Emakakaelakanali-, tupe- ja ureetrakaape mikroskoopia

Mikrobioloogia osakond

Uuritav materjal, selle votmine, saatmine ja sdilitamine

Proovindu | Alusklaas
Sadilivus | Toatemperatuuril nadalaid

Votta kaks alusklaasi. Eemaldada steriilse tampooniga emakakaelast limakork. Seejarel
vOtta uue steriilse tampooniga materjali emakakaela kanalist u 2 cm sligavuselt ja kanda
molema alusklaasi lihvservapoolsele alale (joonisel C). Oleks soovitav, et materjal kataks
umbes 2 cm labimddduga ala.

Jargmisena kanda alusklaasidele uue steriilse tampooniga tupe tagumiselt volvilt voetud
materjal (joonisel T).

Gonorroa kahtluse korral tuleks votta lisaks materjali ka ureetrast (joonisel U).
Preparaadid fikseeritakse 96% alkoholiga.

Taita saatekiri, preparaadid panna spetsiaalsesse konteinerisse ja suletavasse kilekotti.
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Analiiiisi tegemise aeg: tdéopaeviti

Analiilisimeetod: mikroskoopia Grami ja Leishman-Giemsa jargi

Nadidustus ja kliiniline tahendus

Kahtlus genitaaltrakti infektsioonidele (gonorréa, trihhomonoos, seenkolpiit) voi
bakteriaalsele vaginoosile. Bakteriaalne vaginoos on tupe mikrofloora normaalse koosluse
tasakaalustamatus, mille puhul piimhappebakterite osakaal on vahenenud ja
domineerivad anaeroobsed mikroobid. Bakteriaalne vaginoos vdib kulgeda kaebusteta,
kuid enamasti esineb rohke hallikas ebameeldiva I16hnaga voolus.

Eelnenud infektsiooni ravi efektiivsuse hindamine.

Leukotsuiilitide hulk vaatevaljas

e 0-9 (ehk = 1 leukotsiudi the epiteeliraku kohta): normaalne

e 10-29: kahtlus agedale poletikulisele protsessile voi krooniline podletik (sOltub ka
materjali votmise tehnikast ja klaasile kandmisest);

e > 30: dge poletikuline protsess;

e > 5 leukotsiiliti ureetraeritises: uretriit

Bakteriaalne vaginoos ja tsttoltdtiline vaginoos ei pohjusta poletikulist protsessi.

Clue-rakkude olemasolu viitab bakteriaalsele vaginoosile, kuid neid vdib esineda ka ilma

bakteriaalse vaginoosita.

Lima puudumine ja epiteelirakkude piisav hulk vaatevaljas on olulised materjali votmise

kvaliteedi hindamisel.

Lameepiteeli muutused vdivad viidata displaasiale ja viirusinfektsioonidele (sagedamini

herpes- ja papilloomiviirusinfektsioonidele). Vdga happelise tupesekreedi toimel voib

lameepiteel lllsuda ja preparaadis on nahtav detriit. Selline pilt v0ib viidata

tsitollltilisele vaginoosile, kuid vdib esineda ka normaalselt.

Tupes domineeriv_mikrofloora on normaalselt grampositiivne, llekaalus on pulkbakterid

(laktobatsillid). Gramnegatiivse mikrofloora domineerimine viitab bakteriaalsele

vaginoosile.




Mikrofloora kirjeldamisel hinnatakse varvumist Grami jargi (grampositiivsed ja
gramnegatiivsed), morfoloogiat (pulkbakterid, kokobakterid, kokid, diplokokid, parmid,
pseudomitseel) ja hulka (1+ Uksikud; 2+ mododukalt; 3+ massiliselt). Eraldi margitakse
Gardnerella ja Mobiluncus’e-laadsete mikroobide (viitavad bakteriaalsele vaginoosile) ja
Trichomonas vaginalis’e olemasolu. Leishman-Giemsa varvingu tundlikkus
trihhomonaadide leidmisel on ~60%, seega negatiivhe mikroskoopiline leid ei valista
trihhomonoosi. Intratsellulaarsete gramnegatiivsete diplokokkide leid viitab agedale
gonorrdale. Grami varvingu tundlikkus gonokokilise tservitisiidi diagnostikaks on ~50%,
seega negatiivne mikroskoopiline leid ei valista gonorréad.

Grami ja Leishman-Giemsa varvingu alusel saab arvutada Nugenti kriteeriumi, mis_naitab
bakteriaalse vaginoosi esinemise toendolisust.
0-3: bakteriaalne vaginoos ebatdenaoline
4-6 ja votmerakke ei leidu: bakteriaalne vaginoos ebatdendoline
4-6 ja votmerakke leidub: bakteriaalne vaginoos téendoline

> 7: bakteriaalne vaginoos tdéendoline

Vt. ka: Emakakaelakanalikaape aeroobne kilv
Neisseria gonorrhoeae’e DNA
Trichomonas vaginalis’e DNA
Chlamydia trachomatis’e uuringud
Mycoplasma genitalium DNA
Mycoplasma hominis DNA
Ureaplasma parvum DNA, Ureaplasma urealyticum DNA
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