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SARS koroonaviirus 2 RNA

¢ Positiivne tulemus - kinnitab infektsiooni.

L

¢ Negatiivne tulemus - ei vélista infektsiooni, vaid naitab antud proovimaterjalis

koroonaviiruse SARS-CoV-2 RNA puudumist voi on selle kogus proovimaterjalis ﬁ
L

allpool meetodi maaramispiiri. K .
¢ Piiripealne tulemus - viitab tavaliselt madalale viiruse voi viruse RNA hulgale O rO O n aV | I r u S e

proovis, kuid ei saa vélistada ka mittespetsifilist reaktsiooni. Madal RNA hulk vaib

olla seotud: . .
* nakatumise varajase staadiumiga, kui viiruse hulk hingamisteedes alles suure- I ag n O S I a

neb;
e hilise staadiumiga, kui viiruse hulk on langustrendis voi esineb veel vaid jaak

RNA ilma eluvdimelise viiruseta. ArSti mee|eSpea

Piiripealse tulemuse korral on olukorra selgitamiseks soovitav korrata prooviandmist
umbes kahe péeva parast.

SARS koroonaviirus 2 IgG QN

¢ Negatiivne tulemus (<50.0 AU/ml)

Puuduvad SARS-CoV-2 vastased antikehad. Puudub seroloogiline viide kokku-
puutele SARS-CoV-2 viirusega voi vaktsineerimisele. Ei saa vélistada infektsiooni
varajast staadiumit (1.-2. nadal), mil antikehad pole veel tekkinud. Samuti ei teki
osadel inimestel (eelkdige astmptomaatilised ja kergete stmptomitega ning
immuunpuudulikkusega patsiendid) piisavas koguses antikehi. Parast haiguse
pddemist voib aja jooksul antikehade hulk langeda, mis voib mojutada testitule-
must. Ka vaktsineerimise jargselt voib kuluda nadalaid enne kui antikehad verre
iimuvad.

¢ Positiivne tulemus (= 50.0 AU/ml)

Esinevad SARS-CoV-2 vastased antikehad. Leid viitab varem voi hiljuti poetud
COVID-19 infektsioonile voi vaktsineerimisele.
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Koroonaviiruse diagnostika Koroonaviiruse diagnostika

MIKS? KELLELE?

Koroonaviirus SARS-CoV-2 poolt pohjustatud infektsioon COVID-19 vaib avalduda e SARS koroonaviirus 2 RNA anallitis on mdeldud COVID-19 diagnoosimiseks
kergest Kliinilisest kulust (kdha, palavik jt) kuni eluohtliku seisundini (hingamispuudu- haiguse varases staadiumis. Oluline on proovimaterijali korrektne votmine ja dige
likkus), kuid voib kulgeda ka asimptomaatiliselt. Haiguse esmaseks diagnostikaks proovivotmise aeg. Kui proov on voetud haiguse paranemisstaadiumis, voib
on sobiv viiruse RNA méaaramine PCR meetodil, mille tundlikkus on kdrgeim haiguse viirus olla juba ninaneelust kadunud. Sellisel juhul tuleks kaaluda téiendavat anti-
stimptomite iimnemise esimestel paevadel, kui viiruse hulk ninaneelus on suurim. kehade uuringut.

Paranemise staadiumis viiruse hulk organismis vaheneb ning testi tundlikkus sellega e SARS koroonaviirus 2 IgG QN antikehade analtts on méeldud COVID-19 kin-
seoses ka langeb. Antikehad tekivad enamikel nakatunutel 2.-3. nadalal peale nitamiseks haiguse hilises staadiumis, haigestumise tagantjargi tuvastamiseks
sUmptomite avaldumist. Selleks ajaks voib viirus olla ninaneelust juba kadunud, mis- Kliinilistel ja/vai epidemioloogilistel ndidustustel ning vaktsineerimise jargselt anti-
téttu COVID-19 kindlakstegemiseks muutub tundlikumaks meetodiks antikehade kehade taseme maaramiseks.

test. IgG antikehade anallilisiga méaaratakse viiruse erinevate valkude, sh ogavalgu
retseptorit siduva domeeni (S-RBD) vastaseid antikehi, mis tekivad nii haiguse pode-
mise kui ka vaktsineerime jargselt.

KUIDAS?
Analdds . Materal ,‘ .. Analiisimeetod HKkood _Sailimine
SARS koroonaviirus 2 RNA (SARS-CoV-2 RNA) ninaneelukaabe RT-PCR*, mis maarab viiruse S, N ja ORF1ab 66634 2-8 °C 72 tundi
....... ) ) ) ) ) . ) ) . L...geene ) ) ) )
SARS koroonaviirus 2 IgG QN (SARS-CoV-2 IgG QN) seerum CMIA* mis méaérab kvantitatiivselt viiruse 66708 2-8 °C 7 paeva

* reaal-aja polUmeraasi ahelreaktsioon
** magnetiliste mikroosakestega kemoluminestsents immuunmestod
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