversuche
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Testpackungen/Kits

Verschiedene Testpackungen in der Schweiz erhaltlich

Sie unterscheiden sich nach:
» Anzahl der Analyse - Etappen
Dauer der Test-Durchfuhrung
Haltbarkeit (KUhlschrank (!), Raumtemperatur)
Anzahl Test pro Packung
Interne Kontrollen
Preis
Qualitat

vV VvV VvV VvV VvV VY

- Immer spez. Packungsbeilagen beachten
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MQ Zurich 2017

Strep A Schnelltests (B1)

Proben 1 Tupfer

Gerate Alle Strep-A Schnelltests
Analysen Strep-A qualitativ
Teilnehmer 780

Preis 80 Fr. fiir 4 Proben pro Jahr

Bemerkungen Der Tupfer enthdlt nur Antigene undist nicht fiir Kultur geeignet.

Uricult (B2)

Proben Gefriergetrocknete Bakterien

Gerate Alle Urineintauchobjekttrager (Uricult, Urotube)
Analysen Uricult pos/neg und Keimzahl

Teilnehmer 7

Preis 100 Fr. fiir 4 Proben pro Jahr

Bemerkungen Die Probe ist geeignet fiir die qualitative und quantitative Beurteilung.

Anfangs Jahr erhalten alle Teilnehmer 4 Flaschen mit 100 ml Phosphatpuffer. Diese werden bendtigt, um das Lyo-
philisat aufzulosen.
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Uberblick

» Traditionelle Mikroskopie, Farbung inbegriffen

» Schnelltest fur -hamolysierende
Streptokokken der Gruppe A im
Rachenabstrich

> Uricult-Eintauchnahrboden
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Diagnostik HWI

Die mikrobiologische Diagnose eines Harnwegsinfektes
untersteht bestimmten mikrobiologischen Kriterien

- quantitative Grenzen (Quantifizieren / Interpretieren )
- Unkomplizierter HWI

Wichtig : gut durchgefuhrten Entnahme / Praanalytik

Eine geeignete Probe ist Mittelstrahlurin, der moglichst wenig
durch normale Urethralflora kontaminiert ist.
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Entnahme

Mittelstrahlurin, nach Toilette von Perineum und externen
Genitalien. (Praxis / Spital)

Hande waschen

Frau: Vaginaeingang von vorne nach hinten mit Wasser und Seife waschen
Mann: Vorhaut zurtickziehen, mit Wasser und Seife waschen

Zunachst eine kleine Urinmenge in die Toilette ablassen, anschliessend den Urinsammelbehalter
halb flillen, restlichen Urin in die Toilette ablassen
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Enthnahme

» Mittelstrahlurin, nach Toilette von Perineum und externen
Genitalien. (Praxis / Spital)

» Am besten erster Morgenurin (grosseres bakterielles
Inokulum) oder Urin nach minimal 3 Std. Harnretention

» Urin mit kurzer Retentionszeit (Pollakisurie bei Infektion) und Urin
nach Trinken ,um schneller zu gehen” flUhren zu falsch-negativen
Resultaten

» Andere Entnahme: Katheter Urin, Sammelbeutelurin
(Neugeborene)
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Mikrobiologische Kriterien

normale Urininfektion (Patienten ohne Katheter, immunkompetent):

- Keimzahl monomikrobiell > 104 cfu/ml.

Haufig nachgewiesene pathogene Keime:
» Enterobacteriaceae: Escherichia coli, Proteus mirabilis, Klebsiella
pneumoniae (ESBL ')
» Staphylococcus saprophyticus

» Enterococcus faecalis

Normalerweise Kontaminanten:
» Koagulase- negative Staphylokokken (SKN)

» vergrunende Streptokokken, Korynebakterien, Lactobazillen.
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Seltene Erreger

Aerococcus urinae
Actinotignum schaalii
Corynebacterium urealyticum
Lactobacillus delbrueckii

u.a.

CAVE: M. hominis und
Ureaplasma spp. nur in seltensten
Fallen ftr Urethritis/ HWIs
verantwortlich
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Uricult

/| CLED-Agar (cysteine-, lactose-,
electrolyte-deficient)
Universalwachstumsmedium

/] Mac-Conkey-Agar
» Selektiv- & Differentialnahrmedium
- Wachstum von Gram - Keimen.
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Uricult
/| CLED-Agar
Universalwachstumsmedium

/] Mac-Conkey-Agar
» Selektiv- & Differentialnahrmedium
- Wachstum von Gram - Keimen.

/] 3.Agar
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Uricult Beimpfung

Keimzahl o0 0

Loooml |, ¢ @ |10°

I'l' l..' l-“ :
10.000/ml , '.'.','..: + 4104

o (O P ]

50.000/ml ",,,. L

'n' W, |||'l foi o i

100.000/ml |

-
5
—

05

1.000.000/m |
N

i * iy 1 06

Ob ekttragermP!astukbecher ~ Nach 24 Stunden ngri]tung
zuruckstellen Beschnftung ~ bei37°Cdie Keimzahl ablesen.
nichtvergessen! _i, ~ Vergleichmit Standardtabelle.

-Objjekttrléi'gjer in frischen Morgenurin - Objekttrager auf stenier
tauchen. Nicht riibren*l ' Unterlageahtupfen

Verfalldatum
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Uricult Auswertung

Inkubation 18 — 24 Std / 35°C

Lesen und Interpretieren des
Keimwachstums nach
Fabrikantenempfehlungen
(Photographien)
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Interpretation: Keimzahlbestimmung

CLED Agar

Mac Conkey Agar

e




Entscheidungskriterium HWI MS-Urin

Keimzahl Keimarten Interpretation
< 104 negativ
= 104 1 positiv
> 104< 10° 2 negativ
= 10° 1-2 positiv
> 10° > 2 Fraglich / negativ
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Uricult Auswertung

« Das Vorhandensein von polymikrobieller Flora ist ein Hinwels
auf eine potentielle Kontamination !
= Testung wiederholen

* Im Falle von signifikantem Wachstum kann der Uricult durch
ein bakteriologisches Laboratorium fur die Identifikation und
die Resistenzprufung untersucht werden
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18 Stunden

E.coli
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ZU beachten

Klinischer Verdacht HWI bei negativem Uricult

-> Frischer Urin in Urin-Vacuette (mit Stabilisator) fur die
konventionelle Kultur einsenden

» Besseres Wachstum anspruchsvoller Keime

» Transportbedingungen
= Urin mit Konservierungsmittel 48h, RT

= nativ Urin: < 2h, Raumtemperatur
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Urin Vacuette® mit Stabilisatorenzusatz

Kit: Rohrchen mit Transfer-Einheit
Vacutainer fur Urintransfer in Rohrchen
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MQ Zurich

B2 - Uricult Ringversuch 20141

Wie lesen Sie unsere Auswertung?
+ In den Feldern steht die Zahl der Teilnehmer, welche ein bestimmtes Resultat angegeben haben.

+ |hr eigenes Resultat wird durch einen Kasten markiert

# Teilnehmer 14 6 10* 102* 446*
Keimzahl neg =107 10°* 10° >10°
B2 - Uricult Ringversuch 2013-4

Wie lesen Sie unsere Auswertung?
e In den Feldern steht die Zahl der Teilnehmer, welche ein bestimmtes Resultat angegeben haben.

¢ |hr eigenes Resultat wird durch einen Kasten markiert

# Teilnehmer 569* 43* 6 2 13
Keimzahl neg <10° 10° 10° >10°
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Allgemeines zur Entsorgung

Verantwortlichkeit

» Die Verantwortung fur die Entsorgung der Abfalle liegt beim
Inhaber der Abfalle und nicht bei der offentlichen Hand!
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ZUSATZLICHE FOLIEN

Medizinische Mikrobiologie



Einteilung der Organismen anhand der
Gramfarbung und metabolischem Verhalten

Grampositive, aerobe Grampositive, aerobe (fakultativ anaerobe)
(fakultativ anaerobe) Kokken Stédbchen
Katalase positiv, Katalase negativ,
meist in Haufen: meist in Ketten:

Staphylokokken Streptokokken, . Cor){nebakteria spp. (u.a. C. tﬁphteriae)
* Bacillus spp. (u.a. B. anthracis, B. cereus)

Enterokokken
* Listeria monozytogenes
l * Erysipelothrix rusiopathiae

Koagulase Koagulase * Nocardia spp. (aerobe Aktinomyzeten-

positiv: negativ Haemoly-:_;everhalter.u artige)
. * Vergrinend (a) incl. Pneumokokken
S. aureus (Hautflora): )
S. epidermidis und S. anginosus-Gruppe
g— saprophyticus (HWI)  «  Komplette Haemolyse (B):
S oot * GruppeA,B,C,G
i- ;’;’"’f"_’” » Keine Haemolyse (y):
S epaeset » Enterokokken, S. bovis u.a.

S. Lugdunensis
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Einteilung der Organismen anhand der
Gramfarbung und metabolischem Verhalten

Grampositive, mikroaerophile bis anaerobe Kokken Grampositive, mikroaerophile bis anaerobe Stabchen
Nicht-Sporenbildner Sporenbildner
* Veillonella spp. l |
* Peptostreptococcus l
e Aerococcus * Lactobacillen Clostridia spp.
("Doderlein", v.a. » (. tetani
Vaginalflora) * C. botulini
» Bifidobakterien » C. perfrigens
(Milch, Darm- und » C. difficile
Vaginalflora)
* Propionibakterien
(Hautflora, Akne)
* Gardnerella
(gramlabil)
* Aktinomyzeten
(verzweigt)
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Einteilung der Organismen anhand der
Gramfarbung und metabolischem Verhalten

Gramnegative, aerobe Kokken Gramnegative, fakultativ Gramnegative, obligat aerobe, nicht-
l anaerobe Stdbchen fermentierende Stabchen
Neisseria spp. Enterobacteriales Bordetella pertussis/ parapertussis
* N. meningitidis Vgl. Folgendes Legionella spp. (keine oxidative Glucoseverwertung)
* N. gonorrhoea Brucella spp.
Moraxella (Branhamella) catarrhalis Francisella tularensis
Acinetobacter spp.

Andere gramnegative Stabchen Ev. MDR! » Acinetobacter baumanni-Komplex
= Haemophilus spp. (H. influenzae) und andere ; s Pseudomonas spp.

anspruchsvolle (fastidious) Erreger (HACEK) (AmpC, ESBL, . Dinad . L Ev. MDR!
= Tierbiss-assoziierte gramnegative Stabchen: Carbapenemasen) SEURIOMDNAS QEIUgMOsa

Pasteurella multocida, Capnozytophaga Stenotrophomonas maltophilia

canimorsus, Streptobacillus moniliformis Burkholderia spp.
= Campylobacter spp. (C. jejuni): spiralig

gekrummt, mikroaerophil

= Helicobacter pylori: mikroaerophil, hohe
Urease-Aktivitat

= Vibrionen (V. cholerae, V. vulnificus): begeisselt,
meist gekrummt
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Einteilung der Organismen anhand der
Gramfarbung und metabolischem Verhalten

Gramnegative, aerobe Kokken Gramnegative, fakultativ Gramnegative, obligat aerobe, nicht-
l anaerobe Stdbchen fermentierende Stabchen
Neisseria spp. Enterobacteriales Bordetella pertussis/ parapertussis
* N. meningitidis Vgl. Folgendes Legionella spp. (keine oxidative Glucoseverwertung)
* N. gonorrhoea Brucella spp.
Moraxella (Branhamella) catarrhalis Francisella tularensis
Acinetobacter spp.

Andere gramnegative Stabchen Ev. MDR! » Acinetobacter baumanni-Komplex
= Haemophilus spp. (H. influenzae) und andere ; s Pseudomonas spp.

anspruchsvolle (fastidious) Erreger (HACEK) (AmpC, ESBL, . Dinad . L Ev. MDR!
= Tierbiss-assoziierte gramnegative Stabchen: Carbapenemasen) SEURIOMDNAS QEIUgMOsa

Pasteurella multocida, Capnozytophaga Stenotrophomonas maltophilia

canimorsus, Streptobacillus moniliformis Burkholderia spp.
= Campylobacter spp. (C. jejuni): spiralig

gekrummt, mikroaerophil

= Helicobacter pylori: mikroaerophil, hohe
Urease-Aktivitat

= Vibrionen (V. cholerae, V. vulnificus): begeisselt,
meist gekrummt
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Einteilung der Organismen anhand der
Gramfarbung und metabolischem Verhalten

Gramnegative, anaerobe Stabchen Spirochéten: Obligat intrazelluldre
spiralig gekrimmt, lang (gramnegative) Stabchen
— (bis 250um), gramnegativ |
—— |
a4 PP- L Mund-/ « C. trachomatis, C. psittaci
Prevotella spp. Darmflora
Fusbacteria spp. Treponema pallidum (Syphilis) R,
- Borrelia spp. (B. burgdorferi, B. Ric ettsw:-n. _
recurrentis u.a.) * Fleckfiebergruppe, Typhoid-
Leptospira interrogans artige, Coxiella burnetti
Bartonella spp. (Katzenkratz-
krankhetit), Afpia spp.
Ehrlichia spp., Anaplasma spp.
Mollicutes (zellwandlos!):
Mycoplasma spp., Ureaplasma
spp.
* M. pneumoniae, M. genitalium
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Definitionen: Sensitivitat, Spezifitat,
negativer und positiver Vorhersatewert

Der ideale Test

Der Einfluss des Cut-Offs:

Sensitivitat und Spezifitat als "Gegenspieler”
— I FEE. —

Anzahl

Testergebnis

Falsch
negative

Anzahl

Der nicht ideale, reelle Test
e Testergebnis
Falsch positive

esunde

Anzahl

Testergebnis
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Sensibilitat

ROC-Curve

Definition: Vergleich zwischen Sensitivitat und Unspezifitat (100% - Spezifitat)

Ermoglicht:
- Vergleich zwischen der diagnostischen Qualitat verschiedener Tests durch die Messung der AUC (= area

under the curve)
AUC = 1.00 = idealer Test
AUC=0.5 - unnitzer Test ("Munzwurf")
AUC > 0.8 -> Diagnostisch relevanter Test

- ldentifikation des optimalen diagnostischen Cut-offs (Grenzwert)

ROC Kurve und sens./ spez. Test

AUC von Test A und Test B sind
gleich

Zu bertcksichtigen ist:

Rule-Out Test:

n A mit hoherer Sensitivitat
Rule-In Test:

— ) B mit hoherer Spezifitat
— TestA
~—— TestB

| | I | | |

1 - Spezifitat
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HIV: falsch positives Resultat

Fallbeispiel:

32jahriger Patient, mit Fieber, Halsschmerzen, beidseitiger Tonsillitis
und cervikaler Lymphadenopathie

Neue Partnerin seit 4 Wochen, enhemaliger IVDU (Stopp vor 5 Jahren)
HIV-Screeningtest: reaktiv! (6.43)

HIV-PCR im EDTA-BIut: nicht nachweisbar...

EBV: VCA IgG und IgM positiv, EBNA negativ, heterophile Ak positiv

—> Diagnose einer infektiosen Mononukleose mit falsch positivem HIV-
Screeningtest (Kreuzreaktion)
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