KAPSIDOVY ANTIGEN EBV, protilatky triedy IgG (VCA
EBVADbG)

Protilatky triedy IgG proti virusovému antigénu Epsteina-Barrovej (AntiVCA IgG EBV)

Material
Sérum alebo plazma (Heparin, EDTA alebo citrat sodny).

Odber materialu
Odber krvi za standardnych podmienok.

Frekvencia vySetrenia
2-krat mesacne.

Statim
Nie

Referencné hodnoty

Orientacné referencné hodnoty sa vyjadrené v absorbancénych jednotkach
(AU/mlI)

Negativny vysledok < 20
Pozitivny vysledok > 20

Interferencie

Stanovenie ovplyviiuje bakteridlna kontaminacia, opakované zmrazovanie a
rozmrazovanie, alebo tepelnad inaktivacia vzoriek. Vzorky, ktoré sU hemolyzované a
lipemické, nie je mozné pouzit na testovanie.

Strué¢ny medicinsky vyznam

Virus Epsteina-Barrovej (EBV) je etiologickym povodcom infekénej mononukledzy (IM) a
spb6sobuje Burkittov lymfom, nasofaryngedlny karcindm a na chromozém X viazany
lymfoproli-ferativny syndrém. EBV je jednym zo siedmych znamych herpesvirusov
patogénnych pre ¢loveka. Pocas detstva je primarna EBV infekcia Casto asymptomaticka.
Infekcia virusom v obdobi adolescencie alebo dospelosti sa u vacsiny ludi prejavuje ako
infekénd mononukledza. Po primarnej infekcii EBV ostava po zbytok zivota latentny.
Diagnéza infekénej mononukledézy je =zalozend na klinickej manifestacii spolu s
hematologickym d6kazom (lymfocytéza) a sérologickym dékazom. Tvorba protildtok ma
charakteristickii ¢asovl zavislost. Pritomnost cerstvej primarnej EBV infekcie sa
sérologicky definuje véasnym ndastupom cirkulujucich VCA IgM protildtok a ich
nasledovnym znizenim na nedetekovatelné hladiny. Takmer sucCasne sa objavuje
zvySenie VCA IgG protilatok. VCA IgM protildtky vymizna v priebehu dvoch az troch
mesiacov od zaciatku ochorenia, zatial ¢o IgG protilatky pretrvavajd u normalnych osob
po cely Zivot. IgG protilatky proti nuklearnemu antigénu (EBNA) sa v cirkulacii objavia
niekolko tyzdfiov az mesiacov po nastupe ochorenia a pretrvavaju roky alebo po cely
zivot. Detekcia IgG protilatok proti EBNA detekovanych spolu s VCA IgM a VCA IgG
protilatkami u symptomatickych pacientov s IM je uZito¢na pri rozliSovani v¢asnych stadii
rekonvalescencie od akltnej fazy IM. Vzostup hladin EBNA IgG protilatok moZe indikovat
u pacientov s IM progresiu z v¢asného do neskorého Stadia rekonvalescencie. Vzostup
hladin VCA IgG protilatok indikuje akutne Stadium infekcie, kym vzostup VCA IgM
protilatok mozZe indikovat progresiu z véasného do akutneho $tadia infekcie. Pritomnost
EBNA IgG protilatok u zdravych jedincov indikuje predchadzajiucu expoziciu EBV,
pritomnost VCA IgG protilatok zase imunologickt expoziciu EBV ako latentn( primarnu
infekciu alebo stav po expozicii.



