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Üldiseloomustus

Süüfilis on Treponema pallidum’i subsp pallidum (T. pallidum) poolt tekitatud süsteemne infektsioon,
mida iseloomustab kliiniliste nähtude vaheldumine sümptomivabade perioodidega. Paljudel infitseeritud
isikutel ei ole kliinilisi sümptomeid, mistõttu ravimata juhtudel tekib hiliste komplikatsioonide risk.

Haigus levib peamiselt seksuaalsel teel, lisaks saastunud instrumentide ja  verega, transplatsentaarselt
või sünnitusel emalt lootele, harvadel juhtudel elukondlikult.

Eristatakse omandatud süüfilist, mis omakorda jaguneb varane (primaarne, sekundaarne, varane
latentne) ja hiline (tertsiaarne, hiline latentne, täpsustamata kestusega latentne) süüfilis ning
kaasasündinud süüfilist.

Süüfilise seroloogilises diagnostikas on kasutusel kahte tüüpi testid: mittetreponemaalsed ja
treponemaalsed testid. Mittetreponemaalsed testid (RPR) määravad kahjustunud rakkude lagunemisel
vabanenud lipoid-antigeenide vastaseid antikehi. Need muutuvad määratavaks 1-4 nädalat pärast
esmashaavandi tekkimist. RPR tiiter suureneb haiguse sekundaarses ja varases latentses staadiumis,
hilisstaadiumis mitteravitud juhtudel RPR tiiter väheneb ja mitmete aastate järel võib jääda negatiivseks.



RPR tiiter korreleerub haiguse aktiivsusega ja testi kasutatakse ravi tulemuste hindamiseks. RPR peab
muutuma ravi järgselt 1-2 aastaga negatiivseks.

Treponemaalsed testid muutuvad positiivseks tavaliselt enne mittetreponemaalseid teste, samas võivad
nad varajase primaarse haiguse staadiumis olla negatiivsed. Treponemaalsed testid on reaktiivsed
aastakümneid pärast edukat ravi. Antikehade hulk ei korreleeru haiguse aktiivsusega.

ELMÜ süüfilise laboratoorse diagnostika algoritm (2014) järgi tehakse esmaselt sõeluuring
treponemaalse testiga T pallidum Ab. Positiivse sõeluuringu korral teostab labor edasi RPR koos tiitriga
ja kinnitavad treponemaalsed testid T pallidum IgM conf ja T pallidum IgG conf. Ebaselge tulemuse
korral teostab labor lisauuringud teise treponemaalse testiga T pallidum IgM ja T pallidum IgG.

 

Näidustused

Süüfilise diagnostika: T pallidum Ab
Haiguse kulu ja ravi efektiivsuse hindamine: RPR
Kaasasündinud süüfilis: T pallidum IgM, T pallidum IgM conf
Süüfilise suhtes uuritakse rutiinselt kõiki rasedaid esmasel pöördumisel, doonoreid ja retsipiente
Soovitav on uurida süüfilise suhtes kõrge riski gruppi kuuluvaid isikuid

 

Referentsvahemik

Negatiivne

 

Kliiniline tõlgendus

Sõeluuringu T pallidum Ab negatiivse tulemuse korral jätku-uuringuid ei teostata
T pallidum IgG positiivne, IgM negatiivne ja RPR negatiivne viitab varasemale infektsioonile, ka
ravitud juhul
T pallidum IgG positiivne, IgM positiivne ja RPR negatiivne viitab hiljutisele või varasemale
infektsioonile, ka ravitud juhul
T pallidum IgM positiivne ja IgG negatiivne/positiivne leid ning RPR tiiter suurenenud
(diagnostiliseks loetakse 1:32), viitab värskele infektsioonile
RPR tiitri vähenemine vähemalt kuue kuu jooksul pärast ravi alustamist peab olema neljakordne
(näiteks 1:32 → 1:8), mida loetakse kliiniliselt oluliseks erinevuseks
RPR tiitri 4-kordne suurenemine ravitud patsiendil viitab reinfektsioonile
Selgusetu juhtum – teha uuest proovimaterjalist sõeluuring u 4 nädala pärast
RPR valepositiivne tavaliselt madalas tiitris: rasedus, teised treponemaalsed infektsioonid,



tuberkuloos, viirusinfektsioonid, autoimmuunhaigused, krooniline maksahaigus, pahaloomulised
kasvajad, süstivad narkomaanid
Valepositiivsed treponemaalsed testid: autoimmuunhaigused, rasedus, viirused  (EBV, CMV)
Valenegatiivsed tulemused: nt. immuunpuudulikkus, aknaperiood

Proovi-/uuringumaterjal Veeniveri/seerum

Proovianum Seerum: Geeliga CAT katsuti (kollane kork)

Uuringumaterjali säilivusaeg, -temperatuur
jt transpordi tingimused

T pallidum Ab 25oC 5 päeva, 2...8oC 14 päeva,
-20oC 12 kuud
RPR 2...8 oC 2 päeva
T pallidum IgM, IgG 2...8oC 14 päeva
T pallidum IgM, IgG conf 2...8oC 14 päeva

Segavad tegurid T pallidum Ab: biotiinravi, analüüs võtta 8 tundi
pärast ravimi manustamist

Teostamise sagedus

T pallidum Ab 24/7
RPR tööpäeviti
T pallidum IgM, IgG 1x nädalas
T pallidum IgM, IgG conf 3x nädalas

Mõõtemeetod

T pallidum Ab ECLIA
RPR flokulatsioon
T pallidum IgM, IgG ELISA
T pallidum IgM, IgG conf immunoblot

HK kood 66707, 66540, 66708 x 2, 66716 x 2
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