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Kliinisen mikrobiologian vastuualue

Muutos S-RubeAb -tutkimuksen (KL 2960) vastauskaytanndssa

Tutkimus 2960 S -RubeAb S -Rubella virus, vasta-aineet
Osatutkimukset ~ S-RubeAbG, S-RubeAbM ja S -RubeAvi
Asa V astauskaytantdmuutos

Johdanto Kakista S -RubeAb -tutkimuksen naytteistda madritetéén ja vastataan jatkossa
ensisijaisesti 1gG- ja IgM-luokan vihurirokkovasta-aineet. 1gG:n aviditeetti-
maaritys on jatkotutkimus, joka tehd&an laboratorion harkinnan perusteella ilman
eri  pyyntbd 1gG- ja IgM-vasta-ainepositiivisista naytteista&.  Muutos
vastauskaytanndssa el aiheuta muutoksia tutkimuksen hinnoissa. Muutos astuu
voimaan valittomasti.
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L ahete Virustutkimus ahete

I ndikaatiot Vihurirokkoimmuniteetin  selvittaminen tai rokotusvasteen varmistaminen,

vihurirokkoepéily, ihottuma, niveloireet, kongenitaali-infektioepaily
Nayteastia Seerumi-geeliputki 5 ml

Nayte 1-2 ml seerumia, parindyte tarpeen mukaan; immuniteetin selvittémiseen riittéa
yks ndyte. Tuore vihurirokko voidaan osoittaa yleensa jo 1. seerumista, joskin
poissulkuun tarvitaan seronegatiivisilla henkil6illa myohdisempi néyte (>2
viikkoa oireiden alusta). Tutkimus voidaan tehda myos likvorista (1 ml,
tutkimuspyynté Li-RubeAb, KL 1934), jolloin rinnalla tulee tutkia
samanaikaisesti otettu seerumindyte, jotta likvorin tuloksen merkitys voidaan

arvioida luotettavasti.

Menetelma Entsyymi-immunologinen menetelmé (EIA). Kaikista S —RubeAb -tutkimuksen
ndytteista madritetéén ja vastataan 1gG- ja IgM-luokan vihurirokkovirusvasta-
aineet. 1gG:n aviditeettimaaritys on jatkotutkimus, joka méaritetdan laboratorion
harkinnan perusteella ilman eri pyyntéa 1gG- ja IgM-vasta-ainepositiivisista

naytteista
Tekotiheys V &hint&an kerran viikossa
Tulokset 1-7 tyopdivan aikana

valmiina
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|gG-pitoisuus ilmaistaan ElU-yksikkding 19 EIU: on vihurirokko- 1gG-vasta
aineita. 1gM-positiivisuus matalalla 1gG-aviditeetilla tai |gG-serokonversiolla tai
merkitsevalla |gG-nousulla osoittavat askettéisen vihurirokon. Aviditeettimaaritys
tehdd&n  ainoastaan  erityisindikaatioilla  (primaari-infektion  gjoitus).
Aviditeettitulos ilmaistaan prosentteina: matala aviditeetti: 0-15 %, raja-arvoalue:
16-20 %; korkea aviditeetti: 21-100 %. 1gG:n aviditeetti on matala 1-4 kk
osvittaa aviditeetin diagnostinen nousu. Vanhassa immuniteetissa on aviditeetti
korkea. Tuloksista annetaan aina lausunto.
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