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Introduktion Slutsatser

For diagnostik av infektion med Mycoplasma Serologisvar, framfor allt de dar vi saknar anamnes
pneumoniae (MP) och Chlamydophila pneumoniae (CP) och insjukningsdatum, leder till bAde 6ver- och

tillhandahaller Klinisk Mikrobiologi vid Karolinska underdiagnostik av MP och CP. Vi befarar att
Universitetssjukhuset serologi (ELISA) och PCR. serologiska svar kan dvertolkas och att detta i sin tur
Manga av vara remisser innehaller ingen eller mycket leder till bred antibiotikabehandling pa fel indikation.
sparsam anamnestisk information och sallan tas, trots

rekommendation, uppfoljande konvalescensprov.

Resultat
Under aren 2010-2014 var andelen Mer detaljerad analys av data fran 2014 visade pa total 8522 inkomna remisser for
diagnostik med PCR ca 70% och MP- och 7959 remisser for CP-serologi och/eller PCR. For 540 patienter fanns prov
serologi ca 30% for bade MP och CP. for bade MP-PCR och serologi inom en tva-manadersperiod och motsvarande for CP
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For CP under perioden 2010-2014 fanns 24 stycken dar bade IgM och PCR tagits
De flesta analyserna utfoll negativt | och dar ena eller bada analyserna utfallit positivt (eller aven gransvarde for IgM).
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