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Uldiseloomustus

Uuringu eesmargiks on maarata patsientide ninaneelu- ja kurgukaapest, bronhiaspiraadist
ning bronhoalveolaarloputuse (BAL) vedelikust jargmisi hingamisteede infektsioonide
tekitajaid: adenoviirus, metapneumoviirus, enteroviirus, parainfluenza viirused 1-4,
bokaviirus 1-4, rinoviirus A, B, C, koroonaviirused 229E, NL63 ja OC43.

Adenoviirus

Adenoviirus on valisimbriseta kaheahelaline DNA viirus. Adenoviiruse levinumad sumptomid
on iseloomulikud Ulemiste hingamisteede infektsioonile. Lisaks voivad adenoviiruse korral
esineda ka silmapdletik, mandlipdletik, keskkorvapdletik, kdripdletik ja gastroenteriit.
Adenoviirusega nakatunud lastel vdib haigus areneda edasi tdsiseks bronhioliidiks voi
kopsupbdletikuks. Enamikel inimestel on haigus isemddduv, kuid immuunpuudulikkusega
patsientidel ja harvadel juhtudel ka tervetel inimestel vdib adenoviirus pohjustada surma.

Metapneumoviirus

Metapneumoviirus (MPV) on valisimbrisega Uheahelaline RNA viirus. MPV simptomid on
sarnanevad respiratoor-stntsutsiaalse viiruse (RSV) nakkuse simptomitega. MPV voib
pdhjustada kergemaid Ulemiste hingamisteede infektsioone nagu bronhioliit ja laringiit ning
raskeid alumiste hingamisteede infektsioone nagu kopsupdletik. MPV on teadaolevalt seotud
ka astma agenemisega ning on Uks peamisi bronhiaalastma hoogude pdhjustajaid.



Enteroviirus

Enteroviirus on valisimbriseta Gheahelaline RNA viirus. Enteroviirused sisenevad organismi
tavaliselt fekaal-oraalsel teel, kuid vbivad levida ka hingamisteedes piisknakkustena.
Enamasti avaldub haigus simptomitega, mis sarnanevad Ulemiste hingamisteede
infektsioonile, kuid vdib esineda ka teisi simptomeid ja seisundeid nagu halvatus, aseptiline
meningiit, entsefaliit, alumiste hingamisteede pdletik, 166ve, kde-jala-suutdbi, muokardiit,
perikardiit ja rindkeres esinev valu.

Paragripiviirus 1-4

Paragripiviirus (PIV) on valisimbrisega Uheahelaline RNA viirus. PIV genotuubid 1 ja 2 on
peamised kori-hingetoru-bronhide pdletiku pohjustajad 2-4-aastastel lastel. PIV genotllp 3
on peamine pdhjus bronhioliidi ja pneumoonia tekkeks, mis on kdige raskemad alla 1-
aastastel imikutel. PIV genotlip 4 areneb teiste viiruse genotulpidega vorreldes lihtsamini
kergetest haigusvormidest rasketeks. Vdivad tekkida sekundaarsed tlsistused nagu
keskkdrvapdletik ja pneumoonia. Erilises ohus on nérgenenud immuunsisteemiga patsiendid,
kellel véib haigus viia surmani.

Bokaviirus 1-4

Bokaviirus on valisimbriseta Gheahelaline DNA viirus. Bokaviirus pohjustab nii alumiste kui
ulemiste hingamisteede infektsioone. Olles Uiks bronhioliidi ja kopsupdletiku pdhjustajatest on
bokaviirusnakkusel suur tdendosus kattuda teiste hingamisteede haigustega ning see
omakorda suurendab astma tekkimise riski.

Rinoviirus A, B, C

Rinoviirus on valisimbriseta Uheahelaline RNA viirus. Rinoviirust tuntakse kui Ulemiste
hingamisteede kdige sagedasemat pdhjustajat. Kdigil rinoviirustega nakatunutel ei teki
simptomeid; haigustest on levinumad riniit ja fariingiit. Ménel juhul vdib rinoviirus
pdhjustada tdsiseid alumiste hingamisteede haigusi ning lastel vdib see viia astma tekkeni ja
taiskasvanutel kroonilise bronhiidini.



Koroonaviirused 229E, NL63, OC43

Koroonaviirus on valisumbrisega Uheahelaline RNA viirus. Koroonaviirusel on mitmekesine
antigeenne varieeruvus. Nad pohjustavad ulemiste hingamisteede haigusi nii lastel kui ka
taiskasvanutel ja nakkuse esinemissagedus ning raskusaste erinevad igal hooajal. Analtusiga
tuvastatakse hooajalisi koroonaviiruseid, aga mitte Covid-19 pdhjustatavat SARS-CoV-2
viirust.
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Referentsvahemik

Negatiivne

Kliiniline télgendus

Positiivne tulemus viitab antud tekitajast pdhjustatud infektsioonile. Kui analldsi positiivse
tulemuse tsuklite lavivaartus (ct) on suurem kui 38, on tegemist piiripealse positiivse
tulemusega, mis viitab kas labipdetud infektsioonile vai hiljutisele nakatumisele.

Negatiivne tulemus ei valista infektsiooni olemasolu, kliinilise kahtluse pusimisel on
naidustatud kordusuuringud.
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Kasutatud kirjandus

UTM-katsuti (ninaneelu- ja kurgukaabe)

steriilne suletav proovianum (BAL vedelik ja bronhiaspiraat)
2..8°C72h

Vaga viskoosne vaéi tukiline proovimaterjal
E-P 8-16

gPCR (reaalaja polimeraasi ahelreaktsioon)
66608 x 10
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