Tsutomegaloviiruse uuringud

TsUtomegaloviiruse vastane IgM seerumis (S-CMV IgM)
TsUtomegaloviiruse vastane IgG seerumis (S-CMV 1gG)

Pohja-Eesti Regionaalhaigla laboratooriumi automaatliini labor (tel 617 1027, 617 1661)

TsUtomegaloviiruse DNA hulga maaramine (CMV DNA QN)

Pohja-Eesti Regionaalhaigla laboratooriumi molekulaardiagnostika labor (tel 617 1769, 617
1768)

Uldiseloomustus

Tsutomegaloviirus (CMV) on herpesviiruste hulka kuuluv valisimbrisega DNA-viirus. Viirus on
levinud kogu maailmas ja pohjustab enamasti latentset infektsiooni. Viirus levib otsekontakti
kaudu kokkupuutel vere, sllje, rinnapiima, uriini, emakakaelasekreedi ja spermaga ning
raseduse ajal kongenitaalselt, pohjustades tdsiseid lootekahjustusi, nt kasvu mahajaamust ja
vaimset alaarengut, hepatiiti ja kesknarvisisteemi arenguhaireid. Primaarinfektsiooni jarel
jaab viirus latentsena organismi ja voib reaktiveeruda immuunsuse ndérgenemisel, nt
raseduse ajal. Ka immuunpuudulikkusega patsientidel (transplantatsioon ja HIV-nakkus)
esineb sageli latentse CMV reaktivatsioone ja raskeid haigusvorme, millega kaasneb tihti
letaalsus.

Naidustused

o CMV-infektsiooni véi reaktivatsiooni diagnoosimine,
e viiruskoormuse dlinaamika ja ravi jalgimine

Esimese sammuna CMV-nakkuse diagnoosimiseks on soovitav maarata immunoloogiliselt
CMV vastaseid 1gG- ja IgM-tlupi antikehi. Viiruse DNA kvantitatiivne (CMV DNA QN) uuring



voimaldab maarata CMV hulka vereplasmas ning bronhoalveolaarloputuse (BAL) vedelikus ja
hinnata seelabi viiruskoormust ning ravi tulemuslikkust. Vastsundinutel on kaasasundinud
CMV infektsiooni diagnoosimise valikmeetodiks CMV DNA maaramine uriinist voi slljest
esimese kolme elunadala jooksul.

Referentsvahemik
S-CMV IgM: negatiivne

S-CMV 1gG: <0,5 U/mL (negatiivne)

Referentsvaartused
P-CMV DNA QN: 0 kIU/L (plasma)

BalF-CMV DNA QN: 0 copies/mL (BAL vedelik)

Kliiniline télgendus
Immunoloogilised uuringud

CMV IgM CMV IgG Voimalik tdlgendus

Ei esine kaesolevat vdi eelnevat infektsiooni; ei esine
immuunsust (patsient on vastuvétlik esmasele
infektsioonile)

Sumptomid esinevad muudel pdhjustel

VOl immuunsiisteem ei suuda toota piisavalt antikehi
(immuunpuudulikkusega patsient)

VOl 4geda nakkuse varane staadium. Analiilisi korrata
2 nadala parast.

Hiljutine aktiivne esmasinfektsioon

VOl patsient taaskokkupuutunud CMV-ga

VOl latentse CMV reaktivatsioon

(tulemus ei ole diagnostiline esmasinfektsioonile)
Toenaoline aktiivne primaarne voi reaktiveerunud
latentne infektsioon

Negatiivne Negatiivne

Positiivne Negatiivne

Positiivne Positiivnhe




Negatiivhe Positiivne

Eelnev kokkupuude (patsiendil on immuunsus
esmasinfektsioonist); latentne infektsioon

Primaarse CMV infektsiooni edasiseks analuusiks tuleks kasutada taiendava uuringuna CMV
IgG aviidsuse maaramist. Positiivne CMV IgM tulemus kombineeritult madala CMV IgG
aviidsuse indeksiga viitab viimase 4 kuu jooksul tekkinud primaarsele CMV-nakkusele.

Kui CMV IgG tulemus on selgusetu ehk jaab vahemikku 0,5 kuni <1,0 U/mL, siis on vajalik
analllsi mone aja parast korrata, nt kahe nadala parast.

CMV DNA QN

« Positiivne tulemus - patsiendi vereplasmas vdi BAL vedelikus on CMV DNA
detekteeritav. Kvantitatiivne anallils voimaldab maarata viiruskoopiate arvu 0.2 mL
vereplasmas voi BAL vedelikus ning jalgida ajas viiruskoopiate dunaamikat. Vastus
valjastatakse kujul kIU/L (plasma) vdi copies/mL (BAL vedelik). Kui anallusi positiivne
tulemus on <88 kIU/L (plasma) voi <890 copies/mL (BAL vedelik), on tegemist
piiripealse positiivse tulemusega.

» Negatiivne tulemus - patsiendi vereplasmas voi BAL vedelikus ei ole CMV DNA
detekteeritav voi on viiruskoopiate arv alla maaramispiiri.

Immunoloogilised uuringud

Proovi-/uuringumaterjal
Proovianum

Uuringumaterjali
sailivusaeg, -temperatuur
jt transpordi tingimused

Segavad tegurid

Teostamise sagedus
Mootemeetod

veeniveri/seerum

Geeliga CAT katsuti (kollane kork)

Seerum

+25 oC 1 nadal

+2...+8 oC 4 nadalat

-20 oC 3 kuud

Biotiini suurte annustega (st >5 mg/06paevas) ravitavatelt
patsientidelt ei tohi proovi votta enne, kui biotiini viimasest
manustamisest on moddunud vahemalt 8 tundi.
Epsteini-Barri viirus (EBV) nakkusega patsiendil véib CMV IgM
test anda valepositiivse tulemuse.
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Elektrokemoluminestsents-immuunmeetod (ECLIA)



HK kood | 66707 x 2

CMV DNA QN
Proovi-/uuringumaterjal veeniveri/vereplasma, BAL vedelik
Geeliga K2E EDTA katsuti (parimuttervalge kork) voi
Proovianum K2E/K3E-katsuti (lilla kork) - veeniveri
Steriilne suletav proovianum - BAL
Plasma

+2...48 0C 72 tundi
-20 oC 4 nadalat
BAL

+2...+8 0C 7 paeva
-20 oC 4 nadalat

Uuringumaterjali
sailivusaeg, -temperatuur jt
transpordi tingimused

Segavad tegurid Vaga viskoosne vadi tukiline proovimaterjal (BAL vedelik)
Teostamise sagedus E-R 8-16

Modtemeetod gPCR (kvantitatiivne reaalaja polimeraasiahelreaktsioon)
HK kood 66611
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