
INSTITUT FÜR

MEDIZINISCHE MIKROBIOLOGIE

UND HYGIENE

KULTURREPORT 05/2018
AKTUELLE INFORMATIONEN FÜR UNSERE EINSENDER

NEUERUNGEN

ENTERITISDIAGNOSTIK

Institut für Medizinische Mikrobiologie und Hygiene
Ärztl. Direktor Prof. Dr. med. Steffen Stenger
Albert-Einstein-Allee 23, D-89081 Ulm



Kulturreport 05/2018: Neuerungen Enteritisdiagnostik

- 1 -

Sehr geehrte Einsender,

wir werden künftig überwiegend mo-

lekularbiologische Verfahren (Multi-

plex-PCR-Formate) für den direkten

Nachweis darmpathogener Bakterien

und häufiger parasitärer Einzeller aus

Stuhlproben anbieten [2].

Wissenschaftlicher Hintergrund ist die

im Vergleich zu den bisher überwie-

gend durchgeführten kulturellen Ver-

fahren sehr hohe Sensitivität und Spe-

zifität bei deutlich verkürzter Bearbei-

tungsdauer bis zum Vorliegen eines

positiven / negativen Befundes [1, 3-

6]. Liegt uns das Untersuchungsma-

terial bis 1030 Uhr vor, kann werktags

noch am selben Tag ein Befund er-

stellt werden.

Daraus ergeben sich Vorteile für die

Patientenversorgung und das Hygie-

nemanagement. Aufgrund der hohen

Empfindlichkeit der automatisierten

PCR-Untersuchungen lassen sich da-

rüber hinaus aufwendige Mehrfach-

oder Folgeuntersuchungen i.d.R. ver-

meiden.

Wir haben für Sie eine auf die klini-

schen Bedürfnisse angepasste Anfor-

derungsmaske für die elektronische

Untersuchungsanforderung im SAP

geschaltet (Abb. s. Seite 2), die insb.

beinhaltet:

1. Standarduntersuchung bei ambu-

lant erworbener / Lebensmittel-asso-

ziierter Gastroenteritis ist die sog.

Standard-PCR, welche die häufigsten

bakteriellen Erreger nachweist (Cam-

pylobacter spp., Salmonella spp., Yer-

sinia enterocolitica, Shigella spp.,

EHEC). Sie ersetzt die bisherige TPE-

Anforderung (Kultur auf Typhus-/Pa-

ratyphus- und Enteritiserreger).

2. Bei V.a. Antibiotika-assoziierte /

nosokomial erworbene Colitis for-

dern Sie nach wie vor die PCR auf C.

difficile an.

3. In Abhängigkeit der Anamnese

und Klinik (z.B. Tropenreise) haben

Sie die Möglichkeit, Spezialuntersu-

chungen anzufordern, z.B. Parasiten-

PCR, die 2x/Woche angeboten werden

kann .

Zögern Sie nicht, uns bei Rückfragen

zu kontaktieren (Labor Diagnostik:

0731 – 500 65321).

Ihr Team der

Medizinischen Mikrobiologie
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