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Uusi kattava tutkimus bakteeriperaisen ripulitaudin diagnostiikkaan
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F -Bakteeri, viljely ja nukleiinihappo (kval), ulosteesta

Uusi tutkimus otetaan kayttéon 24.09.2012

Maailmassa n. 100 miljoonaa ihmista sairastuu vuodessa turistiripuliin. Suurin osa
turistiripuleista on kirjallisuuden perusteella bakteeriperéisié (40-80%), mutta vain
osa niistd voidaan tunnistaa tavanomaisin viljelymenetelmin. Uuteen tutkimuk-
seen kuuluu ulostepatogeenien tutkiminen viljelymenetelman lisaksi myds nukle-
iinihaponosoituksella. Tdmén avulla pystytdan toteamaan myds ns. ripuli-E.coli-
kannat, joiden tunnistukseen ei ole aiemmin ollut tarjolla rutiinikdyttéon soveltu-

via menetelmia.

Tutkimukseen kuuluvat patogeenit

patogeeni osoitustapa muuta

Salmonella PCR ja viljely

Shigella PCR ja viljely

Campylobacter coli/ jejuni | PCR ja viljely

Yersinia enterocolitica / PCR ja viljely PCR ei erottele patogeenisia Yersinia-

pseudotuberculosis / pestis lajeja eikd osoita matalavirulenttista
Y .enterocolitica 1A:ta. Tarkempi laji-
tunnistus tehdéan viljelymenetelmélla.

Vibrio cholerae PCR ja viljely

E.coli EHEC PCR ja viljely mahdollista samanaikaista EPEC-
kannan l&sn&oloa ei voida erikseen
osoittaa

E.coli ETEC vain PCR ETEC kanta aiheuttaa vesiripulia, joka
yleensa paranee spontaanisti muuta-
massa paivassa

E.coli EIEC vain PCR EIEC on hyvin samankaltainen Shigel-
lan kanssa, eika sitd voida nukleiiniha-
ponosoituksella erottaa Shigella-
kannoista.

E.coli EPEC vain PCR merkitys ripulin aiheuttajana epdvarma

E.coli EAEC vain PCR merkitys ripulin aiheuttajana epdvarma
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Indikaatiot Bakteeriperéiseksi epéillyn ripulitaudin (erityisesti turistiripulin) etiologian selvit-
tely.

Nayte Kuten ulosteviljely 1 (F-BaktVil) —tutkimuksessa, verista tai limaista kohtaa ulos-
teesta otettuna kuitenkin kolmeen geelikuljetusputkeen. Naytekuljetusputki ei saa
sisaltad hiilta. Putket muovipussiin.

Menetelma Nukleiinihapon osoitus qPCR-tekniikalla, viljely erikoiselatusaineilla, tunnistami-
nen ja herkkyysmaaritys viljelyldydoksista.

Suorituskyky Menetelmall tunnistetaan samanaikaisesti useimmat merkittavét ripulitauteja ai-
heuttavat bakteeripatogeenit. Monen bakteerin aiheuttamat sekainfektiot ovat ylei-
sid (n. 37% kaukomatkailijoista) ja jopa viisikin patogeenia on tunnistettu saman-
aikaisesti. Sekainfektioissa jokin patogeeni voi kuitenkin PCR-menetelmén kilpai-
luluonteen vuoksi jaada tunnistumatta. Viljelymenetelmilla osoitettavien bakteeri-
en osalta menetelman herkkyys on samaa tasoa tai hieman parempi kuin viljelyn,
mutta tulos valmistuu nopeammin, yleensa seuraavana arkipdivané. Ripulikolien
osalta herkkyys on n. 10* bakteeria/ml.

Tekotiheys Viljely ma-su, nukleiinihaponosoitus ma-pe.

Tulkinta Normaalisti negatiivinen. Positiivisessa naytteessa nukleiinihaponosoituksella ja
viljelyll& todetut 16ydokset nékyvat erikseen.

Huomautuksia Nukleiinihaponosoitus on viljelyd herkempi, joten sill& saatetaan 10ytda kantoja,
joita ei saada viljeltyd eiké taten herkkyysmaaritysté tehtya.

Positiivisen potilaan seurantatutkimukseksi suositellaan kyseista viljelylla tehta-
vaa osatutkimusta (F -CampVi, F -SalmVi, F -ShigVi, F -YersVi, F -VichVi ja F -
EHECVTX). Pelkkd PCR-osoitus ei ole juridisesti pateva esim. salmonella-
kantajuuden osoittamisessa.

Harvinaisten, turistiripulia mahdollisesti aiheuttavan aeromonaksen ja ripulia
mahdollisesti aiheuttavan plesiomonaksen toteamiseen on erilliset tutkimukset:
Aeromonas, viljely ulosteesta, 4374 F -AeroVi ja Plesiomonas shigelloides, vilje-
ly ulosteesta, 3997 F -PlesVi.
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