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CSF-VZV IgG — Tuulerdugeviiruse vastane IgG litkvoris
CSF/S-VZV IgG ind — Tuulerdugeviiruse vastase IgG indeks
Vt. ka tuulerdugeviiruse vastased antikehad peatiikki.
VZV antikehade madramist liikvoris teostatakse juhul, kui seerumis on
tuulerdugeviiruse IgG antikehad positiivsed. Vajadusel méirab labor
eelnevalt analiiiisid seerumist. Juhul, kui VZV IgG liikvoris on positiivne
arvutatakse spetsiifiline IgG indeks Reiberi jérgi hindamaks
hematoentsefaalbarjdiri intaktsust ja intratekaalset VZV IgG produktsiooni.
Arvutamiseks on vajalikud lisaks spetsiifilistele IgG antikehadele liikvoris ja
seerumis ka iildine IgG antikehade hulk ja albumiini hulk liikvoris ja
seerumis.
IgG vaib peale ravi ja paranemist persisteerida aastaid, seetottu ei vdimalda
analiiiis eristada hiljutist infektsiooni varem pdetust.

» Kabhtlus VZV entsefaliidile
Liikvor: lisandita katsuti
Koos liikvoriga saata geeliga ja hiilibimisaktivaatoriga (seerumi) katsuti
Proovimaterjal (seerum ja liikvor) votta samal ajal
Liikvor: 2-8 °C 6 pdeva
Seerum: 2-8 °C 14 péaeva
1 kord nidalas, immunoloogia labor, Ravi 18
ELISA
Negatiivne

Positiivne
= Kahtlus neuroinfektsioonile

= <1,3 Eioleviiteid VZV IgG intratekaalsele siinteesile

= 1,3-1,5 Piiripealne tulemus

= >1,5 Leid viitab VZV IgG intratekaalsele siinteesile.
66707

Liikvori IgG indeksi arvutuseks vajalikud:
CSF-Alb 66117
CSF-IgG 66116
S-Alb 66100
S-IgG 66123
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