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Aérobe bloedkweek

Beschrijving van de test

Naam: Aérobe bloedkweek

Synoniemen: Sepsis, bacteriémie, hemoculturen, bloedkweken

Intern codenummer: 5N, 5P (pediatrisch)

Loinc: 634-6

Frequentie: dagelijks

Antwoordtijd (TAT): 2 tot 7 dagen

Accreditatie: AZ Delta is geaccrediteerd door BELAC onder
certificaatnummer 382-MED.

Verantwoordelijk Emmanuel De Laere

bioloog:

Voorkeur materiaal: hemocultuur

Toegelaten materiaal: Ascites, CAPD vocht, pericardvocht, gewrichtsvocht, beenmerg.
3 ml voor kinderen

Volume: 10 ml volwassenen

Aanvraagformulier: Aanvraagformulieren

Afnameinstructies: Afname instructies

Bijaanvraag/stabiliteit: 7 dagen

Analysemethode: Kweekmethode
Domein: Algemene en Moleculaire Microbiologie
Bijkomende informatie: Bloed is in principe een steriel vocht. Maar ook bij gezonde

personen kunnen er regelmatig kleine hoeveelheden bacterién
in de bloedbaan aanwezig zijn. Deze bacterién komen in de
bloedbaan via penetratie van mucosa of epitheel, en worden
snel door het immuunsysteem uit de bloedbaan geklaard.

Een bacteriémie is de aanwezigheid van bacterién in het bloed.
Er worden drie vormen van bacteriémie onderscheiden:


https://medicallaboratories.azdelta.be/nl-BE/aanvragen/aanvraagformulieren
https://webshare.zenya.work/hq4d8gjj5z4hlk7r/DocumentList.aspx

* transiént, vb. t.g.v. mechanische of chirurgische manipulatie
van geinfecteerd weefsel

* intermittent, vb. t.g.v. ongedraineerde abcessen of
gelokaliseerde infecties zoals pneumonieén of urineweginfecties
* continue, vb. t.g.v. intravasculaire infecties (endocarditis,
septische thrombophlebitis of mycotisch aneurysma).
Bacteriémie ontstaat wanneer de vrijzetting van micro-
organismen in de bloedstroom groter is dan de klaring door het
reticulo-endotheliaal systeem.

Sepsis is een shockerige toestand met hoge koorts, rillingen en
eventueel orgaanfalen, veroorzaakt door een pathogene kiem in
de bloedbaan. Sepsis is een belangrijke oorzaak van morbiditeit
en mortaliteit. Een snelle diagnose en een aangepaste
antimicrobiéle therapie zijn van groot belang. Bij klinisch
vermoeden van sepsis (vb. hoge koorts, hypotensie of een
veranderde mentale status) dienen steeds hemoculturen
afgenomen te worden.

Bij het prikken van hemoculturen dient steeds voldoende
asepsis in acht genomen te worden om te vermijden dat
koloniserende kiemen vanop de huid (vb. coagulase-negatieve
staphylokokken, Corynebacterium spp., Streptococcus viridans)
in de hemocultuur-flesjes terechtkomen en zo de diagnose van
de eventuele bacteriémie of sepsis vertroebelen.

Afhankelijk van de klinische indicatie wordt het aantal flesjes en
het interval tussen de afnamen bepaald (cfr.
afnameprocedures).
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