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	MODALITA’ DI PRELIEVO CAMPIONI -UOMO

LABORATORIO DI PARASSITOLOGIA E MALATTIE PARASSITARIE


Feci 
· Si procede alla raccolta di feci individuali, cercando di prelevare circa 20 grammi (minimo 2g per la diagnosi con tecniche FLOTAC) su una superficie pulita e trasferirli in un contenitore per feci o comunque in un contenitore pulito e asciutto. 

· Si suggerisce di non assumere farmaci (soprattutto solfato di bario, oli minerali, bismuto, antidiarroici, antimalarici ed antibiotici quali le tetracicline) nelle 24-36 ore precedenti la raccolta delle feci.




Sangue e/o siero

·  Per la ricerca di emoparassiti utilizzare le provette con anticoagulante idonee al prelievo di sangue.

·  Per la diagnosi sierologica utilizzare le provette con gel separatore.


Urine

· Prelevare le urine in un contenitore sterile.

Scotch-tape test

· In caso di sospetto di ossiuri, si consiglia di allestire al mattino, prima che il paziente defechi o si lavi, uno scotch-tape test poggiando la parte adesiva dello scotch sulle pliche anali per raccogliere le uova del parassita presenti su di esse; lo scotch va successivamente applicato su di un vetrino portaoggetti (o in mancanza di esso, piegato in due).


Parassiti adulti

· Conservare il parassita adulto da identificare in etanolo 70%.


Dopo la raccolta portare o spedire i campioni in laboratorio entro 24h, oppure conservare i campioni a +4°C e farli pervenire al laboratorio entro massimo 2 giorni dalla raccolta.
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