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Diagnosticul hepatitelor virale

- Hepatita virala A -

Produs patologic
* sange, saliv- pentru evidetierea anticorpilor

* materiile fecale, biopsie din ficat — pentru evigierea virusului

Examen direct— nu se practicde rutira
» evidenierea virusului din materii fecale prin ME
» evidenierea antigenelor virale
» din biopsie hepaticprin rea¢ii imunohistochimice

» din materii fecale prin re@icantigen-anticorp - greu evidgabile la Tnceputul bolii

Izolare
* nu se practicde rutira

» desivirusul poate crge pe linii celulare, nu produce efect citopatic

Diagnostic serologic
* Dinamica apatiei anticorpilor:
o IgM: apar odat cu primele simptome de béal ajung la titru maxim in 1-3
saptamani, dispar in 3-6 luni
o IgG: apar dup aproximativ o luai de la infe@e, ajung la titru maxim in 3-6 luni,
apoi persist la un nivel detectabil toaviata
0 anticorpii se detecteaprin ELISA
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- Hepatita virala B -

Produs patologic
* sange pentru detectarea markerilor virali (antigeaaticorpi)
» tesut hepatic — detectarea antigenelor virale

» virusul se mai elimia prin secrgi genitale, sali.

|zolare

e virusul nu este cultivabil

Diagnostic
* Markerivirali detectabildin sangeprin ELISA:
0 AgHBs, Ac anti HBs
Ag HBe, Ac anti HBe
Ag HBX, Ac anti HBx (cercetare)
Ac anti HBc

O O O O

din sdnge se mai poate evitiarADN-ul viral prin PCR, polimeraza (cercetare).

» Markeri virali detectabildin biopsie hepatié prin imunohistochimie
o AgHBs
o AgHBc
0 AgHBx (markerul cronicizrii si al malignizrii - cercetare)
0 ADN viral

Dinamica aparitiei markerilor virali n sénge:

1. AgHBs:
* se evidefiaza primul, apare in perioada de incgbdla 1-2 dptamani de la infege),
scade in convalescgn
» dispare odatcu apatia anticorpilor antiHBSs;

» detectarea lui dup6 luni de la infeie semnifi@ cronicizare.

2. AgHBe:
* se evidefiazi inci din perioada de incube, imediat dup apariia AgHBS;
» dispare in convalescginodat cu apatia anticorpilor antiHBe;
» detectarea lui indicinfectivitatea persoanei.
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3.

4.

5.

Anticorpi antiHBc
* primii anticorpi prodyi, apar odat cu simptomele bolgi persisé mai muti ani;
* se determialgM sau Ig totale (IgG+IgM);

» detectarea IgM indicreplicare viral.

Anticorpi antiHBe

e apar dup anticorpii antiHBc

Anticorpi antiHBs
» apar la cateva luni sau ani de la inkecdug anticorpi antiHBe;

» detectarea lor indicinstalarea imunitii.

Ac anti HBc (IgG)

Ac anti HBs

Ac anti HBe

¥, Ac anti HBc
‘(lgM)

»
»

2-3 gipt 3-6 luni > 20 ani

Profiluri serologice posibile Tn hepatita virala B

Prezema AgHBe = infectivitate
o0 AgHBs + IgM antiHBc = hepatitacut
0 AgHBs + Ig totale antiHBc (> 6 luni) = inf@e persisterit
0 AgHBs + Ig totale antiHBc + AgHBe (> 6 luni) = hefa cronic

Prezema Ac anti HBs = vindecare
0 Ac anti HBs + IgM anti HBc (titru crescut) = infée recend, vindecai
0 Ac anti HBs + Ig totale antiHBc (titru zut) = infegie Tn antecedente, vindegat

0 Ac anti HBs (fira aki markeri) = imunitate postvaccirial

Persistera AgHBs duj 6 luni = infegie persisterit
-3-
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- Hepatita virala C -

Produs patologic
e sange

* tesut hepatic

Examen direct

» evidenierea acidului nucleic din sange (viremie) saufatiat prin PCR.
Izolarea nu se practic

Diagnostic serologic
» detectarea anticorpilor anti VHC prin ELISA, metaddioimune, folosind antigene
recombinate

» detectarea imunoglobulinelor prin metode Westdon-b

- Hepatita virala D -
Produs patologic

e sange

* tesut hepatic

Virusul hepatitei D este un virus defectiv, infacapare doar in prezgnvirusului hepatitei B.

Examen direct
» evidenierea virusului in nucleul hepatocitelor prin MEgetmde imunohistochimice;
» evidertierea ARN-ului viral din sange, dapratarea serului cu detergepentru a

ndepirta AgHBs care invelge virusul.

Diagnostic serologic
» evidenierea anticorpilor anti VHD prin ELISA.

- Hepatita virala E -
* Virusul hepatitei E se transmite enteral, determih@drme goare de bodl cu excepa
femeilor gravide la care boala poate avea o ewnoletak.
* Boala evolueaxzepidemic in Asia, in nord-vestul Afrigii in Mexic. Foarte rar apare in

SUA. Nu s-au descris cazuri la noitam.
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* Nu se fabrié reactivi comerciali pentru diagnosticul de laborate rutira.
« In scopstiintific:

0 se evideriazi antigenele virale din celula hepatjerin IME;

0 se evideriazi ARN-ul viral prin PCR;

0 se evideriaza anticorpii anti VHE.

Diagnosticul de laborator Tn afe¢iuni respiratorii

Diagnosticul de laborator in gripa

* gripa este o boalinfegioasi acut foarte contagiods obgnuit autolimitas, febrila, cauzat
de virusul gripal A sau B, care apare in izbuaeidemice de severitate vadighproape in
fiecare iara

» virusurile gripale A, B, C fac parte din familia t@omyxoviridae

» Evolutia gripei este endendiccu manifesiri epidemice la interval de 2-3 ani pentru virusul
de tip Asi 4-6 ani pentru virusul de tip B. Pandemiile capar datorit unor tulpini complet
noi a virusului, provenite de obicei din Extremuiént, intervin la 10-20 ani. Gripa prezint
periodicitate sezoniéycazurile aprand in sezonul rece, de obicei iarna-prara

* incubatia: 18-36-72 de ore;

» debutul este brusc, uneori brutal cu frisoane, 388-40°C, mialgii, cefalee, astenie

» perioada de stareeste dominatde semne toxice generale; sunt prezente:

o febrainali 3-5 zile, faciesul gor congestionat, cefalee, dureriin globii oculari,
mialgii, astenie marcat tulbuiari de somn, apatie, iritabilitate;

0 manifesiri respiratorii: catar nazal, enantem difuz, dussaxg arsuiretrosternal
(traheite); tuse uscat

0 manifestri viscerale diverse: cardiovasculare, digestive

» perioada de convalescdti in care persi§tmanifesiri ca astenie, subfebrilitate, tuse,
irascibilitate.

Diagnosticul virusologic este necesar in cazul ep&emii intr-o colectivitate (institut) sau

cand rezultatul poate influemdecizia terapeutic
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Produs patologic

» secrgie faringiari, nazad sau nazofaringian

* lichid de splatura nazofaringiaa
e aspirat brogic
* tesut pulmonar — diagnostic postmortem

* sange

Examen direct
* evidenierea antigenelor virale
o prin RIF, ELISA (RHA-HAI)
- se pot diferefia tipurile Asi B
o0 prin metode rapide (15-30 minute) — imunocromatigga
- rezultatele negative se veriiprin metoda de cultivare

» evidenierea acizilor nucleici virali RT - PCR

Izolare si identificare
Izolarea virusului este singura melfiathre permite caracterizarea spegificsubtipurilor
circulante.
» cultivare pe OGE - inoculare intra-amniatic
0 se determia prezema hemaglutininelor (hemadsaoid)
» cultivare pe culturi de celule
o efect citopatogen discret
0 replicarea viral se evidenazi prin hemadsotje
0 RIF — difereniaz si tipurile A si B

Diagnostic serologic
» evidenierea seroconversiei: RFC

* reagia de hemaglutinoinhibare
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Diagnosticul de laborator in infegiile cauzate de rhinovirusuri

» agentul etiologic alacelii comune

Produs patologic

* lichidul de splatura nazai — recoltat in perioada de inceput a bolii, cindreia virak

este maxira

Examen direct

» detectarea antigenelor virale in lichidul délsura nazai — rea¢ia ELISA

Izolarea si identificarea
 linii celulare HelLa sau culturi de fibrogtaumani

» efectul citopatic — rotunjirea celulelor

Diagnostic serologic
» detectarea anticorpilor prin:
0 reagia de virus-neutralizare

0 reagia ELISA
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Diagnosticul de laborator in infegiile cauzate de

virusul sincitial respirator (VSR)

* virusul sinciial respirator face parte din familia Paramyxoaed
» afecteai persoane de toate varstele, in special copi [@aR-3 an
* produce epidemii iarna
» cel maifrecvent determin

0 simptome ase#imatoare acelii

0 pneumonie

0 bromsiolita (grawa la paciei imunodeprima)

Produs patologic

* lichid de splatura nazofaringiaa

e sange

Examen direct

» evidenierea antigenelor virale prin RIF, ELISA
» evidenierea ARN prin RT-PCR

Izolare si identificare

» cultivare pe linie HeLa sau HEp-2 — evidierea efectului citopatogen

Diagnostic serologic

» evidererea seroconversiei: RFC, ELISA
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Diagnosticul de laborator in infegiile cauzate de adenovirusuri

» deternira apariia unor infegi cu localiziri multiple
o infedii respiratorii inferioaresi superioare

conjunctivig

cistita hemoragia

gastroenterite

O O O O

infectii la pacieni cu transplant de organe

Produs patologic
* exsudat faringian, nazal, nazofaringian
e Sput
* secrgie conjunctival
e urina
* materii fecale

e sange

Diagnostic direct

» detectarea antigenelor virale prin RIF

Izolare si identificare
» linii celulare: efect citopatogen (aglomerarea leddir in ciorchine), incluzii nucleare

e unele adenovirusuri enterice nu sunt cultivabile

Diagnostic serologic
* determinarea seroconversiei
0 RFC - detecteaznticorpi specifici de grup
o0 RHAI — anticorpi specifici de tip



