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Badanie w kierunku paciorkowców z grupy B (GBS) u kobiet w ciąży

Streptococcus agalactiae to paciorkowiec β-hemolizujący zaliczany do grupy B (GBS).
Zgodnie z zaleceniami dotyczącymi okołoporodowej profilaktyki zakażeń paciorkowcami  z grupy B (GBS) zaleca się wykonanie badań w kierunku obecności tych bakterii u wszystkich kobiet ciężarnych pomiędzy 35-37 tygodniem ciąży.

Wykonanie posiewu z pochwy i odbytnicy w kierunku GBS w zaawansowanej ciąży pozwala zidentyfikować kobiety, u których istnieje ryzyko przeniesienia zakażenia na dziecko.

Przewód pokarmowy kobiet jest naturalnym rezerwuarem GBS i źródłem kolonizacji pochwy. Obecność GBS stwierdza się u 10-30 % zdrowych kobiet bez żadnych objawów stanu zapalnego. Okres ciąży stwarza korzystne warunki dla szybkiego namnażania GBS w pochwie, co może być groźne dla kobiet ciężarnych i dla nowo narodzonego dziecka. 
GBS kolonizuje drogi oddechowe i przewód pokarmowy noworodka w czasie porodu. Ryzyko transmisji drobnoustroju na noworodka wynosi 70%. Częstość zachorowań wynosi 2-4 na 1000 żywo urodzonych dzieci. GBS może być przyczyną zapalenia dróg oddechowych, zapalenia płuc a nawet posocznicy.
Zasady pobierania próbek na posiew w kierunku GBS u kobiet w 35-37 tygodniu ciąży
Wskazane jest pobranie dwóch osobnych wymazów:

· wymaz z dolnej części pochwy oraz

· wymaz z okolicy odbytu

przy użyciu dwóch jałowych wymazówek z podłożem transportowym.
Nie zaleca się pobierania próbek z szyjki macicy i nie należy również stosować wziernika pochwowego.

Próbka może być pobrana w warunkach ambulatoryjnych przez samą ciężarną kobietę (po zapoznaniu z instrukcją) lub przez lekarza bądź położną.

Warunki przechowywania i transportu próbek: do 48 h w temperaturze pokojowej (15-25 0C)

Czas oczekiwania na wynik: 3 dni
Kontakt: 

PSSE w Ciechanowie

Sekcja Laboratoryjna Epidemiologii
tel. (23) 672-33-13 (14), (23) 672-41-63
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