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ZRÝCHLENIE MIKROBIOLOGICKEJ DIAGNOSTIKY V OHNISKU NÁKAZY

Major MUDr. Miroslav LUBOJACKÝ, podporučík MUDr. Ivan MASÄR, technická Spolupráca Karel TREFILÍK

Vel'ké čas-ové straty v mikrobiologickej diag-
nostike zapríčiňuje zlá organizácia vyšetrova-
cích postupov, čo Sipôsobuje, že jednotlivé vy-
šetrovacie postupy Sa nenadväzujú včas jeden
.za druhým. Najväčšie Oneskorenie určenia ıdiag-
nózy spôsobuje však transport materiálu Od
nemocného do laboratória, i ked' tento vel'a razy

Obr. 1

je odosielaný Zvláštnym kuriêrom. Pri transpor-
te dochádza tiež k nevhodnému pôsobeniu fyzi-
kálnych vplyvov na materiál (ako je napr.
chlad, Vysychanie apod), čo je Samozrejme
i jedna Z príčin neúspešných pokusov o izolaciu
patogenného agens Z ohniska nákazy.

Z-ostavili sme preto mikrobi-ologicko-e'pide-
miologickú súpravu (d'alej MES), ktorá je pre-
nosná a upravená tak, aby sa mohlo pracovat'
vı teréne, a to priamo v -ohnisku nákazy (obr. 1).
MES vyhovuje Všetkým podmienka-m práce mi-
mo stáleho laboratória a obsahuje:
1. Termostat o kapacite 100 Petriho misiek

strednej vel'kosti (Q5 100 mm). Až bude prí-
stu.pná úprava Petriho misiek, ako ju publi-
koval mjr. MUDr. Skalický vo VZL č. 2/1959,
bude možno kapacitu Zdvojnásobit'.

Termostat je vyhrievaný vyhrievacížm tele-
som, ktoré je zapojené na pr'úd 220 V Z elek-
trickej siete, alebo 12 V prúdom baterie
z automobilu. Teplota je riadená kontaktným
teplome-ro'm a elektromagnetickým relé.

2. Mikrobiologická súprava Obsahuje:
a) mikroskop ' S osvetlením, upevneným

v drážkach tak, aby počas pohybu auto-
mobilu nebol poškodený. Osvetleflnie je
12V žiarovkou, umiestenou v osvetl'ovacej
lampičke na pohyblivom Zhybe;

b) zásuvku s uložeˇnými 2 `držiatkami, 10
Lkl'uzčkami, 2 pinzetami, skalpelom, 1 nož-
ničkami, lupou a 6 kvapátkami;
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c) zásuvku S 50 krycífmi a podložnými Skiel-
kami, 5 ka-dinkami pre mikrobiálnu emul-
Ziu k aglutinácii, S 15 sklenenými fl'aštič-
kami pre farbivá k Zhotovovaniu mikro-
Skopických preparátov S polyetylenovými
uzávermi, upravenými ına priame kvapa-
nie (s ıpriloženými návodmi), doplňky
k mikroskopu.

5. Epidemiologická Súprava na odber materiálu
Obsahuje:
a) Zásuvku S 5: striekačkami a injekčnými

ihlami V puzdroch, S 2 kahanmi a 1 lekár-
Skym teplomerom;

b) tampóny a Skúmavky uložené v plátených
puzdroch (200 ks) vo dvoch zásuvkách;

c) zásuvku S piSacími potrebami (plniace pe-
ro, ceruza, dermograf, poznámkový zošit).

4. V priestore Za mikroskopom sú uložené 4
500 ml polyetylenové fl'aše (dezinfekčný roz-
tok, alkohol, deStilačná voda, benzín).
Túto Súpravu Sme vyskúšali v ohnisku nákazy

dyzentérie v pionierskom tábore K. Tento je
500 km vzdialený od nášho stáleho laboratória.
Cestou asi 50 km pre-d táborom Sme zapnuli vy-
hrievanie termostatu na prúd baterie terénneho
automobilu GAZ 69, aby Sme zohriali pôdy ulo-
žené v termostate. Po príchodel do tábora boli
pôdy už vyhriate na 57 St. C. Zakial' čo epide-
miológ prevádzal depistáž, odoberal lekár tábora
materiál Od prislušníkov tábora a mikrobiológ
odobraný materiál ihned' očkoval na pripravené
vyhriate pôdy. Tento materiál Sa potom ešte
Znova spracoval v Stálom laboratóriu.

Prví nemocní Sa hlásili na Ošetrovňu 6. 7. 1959. V tábore
bolo ubytovaných celkom 148 pionierok (Obr. 2) = graf
znázorňujúci vzrastanie epidémie.
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Obr. 2

Klinický priebeh bol u 5 pionierok t'ažký. (Teploty
58—598 st. C, bolesti hlavy, vracanie, krvavé hnačky
S teneZmi, dehydratácia, kolapsy, nutná hospitalizácia.)

U Ostatných išlo len o jeden deň trvajúce hnačky bez
tenezmu a Zvýšenia teploty. U 5 hospitalizovaných bol
mikrobiologický nález v laboratóriu Okresnej hygienicko-
epidemiologickej Stanice negativny. Všetky 5 mali potom

po návrate do tábora pozitivne hemaglutinačné titry
S kmeňom, ktorý sme u Ostatných nemocných izolovali.

Dňa 15. 7. 1959 Sme na výzvu lekára Odobrali materiál
0d všetkých príSlušníkov tábora. Bolí prevedené rektálne
výtery na desoxycholátové tampóny.

110 tampónov (včitane nemocných) bolo pria-
mo na mieste očkované a inkubovaťné v súprave.
Tieto isté tampóˇny spolu S ostatnými v celko-
vom počte 166 (včítané personálu) boli potom
obvyklým SpôSobom očko-vané na pôdy až po prí-
chode do Stáleho laboratória (18 hodin po od-
bere).

Z materiálu inkubovaného v súprave sme izo-
lovali 7 k'meňov Shigella sonnei, a to 5krát z En-
do-vej pôdy a všetkých 7 z desoxycholátových
pôd. V Stálom laboratóriu Sme izolovali 2 kmene
Shigella sonnei a to z Enzdovej pôdy. Celkom bolo
izolované 9 kmeňov, a to 7 kmeňov od nemoc-
ných a 2 kmene od príslušníčok tábora bez prí-
Znakov onemocne-nia.

Záchytnost' v MES z materiálu od nemocných
bola 16,6 0/0, v Stálom laboratóriu 2,7 0/0.

Záchytnost' v MES Z materiálu od prislušníkov
bez príznakov bola 1,5 0/0 a v Stálo-m laboratóriu
0,7 '0/0 (Obr. 5) = graf Znázorňujúci záchytnosť
na pôdach v súprave a v laboratóriu.

Číslo
mate-
riälu

Stálc laboratóriurn
Men" 2 OHEOSúprava MES

deso-
xych.xych.Endo selnit

6. I. K. —— + — -— -

10. M. M. + + _- — ~—

zn. l + I I I11. J.

14. E. T. — + —- -— +

16. P. P. — — + — —

17. V. P. + + -— — -

19. A. D. ——— + -- — —

63. A. B. + + - —- —

94. M. J. — _ + _ I _

celkom 9 3 7 2 O

Obr. čís. 3 Tabuľka Znázorňujúca Záchytnosť na pôdach
v Súprave a v laboratóriu.

Predpokladaným prameňom nákazy boli 2 príslušníčky
tábora, a to I.. K., ktorá pred rokom prekonala onemoc-
nenie počas rekreácii a pri hospitalizácii na infekčnom
oddeleni na Bulovke v Prahe bola izolovaná Shigella.

V Súčasnej dobe bola bez hnačkového Onemocnenia,
avšak bakteriologicky pozitivna s hemaglutinačným pozi-
tívnym titrom. Druhá M. M., ktorá udávala časté hnačky
v jednoročnej anamnéze, rovnako bakteriologicky pozi-
tivna, S pozitivnym hemaglutinačným titrom. Od Obidvoch
bola izolovaná Shigella Sonnei v našom MES. Pri Spra-
covaní v Stálom laboratóriu boli nálezy negativne.

Vzhl'adom na vel'mi úzky styk deti pionierskeho tábora,
ako aj vzhl'adom na časový priebeh epidémie, predpokla-
dáme, že k šíreniu nákazy došlo kontaktom. PO započatí
liečby podávaním obvyklých terapeutických dávok ftala-
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Zolu promptne ustúpili klinické priznaky a ďalšie kontrolnëv
vyšetrenie prevedené týmto istým spôsobom bolo ne-
gativne.

Boli tiež prevedené aj orientačné hemaglutinačné Skúš-
ky u všetkých nemocných S isolovaným kmeňom Shigella
sonnei. U 7 nemocných bakteriologicky pozitivnych Sme
Zistili pozitivne titry od 1 :80—1 :160 s l'udskými krvin-
kami a l :320—1 :640 S baranými krvinkami. U dvoch
nemocných bakteriologicky poZitíVnych bola hemagluti-
nácia negativna.

U všetkých troch nemocných S t'ažkými klinickými prí-
Znakmi bola hemaglutinácia poZitívna.

Súhnn

1. V článku je o'písané použitie prenosnej
mikrobiologicko-epidemiologickej súˇpravy, Vy-
bavenej termostatom S vyhriev'aním na prúd Zo
siete, alebo na prúd Z batérie automobilu.

2. Bolo dosiahnuté Zrýchlenie mikrobiologic-
kej diagnostiky o 24 ho-dín a podstatne bola Zvý-
šená Záchytnost' patogenného agens.
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PesıoMe

OnucaHo HcIIoJILsoBaHne nopTaTHBHoro MHKpo-~
önoJIoqecKo-anI/meMI/IoıiorI/ccxoro Haöopa, cHaö-
meHHoro TepMocTaToM, IIarpeBatIM ToKoM mm H3.
aJIeKTpoceTH mm H3 aBToMoôHJILHoň öaTapeH.

ABTopy yILaJIocL Ha cyTKH copI/ITL MI/IKpoöI/Ioıio-
rnqecKo ,unarHocTHKy I/I B 3HaqHTeaoü cTerIeHI/I,`
yJIyqumTh BhIflBJIeHne naToreHHhIX areHToB.

Summary

The use of a portable microbiologic-epidemio-
logic set, containing a thermostat for main-cur-
rent o-r for courrent from a moto-r-cor battery,l
is described.

The micro-biological diagnosis Was accelerated
by 24 hours and isolation of the pathogenic or-
ganism Was achieved much more frequently.


