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Covid-19 tanisinda siipheli hasta tanimina uyan hasta 6rneklerinin dogru bir sekilde alinmasi ve transportu son derece 6nemlidir.
Bu amagla Diinya Saglik Orgiitiiniin yayinladig1 enfeksiyon énleme ve kontrol klavuzlarina uyumlu rehberler gelistirilmistir.
Bu béliimde Covid-19 6rnek alimi, yéntemleri, zamanlamas: ve transferine yonelik uygulamalar giincel rehberler esliginde

paylasilacaktir.
Anahtar Covid-19, 6rnek alma, transfer
Kelimeler
Abstract

Accurate collection and transportation of patient samples that meet the definition of suspicious patients are extremely important in the diag-
nosis of Covid-19. For this purpose, guidelines compatible with the infection prevention and control guidelines published by the World Health
Organization have been developed. In this section, applications for Covid-19 sampling, methods, timing and transfer will be shared with
current guides.
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GIRiS
Covid-19 tanisi i¢in yapilmasi planlanan test karari, enfek-
siyon olasilig1 degerlendirilerek, klinik ve epidemiyolojik
faktorlere dayanarak alinmalidir. Olgu tanimlari, tarama
protokolleri, giipheli hasta tanimi ve temas eden kisilere
yonelik protokoller Diinya Saglik Orgiitii(DSO) ve T.C.
Saglik Bakanliginin ilgili sitelerinde yeni bilimsel veriler
esliginde giincellenmektedir. Bu nedenle siipheli hasta ta-
nimy, siipheli hasta ile temas eden kisilerin algoritmalari,
ornek alma ve transportu gibi asamalara y6nelik yeni pro-

tokoller siirekli gozden gecirilmelidir.!

Covid-19 pandemisinin yonetiminde stipheli hasta tani-
mina uyan hasta orneklerinin dogru bir sekilde alinmasi
ve transportu son derece onemlidir. Ancak 6rnek alma
isleminin saglik personelinin Covid-19 hastas: ile yogun
temas kategorisinde oldugu unutulmamali, buna yo6nelik

ortam ve koruyucu donanimlar hazirlanmalidur.

Diinya Saglik Orgiitiiniin gore siipheli olgular RT-PCR
gibi niikleik asit amplifikasyon testleri (NAAT) ile taran-
malidir. COVID-19 i¢in ulusal testlerin olmadigi durum-
larda ise ornekler refere edilmelidir. COVID-19 i¢in kon-
firmasyon testi caligan DSO referans laboratuvarlarinin ve

gonderim talimatlarinin listesi yayinlanmustir.”

Pnoémoni olgularinda klinikten diger solunum yolu pa-
tojenlerinin sorumlu olabilecegi diistiiniilse bile yapilacak
olan testler Covid-19 testi ¢alisilmasini geciktirmemelidir.
Ayni sekilde Ko-enfeksiyonun diisiiniildiigii durumlarda

Covid-19 tanisina yonelik testler hizlica ¢alisiimalidir.

Covid-19 tanisi i¢in en uygun 6rnek toplama zamani i¢in
daha ¢ok caligmaya ihtiyag olsa da Wuhanda yapilan ve
425 olguyu igeren bir ¢alisma inkiibasyon periyodu birey-
ler arasinda degiskenlik gostermekle birlikte ortalama 5,2
giin olarak bulunmustur? Viriis yayiliminin incelendigi
calismalarda virusun en yogun olarak solunum ornekle-
rinde oldugu bunun yaninda diski ve kan gibi diger klinik

orneklerde de saptanabildigi gosterilmigtir.**

COVID 19 i¢in Ornek alma
Covid-19 tanisi i¢in 6rnek alma islemi damlacik (aeroso-
lizasyona) neden olan islem olarak kabul edilmelidir. Or-
nek alacak personel 6ncelikle yeterli miktarda kisisel koru-
yucu ekipmana sahip olmali (N95 maske, gozliik veya yiiz
koruyucu) ve kullanmalidir. Bunun yaninda 6rnek alimi,
saklanmasi, paketlenmesi ve transportu konusunda egitim
almis olmalidir. Egitimi olmayan personele egitimler ve-
rilmeli; Diinya Saglik Orgiitiiniin yayimladig1 enfeksiyon

onleme ve kontrol rehberlerine uyumu saglanmalidir.>*

Covid-19 tanisi i¢in ayaktan tedavi edilen hastalarda, na-
zofaringeal ve orofaringeal siiriintii veya yitkama 6rnekleri
alinabilir (Sekil 1, 2). Ideal olarak énce orofaringeal sii-
riintdi alindiktan sonra ayn: swab kullanilarak burundan
da 6rnek alinmali ve ayn1 tagima besiyerine konulmalidir.
Ayni hastadan alinan orofaringeal ve nazal siirtintii 6rnegi
ayr1 bir besi yerinde gonderilmemelidir. Daha agir solu-
num yolu hastalig1 olan olgularda ve hastanin balgam ¢1-
karabilmesi durumunda balgam, endotrakeal aspirat veya
bronkoalveolar lavaj 6rnegi alinabilir. Ancak bu durumda
yiiksek aerosoliisyon riski mutlaka g6z oniinde bulundu-

rulmalidir.

Posterior

DeKil 1. BOogaz suruntusu alnmasl (NIps://Nsgm.saglk.
gov.tr/depo/kurumsal/plan-ve-faaliyetler/numune-al-
ma-el- kitabi.pdf )
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Sekil 2. Nazofarenksten siirtintii 6rnegi alinmasi. (https://
hsgm.saglik.gov.tr/depo/kurumsal/plan-ve-faaliyetler/nu-

mune-alma-el- kitabi.pdf)

Orneklerin Taginmasi
Ornek alinmasi kadar érneklerin transportu da énemli-
dir. Ornekler laboratuvara hemen teslim edilebilecek ise
2-8°Cde korunarak gonderilebilir. Ancak ¢ogu merkezde
bu miimkiin degildir. Numune alan ve gonderen kisiler,
enfeksiyondan korunma ve kontrol prosediirlerine uyarak,
numuneleri tiglii tagima sistemi ile soguk zincir kurallari-
na uygun olarak (iiglii tagima sistemi saglanamadig: tak-
tirde 6zel tasima kaplar1 kullanilmalidir) gondermelidirler

(Sekil 3).

Sekil 3: Viral transport ortamlar:

Bu amagla viral transport Medium Tiiplerinin kullanilmasi
onerilmektedir (Sekil 4) Ornek alim1 sonrasinda ekiivyon
kirilarak tiiptin icerisinde birakilmalidir. Kirilamiyorsa da
makas ile kesilerek tiipiin igerisine birakilmali ve kapak s1-
kica hizlica kapatilmalidir. Ornekler tagiyici kap icine ko-

nulmadan gonderilmemelidir. Daha fazla gecikmenin ola-

cag1 beklenen érnekler - 20°Cde veya ideal olarak -70°Cde
dondurulup kuru buz tizerinde gonderilebilir. Dondurul-
mus Orneklerin tekrarlayan dondurma ve ¢ozdiirme igle-
minden sakinilmasi gereklidir. Orneklerin ulusal sinirlar
icinde transportu gecerli ulusal diizenlemelere gore yapil-
malidir. Yurt disina gonderilecek orneklerin uluslararasi
transportunda ise BM Model Diizenlemeleri ve transport
sekline bagl olarak diger uygulanabilir tiim diizenlemeler
takip edilmelidir."!! Ornek toplanmasi, testler ve gelecek-
teki potansiyel arastirmalar i¢in hastanin veya vasisinin
bilgilendirilmis onaminin alinmasinda lokal rehberler ta-

kip edilmelidir.

Birincil kap

Emici ve
——tampon
Materval

— fkincil kap

Dns kap
L —

Sekil 4: Uglii Tagima ¢antast

Alinan 6rneklerin dogru etiketlendiginden, istem formla-
rinin dogru bir sekilde dolduruldugundan ve klinik bilgi-
lerin saglandigindan emin olunmalidir. Hasta yakinlar1 ve
pnématik sistem ile numune gonderilmemelidir. Ornek-
lerde hasta kimlik bilgileri, 6rnegin alindig tarih ve saat,
ornegin alindigr anatomik bolge ve lokasyon bilgileri ya-
ninda hastaya ait klinik semptomlar, epidemiyolojik bilgi-
ler, risk faktorleri, agilama durumu, eslik eden hastaliklar,
Covid-19 tanis1 almis kisiyle temas gibi bilgilerin oldugu
form eksiksiz doldurulmali ve dolduran hekim tarafindan
imzalanmalidir. Bu formlar Saghik Bakanhgimin ilgili web

sitelerinde yaymlanmaktadur.

Molekiiler testlerin yapilacagi ornekler BGD-2 veya es-
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deger biyogiivenlik diizeyi gerektirir. Virus kiltirii ise
minimum BGD-3 gerektirir. COVID-19 virusu igin labo-
ratuvar testleri ¢alisan laboratuvarlar uygun biyogiivenlik
uygulamalarina siki sikiya bagl kalmalidir. Numuneye ait
atiklar, tibbi atik yonetmeligi gereklilikleri uygulanmalidir.
COVID-19 virusu da kanda ve digkida saptanabildiginden
ek klinik 6rnekler toplanabilir.>® Ancak COVID-19 viru-
sunun digkida ve potansiyel olarak idrarda atilma siiresi ve

siklig1 ile ilgili elimizde ¢ok fazla veri bulunmamaktadir.

Hayatta kalan hastalardan akut ve konvelesan donemde
alinan eslestirilmis serum 6rneklerinde serolojik testlerin
calistlmasi olgulari retrospektif olarak tanimlamak i¢in ya-
rarl olabilir. DSO ve ulusal rehberlerin materyallerin top-
lanmas ile ilgili, asemptomatik bireylerde calisilacak test-
leri de igeren daha ayrintili 6neriler Tablo 1de; 6rneklerin
toplanmasi ve saklanmasiyla ilgili 6nerileri ise Tablo-2 ‘de

gosterilmistir.

Tablo-1.Semptomatik ve Temas Etmis Kisilerden Ornek Toplanmasi

Viriis Yapilacak Test Ornek Tipi Zamanlama
Ust Solunum Yolu
Nazofaringeal Siiriintii
Orofaringeal Siiriintii
Nitkleik Asit Ampf- Nazofaringeal yikama yada Aspirat
likasyon Testi Bagvuru aninda
(NAAT) Alt Solunum Yolu
Balgam
HASTA Trakeal Aspirat
Bronkoalveolar Lavaj
Dogrulama igin ¢ift serum 6rnegi
gereklidir; ilki hastaligin ilk haftass,
Seroloii Serolojik testler i¢in serum, ikincisi ideal olarak 2-4 hafta sonra
) Valide edilmis ve mevcut ise toplanmalidir. (Konvalesan 6rnek i¢in
en iyi zamanlamanin belirlenmesi
gerekmektedir).
) TE.MASQ o Nu}(i}(e;f ‘:‘Isll;i‘s?;pf- Nazofaringeal siiriintii ve Son dokiimante edilen temas sonrasi
Saglik hizmeti iliskili Y Orofaringeal siiriintii inkiibasyon periyodunda iken*
salginlarda veya (NAAT)
T.emashlvar 1n semptoma- {1k serum &rnegi temas sonrast
tik oldu.gu ya da asemp- inkiibasyon periyodunda iken miimkiin
tomatik Temaslilar m Seroloi Serolojik testler icin serum, Valide oldugunca erken alinmali, Konvalesan
COVID-19 olgusu 11? ) edilmis ve mevcut ise serum son temastan 2-4 hafta sonra
yakin temasinin oldugu alinmali (Konvalesan 6rnek igin en iyi
durumlarda zamanlamanin belirlenmesi gereklidir)

*Temas eden saglik ¢aliganlarinin Covid-19 Hastasi ile temas durumunun belirlenmesi ve temash saglik ¢alisanlar: igin risk kategorilerine
gore uygulanacak laboratuvar algoritmalar1 Saglik Bakanlig: tarafindan hazirlanan rehberlerce belirlenmekte ve giincellenmektedir.

73




] Biotechnol and Strategic Health Res. 2020;1(QOzel Say1):70-75

ECE, KOROGLU, COVID-19 Ornekleri

Tablo 2. Orneklerin toplanmast ve saklanmasi'>"®

Ornek Tipi

Toplanan Materyal

Ulusal laboratuvarda test

edilinceye kadar saklama sicaklig1

Kargo ile gonderim igin beklenen sev-
kiyat siiresine gore onerilen sicaklik

Nazofaringeal ve Oro-
faringeal siiriintii

Dacron veya polyester
flocked swabs*

2-8°C2-8°C < 5 giin

-70 °C (kuru buz) > 5 giin

Bronkoalveolar lavaj Steril tagima kabr* 2-8°C2-8°C<2giin -70 °C (kuru buz) > 2 giin
(Endo)trakeal aspirat,
Nazofaringeal veya nazal Steril tagima kabr* 2-8°C2-8°C<2giin -70 °C (kuru buz) > 2 giin
ytkama/aspirat
Balgam Steril tagima kabi* 2-8°C2-8°C<2giin -70 °C (kuru buz) > 2 giin

Biyopsiden alinan doku
veya akcigeri igeren
otopsi 6rnegi

Steril fizyolojik tuzlu su
veya VTM ile steril tasima
kab1

2-8°C 2-8 °C < 24 saat

-70 °C (kuru buz) > 24 saat

Serum ayirici tiipler

Serum (eriskinden 3-5 mL tam 2-8°C2-8°C<5giin -70 °C (kuru buz) > 5 giin
kan toplayin)

Tam kan Toplama tiipii 2-8°C2-8°C<5giin -70 °C (kuru buz) > 5 giin

Diska Diska toplama kabi 2-8°C2-8°C<5giin -70 °C (kuru buz) > 5 giin

Idrar Steril idrar toplama kab1 2-8°C2-8°C<5giin -70 °C (kuru buz) > 5 giin

* Viral saptama i¢in 6rneklerin transportunda, antifungal ve antibiyotik suplementleri igeren viral transport medium (VTM) kullanin.
Ornekleri tekrarlayan dondur-¢oz yapmaktan sakinin. VIM temin edilemiyorsa onun yerine salin steril tuzlu su kullanilabilir (Bu soliisyon-
lar RNA inhibisyonu yapabileceginden béyle bir durumlarda 6rnegin 2-8 °Cide saklama siiresi yukarida belirtilenden farkli olabilir).
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