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DERMATOFUUTIDE UURINGUD KUUNTELT, NAHALT JA JUUSTELT

Uuringud

Moiste

Niidustused

Proovivotu vahendid
Votmistehnika

Materjali siilivus ja
transport

Teostamise aeg ja koht
Meetod

Referentsvahemikud
Tolgendus
Positiivne
Negatiivne

Hinnakirja koodid

dermatofiiiitide mikroskoopia juustelt
dermatofiiiitide kiilv juustelt
dermatofiiiitide mikroskoopia kiiiinekaapelt
dermatofiiiitide kiilv kiilinekaapelt
dermatofiiiitide mikroskoopia nahakaapelt
dermatofiiiitide kiilv nahakaapelt
Dermatofiiiidid on seened, mis kahjustavad keratiiniseerunuid kudesid:
marrasnahka, kiilisi ja juukseid. Dermatofiiiitia on kindlatest seentest tingitud
lokaalne infektsioon, mille kliiniline pilt sdltub infektsiooni lokalisatsioonist,
patsiendi immuunsusest ja patogeenist.
= dermatomiikoosi, Candida- ja Malassezia-infektsiooni kahtlus

Steriilne niiri skalpell, pintsetid, spetsiaalne paberist timbrik-saatekiri

Enne proovi votmist desinfitseeritakse kahjustuskolle 70% alkoholiga
vihendamaks bakteriaalset kontaminatsiooni. Viltida tuleb kreemide,
puudrite ja ravimite kasutamist kahjustuskohal vahetult enne proovivéttu.
Steriilse niiri skalpelliga kaapeid tehes kogutakse nahalt materjali kogu
kahjustuskolde ulatuses, eriti selle servaalalt, kus potentsiaalne
haigusetekitaja on eluvdimelisem.

Kiiiinte seeninfektsiooni kahtluse korral kiiline distaalses osas eemaldatakse
kiiline tipmine, toendoliselt saastunum osa, seejdrel 10igatakse/kraabitakse
materjali kogu kiilineplaadi paksuses kiilineservast nii kaugelt kui voimalik.
Pindmise kiitine infektsiooni korral tehakse kaapeid kiilineplaadi
pealispinnalt, eemaldatakse pindmine saastunum Kkiht, proovimaterjal
kogutakse jargmisest kihist. Paksenenud kiiline puhul kogutakse materjali
kiiiine alt ja/v6i kiitinevalli piirkonnast.

Juuste seeninfektsiooni kahtluse korral kogutakse pintsettidega kitkudes
kahjustuskoldest proovi vdhemalt 5 juuksekarva. Kahjustunud juukseid on
lihtsam koguda Woodi lambi valguses. Analiiiisitavatel juustel peab olema
juureosa, kuna haigusetekitaja lokaliseerub enamasti peanahas ja
karvafolliikulites. Vajadusel voib materjali koguda ka skalpelliga kaapeid
tehes.

Materjal kogutakse tumedasse paberisse, pakitakse hermeetiliselt
spetsiaalsesse paberist imbrikusse, mérgistatakse ja transporditakse laborisse
toatemperatuuril. Saatekirjale (iimbrikule) maérgitakse uuringu marerjal ja
eesmark (mikroskoopia, kiilv vdi mdlemad)

Juuksed koos juureosaga, silenahakaabe, kiilis voi kiilinekaabe siilitatakse ja
transporditakse toatemperatuuril kuivana 1 nddala jooksul

Toopéeviti; mikrobioloogia labor, Parnu mnt. 104

Algmaterjali faaskontrastmikroskoopia

Kiilv sd6tmetele

Patogeenide samastamine liigi tasemel

Dermatofiiiite ei leidu

=  dermatofiiiitide leid patsiendi materjalis viidab dermatofiiiitiale ja
kinnitab infektsiooni diagnoosi

= ei vilista infektsiooni
66500 algmaterjali mikroskoopiline uuring

66510, 66511 kiilv so6tmetele
66521 seente samastamine
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