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	Узрочник/Обољење
	Дијагностички критеријуми
	Класификација случаја

	
	клинички
	лабораторијски
	епидемиолошки
	могућ
	вероватан
	потврђен

	Herpes simplex virus (HSV) tip 1 i tip 2 / Неонатални херпес
	Везикулозне промене на кожи, очима и устима енг.”СЕМ”болест; неонатални енцефалитис;  дисеминована инфекција-мултиорганско обољење
	PCR за доказивање HSV 1,2- ДНК у садржају и/или брису везикула, крву, ликвору
	 
	Кл. критеријуми:  херпетичне везикуле на кожи и/или слузницама; позитиван налаз магнетне резонанце, конвулзије неонатуса
	Кл. критеријуми: ако је  мајка имала активну гениталну HSV инф. Током трудноће или на порођају (примарна или рекурентна);+HSV IgМ Ат мајке или IgG сероконверзија, + PCR ДНК HSV 1/2 у гениталним секретима мајке
	Лаб. Потврђена инфекцијa са кл. симптомима код неонатуса: +PCR ДНК HSV 1 или 2 у садржају везикула, крви, ликвору; Серолошка потврда: HSV 1/2 IgМ Ат kod неонатуса

	Varicella zoster virus (VZV) / Неонатална варичела 
	Новорођенче са лабораторијски и клинички потврђеном варичелом у првом месецу по рођењу. Инфекција настала интрапартало или рано поспартално
	PCR – за доказивање VZV –ДНК у садржају или брису везикула, крви/ ликвору
	 
	 Кл. Потврђена варичела мајке 2-7 дана пре порођаја и 5 дана после порођаја
	Кл. критеријуми код неонатуса и PCR VZV ДНК позитиван налаз у крви мајке 20 дана пре порођаја
	+ PCR VZV ДНК у крви и или ликвору код неонатуса, Серолошко доказивање: + IgM Aт код неонатуса

	Varicella zoster virus (VZV) Конгенитални варичела синдром
	Мртворођена деца или деца до 2 год. 

Кл. суспектна на конгенитални варичела синдром уз лаб. Налаз
	PCR за доказивање VZV –ДНК у амнионској течности/феталној крви
	 
	Варичела мајке у првом триместру. Кл критеријуми уз лаб. потвду: +PCR VZV ДНК, или + VZV IgM Ат мајке 
	 + IgM Ат у крви фетуса уз ултразвучни налаз (УЗ) и налаз магнетне резонанце (МР) плода
	Сви критеријуми за вероватни случај, PСR VZV ДНК у амнионској течности/ феталној крви;+ налаз МР или УЗ); + PСR VZV ДНК код  неонатуса у првих 10 дана по рођењу уз +кл. критеријуме

	Cytomegalovirus / Конгенитална CMV инфекција
	Ментална ретардација, микроцефалија, жутица,петехијална оспа, хориоретинитис, церебралне калцификације, мултиорганско оболење, фетална смрт
	Молекуларне методе- PСR  CMV ДНК , серолшки тестови ELISA, тест авидитета , конфирмациони тест „Western” блот
	 
	Лаб. доказана CMV примоинфекција мајке: + CMVIgM Ат или IgG сероконверзија; +PCR CMV ДНК у амнионској течности/феталној крви
	 Критеријуми за могућ случај уз + налаз УЗ и/или МР код фетуса. Кл. манифестно CMV обољење-CMV инклузиона болест код новорођенчета у првих месец дана по рођењу или деце узраста 2-4 год.  чије су мајке у трудноћи биле IgМ Ат +, или са IgG Ат сероконверзијом или имале + PСR ДНК CMV у крви 
	Лаб. Потврђена CMV инфекције код новорођенчета са или без кл. манифестација;  PCR CMV ДНК + налаз у урину/крви у току 2 недеље од порођаја; хистопатолошка потврда присуство интрануклеарних инклузија тзв.„совине очи“ 

	Rubella virus / Конгенитална рубела
	А:катаракта, конгенитални глауком,срчани дефекти, пигменисане промене на ретини (“со/бибер ретинопатија) најмање 2 знака; 

Б:пурпура, микроцефалија, ментална ретардација, нагла жутица 24ч. По рођењу
	ELISA test за доказивање Ru IgM Ат уз конфирмациони тест; RT PCR  у урину, крви новорођенчета 
	 
	Rubella инфекција мајке у првом триместру, потврђена серолошки +IgМ Ат или  IgG Ат сероконверзија или + RT PCR Ru РНК 
	 Критеријуми за могућ  случај,  + RT PCR Ru РНК у феталној крви
	Критеријуми за вероватан случај уз + УЗ или МР.

Анти Ru IgM Ат код новорођенчета, +  ,  + RT PCR Ru РНК у урину  првих 6 месеци по рођењу  и кл. критеријуми за конгенитални Rubella  синдром

	Parvovirus B19 инфекција у трудноћи
	Фетална анемија, фетални миокардитис,неимуни hydrops fetalis,фетална смрт
	Серолошко доказивање : IgM Ат, сероконверзија IgG Ат, PCR  Parvovirus B19 ДНК
	Сезонски карактер болести, зима,пролеће,рано лето. Епидемиолошка анкета ризик за мајке-труднице контакт са децом предшколског узраста
	кл. критеријуми парвовирус Б19 инф. мајке, налаз крвне слике: транзиторна анемија са падом хемоглобина и лимфоцитоза 
	Критеријуми за могућ  случај уз серолошки налаз мајке , + IgM Ат, сероконверзија IgG Ат, + PCR  Parvovirus B19 ДНК
	Критеријуми за вероватан случај уз + УЗ или налаз МР, + PCR  Parvovirus B19 ДНК у амнионској течности или феталној крви, + IgM Ат у феталној крви.




