Streptococcus agalactiae DNA tupekaapes (Vag-S agalactiae DNA)

Kliinilise keemia ja laboratoorse hematoloogia osakond

Streptococcus agalactiae kuulub B-grupi streptokokkide (GBS - ingl. k group B
streptococcus, beetahemoliiltiline streptokokk) hulka. GBS-kandlus on oluline enneaegse
slinnituse riskitegur ning vOib emal pohjustada koorionamnioniiti ja slinnitusjargset
metroendometriiti. Stnnituse ajal voib Streptococcus agalactiae kanduda emalt lapsele
ning poOhjustada vastsindinul sepsist, pneumooniat ja meningiiti. GBS-iga on
koloniseeritud 10-30% rasedatest.

Uuritav materjal, selle votmine, saatmine ja sailitamine

Proovivotu eelselt tuleks valtida ravimite ja lubrikantide (nt sonograafias kasutatav geel)
manustamist tuppe. Plhkida genitaalidelt vdimalik sekreet. Materjal votta
kaksiktampooniga tupe alumisest kolmandikust pdérates tampoone kolm korda Umber
oma telje, seejarel votta sama tampooniga materjal perineumilt ja rektumi Umbrusest.
Asetada kaksiktampoon transportkonteinerisse.

Proovimaterijal Proovindu Sailivus
Tupekaabe Steriilne kaksiktampooniga Toatemperatuuril Uks pdev, +4 °C
katsuti kuus paeva

Analiiiisi tegemise aeg: 6dpaevaringselt

Analiilisimeetod: reaalaja polimeraasi ahelreaktsioon (PCR)

Referentsvadidrtused

Normaaljuhul on uuring negatiivne.

Nadidustus ja kliiniline tahendus

GBS-kandluse kindlakstegemine enneaegse slinnituse simptomite vO0i enneaegse
lootevee puhkemise korral. Analliis on naidustatud vaid neil naistel, keda pole eelneva
viie nadala jooksul GBS-i kandluse suhtes uuritud.

Kandluse voimalikult kiire kindlakstegemine tagab kiire antibakteriaalse ravi alustamise,

hoidmaks &dra voimalikke tisistusi emal ja vastslindinul. Samuti on vdéimalik loobuda
antibiootikumravist juhtudel kui Streptococcus agalactiae DNA on negatiivne.
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