Tuulerdougeviiruse vastased antikehad

Tuulerdugeviiruse vastane IgM seerumis (S-VZV IgM)
Tuulerdugeviiruse vastane IgA seerumis (S-VZV IgA)
Tuulerdugeviiruse vastane IgG seerumis (S-VZV IgG)
Pohja-Eesti regionaalhaigla laboratooriumi immunoloogia labor

Telefon: 617 1140

Uldiseloomustus

Tuulerdugeviirus ehk Varicella zoster viirus ehk inimese herpesviirus 3 on DNA viirus ja kuulub
herpesviiruste (Herpesviridae) sugukonda. Esmane kokkupuude viirusega p&hjustab tuulerdugete
infektsiooni, misjarel viirus jaab persisteerima seljaajuganglionite ja kraniaalnarvide ganglionite
neuronites. Viiruse endogeensel reaktivatsioonil tekib vootohatise (herpes zoster) kliiniline haiguspilt
15-30%-1 inimestel. Nakkus levib otsesel kontaktil ja piisknakkusena, voimalik ka tilekanne emalt lootele
kogu raseduse jooksul. Tuulerbugete labipodemisel tekib tavaliselt eluaegne immuunsus, harva véimalik
eksogeenne reinfektsioon. Haiguse valtimiseks on véimalik vaktsineerida.

Inkubatsioon on 14-16 (8-21) padeva. Patsient on nakkusohtlik 1-2 pdeva enne |66bimist kuni kdik
vesivillid on kuivanud ja kattunud koorikutega. Klassikaline I66ve algab naolt ja levib lle keha. Alguses
tekib vaike laiguke, seejarel vaike punn, mis areneb vesivilliks ja kuivades kattub koorikuga. Nahal vdivad
korraga esineda koik erinevad l60beelemendid. Tervetel lastel on haigus iselimiteeruv, peamine tiisistus
on sekundaarne bakteriaalne nahainfektsioon. Taiskasvanutel on sagedasem tisistus kopsupdletik.
Raseduse | trimestril vdib infektsioon pdhjustada loote vaararengut, siinnitusel rasket vastsiindinu
infektsiooni. Immuunkomprimeeritud haigetel voib esineda dissemineeritud infektsioon neuroloogiliste
tlsistustega, kopsupdletik, hepatiit, nefriit.

V6otohatist iseloomustab valu ja 166ve kuni 3 kiilgneva dermatoomi ulatuses (peamiselt T3 kuni L3).

Spetsiifilised 1gG ja IgM antikehad on maaratavad veres 4.-5. paeval parast esmast [66bimist. IgM ja IgA
on madaratavad mitu nadalat, IgG jaab maaratavaks elu |6puni. Esmase infektsiooni alguses on IgG
aviidsus madal. Vé6tohatise korral toimub antikehade hulga suurenemine 7.-14. paeval haiguse
algusest, IgM ja IgA antikehad on maaratavad 40-60%-| patsientidest, sageli ei esine IgA antikehi. IgG
aviidsus on tavaliselt korge.

Parast vaktsineerimist on IgG antikehad maaratavad 10-20 aastat.

Naidustused



Laboratoorne diagnostika ei ole klassikalisest kliinilisest haiguspildist tingituna tavaliselt vajalik, vélja
arvatud:

e immuunsupresseeritud patsiendid atitipilise haiguskuluga
¢ rasedusaegne infektsioon
¢ |oote ja vastsiindinu infektsioon

Esmane diagnostika on naidustatud molekulaarbioloogiliste meetoditega.

Seroloogilisi uuringuid kasutatakse diagnoosi kinnitamiseks:

¢ ebaselge kliinilise pildi korral immuunkompetentsetel patsientidel, juhul kui ei ole
molekulaarbioloogilised meetodid k&ttesaadavad vdi 166ve on peetunud/mo6dunud
e immuunstaatuse maaramine tervishoiutootajatel, rasedatel, organtransplantatsiooni patsientidel

Referentsvahemik

Negatiivne

Kliiniline tolgendus

IgM positiivne, IgA positiivne/negatiivne, IgG positiivne: dge infektsioon (tuulerduged) voi
reaktivatsioon (herpes zoster). IgM antikeha ei pruugi olla maaratav enne paranemisstaadiumi
ning ei erista primaarset ja reaktiveeritud infektsiooni.

IgM ja IgA negatiivne, IgG positiivne: 1abipdetud infektsioon, latentne
valepositiivne IgM: ristreaktsioon teiste herpesviirustega, peamiselt HSV
e negatiivne tulemus ei valista infektsiooni, vdimalik liiga vara véetud analiiis

Proovi-/uuringumaterjal Veeniveri/seerum

Seerum: Geeliga CAT katsuti (kollane

Proovianum kork)

Uuringumaterjali sdilivusaeg, -temperatuur jt

transpordi tingimused 2...8°C 5 pdeva,-20 °C 6 kuud

Teostamise sagedus toopaeviti

Mootemeetod ELISA



HK kood 66707 x 3
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