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Вниманию практикующих врачей! 

Уважаемые  коллеги!
Лаборатория   расширяет   спектр   диагностических   услуг. С 01 июля 2015 г. в раздел прейскуранта «Иммуноферментный анализ. Серологические маркеры инфекционных заболеваний. Вирус простого герпеса» вводится новая лабораторная услуга: 
	  Код
	Название исследования
	Биологический материал
	Метод исследования

	040707
	Определение индекса авидности IgG к вирусу простого герпеса (ВПГ, HSV) I и II типа; полуколичественное определение
	Кровь (сыворотка)
	Иммуноферментный анализ


Авидность антител IgG – степень сродства антител к антигену, маркер давности инфекционного процесса. В соответствии с приказом Минздрава РФ №572н от 12.11.2012 г. рекомендуется определение индекса авидности IgG к ВПГ I и II типа у беременных для диагностики первичной инфекции.

Первичная инфекция, вызываемая ВПГ, представляет особую опасность во время беременности в связи с высоким риском самопроизвольного выкидыша, развития тяжелых поражений плода и новорожденного, формирования врожденных уродств. 

Показания к назначению
· Ообследование беременных с клиническими проявлениями или подозрением на герпес-вирусную инфекцию;
· Ообследование новорожденных с проявлениями внутриутробных инфекций (ВУИ).
Пример результата 
	Параметр
	Результат
	Референсные значения

	Определение индекса авидности IgG к вирусу простого герпеса (ВПГ, HSV) I и II типа; полуколичественное определение
	0,47
	Низкая авидность антител – менее 0,45;

серая зона (пограничный результат) от 0,45 до 0,50;

высокая авидность антител – более 0,50;

не определяется – отсутствие IgG.


Интерпретация результата:
· Низкая авидность антител – свидетельствует об инфицировании менее 3 месяцев назад;
· Серая зона (пограничный результат) – рекомендуется повторить исследование через 10-14 дней;
· Высокая авидность антител – свидетельствует об инфицировании более 6 месяцев назад;
· Не определяется –  отсутствие IgG –  свидетельствует либо о начале инфекционного процесса, когда IgG ещё не синтезируются, либо об отсутствии  герпес-вирусной инфекции.
	Условия транспортировки и хранения биоматериала

	Тип первичного контейнера
	вакуумная пробирка с активатором свертывания, разделительным гелем 
(красная крышка)

	Подготовка пациента
	Не менее 3 часов после последнего приема пищи. Можно пить воду без газа.

	Правила взятия биоматериала
	Венепункция, стандартная технология

	Подготовка биоматериала к транспортировке
	После взятия крови пробирку аккуратно перевернуть 6-8 раз для тщательного перемешивания крови с наполнителем. 
После чего поместить в штатив на 30 мин. при Т=+18+25⁰С.

	Температура хранения и транспортировки
до 2 часов
	Хранить и транспортировать при  Т=+2+8⁰С в первичном контейнере в вертикальном положении в штативе.

	Температура хранения и транспортировки
до 12 часов
	Хранить и транспортировать при  Т=+2+8⁰С в первичном контейнере в вертикальном положении в штативе.  
Предварительно центрифугировать  (1500 - 2000 g - 10 мин. при Т=+18+25⁰С).

	Температура хранения и транспортировки
до 24 часов
	Хранить и транспортировать при  Т=+2+8⁰С в первичном контейнере в вертикальном положении в штативе.  
Предварительно центрифугировать  (1500 - 2000 g - 10 мин. при Т=+18+25⁰С).

	Температура хранения и транспортировки
до 48 часов
	Хранить и транспортировать при  Т=+2+8⁰С в первичном контейнере в вертикальном положении в штативе.  
Предварительно центрифугировать  (1500 - 2000 g - 10 мин. при Т=+18+25⁰С).

	Ограничения по приему
	Без ограничений


Срок выполнения исследования: 4  рабочих дня. 

