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II

(Nelegislativi akti)

LEMUMI

KOMISIJAS ISTENOSANAS LEMUMS (ES) 2018/945
(2018. gada 22. jinijs)

par infekcijas slimibam un ar tam saistitajiem ipasajiem veselibas jautajumiem, uz kuriem attiecinas
epidemiologisko uzraudzibu, ka ari par attiecigo gadijumu definicijam

(Dokuments attiecas uz EEZ)

EIROPAS KOMISTJA,
nemot véra Ligumu par Eiropas Savienibas darbibu,

nemot véra Eiropas Parlamenta un Padomes 2013. gada 22. oktobra Lémumu Nr. 1082/2013/ES par nopietniem
parrobezu veselibas apdraudéjumiem un ar ko atce] Lémumu Nr. 2119/98/EK (!), un jo ipasi ta 6. panta 5. punkta a) un
b) apakspunktu,

ta ka:

(1) Atbilstosi Eiropas Parlamenta un Padomes Lémumam Nr. 2119/98/EK (3, ar Komisijas Lémumu 2000/96/EK (*)
tika izveidots tadu infekcijas slimibu un ipaSo veselibas jautdgjumu saraksts, uz ko attiecas Kopienas tikla
epidemiologiska uzraudziba.

(2)  Komisijas Lémums 2002/253/EK (*) noteica gadijumu definicijas zinoSanai Kopienas tikla par Leémuma
2000/96/EK ieklautajam infekcijas slimibam.

(3)  Lémuma Nr. 1082/2013/ES pielikuma ir noteikti kritériji, péc kuriem izraudzities infekcijas slimibas un ar tam
saistitos IpaSos veselibas jautajumus, uz kuriem tikla attieksies epidemiologiska uzraudziba.

(4)  Slimibu un ar tam saistito Ipaso veselibas jautdgjumu saraksts, kas izveidots ar Lémumu 2000/96/EK, bitu
jaatjaunina, lai atspogulotu to, ka mainas slimibu incidence un izplatiba, Eiropas Savienibas un tas dalibvalstu
vajadzibas, ka ari lai nodro$inatu atbilstibu kritérijiem, kas noraditi Lemuma Nr. 1082/2013/ES pielikuma.

(5)  Gadijumu definiciju saraksts biitu jaatjaunina, nemot véra jaunako zinatnisko informaciju un laboratoriskas
diagnosticgSanas kritériju un prakses attistibu.

(6)  Gan slimibu saraksts, gan gadjumu definiciju saraksts ir saskanots ar Pasaules Veselibas organizacijas
nomenklattru atbilstosi Starptautiska slimibu un ar tam saistito veselibas problému klasifikatora 10. parskatitajai
redakcijai (SSK-10).

() OVL293,5.11.2013., 1.1pp.

(*) Eiropas Parlamenta un Padomes 1998. gada 24. septembra Lémums Nr. 2119/98/EK par epidemiologiskas uzraudzibas un infekcijas
slimibu kontroles tikla izveidosanu Kopiena (OV L 268, 3.10.1998., 1. Ipp.).

(*) Komisijas 1999. gada 22. decembra Lémums 2000/96/EK par infekcijas slimibam, uz kuram pakapeniski attiecinas Kopienas tiklu
saskana ar Eiropas Parlamenta un Padomes Lémumu Nr. 2119/98/EK (OV L 28, 3.2.2000., 50. Ipp.).

(*) Komisijas 2002. gada 19. marta Lémums 2002/253[EK, ar ko nosaka gadijumu definicijas zinoanai par infekcijas slimibam Kopienas
tikla saskana ar Eiropas Parlamenta un Padomes Lémumu Nr. 2119/98/EK (OV L 86, 3.4.2002., 44. 1pp.).
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(7)  Atauninatajam slimibu sarakstam atbilstodi Lémuma Nr. 1082/2013/ES pielikuma noraditajiem kritérijiem, péc
kuriem izraudzities infekcijas slimibas un ar tam saistitos ipasos veselibas jautajumus, uz ko attieksies epidemio-
logiska uzraudziba, biitu jaaptver $adas infekcijas slimibas, kuras apdraud sabiedribas veselibu un ir paradijusas
nesen vai atkartoti:

— cikungunjas virusa slimiba: pemot véra Cikungunjas virusa infekcijas autohtonos uzliesmojumus Italija
(2007. gada) un Francija (2010. un 2014. gada), iesp&jamo vektoru (Aedes albopictus) plaso izplatibu
Vidusjliras baseina un celotdju atgrieSanos no endémiskajiem apgabaliem, ir nepiecie$ama sistematiska
uzraudziba, lai nepielautu ¢ikungunjas virusa izplatibu Savieniba,

— denges virusa slimiba: plasais denges uzliesmojums Madeira 2012. gada un iesp&amo vektoru (Aedes gints
odu) izplatiba, jo Ipasi Vidusjiras regiona dalibvalstis, liecina par to, ka nepiecieSama papildu uzraudziba, kas
palidzétu nodrosinat, ka Savieniba denges virusa izplatiba netiek pielauta,

— Zikas virusa slimiba: griitniecibas laikd ar Zikas virusu inficétam sievietém var piedzimt bérni ar smagiem
neirologiskiem defektiem, kurus ierosindjis $is viruss. Bitiska nozime ir infekcijas agrinai noteik$anai un to
cilvéku uzraudzibai, kuri atgriezusies no skartajiem apgabaliem. Lai izstradatu sabiedribas veselibas
pasakumus, kuri nepielautu Zikas virusa introdukciju un izplatibu Savieniba, ir vajadzigi uzraudzibas dati,

— Laimas neiroborelioze: Laimas neiroboreliozes parnese rada bazas Savienibai; $o Laimas slimibas komplikaciju
ierosina Borrelia burgdorferi baktérija, kas uz cilvekiem tiek parnesta ar inficétu éréu kodumiem. Sis slimibas un
to komplikaciju ierobezosanai un kontrolei veicamo pasakumu pamata ir jabat slimibas sistematiskai
epidemiologiskai uzraudzibai.

(8)  Saskana ar 9. pantu Eiropas Parlamenta un Padomes Regula (EK) Nr. 851/2004 ('), Eiropas Slimibu profilakses un
kontroles centrs (ECDC) péc Komisijas pieprasijjuma ir sniedzis zinatnisku palidzibu tadu gadijumu definiciju
izstradg, kas attiecas uz Cikungunjas virusa, denges virusa, Laimas neiroboreliozes un Zikas virusa infekcijam,
gadjjumu definiciju parskatiana vairakam citam slimibam (3, ka ari tadu gadijumu definiciju parskatisana, kas
attiecas uz atseviskam ar veselibas apriipi saistitam infekcijam un rezistenci pret antimikrobialajiem lidzekliem (?).
Tapéc gadijumu definicijas biitu attiecigi jagroza.

(9)  Saja lemuma paredzétie pasakumi ir saskana ar Nopietnu parrobezu veselibas apdraudéjumu komitejas, kas
izveidota ar Lémuma Nr. 1082/2013ES 18. pantu, atzinumu.

(10)  Tapéc Lémums 2000/96/EK un 2002/253/EK bitu jaaizstaj ar $o lemumu,
IR PIENEMUSI SO LEMUMU.

1. pants

Infekcijas slimibu un ar tam saistito ipaSo veselibas jautdgjumu, uz kuriem attiecinas epidemiologiskas uzraudzibas tiklu,
saraksts ir dots I pielikuma.

2. pants

Datu iesnieg$anas noliika I pielikuma minéto infekcijas slimibu un ar tam saistito ipaSo veselibas jautajumu epidemiolo-
¢giskajai uzraudzibai dalibvalstis pieméro II pielikuma noteiktas gadijumu definicijas.

3. pants

Ar 30 atce] Lémumu 2000/96/EK un Lémumu 2002/253/EK. Atsauces uz minétajiem lémumiem uzskata par atsaucém
uz 3o lémumu.

(") Eiropas Parlamenta un Padomes 2004. gada 21. aprila Regula (EK) Nr. 851/2004, ar ko izveido Eiropas Slimibu profilakses un kontroles
centru (OV L 142, 30.4.2004., 1. Ipp.).

(*) Botulisms, bruceloze, kampilobakteériju ierosinats enterits, ziardiaze, gonokoku infekcija, listerioze, masalinas, salmonellu ierosinats

enterts, Sigas toksinu/verocitotoksinu izdalo$u E. coli infekcija, Sigeloze, sifiliss un iedzimtais sifiliss, tetans, tuberkuloze, tifoidais drudzis

un paratifoidais drudzis, garais klepus, Yersinia enterocolitica vai Yersinia pseudotuberculosis ierosinats enterits, ar veselibas apriipi saistitas
infekcijas.

(*) Kopuma un jo ipasi: kampilobaktériju ierosinats enterits, gonokoku infekcija, salmonellu ierosinats enterits, Sigeloze, tuberkuloze un
bakteriémijas, ko ierosina specifiski patogeéni, proti, Staphylococcus aureus (uznémiba pret meticilinu un citiem antistafilokoku béta
laktamiem), Enterococcus faecium un Enterococcus faecalis (uznémiba pret glikopeptidiem), Klebsiella pneumoniae un Escherichia coli (uznémiba
pret karbapenémiem un uznémiba pret kolistinu izolatos, kas rezistenti pret karbapenémiem), un Pseudomonas aeruginosa un Acinetobacter
sugas (uznémiba pret karbapenémiem).
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4. pants

Sis lemums stajas speka divdesmitaja diena péc ta publicesanas Eiropas Savienibas Oficialaja Véstnesi.

Briselé, 2018. gada 22. junija
Komisijas varda —
priekssedetajs
Jean-Claude JUNCKER
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I PIELIKUMS

Infekcijas slimibas un ar tam saistitie ipasie veselibas jautajumi, uz kuriem attiecinas
epidemiologiskas uzraudzibas tiklu

1. SLIMIBAS
Sibirijas méris
Botulisms
Bruceloze
Kampilobakteériju ierosinats enterits
Cikungunjas virusa slimiba
Hlamidiju infekcija, tostarp hlamidiju (veneriska) limfogranuloma (LGV)
Holera
Kreicfelda-Jakoba slimiba
Kriptosporidioze
Denge
Difterija
Ehinokokoze
Ziardiaze (lambliize)
Gonokoku infekcija
Haemophilus influenzae infekcija, invaziva slimiba
Akiits A hepatits
B hepatits
C hepatits
Cilveka imtindeficita virusa (HIV) infekcija un iegtita imandeficita sindroms (AIDS)
Gripa
A gripa H5N1
Legionaru slimiba
Leptospiroze
Listerioze
Laimas neiroborelioze
Malarija
Masalas
Meningokoku infekcija, invaziva slimiba
Epidémiskais parotits
Garais klepus
Meéris
Streptococcus pneumoniae infekcija, invaziva slimiba
Akits poliomielits
Ka drudzis
Trakumsérga

Masalinas
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ledzimto masalinu sindroms
Salmonellu ierosinats enterits
Smags akiits respiratorais sindroms (SARS)

Sigas toksinu/verocitotoksinu producgjosu E. coli infekcija (STEC/VTEC), tostarp hemolitiski urémiskais sindroms
(HUS)

Sigeloze

Bakas

Sifiliss

ledzimtais sifiliss

Tetans

Ercu parnests virusencefalits

ledzimta toksoplazmoze

Trihineloze

Tuberkuloze

Tularémija

Tifoidais drudzis un paratifoidais drudzis
Virusu hemoragiskie drudzi (VHF)
Rietumnilas virusa infekcija

Dzeltenais drudzis

Yersinia enterocolitica vai Yersinia pseudotuberculosis ierosinats enterits
Zikas virusa slimiba

ledzimta Zikas virusa slimiba
2. TPASIE VESELIBAS ]AUTA]UMI

2.1. Nozokomialas infekcijas

2.2. Rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem
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II PIELIKUMS

1. PASKAIDROJUMS PAR IEDALAM, KO IZMANTO GADIJUMU DEFINESANAI UN KLASIFICESANAI
KLINISKIE KRITERIJI

Kliniskie kritériji aptver biezi izplatitas un batiskas slimibas pazimes un simptomus, kas atseviski vai kopa veido skaidru
vai indikativu slimibas klinisko ainu. Kliniskie kritériji iezimé slimibas visparigo ainu un ne vienmér norada uz visam
pazimém, kas vajadzigas atseviska gadijuma kliniskai diagnozei.

LABORATORISKIE KRITERIJI

Laboratoriskie kritériji ir laboratorisko metoZu saraksts, kuras izmanto gadijuma apstiprinasanai. Parasti gadijuma
apstiprinasanai pietiek tikai ar vienu no noraditajiem testiem. Ja laboratoriskai apstiprinasanai ir vajadzigas kombinétas
metodes, tas ir noradits. Laboratoriskajiem testiem ievacama parauga veids ir noradits tikai tad, ja par atbilstodiem
diagnozes apstiprinasanai uzskatami tikai noteikta veida paraugi. Dazos saskanotos izpémuma gadijumos ir noraditi
varbiitiga gadijuma laboratoriskie kritériji. Sie laboratoriskie kritériji ir laboratorisko metozu saraksts, kuras var
izmantot, lai gadijuma diagnozi atbalstitu, nevis apstiprinatu.

EPIDEMIOLOGISKIE KRITERIJI UN EPIDEMIOLOGISKA SAIKNE

Epidemiologiskos kritérijus uzskata par apmierinatiem, ja ir iespéjams noteikt epidemiologisku saikni.
Epidemiologiska saikne inkubacijas perioda ir viena no $adam sesam saikném:

— parnese no cilvéka uz cilvéku — apstaklis, ka personai bijis tada veida kontakts ar cilveku, kam ir laboratoriski
apstiprinats slimibas gadijums, ka personai ir bijusi iespéja inficéties,

— parnese no dzivnieka uz cilveku — apstaklis, ka personai bijis tada veida kontakts ar dzivnieku, kam ir laboratoriski
apstiprinata infekcija/mikrobu koloniju veidosanas, ka personai ir bijusi iespéja inficéties,

— cksponétiba kopigam avotam: apstaklis, ka uz personu iedarbojies tas pats kopigais infekcijas avots vai nesgjs, kas
iedarbojies apstiprinata gadijuma, kur saslimis cilvéks,

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tdenim — apstaklis, ka persona ir lietojusi partiku vai dzeramo
tideni, kuru kontaminétiba ir laboratoriski apstiprinata, vai lietojusi potenciali kontaminétus produktus, kuri iegfiti
no dzivnieka ar laboratoriski apstiprinatu infekciju/mikrobu koloniju veidosanos,

— vidiska eksponétiba — apstaklis, ka persona peldgjusies tideni vai personai bijis kontakts ar vides avotu, kuru
kontaminétiba ir laboratoriski apstiprinata,

— laboratoriska eksponétiba — apstaklis, ka persona ir stradajusi laboratorija, kura ir potencialas eksponétibas risks.

Personu var uzskatit par epidemiologiski saistitu ar apstiprinatu gadjjumu, ja vismaz viens gadijums parneses kédé ir
laboratoriski apstiprinats. Fekali ordla vai gaisa pilienu cela parnestu infekciju uzliesmojumu gadijumos, lai gadijumu
uzskatitu par epidemiologiski saistitu, parneses kéde nav obligati janosaka.

Parnese var notikt vismaz viena no $adiem celiem:

— gaisa pilienu cela - inficétai personai klepojot, splaujot, dziedot vai rundjot, infekcija aerosolu veida nonak uz
glotadam, vai citi cilveki ieelpo gaisu, kas satur mikrobu aerosolus,

— kontaktcel]a — tiesa kontakta ar inficétu personu (fekali orala, gaisa pilienu, adas kontakta cela vai dzimumcela) vai
dzivnieku (pieméram, péc dzivnieka koduma vai pieskar§anas dzivniekam) vai netiesa kontakta ar inficétiem

materialiem vai priek§metiem (infekcioziem fomitiem, kermena skidrumiem, asinim),

— vertikalas parneses cela — no mates uz bérnu, bieZi in utero, ka arl gadijumos, kur notikusi nejausa apmaina ar
kermena $kidrumiem, parasti perinatalaja perioda,

— vektorialas parneses ce]a — parnese, kur uz cilvekiem slimibas ar kodumiem parnes inficéti odi, érces, musas un citi
insekdi,

— ar partiku vai Gideni - lietojot potenciali kontaminétu partiku vai dzeramo adeni.
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GADIJUMU KLASIFIKACJA

” o«

Gadijumus klasificé ka “iesp&jamus”, “varbatigus” un “apstiprinatus”. Papildinformacija ir noraditi slimibu inkubacijas
periodi, lai batu vieglak novertét epidemiologisko saikni.

IESPEJAMS GADIJUMS

lespéjams gadijums ir gadjjums, kas zinoSanas vajadzibam klasificéts ka iespjams. Parasti tas ir gadijums, kas atbilst
gadijuma definicija aprakstitajiem kliniskajiem kritérijiem, bez epidemiologiskiem vai laboratoriskiem attiecigo slimibu

dalu gadijumu, bet $aja kategorija ieklaist arT dazi kltidaini pozitivi gadijumi.

VARBUTIGS GADIJUMS

Varbiitigs gadjjums ir gadijums, kas zinoSanas vajadzibam klasificéts ka varbiitigs. Parasti tas ir gadijums ar gadijuma
definicija aprakstitajiem kliniskajiem kritérijiem un epidemiologisko saikni. Laboratoriskie testi varbatigiem gadijumiem
ir noraditi tikai attieciba uz dazam slimibam.

APSTIPRINATS GADIJUMS

Apstiprinats gadjjums ir gadijums, kas zinosanas vajadzibam klasificéts ka apstiprinats. Apstiprinati gadijumi ir labora-
toriski apstiprinati un var atbilst vai neatbilst gadijuma definicija aprakstitajiem kliniskajiem kritérijiem. Apstiprinata
gadjjuma definicijai ir augsts specifiskums un zemaka sensitivitate, tapéc lielaka dala konstatéto gadijumu ir patiesi, lai
gan dazi gadijumi netiek apzinati.

Dazu slimibu kliniskajos kritérijos nav minéts, ka daudzi akati gadfjumi ir asimptomatiski (pieméram, A, B un

C hepatits, kampilobakterioze, salmoneloze), lai gan Sie gadijumi var bat svarigi valsts [imeni, raugoties no sabiedribas
veselibas viedokla.

Apstiprinatus gadijumus iedala kada no trim talak noraditajam apakskategorijam. Gadijumus kada no apakskategorijam
ieklauj datu analizes laika, izmantojot mainigos lielumus, kas ievakti lidz ar informaciju par gadjjumu.

LABORATORISKI APSTIPRINATS GADIJUMS AR KLINISKAJIEM KRITERIJIEM

Gadijums atbilst gadijuma apstiprinasanas laboratoriskajiem kritérijiem un gadjjuma definicija ieklautajiem kliniskajiem
kritérijiem.

LABORATORISKI APSTIPRINATS GADIJUMS AR NEZINAMIEM KLINISKAJIEM KRITERIJIEM

Gadijums atbilst gadijuma apstiprinasanas laboratoriskajiem kritérijiem, bet informacija par kliniskajiem kritérijiem nav
pieejama (pieméram, pieejams tikai laboratorijas zinojums).

LABORATORISKI APSTIPRINATS GADIJUMS BEZ KLINISKAJIEM KRITERIJIEM

Gadijums atbilst gadjjuma apstiprinasanas laboratoriskajiem kritérijiem, bet neatbilst gadfjuma definicija ieklautajiem
kliniskajiem kritérijiem vai ir asimptomatisks.

Piezime. Daziem uzraudziba ietvertajiem stavokliem gadjjumu definiciju struktira neatbilst gadijumu definicijas tipiskajai
struktfirai, pieméram, tados gadijumos ka Kreicfelda—Jakoba slimiba (CJD), ar veselibas apriipi saistitas infekcijas un
rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem.

2. SAISINAJUMU SARAKSTS

1. AFP: akiita §laugana paralize
. AIDS: iegiitais imindeficita sindroms
. AMR: rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem (mikrobu rezistence)

. anti-HBc: antivielas pret B hepatita virusa serdes antigénu

2
3
4
5. anti-HCV: specifiskas antivielas pret C hepatita virusa serdes antigénu
6. ARIL: akita elpcelu infekcija

7. BAL: bronhoalveolarais noskalojums

8. BCG: Kalmeta—Geréna bacilis

9

. BJ: kaulu un locitavu infekcija
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10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33,
34,
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.

47.

BJ-BONE: osteomielits

BJ-DISC: starpskriemelu diska iekaisums

BJ-JNT: locitavu vai glotsominu infekcija

BoNT: botulina neirotoksins

BSI: bakteriémija

C-CVC: ar katetru saistita infekcija — centralas vénas katetrs

CDAD: Clostridium difficile ierosinata caureja

KVV: koloniju veidojosa vieniba

(JD: Kreicfelda—Jakoba slimiba

CMV: citomegaloviruss

CNRL: ES Kopienas tikls references laboratorijam cilvéka gripas joma
CNS: centrala nervu sistéma

CNS-IC: centralas nervu sistemas infekcija — intrakraniala infekcija
CNS-MEN: centralas nervu sistémas infekcija — meningits vai ventrikulits
CNS-SA: centralas nervu sistémas infekcija — spinals abscess bez meningita
C-PVC: ar katetru saistita infekcija — periféras vénas katetrs

CRL: ar katetru saistita infekcija

CRS: iedzimto masalinu sindroms

CRT: kapilaru piepildisanas laiks

CSF: cerebrospinalais $kidrums

CT scan: datortomografijas skenéjums

CVS: kardiovaskularas sistémas infekcija

CVS-CARD: kardiovaskularas sistémas infekcija — miokardits vai perikardits
CVS-ENDO: kardiovaskularas sistémas infekcija — endokardits

CVS-MED: kardiovaskularas sistémas infekcija — mediastinits

CVS-VASC: kardiovaskularas sistémas infekcija — artériju vai vénu infekcija
DFA: tie$as fluorescgjosas antivielas

DFA-TP: tiesais fluorescgjoso antivielu tests Treponema pallidum noteikSanai
DNS: dezoksiribonukleinskabe

DPA: distala aizsargata aspiracija

EARS-Net: Eiropas Mikrobu rezistences uzraudzibas tikls

ECDC: Eiropas Slimibu profilakses un kontroles centrs

ECOFF: epidemiologiskas robezvertibas

EEG: elektroencefalografija

EENT: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija

EENT-CONJ: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija — konjunktivits

EENT-EAR: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija — ausu un mastoida infekcija

EENT-EYE: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija — acu infekcija, kas nav konjunktivits
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48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.

63.

64.

65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.

81.

82.

EENT-ORAL: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija — mutes dobuma (mutes, méles vai smaganu) infekcija
EENT-SINU: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija — sinusits

EENT-UR: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija — augsjo elpcelu infekcija (faringts, laringits, epiglotits)

EENS: Eiropas Neirologijas apvienibu federacija

EIA: enzimatiska imiinanalize

ELISA: sorbtiva enzimsaistes imiinanalize

EM: elektronmikroskopija

EUCAST: Eiropas Antimikrobialas uznémibas testéSanas komiteja
FAMA: fluorescgjosas antivielas pret membranas antigénu
FTA-abs: fluorescéjoso treponému antivielu absorbcija

FUO: nezinamas izcelsmes drudzis

GI: gremoSanas trakta infekcija

GI-CDI: gremosanas trakta infekcija — Clostridium difficile infekcija

GI-GE: gremosanas trakta infekcija — gastroenterits (iznemot CDI)

GI-GIT: gremosanas trakta infekcija — kunga un zarnu trakta (baribas vada, kunga, tievas un resnas zarnas un

taisnas zarnas) infekcijas, iznemot gastroenteritu un apendicitu

GI-HEP: gremosanas trakta infekcija — hepatits

GI-IAB: gremosanas trakta infekcija — citur neminétas védera dobuma infekcijas, tostarp Zultspisla, Zultsvadu, aknu
(iznemot virushepatitu), liesas, aizkunga dziedzera, véderpléves, zemdiafragmalas telpas infekcijas vai citu védera

dobuma audu vai rajonu citur neminétas infekcijas
HAL ar veselibas apriipi saistitas infekcijas
HBeAg: B hepatita virusa e antigéns
HBsAg: B hepatita virusa virsmas antigéns
HBV-DNS: B hepatita virusa nukleinskabe
HCV-core: C hepatita virusa serdes antigéns
HCV-RNS: C hepatita virusa nukleinskabe
HIV: cilvéka imi@indeficita viruss

HUS: hemolitiski urémiskais sindroms
IAP: ar intubaciju saistita pneimonija

IFA: netie$as fluorescéjosas antivielas

IgG: iminglobulins G

IgM: iminglobulins M

ILL: gripai lidziga saslim$ana

LGV: (veneriska) limfogranuloma

LPS: lipopolisaharidi

LRI: apaksgjo elpcelu infekcija, kas nav pneimonija

LRI-BRON: apaksgjo elpcelu infekcija — bronhits, traheobronhits, bronhiolits, traheits (bez pieradjjumiem par

pneimoniju)

TBE: ércu encefalits
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3. INFEKCIJAS SLIMIBU GADIJUMU DEFINICIJAS
3.1. SIBIRJAS MERIS

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir vismaz viena no $adam kliniskajam formam.
Sibirijas méra adas forma

Vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:

— papulari vai vezikulari adas bojajumi,

— iegrimusi melna krevele ar tisku ap to.
Sibirijas méra zarnu forma

— drudzis vai drudzains stavoklis

UN vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— stipras védersapes,

— caurgja.

Sibirijas méra plausu forma

— drudzis vai drudzains stavoklis

UN vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— akaiti respiratorie traucgumi,

— radiologiskos izmeklgjumos ir pieradijums par mediastinalu paplasinajumu.
Sibirijas méra meningeald/meningoencefalita forma
— drudzis

UN vismaz viens no $adiem trim simptomiem:
— krampyji,

— bezsamana,

— meningita pazimes.

Sibirijas méra septicemija

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem diviem:
— Bacillus anthracis izolé$ana no kliniska parauga,
— Bacillus anthracis nukleinskabes noteik$ana kliniska parauga.

Pozitiva uztriepe no deguna bez kliniskiem simptomiem gadijuma diagnozi neapstiprina.
Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no $adam trim epidemiologiskam saikném:

— parnese no dzivnieka uz cilvéku,

— eksponeétiba kopigam avotam,

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tidenim.
Gadijumu klasifikacija

A. lespgams gadijums N. P.

B. Varbitigs gadjjums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
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C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadjjumiem.

3.2. BOTULISMS

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir vismaz viena no $adam kliniskajam formam.

Partikas izraisits botulisms un briicu botulisms

Vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:

— divpusigi kranialo nervu bojajumi (pieméram, diplopija, neskaidra redze, disfagija, bulbara paralize),
— simetriska periféra paralize.

Zidainu botulisms

Jebkur§ zidainis, kam ir vismaz viens no §adiem seSiem simptomiem:

— aizcietéjums,

— letargija,

— ziSanas vai €Sanas gritibas,

— ptoze,

— disfagija,

— visparigs muskulu vajums.

Sis botulisma veids, kas parasti skar zidainus (lidz 12 méne$u vecumam), var skart ari bérnus, kas vecaki par

12 ménesiem, un dazkart pieaugusos, kuriem mainita kunga un zarnu trakta anatomija un mikroflora.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— BoNT izdalosu klostridiju (pieméram, Clostridium botulinum, C. baratii, C. butyricum) izoléSana zidainu botulisma
gadjjuma (izkarnijumos) vai briicu botulisma gadijuma (briicés),

— botulina neirotoksinu noteiksana kliniska parauga,

— botulina neirotoksinu kodétaju génu noteiksana kliniska parauga.

Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no $adam divam epidemiologiskam saikném:

— eksponétiba kopigam avotam (pieméram, partikai, adatu vai citu ieri¢u kopigai lietoSanai),

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tidenim.
Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
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3.3. BRUCELOZE

Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir drudzis

UN vismaz viens no $adiem septiniem simptomiem:

— svisana (loti stipra, ar nepatikamu aromatu, jo ipasi svisana nakti),
— drebuli,

— locitavu sapes,

— nespeks,

— depresija,

— galvassapes,

— anoreksija.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— cilvékam patogénas Brucella spp. izoléSana no kliniska parauga,

— cilvékam patogénas Brucella specifisko antivielu veidoSanas (standarta aglutinacijas tests, komplementa saistiSana,
ELISA),

— cilvékam patogénas Brucella spp. nukleinskabes noteik$ana kliniska parauga.

Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no §adam piecam epidemiologiskam saikném:

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tidenim,

— eksponétiba no kontaminéta dzivnieka iegiitiem produktiem (pienam vai piena produktiem),

— parnese no dzivnieka uz cilvéku (kontamingti sekréti vai organi, pieméram, maksts izdalijjumi, placenta),

— eksponétiba kopigam avotam,
— laboratoriska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezimme. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rinajums, jazino ka par apstiprinatiem gadjjumiem.

3.4. KAMPILOBAKTERIJU IEROSINATS ENTERITS

Kliniskie kritériji

Jebkura persona ar vismaz vienu no $adiem trim kritérijiem:
— caurgja,

— védersapes,

— drudzis.
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Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem diviem:
— cilvékam patogénas Campylobacter spp. izoléSana no kliniska parauga,
— Campylobacter spp. nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,

Piezime. Campylobacter spp. antimikrobiala uznémiba jatesté izolatu kopuma reprezentativai apakskopai.
Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no §adam piecam epidemiologiskam saikném:

— parnese no dzivnieka uz cilveku,

— parnese no cilvéka uz cilvéku,

— eksponétiba kopigam avotam,

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tidenim,
— vidiska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijumiem.

Rezistence pret antimikrobiilajiem lidzekliem
Antimikrobialas uzpémibas testu rezultati jazino saskana ar ECDC un dalibvalstu panakto vienosanos par metodém un

kritérijiem, kas noteikti ES protokola par cilvéka salmonellu un kampilobaktériju izolatiem piemitosas mikrobu
rezistences saskanotu monitoringu (').

3.5. CIKUNGUNJAS VIRUSA SLIMIBA

Kliniskie kriteériji (?)

— drudzis

Laboratoriskie kritériji (*)

B. Varbatigs gadjjums

— Cikungunjas virusa specifisko IgM antivielu noteik§ana viena seruma parauga.
B. Apstiprinats gadijums

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— cikungunjas virusa izoléSana no kliniska parauga,

— <¢ikungunjas virusa nukleinskabes noteiksana no kliniska parauga,

— cikungunjas virusa specifisko IgM antivielu noteik3ana viena seruma parauga UN apstiprinasana ar virusneitralizaciju,

— serokonversija vai ¢ikungunjas virusa specifisko antivielu titra cetrkartiga paaugstinasanas saparotos seruma
paraugos.

(") ES protokoli, ka ari to turpmakie atjauninajumi, atrodami $aja ECDC timekllapa: https://ecdc.europa.eufen/publications-data/eu-
protocol-harmonised-monitoring-antimicrobial-resistance-human-salmonella-and-0

(%) Kliniskie kritériji jainterpreté, nemot véra alternativas diagnozes esibu, ar ko varétu pilnigi izskaidrot slimibu.

() Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar iepriekseju eksponétibu citam alfavirusu infekcijam.


https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/eu-protocol-harmonised-monitoring-antimicrobial-resistance-human-salmonella-and-0
https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/eu-protocol-harmonised-monitoring-antimicrobial-resistance-human-salmonella-and-0
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Epidemiologiskie kritériji
Anamnézé minéta dosanas uz teritoriju vai uzturéSanas teritorija, kur dokumentéta ¢ikungunjas virusa parneses norise,
ieprieksgjas divas nedélas pirms simptomu paradisanas.
Gadijumu klasifikacija
A. Iesp&ams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst varbaitiga gadijuma kliniskajiem, epidemiologiskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst apstiprinata gadijuma laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar ieprieks€ju eksponétibu citu flavivirusu infekcijam un pretflavi-
virusu vakcinacijas statusu. Apstiprinatu gadjjumu validacijai $adas situacijas jaizmanto virusneitralizacijas tests seruma
vai citi ekvivalenti testi.

3.6. HLAMIDIJU INFEKCIJA, TOSTARP HLAMIDIJU (VENERISKA) LIMFOGRANULOMA (LGV)
Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir vismaz viena no $adam kliniskajam formam.
Hlamidiju infekcija, kas nav LGV

Vismaz viens no $adiem seSiem simptomiem:

— uretrits,

— epididimits,

— akats salpingits,

— akiits endometrits,

— Cervicits,

— proktits.

Jaundzimusie, kam ir vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— konjunktivits,

— pneimonija.

LGV

Vismaz viens no $adiem pieciem simptomiem:

— uretrits,

— genitaliju ¢ila,

— cirk$nu limfadenopatija,

— cervicits,

— proktits.
Laboratoriskie kriteriji
Hlamidiju infekcija, kas nav LGV

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— Chlamydia trachomatis izolé$ana no anogenitala trakta vai konjunktivas parauga,
— Chlamydia trachomatis pieradiSana ar DFA testu kliniska parauga,

— Chlamydia trachomatis nukleinskabes noteikSana kliniska parauga.
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LGV

Vismaz viens no §adiem diviem testiem:
— Chlamydia trachomatis izoléSana no anogenitala trakta vai konjunktivas parauga,
— Chlamydia trachomatis nukleinskabes noteikSana kliniska parauga.

UN

— L1, L2 vai L3 serovarianta (genovarianta) identificésana.
Epidemiologiskie kriteriji
Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilveku (dzimumcela vai vertikalas parneses cela).

Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.

3.7. HOLERA

Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— caurgja,

— vemsSana.

Laboratoriskie kritériji

— Vibrio cholerae izoléSana no kliniska parauga
UN

— O1 vai 0139 antigéna pieradisana izolata
UN

— holeras enterotoksina vai holeras enterotoksina géna pieradisana izolata.
Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no $adam cetram epidemiologiskam saikném:

— eksponétiba kopigam avotam,

— parnese no cilvéka uz cilvéku,

— ekspongétiba kontaminétai partikai | dzeramajam fidenim,
— vidiska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-
rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijumiem.
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3.8. KREICFELDA-JAKOBA SLIMIBA (CJD)
Prieksnosacijumi

— Jebkura persona, kam ir progresgjosi neiropsihiski traucéjumi un saslim$ana turpinas vismaz seus ménesus,
— parastie izmekl&jumi neliecina par alternativu diagnozi,
— anamnéz€ nav minéta saskarsanas ar cilvéka hipofizes hormoniem vai cilvéka dura mater transplantacija,

— nav pieradijumu par transmisivas stik]veida encefalopatijas genétisko formu.
Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kas atbilst vismaz cetriem no $adiem pieciem kritérijiem:

— agrini psihiatriski simptomi (),

— pastavigi sensori sapju simptomi (%),

— ataksija,

— mioklonuss, horeja vai distonija,

— demence.
Diagnostiskie kriteriji
Gadijuma apstiprinasanas diagnostiskie kriteriji:

— neiropatologisks apstiprinajums: siiklveida izmainas un ekstensiva prionu proteina nogulsné$anas ar ziedveida
plankumiem visa galvas smadzenu prieksgja dala un smadzenites.

Varbiitiga vai iespéjama gadijuma diagnostiskie kritériji:

— slimibas sakumstadijas elektroencefalogramma neparadas tipiska (*) sporadiskas CJD (*) ainu,
— smadzenu magnétiskas rezonanses izmekléumos konstatéts augsts abpuséjs spilvena signals,

— pozitiva mandelu biopsija (4.
Epidemiologiskie kritériji

Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilvéku (pieméram, asins parliesana).

Gadijumu klasifikacija

A. lespgams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst priek$nosacijumiem,
UN
— atbilst kliniskajiem kritérijiem,
UN

— kam ir negativa elektroencefalogramma attieciba uz sporadisko CJD (%).

(") Depresija, trauksme, apatija, noslégsanas, delizijas.

() Tas ietver izteiktas sapes un/vai dizestéziju.

(}) Elektroencefalogramma paradijusies tipiska sporadiskas CJD aina ir visparigi periodiski kompleksi, kuru frekvence ir aptuveni viens
komplekss sekundé. Tos dazkart var redzét vélinas vCJD stadijas.

(*) Mande]u biopsija nav ieteicama ne ka parastais panémiens, ne ari elektroencefalogramma uzraditu tipisku sporadisko CJD gadijumos, bet
ta ir lietderiga aizdomigos gadijumos, kad kliniska aina atbilst vCJD un magnétiskas rezonanses izmekléjumos nav konstatéts augsts
spilvena signals.
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. Varbaitigs gadijjums

Jebkura persona, kas atbilst priek$nosacijumiem,

UN

— atbilst kliniskajiem kritérijiem,
UN

— kam ir negativa elektroencefalogramma attieciba uz sporadisko CJD (')
UN

— pozitivs smadzenu magnétiskas rezonanses izmeklgjumu rezultats,
VAI

— jebkura persona, kas atbilst priek$nosacijumiem,
UN

— kam ir pozitiva mande]u biopsija.

Apstiprinats gadjjums

Jebkura persona, kas atbilst prieksnosacijumiem,

UN

atbilst gadijuma apstiprinasanas diagnostiskajiem kritérijiem.

3.9. KRIPTOSPORIDIOZE

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:

caureja,

vedersapes.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— Cryptosporidium pieradisana zarnu $kidruma vai tievas zarnas biopsijas paraugos,

Cryptosporidium oocistu pieradisana izkarnijumos,

Cryptosporidium nukleinskabes noteiksana izkarnijumos,

Cryptosporidium antigéna noteik$ana izkarnijumos.

Epidemiologiskie kritériji

Viena no $adam piecam epidemiologiskam saikném:

parnese no cilveka uz cilvéku,

eksponétiba kopigam avotam,

parnese no dzivnieka uz cilvéeku,

eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tdenim,

vidiska eksponétiba.

Gadijumu klasifikacija

A.
B.

lesp&jams gadijums N. P.

Varbitigs gadjjums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.

(") Elektroencefalogramma paradijusies tipiska sporadiskas CJD aina ir visparigi periodiski kompleksi, kuru frekvence ir aptuveni viens

komplekss sekundé. Tos dazkart var redzét vélinas vCJD stadijas.
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C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadjjumiem.

3.10. DENGE

Kliniskie kritériji (')

— drudzis

Laboratoriskie kritériji (%)

A. Varbitigs gadjjums

— Denges virusa specifisko IgM antivielu noteik$ana viena seruma parauga.
B. Apstiprinats gadijums

Vismaz viens no $adiem pieciem testiem:

— denges virusa izoléSana no kliniska parauga,

— denges virusa nukleinskabes noteik$ana no kliniska parauga,
— denges virusa antigéna noteikSana no kliniska parauga,

— denges virusa specifisko IgM antivielu noteiksana viena seruma parauga UN apstiprinasana ar virusneitralizaciju,

— serokonversija vai denges virusa specifisko antivielu titra cetrkartiga paaugstinaanas saparotos seruma paraugos.
Epidemiologiskie kritériji
Anamnézé minéta doSanas uz teritoriju vai uzturéSanas teritorija, kur dokumentéta denges virusa parnese, iepriek$jas
divas nedelas pirms simptomu paradisanas.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst varbiitiga gadijuma kliniskajiem, epidemiologiskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst apstiprinata gadjjuma laboratoriskajiem kritérijiem.

3.11. DIFTERIJA

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir vismaz viena no $adam kliniskajam formam.
Klasiska elpcelu difterija:

Augsgjo elpcelu slimiba ar laringitu, nazofaringitu, vai tonsilitu

UN

plévainu aplikumu/pseidomembranu.

Elpcelu difterijas viegla forma:

Augsgjo elpcelu slimiba ar laringitu, nazofaringitu, vai tonsilitu

BEZ

plévaina aplikuma/pseidomembranas.
() Kliniskie kritériji jainterpreté, nemot véra alternativas diagnozes esibu, ar ko varétu pilnigi izskaidrot slimibu.

() Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar iepriekséju eksponétibu citu flavivirusu infekcijam un pretflavivirusu vakcinacijas
statusu. Apstiprinatu gadijumu validacijai $adas situacijas jaizmanto virusneitralizacijas tests seruma vai citi ekvivalenti testi.
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Adas difterija:
Adas bojajumi.
Citas difterijas formas:

Konjunktivas vai glotadu bojajumi.
Laboratoriskie kriteriji

Toksinu izdalo$u Corynebacterium diphtheriae, Corynebacterium ulcerans vai Corynebacterium pseudotuberculosis izoléSana no

kliniska parauga.

Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no $adam epidemiologiskam saikném:

— parnese no cilvéka uz cilvéku,

— parnese no dzivnieka uz cilveku.

Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst klasiskas elpcelu difterijas kliniskajiem kritérijiem.

B. Varbiitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst difterijas (klasiskas elpcelu difterijas, elpcelu difterijas vieglas formas, adas difterijas, citu difterijas
formu) kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne ar apstiprinatu cilvéka saslim$anas gadijumu vai
epidemiologiska saikne ar parnesi no dzivnieka uz cilvéku.

C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem UN vismaz vienai kliniskajai formai.
3.12. EHINOKOKOZE
Kliniskie kritériji
Uzraudzibas vajadzibam nav batiski.
Diagnostiskie kriteriji
Vismaz viens no $adiem pieciem simptomiem:

— histopatologiskas vai parazitologiskas analizes rezultati, kas atbilst Echinococcus multilocularis vai granulosus (piemeéram,
protoskoleksa tie$a vizualizacija cistas $kidruma),

— morfologiski patognomoniskas(-u) Echinoccocus granulosus cistas(-u) makroskopiska noteik3ana kirurgiskos paraugos,

— tipisku organu bojajumu noteikSana ar attéldiagnostikas metodém (pieméram, datortomografiju, sonografiju,
magnétisko rezonansi) UN apstiprinasana ar serologisku testu,

— Echinococcus spp. specifisko seruma antivielu noteik§ana ar augstas jutibas serologisku testu UN apstiprinasana ar
augsti specifisku serologisku testu,

— Echinococcus multilocularis vai granulosus nukleinskabes noteik$ana kliniska parauga.

Epidemiologiskie kritériji N. P.

Gadijumu klasifikacija

A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums N. P.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst diagnostiskajiem kritérijiem.
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3.13. ZIARDIAZE (LAMBLIAZE)

Kliniskie kritériji

Jebkura persona ar vismaz vienu no $adiem Cetriem simptomiem:
— caurgja,

— védersapes,

— védera uzptsanas,

— malabsorbcijas pazimes (pieméram, steatoreja, svara zudums).
Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— Giardia lamblia cistu vai trofozoitu pieradisana izkarnijumos, duodenalaja $kidruma vai tievas zarnas biopsija,
— Giardia lamblia antigéna pieradisana izkarnjjumos, duodenalaja $kidruma vai tievas zarnas biopsija,

— Giardia lamblia nukleinskabes noteik$ana izkarnjjumos, duodenalaja $kidruma vai tievas zarnas biopsija.
Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no $adam cetram epidemiologiskam saikném:

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam Gidenim,

— parnese no cilvéka uz cilvéku,

— cksponeétiba kopigam avotam,

— vidiska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija

A. Iesp&ams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezitme. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rinajums, jazino ka par apstiprinatiem gadjjumiem.

3.14. GONOKOKU INFEKCIJA
Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir vismaz viens no §adiem astopiem simptomiem:
— uretrits,

— akdits salpingits,

— iegurna iekaisums,

— cervicits,

— epididimits,

— proktits,

— faringits,

— artrits,

VAI

jebkurs jaundzimusais, kam ir konjunktivits.
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Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— Neisseria gonorrhoeae izoléSana no kliniska parauga,

— Neisseria gonorrhoeae nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,

— Neisseria gonorrhoeae pieradisana ar nukleinskabes zondi bez amplificé$anas kliniska parauga,

— intracelularu gramnegativu diplokoku noteik$ana uztriepe no viriesa uretras.
Epidemiologiskie kritériji

Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilveku (dzimumcela vai vertikalas parneses cela).

Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.
Rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem
Attieciba uz gadijumiem, kas apstiprinati ar uzséjumu, antimikrobialas uznémibas testu rezultati jazino saskana ar ECDC

un dalibvalstu panakto vienosanos par metodém un kritérijiem, kuri noteikti ECDC standarta protokola par gonokokiem
piemitosas mikrobu rezistences saskanotu uzraudzibu ().

3.15. HAEMOPHILUS INFLUENZAE INFEKCIJA, INVAZIVA SLIMIBA
Kliniskie kriteriji

Uzraudzibas vajadzibam nav batiski.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem diviem testiem:
— Haemophilus influenzae izol&Sana no parasti sterila materiala,
— Haemophilus influenzae nukleinskabes noteik3ana parasti sterila materiala.

Epidemiologiskie kritériji N. P.

Gadijumu klasifikacija

A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums N. P.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.

(") ECDC standarta protokols par gonokoku izstradatas mikrobu rezistences saskanotu uzraudzibu tiek publicéts ikgadéja zinojuma par
gonokoku antimikrobialas uznémibas uzraudzibu Eiropa, proti, ta pielikumos.
Sk. Eiropas Slimibu profilakses un kontroles centrs. Gonokoku antimikrobialas uznémibas uzraudziba Eiropa, www.ecdc.europa.eu.


http://www.ecdc.europa.eu
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3.16. AKUTS A HEPATITS

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam pakapeniski paradas simptomi (pieméram, nogurums, védersapes, apetites zudums, intermitéjoss
nelabums un vemsana)

UN

vismaz viens no $adiem trim testiem:

— drudzis,

— dzelte,

— paaugstinati seruma aminotransferazu limeni.

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— A hepatita virusa nukleinskabes noteik$ana seruma vai izkarnijumos,
— A hepatita virusa specifisko antivielu veidosanas,

— A hepatita virusa antigéna noteik$ana izkarnijumos.
Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viens no $adiem cetriem testiem:

— parnese no cilveka uz cilvéku,

— eksponétiba kopigam avotam,

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tidenim,

— vidiska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijumiem.
3.17. B HEPATITS ()

Kliniskie kritériji

Uzraudzibas vajadzibam nav butiski.

Laboratoriskie kritériji

Pozitivi rezultati vismaz viena vai vairakos $ados atseviskos vai kombinétos testos:

— IgM Kklases antivielu pret B hepatita virusa serdes antigénu noteik$ana (anti-HBc IgM),
— B hepatita virusa virsmas antigéna noteiksana (HBsAg),

— B hepatita virusa e antigéna noteikSana (HBeAg),

— B hepatita virusa nukleinskabes noteik§ana (HBV-DNS).

Epidemiologiskie kritériji

Uzraudzibas vajadzibam nav batiski.

(") Zinojot par B hepatita gadijumiem, dalibvalstim atbilstosi ECDC prasibam biitu janoskir akiitas un hroniskas slimibas.



6.7.2018. Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis L 170/23

Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums N. P.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kriterijiem.

3.18. C HEPATITS ()
Kliniskie kritériji
Uzraudzibas vajadzibam nav batiski.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— C hepatita virusa nukleinskabes noteik3ana (HCV-RNS),
— C hepatita virusa serdes antigéna noteiksana (HCV-core),

— C hepatita virusa specifisko antivielu (anti-HCV) veido$anas apstiprinasana ar apstiprino$u antivielu noteik$anas
(pieméram, imiinblotinga) testu personam, kas vecakas par 18 ménesiem, bez pieradijumiem par izarstétu infekciju.

Epidemiologiskie kriteriji N. P.
Gadijumu klasifikacija

A. Iespgams gadijums N. P.

B. Varbiitigs gadjjums N. P.

C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.

3.19. CILVEKA IMUNDEFICITA VIRUSA (HIV) INFEKCIJA UN IEGUTAIS IMUNDEFICITA SINDROMS (AIDS)
Kliniskie kriteriji (AIDS)
Jebkura persona, kam ir kads no kliniskajiem stavokliem, kuri definéti Eiropas AIDS gadijumu definicija attieciba uz:

— pieaugusajiem un pusaudziem no 15 gadu vecuma,

— bérniem lidz 15 gadu vecumam.
Laboratoriskie kritériji (HIV)

— Pieaugusie, pusaudzi un bérni no 18 ménesu vecuma
Vismaz viens no §adiem trim testiem:

— pozitivs HIV izmekléSanas antivielu tests vai kombinétas izmeklésanas (HIV antivielu un HIV p24 antigéna) tests,
kas apstiprinats ar specifiskaku antivielu testu (pieméram, vesternblotingu),

— pozitivi divi EIA antivielu testi, ko apstiprina pozitivs papildu EIA tests,

— pozitivi rezultati ar diviem atseviskiem paraugiem vismaz viena no $adiem trim testiem:
— HIV nukleinskabes noteiksana (HIV-RNS, HIV-DNS),
— HIV pieradiSana ar HIV p24 antigéna testu, ari virusneitralizacijas testu,

— HIV izoléSana.

(") Zinojot par C hepatita gadijumiem, dalibvalstim atbilstosi ECDC prasibam bitu janoskir akiitas un hroniskas slimibas.
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— Bérni vecuma lidz 18 ménesiem
Pozitivi rezultati ar diviem atseviskiem paraugiem (izpemot nabassaites asinis) vismaz viena no $adiem trim testiem:
— HIV izoléSana,
— HIV nukleinskabes noteiksana (HIV-RNS, HIV-DNS),
— HIV pieradisana ar HIV p24 antigéna testu, arl virusneitralizacijas testu, bérniem vecuma no viena ménesa.
Epidemiologiskie kritériji N. P.
Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums N. P.
C. Apstiprinats gadijums
— HIV infekcija
Jebkura persona, kas atbilst HIV infekcijas laboratoriskajiem kritérijiem.

— AIDS:

Jebkura persona, kas atbilst AIDS kliniskajiem kritérijiem un HIV infekcijas laboratoriskajiem kritérijiem.

3.20. GRIPA
Kliniskie kritériji
Jebkura persona, kam ir vismaz viena no $adam kliniskajam formam.
Gripai lidziga saslimSana (ILI)
— Péksna simptomu paradisanas
UN
— vismaz viens no $adiem Cetriem sistémiskiem simptomiem:
— drudzis vai drudzains stavoklis,
— nespeéks,
— galvassapes,
— muskulu sapes
UN
— vismaz viens no $adiem trim elpcelu simptomiem:
— klepus,
— r1ikles iekaisums,
— elpas trikums.
Akiita elpcelu infekcija (ARI)
— Peksna simptomu paradiSanas
UN
— vismaz viens no $adiem Cetriem elpcelu simptomiem:
— klepus,
— rikles iekaisums,
— elpas triikums,
— iesnas
UN

— klinika atzinums, ka saslim$anu izraisijusi infekcija.
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Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— gripas virusa izoléSana no kliniska parauga,

— gripas virusa nukleinskabes noteik3ana kliniska parauga,

— gripas virusa antigéna noteikSana ar DFA testu kliniska parauga,
— gripai specifisko antivielu veidosanas.

Ja iespéjams, janosaka izoléta gripas virusa apakstips.
Epidemiologiskie kriteriji
Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilvéku.

Gadijumu klasifikacija
A. Iesp&ams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem (ILI vai ARI) kritérijiem.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem (ILI vai ARI) kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem (ILI vai ARI) un laboratoriskajiem kritérijiem.

3.21. A GRIPA H5N1
Kliniskie kritériji
Jebkura persona, kas atbilst vienam no $adiem diviem kritérijiem:

— drudzis UN akdtas elpcelu infekcijas pazimes un simptomi,

— nave no neizskaidrojamas akitas elpcelu saslimsanas.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— A gripas H5N1 virusa izoléSana no kliniska parauga,

— A gripas H5 virusa nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,

— A gripas H5 virusa specifisko antivielu veidosanas (Cetrkartiga vai lielaka titra paaugstinaanas vai vienreizéjs augsts
titrs).

Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no §adam Cetram saikném:

— parnese no cilvéka uz cilveku, atrodoties ciesa kontakta (viena metra robezas) ar personu, par kuru zinots ka par
varbiitigu vai apstiprinatu gadijumu,

— laboratoriska eksponétiba, ja ir potenciala eksponétiba A gripai H5N1,

— cie$s kontakts (viena metra robezas) ar dzivnieku (pieméram, kaki vai ctiku), kam apstiprinata A gripas H5N1
infekcija, iznemot majputnus vai savvalas putnus,

— uzturéSanas teritorija, kur pastav vai ir apstiprinatas aizdomas par A gripu H5N1, vai tadas teritorijas apmekléjums
UN vismaz viens no $adiem diviem nosacijumiem:

— ciess kontakts (viena metra robezas) ar slimiem vai miru$iem majputniem vai savvalas putniem skartaja teritorija,

— uzturéSanas skartaja teritorija notikusi maja vai lauku saimnieciba, par kuru ieprieksgja ménesi zinots, ka taja ir
slimi vai miru$i majputni.
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Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un epidemiologiskajiem kritérijiem.
B. Varbiitigs gadijjums

Jebkura persona ar pozitivu A gripas H5 vai A gripas H5N1 testu, ko veikusi laboratorija, kura nav valsts references
laboratorija, kas piedalas ES Kopienas tikla references laboratorijam cilvéka gripas joma (CNRL).

C. Valsts apstiprinats gadjjums

Jebkura persona ar pozitivu A gripas H5 vai A gripas H5N1 testu, ko veikusi valsts references laboratorija, kura
piedalas ES Kopienas tikla references laboratorijam cilvéka gripas joma (CNRL).

D. PVO apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kam ir PVO sadarbibas centra laboratorijas apstiprinajums par H5.

3.22. LEGIONARU SLIMIBA
Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir pneimonija.

Laboratoriskie kritériji
Gadijuma apstiprinaSanas laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— Legionella spp. izol&Sana no elpcelu sekréta vai cita parasti sterila materiala,
— Legionella pneumophila antigéna noteik$ana urina,

— 1. serogrupas Legionella pneumophila specifisko antivielu titra ievérojama paaugstinasanas saparotos seruma paraugos.
Varbiitiga gadijuma laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— Legionella pneumophila antigéna noteiksana elpcelu sekréta vai plausu audos, pieméram, ar DFA krasoanu, izmantojot
monoklonalas antivielas saturodus reagentus,

— Legionella spp. nukleinskabes noteiksana elpcelu sekréta, plausu audos vai jebkura parasti sterila materiala,

— Legionella pneumophila, kas nav 1. serogrupa, vai citu Legionella spp. specifisko antivielu titra ievérojama paaugsti-
nasanas saparotos seruma paraugos,

— 1. serogrupas Legionella pneumophila specifisko antivielu vienreizgji augsts titrs seruma.

Epidemiologiskie kritériji N. P.

Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajam kritérijam UN vismaz vienam varbitiga gadjjuma laboratoriskajam kritérijam.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajam kritérijam UN vismaz vienam apstiprinata gadjjuma laboratoriskajam
kritérijam.



6.7.2018. Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis L 170/27

3.23. LEPTOSPIROZE

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir:

— drudzis

VAI

vismaz divi no $adiem vienpadsmit simptomiem:
— drebuli,

— galvassapes,

— muskulu sapes,

— konjunktivas piesarkums,

— asinsizplidumi ada un glotadas,
— izsitumi,

— dzelte,

— miokardits,

— meningits,

— nieru mazspéja,

— elpcelu simptomi, pieméram, hemoptize.
Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:
— Leptospira interrogans vai jebkuras citas patogénas Leptospira spp. izoléSana no kliniska parauga,
— Leptospira interrogans vai jebkuras citas patogénas Leptospira spp. nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,

— Leptospira interrogans vai jebkuras citas patogénas Leptospira spp. pieradiSana kliniska parauga ar iminfluorescences
metodi,

— Leptospira interrogans vai jebkuras citas patogénas Leptospira spp. specifisko antivielu reakcija.
Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no $§adam trim epidemiologiskam saikném:

— parnese no dzivnieka uz cilvéku,

— vidiska eksponétiba,
— eksponeétiba kopigam avotam.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-
rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijjumiem.



L 170/28 Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis 6.7.2018.

3.24. LISTERIOZE

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem pieciem simptomiem:

— drudzis,

— meningits, meningoencefalits vai encefalits,

— gripai lidzigi simptomi,

— septicémija,

— lokalizétas infekcijas, piemeram, artrits, endokardits, endoftalmits un abscesi.
Listerioze griitniecibas laika:

— ar gratniecibu saistitas listériju infekcijas sekas, definétas ar $adiem atzinumiem: spontans aborts, nedzivi vai
priekslaicigi dzimis bérns;
— jaundzimuso listerioze, definéta ar vienu no $adiem atzinumiem:
— nedzivi dzimis bérns (augla nave péc 20. griitniecibas nedélas),
— priekslaicigi dzimis bérns (pirms 37. griitniecibas nedélas),
VAI
vismaz viena no $adam piecam atradém pirmaja dzives ménesi (jaundzimuso listerioze):
— meningits vai meningoencefalits,
— septicémija,
— dispnoja,
— jaundzimusSo septikogranulomatoza listeriozes forma,

— adas, glotadu vai konjunktivas bojajumi.
Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem diviem testiem:

— Listeria monocytogenes izoléSana no parasti sterila materiala vai Listeria monocytogenes nukleinskabes noteik$ana parasti
sterila materiala,

— ar griitniecibu saistita gadijuma ari: Listeria monocytogenes izole$ana vai Listeria monocytogenes nukleinskabes noteiksana
parasti nesterila materiala (pieméram, placentas audi, amniotisks $kidrums, mekonijs, maksts uztriepes) vai materiala,
kas nemts no augla, nedzivi dzimusa bérna, jaundzimusa vai mates.

Epidemiologiskie kriteriji
Vismaz viena no $adam Cetram epidemiologiskam saikném:
— cksponeétiba kopigam avotam,
— parnese no cilvéka uz cilvéku (vertikala parnese),
— eksponétiba kontaminétai partikai.
— parnese no dzivnieka uz cilvéku.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst parasti sterila materiala laboratoriskajiem kritérijiem
VAI
ar gritniecibu saistita gadijuma (mate vai jaundzimuSais pirmaja dzives menesi), kas atbilst laboratoriskajiem
kritérijiem, tikai par mati ir jazino ka par gadjumu.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-
rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijjumiem.
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3.25. LAIMAS NEIROBORELIOZE
Kliniskie kritériji

— Neirologiski simptomi atbilstosi Eiropas Neirologijas apvienibu federacijas (EFNS) piedavatajai gadijumu definicijai ('),
nav acimredzamu citu célonu.

Laboratoriskie kritériji
A. Apstiprinats gadijums
— Pleocitoze cerebrospinalaja skidruma UN
— pieradijumi par Laimas boreliozes antivielu izdalifanos smadzenu apvalka, VAI
— Borrelia burdgorferi s. 1. izoléSana, VAI
— nukleinskabes noteik$ana cerebrospinalaja skidruma
VAI

— Laimas boreliozes IgG antivielu noteik§ana asins parauga tikai bérniem (vecuma lidz 18 gadiem) ar facialo
idiopatisko parézi vai citu galvaskausa neiritu un nesenu (anamnézé ieprieksgjo divu ménesu laikd) migréjosu
eritému.

B. Varbatigs gadjjums

— Pleocitoze cerebrospinalaja skidruma UN pozitiva Laimas boreliozes serologija cerebrospinalaja skidruma

VAI

— Laimas boreliozes antivielu specifiska izdali§anas smadzenu apvalka.
Epidemiologiskie kriteriji
Neattiecas

Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums
Neattiecas

B. Varbatigs gadijums

Jebkura persona, kas atbilst varbhtiga gadjjuma Kkliniskajiem kritérijiem un vismaz vienam laboratoriskajam
kritérijam.

C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst apstiprinata gadijuma kliniskajiem kritérijiem un vismaz vienam laboratoriskajam
kritérijam.

3.26. MALARJJA

Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir drudzis VAI drudzis anamnéze.

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— malarijas parazitu pieradiSana asins uztriepé ar gaismas mikroskopiju,
— Plasmodium nukleinskabes noteik$ana asinis,

— Plasmodium antigéna noteik$ana.

Ja iesp&jams, Plasmodium spp. jadiferenceé.
Epidemiologiskie kritériji N. P.

(") EFNS guidelines on the diagnosis and management of European Lyme neuroborreliosis, European Journal of Neurology, 17, 8-16:
doi:10.1111/j.1468-1331.2009.02862.x.
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Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadijjums N. P.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijjumiem.

3.27. MASALAS

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir drudzis,

UN

— makulopapulari izsitumi,

UN vismaz viens no $adiem trim simptomiem:
— klepus,

— iesnas,

— konjunktivits.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— masalu virusa izolésana no kliniska parauga,

— masalu virusa nukleinskabes noteik3ana kliniska parauga,

— akditai infekcijai raksturiga masalu virusa specifisko antivielu veidoanas seruma vai siekalas,

— masalu virusa antigéna noteik$ana ar DFA metodi kliniska parauga, izmantojot masalam specifiskas monoklonalas
antivielas.

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté saskana ar vakcinacijas statusu. Nesenas vakcinacijas gadijuma japéta, vai nav
savvalas virusa.
Epidemiologiskie kritériji

Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilvéku.

Gadijumu klasifikacija
A. lespgams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas nav nesen vakcinéta un atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
3.28. MENINGOKOKU INFEKCIJA, INVAZIVA SLIMIBA
Kliniskie kriteriji
Jebkura persona, kas atbilst vismaz vienam no $adiem simptomiem:

— meningita pazimes,

— petehijas,



6.7.2018. Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis L 170/31

— septiskais $oks,

— septiskais artrits.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no §adiem Cetriem testiem:

— Neisseria meningitidis izoléSana no parasti sterila materiala vai purpuriskiem adas bojajumiem,

— Neisseria meningitidis nukleinskabes noteik$ana parasti sterila materiala vai purpuras adas bojajumos,
— Neisseria meningitidis antigéna noteiksana cerebrospinalaja skidruma,

— krasotu gramnegativu diplokoku noteik$ana cerebrospinalaja skidruma.
Epidemiologiskie kritériji
Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilvéku.

Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.

3.29. EPIDEMISKAIS PAROTITS

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir

— drudzis

UN

vismaz viens no $adiem trim simptomiem:

— peksns vienpusgjs vai divpusgjs pieauss vai citu siekalu dziedzeru sapigs uztikums bez cita redzama célona,
— orhits,

— meningits.
Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— epidémiska parotita virusa izolésana no kliniska parauga,

— epidémiska parotita virusa nukleinskabes noteiksana,

— akdtai infekcijai raksturiga epidemiska parotita virusa specifisko antivielu veidosanas seruma vai siekalas.

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté saskana ar vakcinacijas statusu.
Epidemiologiskie kriteriji

Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilvéku.

Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
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B. Varbatigs gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas nav nesen vakcinéta un atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.

Nesenas vakcinacijas gadjjuma — jebkura persona, kam noteikts epideémiska parotita savvalas virusa celms.

3.30. GARAIS KLEPUS
Kliniskie kriteriji
Jebkura persona, kam ir klepus, kur§ turpinas vismaz divas nedélas, UN
— vismaz viens no $adiem trim simptomiem:
— klepus lekmes,
— $nacosa elposana,
— pécklepus vemsana,

VAI
jebkura persona, kam arsts noteicis gara klepus diagnozi,
VAI

epizodiska elposanas apstasanas zidainiem.

Piezimes

Visiem individiem, ieskaitot pieaugusos, pusaudZus vai vakcinétus bérnus, var konstatét netipiskus simptomus. Japievers
uzmaniba klepus izpausmém, jo Ipasi tam, vai klepus ir paroksismals (Iekmjveida), pastiprinas nakti un izpauzas bez
drudza.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

i) Bordetella pertussis izoléSana no kliniska parauga;

ii) Bordetella pertussis nukleinskabes noteiksana kliniska parauga;
iii) Bordetella pertussis specifisko antivielu veidoanas.

Tiesa diagnoze (i-ii): Bordetella pertussis un tas nukleinskabe vislabak izolgjama/nosakama no nazofaringealiem
paraugiem.

Netiesa diagnoze (iii): ja iesp&jams, javeic ELISA, par etalonvielam izmantojot augstas tiribas pakapes gara klepus toksinu
un PVO standartserumus. Rezultati jainterpreté saskana ar gara klepus vakcinacijas statusu. Ja vakcinacija notikusi dazu
pédgjo gadu laika pirms parauga ievakSanas, Bordetella pertussis toksina specifisko antivielu titrs vai taja notikusas
parmainas var biit iepriek$éjas vakcinacijas sekas.

Epidemiologiskie kriteriji

Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilvéku.

Gadijumu klasifikacija
A. Iespams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kriterijiem.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
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3.31. MERIS
Kliniskie kritériji
Jebkura persona, kam ir vismaz viena no $adam kliniskajam formam.
Bubonu meris:
— drudzis
UN
— péksns sapigs limfadenits.
Septicemiskais meris:
— drudzis.
Plausu meris:
— drudzis
UN
vismaz viens no $adiem trim simptomiem:
— klepus,
— sapes kritis,
— asins splausana.
Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— Yersinia pestis izoléSana no kliniska parauga,

— Yersinia pestis nukleinskabes noteik3ana kliniska parauga,

— Yersinia pestis F1 antigéna specifisko antivielu veido3anas.
Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no §adam Cetram epidemiologiskam saikném:

— parnese no cilvéka uz cilvéku,

— parnese no dzivnieka uz cilvéku,

— laboratoriska eksponétiba (ja ir potenciala eksponétiba mérim),

— cksponeétiba kopigam avotam.
Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.
3.32. STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE INFEKCIJA, INVAZIVA SLIMIBA
Kliniskie kriteriji
Uzraudzibas vajadzibam nav butiski.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— Streptococcus pneumoniae izolé$ana no parasti sterila materiala,

— Streptococcus pneumoniae nukleinskabes noteik$ana parasti sterila materiala,
— Streptococcus pneumoniae antigéna noteik$ana parasti sterila materiala.

Epidemiologiskie kriteriji N. P.
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Gadijumu klasifikacija

A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums N. P.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.

Rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem

Antimikrobialas uznémibas testu rezultati jazino saskana ar ECDC un dalibvalstu panakto vienosanos par metodém un
kritérijiem, kas noteikti ECDC Eiropas Mikrobu rezistences uzraudzibas tikla (EARS-Net) (!).

3.33. AKUTS POLIOMIELITS

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona lidz 15 gadu vecumam, kam ir akita $laugana paralize (AFP),
VAI

jebkura persona, attieciba uz kuru arstam ir aizdomas par poliomielitu.

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— poliomielita virusa izoléSana un tipa diferencéSana — savvalas poliomielita viruss (WPV),

— no vakcinas atvasinats poliomielita viruss (VDPV) (attieciba uz VDPV vismaz 85 % lidzibas ar vakcinas virusu
nukleotidu sekvencu VP1. dala),

— Sebina poliomielita virusam lidzigs poliomielita viruss — virusa tipa diferencéSanu veikusi PVO akreditéta poliomielita
laboratorija (sekvences atskiriba attieciba uz VDPV > 1-15 % VP1, salidzinot ar ta pasa serotipa vakcinas virusu).

Epidemiologiskie kritériji
Vismaz viena no $adam divam epidemiologiskam saikném:
— parnese no cilveka uz cilvéku,
— anamnéz€ minéta doSanas uz endémisku poliomielita teritoriju vai teritoriju, kura pastav aizdomas par poliomielita
virusa izplatibu vai ta izplatiba ir apstiprinata.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbiitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
3.34. KU DRUDZIS
Kliniskie kriteriji
Jebkura persona ar vismaz vienu no $adiem trim simptomiem:
— drudzis,
— pneimonija,
— hepatits.

(") Zinosanas kritériji tiek publicéti ikgadgja protokola par mikrobu rezistences (AMR) zinoSanu. Sk. Eiropas uzraudzibas sistéma. Antimic-
robial resistance (AMR) reporting protocol. European Antimicrobial Resistance Surveillance Network (EARS-Net). www.ecdc.europa.eu.
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Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— Coxiella burnetii izoléSana no kliniska parauga,
— Coxiella burnetii nukleinskabes noteik3ana kliniska parauga,

— Coxiella burnetii specifisko antivielu veido$anas (IgG vai IgM II faze).
Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no $adam divam epidemiologiskam saikném:

— eksponétiba kopigam avotam,

— parnese no dzivnieka uz cilvéku.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

3.35. TRAKUMSERGA

Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir akiits encefalomielits
UN

vismaz divi no $adiem septiniem simptomiem:
— jutiguma izmainas vieta, kur ieprieks iekodis dzivnieks,
— paréze vai paralize,

— riSanas muskulu spazmas,

— hidrofobija,

— delirijs,

— krampyji,

— trauksme.

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem cetriem testiem:

— Lyssa virusa izoléSana no kliniska parauga,

— Lyssa virusa nukleinskabes noteik3ana kliniska parauga (pieméram, siekalas vai smadzenu audos),

— virusa antigénu noteikSana ar DFA metodi kliniska parauga,

— Lyssa virusa specifisko antivielu veidosanas, veicot virusneitralizacijas testu seruma vai cerebrospinalaja skidruma.

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté saskana ar vakcinacijas vai imunizacijas statusu.
Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no $adam trim epidemiologiskam saikném:

— parnese no dzivnieka uz cilvéku (dzivnieks ar aizdomam par infekciju vai ar apstiprinatu infekciju),

— eksponétiba kopigam avotam (tas pats dzivnieks),

— parnese no cilvéka uz cilvéku (pieméram, organu transplantacija).
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Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbiitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

3.36. MASALINAS

Kliniskie kritéeriji

Jebkura persona, kam péksni paradas visparéji makulopapulari izsitumi,
UN

vismaz viens no $adiem pieciem simptomiem:

— cervikala adenopatija,

— zempakausa adenopatija,

— aizauss adenopatija,

— locitavu sapes,

— artrits.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem cetriem testiem:

— masalinu virusa izolé$ana no kliniska parauga,

— masalinu virusa nukleinskabes noteik$ana kliniska parauga,
— masalinu IgM antivielu noteikSana (¥),

— masalinu IgG serokonversija vai masalinu IgG antivielu titra butiska paaugstinasanas saparotos paraugos, kas testéti
paraléli.

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté saskana ar vakcinacijas statusu (iesp&jama IgM antivielu noturiba vakcinacijas
laika).
Epidemiologiskie kriteriji

Epidemiologiska saikne ar apstiprinatu gadijumu.

Gadijumu klasifikacija
A. lespgams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbiitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem un nav nesen vakcinéta.

Ja persona ir nesen vakcinéta, atbilst kliniskajiem kritérijiem un tai noteikts savvalas masalinu virusa celms, to
uzskata par apstiprinatu gadijumu.
Piezitne. Ja ir aizdomas par masalinam gratniecibas laika, gadjjuma parvaldibai nepiecie$ams papildu apstiprinajums par
pozitiviem masalinu IgM rezultatiem (pieméram, references laboratorija veikts masalinu specifisko IgG antivielu
aviditates tests, masalinu IgM un IgG limenu salidzindjums saparotos serumos).

(*) Eliminacijas apstaklos noteiktas situacijas var apsvert papildu testéSanu, lai izslégtu viltus pozitivus IgM rezultatus (WHO Manual for the
Laboratory Surveillance of Measles and Rubella Viruses, 2017).
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3.37. IEDZIMTO MASALINU SINDROMS
Kliniskie kriteriji
Tedzimto masalinu infekcija

Kliniskie kritériji attieciba uz iedzimto masalinu infekciju nav definéti.

ledzimto masalinu sindroms (CRS)

Jebkurs zidainis lidz viena gada vecumam vai jebkur§ nedzivi dzimis bérns, kam ir:
vismaz divi no A kategorija minétajiem stavokliem

VAI

viens no A kategorija un viens no B kategorija minétajiem stavokliem.

A.

— katarakta(-as),

— iedzimta glaukoma,

— iedzimta sirds slimiba,

— dzirdes zudums,

— pigmentara retinopatija;

— purpura,
— splenomegalija,

— mikrocefalija,

— kaveéta attistiba,

— meningoencefalits,

— kaulu atrofija, kas laiz cauri rentgenstarojumu,

— dzelte, kas sakas 24 stundu laika péc dzimsanas.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— masalinu virusa izolé$ana no kliniska parauga,

— masalinu virusa nukleinskabes noteiksana,

— masalinu virusa specifisko antivielu (IgM) veido$anas,

— masalinu virusa IgG antivielu noturiba no se$u lidz divpadsmit ménesu vecumam (vismaz divi paraugi ar lidzigu
masalinu virusa IgG antivielu koncentraciju).

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté saskana ar vakcinacijas statusu.

Epidemiologiskie kritériji

Jebkur§ zidainis vai nedzivi dzimis bérns, kas piedzimis sievietei ar tadu laboratoriski apstiprinatu masalinu infekciju, kas
iegtita griitniecibas laika ar parnesi no cilveka uz cilvéku (vertikala parnese).

Gadijumu klasifikacija iedzimtajam masalipam

A. lespgjams gadijums N. P.

B. Varbiitigs gadijums

Jebkurs nedzivi dzimis bérns vai zidainis, kas nav parbaudits VAI kam ir negativi laboratorisko testu rezultati un kas
atbilst vismaz vienam no $adiem diviem priek$nosacijumiem:

— epidemiologiska saikne UN vismaz viens no CRS klinisko kritériju A kategorijas saraksta minétajiem stavokliem,

— atbilstiba CRS kliniskiem kritérijiem.
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C. Apstiprinats gadijums
Jebkurs nedzivi dzimis bérns, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem,
VAI
jebkurs zidainis, kas atbilst laboratoriskajiem kriterijiem UN vismaz vienam no $adiem diviem priek$nosacijumiem:
— epidemiologiska saikne,

— vismaz viens no CRS klinisko kritériju A kategorijas saraksta minétajiem stavokliem.

3.38. SALMONELLU IEROSINATS ENTERITS

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona ar vismaz vienu no $adiem Cetriem simptomiem:
— caureja,

— drudzis,

— védersapes,

— vemSana.
Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem diviem testiem:
— salmonellu (kas nav Salmonella typhi vai S. paratyphi) izolésana kliniska parauga,
— salmonellu (kas nav Salmonella typhi vai S. paratyphi) nukleinskabes noteiksana kliniska parauga.

Piezime. Salmonella enterica antimikrobialas uzpémibas testéSana javeic izolatu kopuma reprezentativai apakskopai.
Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no §adam piecam epidemiologiskam saikném:

— parnese no cilvéka uz cilvéku,

— eksponétiba kopigam avotam,

— parnese no dzivnieka uz cilvéku,

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam Gdenim,
— vidiska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijjumiem.

Rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem

Antimikrobialas uzpémibas testu rezultati jazino saskana ar ECDC un dalibvalstu panakto vienosanos par metodém un
kriterijiem, kas noteikti ES protokola par cilvéka salmonellu un kampilobaktériju izolatiem piemitosas mikrobu
rezistences saskanotu monitoringu (').

(") ES protokoli, ka ari to turpmakie atjauninjumi, atrodami $aja ECDC timek]lapa: https://ecdc.europa.cu/en/publications-data/eu-
protocol-harmonised-monitoring-antimicrobial-resistance-human-salmonella-and-0


https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/eu-protocol-harmonised-monitoring-antimicrobial-resistance-human-salmonella-and-0
https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/eu-protocol-harmonised-monitoring-antimicrobial-resistance-human-salmonella-and-0
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3.39. SMAGS AKUTS RESPIRATORAIS SINDROMS (SARS)
Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir drudzis vai drudzis anamnéze

UN

vismaz viens no $adiem trim simptomiem:

— klepus,

— apgritinata elposana,

— elpas trikums,

UN

vismaz viens no $adiem Cetriem simptomiem:

— radiografiski pneimonijas pieradijumi,

— radiografiski pieradits akiits respiratora distresa sindroms,
— autopsija konstatéta pneimonija,

— autopsija konstatéts akiits respiratora distresa sindroms,

UN

nav alternativas diagnozes, ar ko varétu pilniba izskaidrot slimibu.

Laboratoriskie kritériji
Gadijuma apstiprinaSanas laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— virusa izoléSana $tnu kultdra no jebkura kliniska parauga un SARS-CoV identifikacija, izmantojot tadu metodi ka
RT-PKR,

— SARS-CoV nukleinskabes noteik$ana vismaz viena no $adiem trim:
— vismaz divi dazadi kliniski paraugi (pieméram, nazofaringeala uztriepe un izkarnijumi),

— viens un tas pats kliniskais paraugs, kas slimibas laika ievakts divas vai vairakas reizés (pieméram, secigi nazofa-
ringeali aspirati),

— divi dazadi testi vai atkartota RT-PKR, katra testa izmantojot jaunu RNS ekstraktu no sakotnéja kliniska parauga,
— SARS-CoV specifisko antivielu veido$anas, izmantojot kadu no $adam divam metodém:
— serokonversija ar ELISA vai IFA ar akitas stadijas un atveselo$anas stadijas serumu, kas testéti paraléli,

— Cetrkartiga vai lielaka antivielu titra paaugstinasanas starp akitas stadijas un atveselosanas stadijas serumu, kas
testéti paraléli.

Varbaitiga gadijuma laboratoriskie kriteriji
Vismaz viens no $adiem diviem testiem:

— viens pozitivs SARS-CoV antivielu tests,

— pozitivs SARS-CoV PKR rezultats, izmantojot vienu klinisku paraugu un testu.
Epidemiologiskie kritériji
Vismaz viens no $adiem trim kritérijiem:

— jebkura persona ar vismaz vienu no $adam trim saikném:

— darbs profesija, kas saistita ar paaugstinatu SARS-CoV eksponétibas risku (pieméram, laboratorijas personals, kas
strada ar dziviem SARS-CoV/SARS-CoV lidzigiem virusiem vai glaba ar SARS-CoV inficetus kliniskus paraugus;

personas, kas saskaras ar savvalas vai citiem dzivniekiem, kurus uzskata par SARS-CoV uzkrajéjiem, ka arf ar $adu
dzivnieku izdalijumiem vai sekrétiem utt.),
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— cies kontakts (Y) ar vienu vai vairakam personam, kuram apstiprinats SARS vai kuras attieciba uz SARS tiek
izmeklétas,

— anamnéz€é minéta dodanas uz teritoriju vai uzturéSanas teritorija, kura bijis SARS uzliesmojums;

— divi vai vairaki veselibas apriipes darbinieki (%) ar kliniskiem pieradijumiem par SARS viena un taja pasa veselibas
apriipes vieniba un ar slimibas sakumu viena un taja pasa desmit dienu perioda;

— tris vai vairakas personas (veselibas apriipes darbinieki un/vai pacienti, unfvai apmeklétaji), kam ir kliniski SARS
pieradijumi, slimibas sakums viena un taja pasa desmit dienu perioda un epidemiologiska saikne ar veselibas apriipes
iestadi.

Gadijumu klasifikacija starpepidémiju periodam

Piemérojama ar uzliesmojuma laika ieprieks neskarta valsti vai teritorija.
A. lesp&ams gadjjums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
B. Varbiitigs gadijjums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne, un kas atbilst varbiitiga
gadjjuma laboratoriskajiem kritérijiem.

C. Valsts apstiprinats gadjjums

Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem, ja testéSana veikta
valsts references laboratorija.

D. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst gadjjuma apstiprinasanas kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem, ja testésana veikta
PVO SARS verificéSanas un references laboratorija.

Gadijumu klasifikacija uzliesmojuma laika

Piemérojama uzliesmojuma laika valstifteritorija, kura vismaz vienas personas saslim$anu laboratoriski apstiprinajusi
PVO SARS verificé$anas un references laboratorija.

A. lespgjams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbiitigs gadijjums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne ar valsts apstiprinatu vai
apstiprinatu gadijumu.

C. Valsts apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem, ja testé$ana veikta
valsts references laboratorija.

D. Apstiprinats gadijums
Viens no $adiem trim priek$nosacijumiem:

— Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem, ja testéSana
veikta PVO SARS verificé8anas un references laboratorija,

— jebkurs valsts apstiprinats gadijums, kam ir epidemiologiska saikne ar parneses kedi, ja vismaz vienu gadjumu ir
neatkarigi apstiprinajusi PVO SARS references un verificé$anas laboratorija,

— jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un varbiitiga gadijuma laboratoriskajiem kritérijiem un kam ir
epidemiologiska saikne ar tadu parneses kédi, kura vismaz vienu gadijumu ir neatkarigi apstiprinajusi PVO SARS
references un verificésanas laboratorija.

Ciess kontakts ir personai, kas ir kopusi SARS slimnieku, kopa ar $adu slimnieku dzivojusi vai kam bijis tie$s kontakts ar ta elpcelu
sekrétiem, kermena skidrumiem un/vai izdalfjumiem (pieméram, fekalijam).
Saja konteksta termins “veselibas apriipes darbinieks” ietver visu slimnicas personalu. Tas, ka definé veselibas apriipes vienibu, kura
uzliesmojums notiek, ir atkarigs no vietéjas situacijas. Vieniba var biit gan visa veselibas apriipes iestade, ja ta ir maza, gan lielas terciara
limena slimnicas atseviska nodala vai palata.

—_ o~
<= =
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3.40. INFEKCJA AR E. COLI, KAS IZDALA SIGAS TOKSINU/VEROCITOTOKSINU (STEC/VTEC), TOSTARP HEMOLITISKI
UREMISKAIS SINDROMS (HUS)

Kliniskie kriteriji
STEC/VTEC caureja

Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— caurgja,

— védersapes.

HUS

Jebkura persona, kam ir akiita nieru mazspéja un vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— mikroangiopatiska hemolitiska anémija,

— trombocitopénija.
Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:

— Sigas toksinu/verocitotoksinu izdalosana vai stx1/vtx1 vai stx2/vtx2 génu(-us) saturosa Escherichia coli izoléSana/kulti-
vésana,

— sorbitolu nefermentgjosu (NSF) Escherichia coli O157 izoléSana (bez toksinu testéSanas vai toksinus izdaloso génu
testéSanas),

— stx1/vtx1 vai stx2/vtx2 géna(-u) nukleinskabes tiesa noteiksana,
— briva Sigas toksina/verocitotoksina tiesa noteiksana fekalijas.

Tikai hemolitiski urémiska sindroma gadijuma par laboratorisku kritériju STEC/VTEC apstiprinasanai var izmantot $adu
testu:

— Escherichia coli serogrupam specifisko (LPS) antivielu veidoganas.
Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no $adam piecam epidemiologiskam saikném:

— parnese no cilveka uz cilvéku,

— eksponétiba kopigam avotam,

— parnese no dzivnieka uz cilveku,

— eksponeétiba kontaminétai partikai | dzeramajam Gdenim,
— vidiska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija
A. Ar HUS saistits iespéjams STEC gadijums
Jebkura persona, kas atbilst HUS kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbitigs STEC/VTEC gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
C. Apstiprinats STEC/VTEC gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-
rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijumiem.
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3.41. SIGELOZE

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona ar vismaz vienu no $adiem cetriem simptomiem:
— caureja,

— drudzis,

— vems$ana,

— védersapes.

Laboratoriskie kriteriji

Attieciba uz apstiprinatu gadijumu:

— Shigella spp. izoléSana no kliniska parauga.

Attieciba uz varbiitigu gadjjumu:

— Shigella spp. nukleinskabes noteik$ana kliniska parauga.
Piezimme. Ja iesp&jams, javeic Sigellu antimikrobialas uznémibas testéSana.
Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no 3adam cetram epidemiologiskam saikném:
— parnese no cilvéka uz cilvéku,

— eksponétiba kopigam avotam,

— cksponeétiba kontaminétai partikai | dzeramajam Gidenim,
— vidiska eksponétiba.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne,
VAI
jebkura persona, kas atbilst varbiitiga gadjjuma kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst apstiprinata gadjjuma kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijumiem.

Rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem

Antimikrobialas uzpémibas testu rezultati jazino saskana ar ECDC un dalibvalstu panakto vienosanos par metodém un
kriterijiem.

3.42. BAKAS
Kliniskie kritériji
Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— drudzis
UN
izsitumi vezikulu vai cietu pustulu veida viena un taja pasa attistibas stadija ar periféru lokalizaciju.
— Netipiskas izpausmes definétas ka vismaz viens no §adiem cetriem simptomiem:
— hemoragiski bojajumi,

— plakani, samtaini bojajumi, kas neattistas par vezikulam,
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— Variola sine eruptione,
— vieglaks tips.
Laboratoriskie kritériji
Gadijuma apstiprinasanas laboratoriskie kriteriji
Vismaz viens no $adiem diviem laboratoriskiem testiem:
— baku (Variola) virusa izoléSana no kliniska parauga ar turpmaku sekvencésanu (tikai pilnvarotas P4 laboratorijas),

— baku (Variola) virusa nukleinskabes noteikSana kliniska parauga ar turpmaku sekvencéSanu.

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté saskana ar vakcinacijas statusu.

Varbiitiga gadijuma laboratoriskie kriteriji

— ortopoksvirusu dalinu identificé8ana ar elektronmikroskopiju (EM).

Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no $adam divam epidemiologiskam saikném:

— parnese no cilveka uz cilvéku,

— laboratoriska eksponétiba (ja ir potenciala eksponétiba baku virusam).

Gadijumu klasifikacija

A. lespgjams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.

B. Varbiitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un vismaz vienam no $adiem diviem priek$nosacijumiem:
— epidemiologiska saikne ar apstiprinatu gadijumu, kur saslimis cilvéks, ar parnesi no cilvéka uz cilveku,
— atbilstiba varbiitiga gadijuma laboratoriskajiem kritérijiem.

C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas laboratoriskajiem kriterijiem.

Uzliesmojuma laika — jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
3.43. SIFILISS
Kliniskie kritériji
Primarais sifiliss

Jebkura persona ar vienu vai vairakiem (parasti nesapigiem) Sankriem genitaliju, starpenes, analaja rajona vai mut€, vai
uz rikles gala glotadas, vai citur arpus genitalijam.

Sekundarais sifiliss

Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem pieciem simptomiem:
— diftzi makulopapulari izsitumi, kas biezi ir uz plaukstam un pédam,
— vispargja limfadenopatija,

— plakana kondiloma,

— enantéma,

— diftiza alopécija.
Agrinais latentais sifiliss (< 1 gads)

Simptomu neesiba, un anamnézé iepriek3gjos 12 ménesos simptomi, kas atbilst sifilisa agrino stadiju simptomiem.
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Janem véra, ka okularas un neirologiskas izpausmes var paradities jebkura sifilisa stadija.

Janem véra, ka vélina latenta sifilisa (> 1 gads) gadijumi nav ES/EEZ uzraudziba.

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viena no $adam epidemiologiskam saikném:

— Treponema pallidum pieradiSana bojajumu eksudatos vai audos, izmekléjums ar tumsa lauka mikroskopiju,
— Treponema pallidum pieradiSana bojajumu eksudatos vai audos ar DFA testu,

— treponému pieradiSana bojajumu eksudatos vai audos ar nukleinskabes amplifikacijas testu (NAAT),

— Treponema pallidum antivielu noteikSana ar izmekleSanas testu (TPHA, TPPA vai EIA UN papildus vai nu TP-IgM
antivielu noteikSana (pieméram, ar I[gM-ELISA, imanblotinga vai 19S-IgM-FTA-abs testu), VAI antivielas, kas nav TP
(pieméram, RPR, VDRL).

Epidemiologiskie kritériji
Primarais/sekundarais sifiliss

Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilveka uz cilvéku (dzimumcela).

Agrinais latentais sifiliss

Epidemiologiska saikne ar parnesi no cilveka uz cilvéku (dzimumcela) iepriek$&jos 12 ménesos.

Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas laboratoriskajiem kriterijiem.

3.44. IEDZIMTAIS SIFILISS

Kliniskie kriteriji

Jebkur§ bérns vecuma lidz diviem gadiem, kam ir vismaz viens no $adiem desmit simptomiem:
— hepatospenomegilija,

— glotadu un adas bojajumi,

— plakana kondiloma,

— Ppastavigs rinits,

— dzelte,

— pseidoparalize (periostita un osteohondrita dgl),
— centrélas nervu sistémas darbibas traucgjumi,
— anémija,

— nefrotiskais sindroms,

— malnutricija.
Laboratoriskie kritériji
Gadijuma apstiprinasanas laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— Treponema pallidum pieradiSana ar tums$a lauka mikroskopiju nabassaité, placenta, deguna izdaljjumos vai adas
bojajumu materiala,



6.7.2018. Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis L 170/45

— Treponema pallidum pieradiSana ar DFA-TP nabassaité, placenta, deguna izdaljjumos vai adas bojajumu materiala,
— Treponema pallidum specifisko IgM antivielu noteikSana (FTA-abs, EIA)

UN reaktivs netreponému tests (VDRL, RPR) bérna seruma.

Varbaitiga gadijuma laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim simptomiem:

— reaktivs VDRL-CSF testa rezultats,

— reaktivi netreponému un treponému serologiskie testi mates seruma,

— zidaina netreponému antivielu titrs ir Cetrkartigs vai augstaks salidzinajuma ar antivielu titru mates seruma.
Epidemiologiskie kriteriji
Jebkur§ zidainis, kam ir epidemiologiska saikne ar parnesi no cilvéka uz cilveku (vertikala parnese).

Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums

Jebkurs zidainis vai bérns, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un vismaz vienam no $adiem diviem priek$nosaci-
jumiem:

— epidemiologiska saikne,
— atbilstiba varbiitiga gadijuma laboratoriskajiem kritérijiem.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkurs zidainis, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas laboratoriskajiem kritérijiem.
3.45. TETANS
Kliniskie kriteriji
Jebkura persona, kam ir akditi vismaz divi no §adiem trim simptomiem:

— galvenokart koSanas un kakla muskulu sapiga savilksanas, kas izraisa sejas spazmas, kuras pazistamas ka trizmi un
risus sardonicus,

— rumpja muskulu sapiga savilksanas,
— vispargjas spazmas, biezi opistotonusa stavoklis.

Laboratoriskie kritériji N. P.

Epidemiologiskie kritériji N. P.

Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem, un kam nav citas ticamakas diagnozes.
C. Apstiprinats gadijums N. P.
3.46. ERCU VIRUSENCEFALITS
Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir CNS iekaisuma (pieméram, meningita, meningoencefalita, encefalomielita, encefaloradikulita)
simptomi.



L 170/46 Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis 6.7.2018.

Laboratoriskie kritériji (!)

Gadijuma apstiprinasanas laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem pieciem testiem:

— @&rcu encefalita (TBE) virusa specifisko IgM UN IgG antivielu noteiksana asins,

— TBE virusa specifisko IgM antivielu noteikSana cerebrospinalaja skidruma,

— serokonversija vai TBE virusa specifisko antivielu titra etrkartiga paaugstina§anas saparotos seruma paraugos,
— TBE virusa nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,

— TBE virusa izoléSana no kliniska parauga.

Varbiitiga gadijuma laboratoriskie kriteriji

TBE virusa specifisko IgM antivielu noteik$ana vienreizéja seruma parauga.
Epidemiologiskie kriteriji

Eksponétiba kopigam avotam (nepasterizéti piena produkti).

Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst varbiitiga gadijuma kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem,
VAI
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar ieprieksgju eksponétibu citu flavivirusu infekcijam un atbilstosi
pretflavivirusu vakcinacijas statusam. Apstiprinatu gadjjumu validacijai $adas situacijas jaizmanto virusneitralizacijas tests
seruma vai citi ekvivalenti testi.

3.47. IEDZIMTA TOKSOPLAZMOZE
Kliniskie kritériji
Uzraudzibas vajadzibam nav buatiski.

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem Cetriem testiem:
— Toxoplasma gondii pieradisana kermena audos vai $kidrumos,
— Toxoplasma gondii nukleinskabes noteik$ana kliniska parauga,
— Toxoplasma gondii specifisko antivielu (IgM, IgG, IgA) veidosands jaundzimusajam,
— pastavigi stabili Toxoplasma gondii IgG titri zidainim (lidz 12 ménesu vecumam).
Epidemiologiskie kritériji N. P.
Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums N. P.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkur§ zidainis, kas atbilst laboratoriskajiem kritérijiem.

(") Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar vakcinacijas statusu un iepriek$¢ju eksponétibu citu flavivirusu infekcijam.
Apstiprinatu gadijumu validacijai $adas situacijas jaizmanto virusneitralizacijas tests seruma vai citi ekvivalenti testi.
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3.48. TRIHINELOZE

Kliniskie kriteriji

Jebkura persona, kam ir vismaz tis no $adiem se$iem simptomiem:
— drudzis,

— muskulu iekaisums un sapes,

— caureja,

— sejas pietikums,

— eozinofilija,

— asinsizplidumi zem konjunktivas, zem nagiem un tiklené.
Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem diviem testiem:
— Trichinella kapuru pieradiSana ar biopsiju iegiitos muskulu audos,

— Trichinella specifisko antivielu veidoSanas (IFA tests, ELISA vai vesternblotings).
Epidemiologiskie kritériji
Vismaz viena no $adam divam epidemiologiskam saikném:
— eksponétiba kontaminétai partikai (gala),
— cksponeétiba kopigam avotam.
Gadijjumu klasifikacija
A. lespgams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijumiem.

3.49. TUBERKULOZE

Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kas atbilst sadiem diviem kritérijiem:

— aktivai tuberkulozei atbilstosas pazimes, simptomi un/vai radiologiskas atrades jebkura kermena vieta
UN

— klinika lémums arstét personu ar pilnu tuberkulozes arsté$anas kursu

VAI

péc naves atklats gadjjums ar patologiskam atradém, kas liecina par aktivu tuberkulozi, kura biitu bijusi jaarsté ar prettu-
berkulozes antibiotikam, ja diagnoze pacientam biitu noteikta pirms naves.

Laboratoriskie kritériji
Gadijuma apstiprinaSanas laboratoriskie kriteriji
Vismaz viens no $adiem diviem testiem:

— Mycobacterium tuberculosis kompleksa (iznemot Mycobacterium bovis BCG celma) izoléSana no kliniska parauga,

— Mycobacterium tuberculosis nukleinskabes kompleksa noteik$ana kliniska parauga UN pozitivs gaismas mikroskopijas
izmekl&jums attieciba uz skabjizturigam ndjinam vai lidzvertigam fluorescgjosi krasotam najinam.
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Varbiitiga gadijuma laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:

— pozitivs gaismas mikroskopijas izmeklgjums attieciba uz skabjizturigdm ndjinam vai lidzvértigam fluorescgjosi
krasotam nijinam,

— Mycobacterium tuberculosis kompleksa nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,
— granulomu paradisanas histologiska analize.

Epidemiologiskie kritériji N. P.

Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem.
B. Varbiitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst varbiitiga gadijuma kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

Rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem

Antimikrobialas uzpémibas testu rezultati jazino saskana ar ECDC un dalibvalstu panakto vienosanos par metodém un
kriterijiem, kas noteiktas Eiropas tuberkulozes references laboratoriju tikla un Eiropas tuberkulozes uzraudzibas tikla (').

3.50. TULAREMIJA
Kliniskie kriteriji
Jebkura persona, kam ir vismaz viena no $adam kliniskajam formam.
Ulceroglandulara tularemija:
— adas cila
UN
— regionala limfadenopatija.
Glandulara tularemija:
— palielinati un sapigi limfmezgli bez redzamas cilas.
Okuloglandulara tularemija:
— konjunktivits
UN
— regionala limfadenopatija.
Orofaringeald tularemija:
— kakla limfadenopatija
UN vismaz viens no $adiem trim simptomiem:
— stomatits,
— faringits,

— tonsilits.

(") Zinosanas kritériji tiek ieklauti Eiropas Slimibu profilakses un kontroles centra | PVO Eiropas regionala biroja ikgadéja zinojuma par
tuberkulozes uzraudzibu un monitoringu Eiropa. www.ecdc.europa.eu.
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Zarnu tularémija:

vismaz viens no $adiem trim simptomiem:
— védersapes,

— vemsana,

— caurgja.

Plausu tularemija:

— pneimonija.

Tifoida tularémija:

vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— drudzis bez agrinas pazimju un simptomu lokalizacijas,
— septicémija.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
— Francisella tularensis izoléSana no kliniska parauga,
— Francisella tularensis nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,

— Francisella tularensis specifisko antivielu veidoSanas.
Epidemiologiskie kritériji

Vismaz viena no $adam trim epidemiologiskam saikném:
— eksponétiba kopigam avotam,

— parnese no dzivnieka uz cilvéku,

— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam Gdenim.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbatigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

3.51. TIFOIDAIS DRUDZIS UN PARATIFOIDAIS DRUDZIS
Kliniskie kritériji
Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— ilgstoss drudzis,
VAI
— vismaz divi no $adiem Cetriem simptomiem:
— galvassapes,
— relativa bradikardija,
— sauss klepus,

— caureja, aizciet€jums, vargums vai védersapes.
Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens no $adiem diviem testiem:
— Salmonella typhi vai S. paratyphi izoléSana no kliniska parauga.

— Salmonella typhi vai S. paratyphi nukleinskabes noteiksana kliniska parauga.
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Epidemiologiskie kritériji
Vismaz viena no $adam trim epidemiologiskam saikném:
— cksponeétiba kopigam avotam,
— parnese no cilvéka uz cilvéku,
— eksponétiba kontaminétai partikai | dzeramajam tidenim.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijjiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Piezimme. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-

rinajums, jazino ka par apstiprinatiem gadjjumiem.

3.52. VIRUSU HEMORAGISKIE DRUDZI (VHF)
Kliniskie kritériji
Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:

— drudzis,

— dazadas hemoragiskas izpausmes, kas var izraisit vairaku organu mazspéju.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem diviem testiem:
— specifiska virusa izolé$ana no kliniska parauga,
— specifiskas virusa nukleinskabes noteiksana kliniska parauga un genotipa noteik3ana.
Epidemiologiskie kritériji
Vismaz viena no $adam epidemiologiskam saikném:
— ieprieksgja 21 diena dosanas uz teritoriju, kur ir konstatéti vai bijusi iesp&jami VHF gadijumi,
— ieprieksgja 21 diena eksponétiba varbhtigam vai apstiprinatam VHF gadjjumam, kas sacies iepriek3€jos sesos
meénesos.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
3.53. RIETUMNILAS VIRUSA INFEKCIJA (WNV)
Kliniskie kritériji
Vismaz viens no $adiem trim simptomiem:
— jebkura persona, kam ir drudzis,

— encefalits,

— meningits.
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Laboratoriskie kritériji
Laboratoriskais tests gadijuma apstiprinasanai

Vismaz viens no $adiem cetriem testiem:

— Rietumnilas virusa izolé$ana no asinim vai cerebrospinala skidruma,

— Rietumnilas virusa nukleinskabes noteik$ana asinis vai cerebrospinalaja skidruma,
— Rietumnilas virusa specifisko antivielu (IgM) veidoSanas cerebrospinalaja skidruma,

— augsta Rietumnilas virusa IgM antivielu titra UN IgG antivielu noteiksana UN apstiprinasana ar virusneitralizaciju.

Varbaitiga gadijuma laboratoriskais tests
Rietumnilas virusa specifisko antivielu veidoSanas seruma.

Laboratorisko testu rezultati jainterpreté saskana ar pretflavivirusu vakcinacijas statusu.
Epidemiologiskie kriteriji
Vismaz viena no $adam divam epidemiologiskam saikném:

— parnese no dzivnieka uz cilveku (uzturéSanas vai dosanas uz teritoriju, kur Rietumnilas drudzis ir endémiska zirgu
vai putnu slimiba, vai ir bijusi iespéja tada teritorija inficéties no odu kodumiem),

— parnese no cilvéka uz cilveku (vertikala parnese, asins parliesana, transplanti).
Gadijumu klasifikacija
A. Iespgams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadjjums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem UN vismaz vienam no diviem $adiem prieksnosacijumiem:
— epidemiologiska saikne,
— varbiitiga gadjjuma laboratoriskais tests.
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst gadijuma apstiprinasanas laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar iepriek$éju eksponétibu citu flavivirusu infekcijam un atbilstosi
pretflavivirusu vakcinacijas statusam. Apstiprinatu gadjjumu validacijai $adas situacijas jaizmanto virusneitralizacijas tests
seruma vai citi ekvivalenti testi.

3.54. DZELTENAIS DRUDZIS

Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir drudzis,

UN

vismaz viens no $adiem diviem simptomiem:
— dzelte,

— visparéja hemoragija.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem pieciem testiem:

— dzeltena drudza virusa izoléSana no kliniska parauga,
— dzeltena drudza virusa nukleinskabes noteik3ana,

— dzeltena drudza antigéna noteikSana,

— dzeltena drudza virusa specifisko antivielu veidosanas,

— tipisku bojajumu pieradiSana peécnaves aknu histopatologija.
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Epidemiologiskie kritériji
lepriekséja nedéla dosanas uz regionu, kur konstatéti vai bijusi iespéjami dzeltena drudza gadijumi.

Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas nav nesen vakcinéta un atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
Nesenas vakcinacijas gadijuma — persona, kam noteikts dzeltena drudza savvalas virusa celms.
Piezime. Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar iepriek$¢ju eksponétibu citu flavivirusu infekcijam un atbilstosi

pretflavivirusu vakcinacijas statusam. Apstiprinatu gadijumu validacijai $adas situacijas jaizmanto virusneitralizacijas tests
seruma vai citi ekvivalenti testi.

3.55. YERSINIA ENTEROCOLITICA VAI YERSINIA PSEUDOTUBERCULOSIS IEROSINATS ENTERITS
Kliniskie kritériji

Jebkura persona, kam ir vismaz viens no $adiem pieciem simptomiem:

— drudzis,

— caurgja,

— vems$ana,

— védersapes (pseidoapendicits),

— rektalais tenesms.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem diviem testiem:
— cilvékam patogénas Yersinia enterocolitica vai Yersinia pseudotuberculosis izolé$ana no kliniska parauga,

— Y. enterocolitica vai Y. pseudotuberculosis virulences génu noteiksana kliniska parauga.
Epidemiologiskie kriteriji

Vismaz viena no $adam cetram epidemiologiskam saikném:

— parnese no cilveka uz cilvéku,

— eksponeétiba kopigam avotam,

— parnese no dzivnieka uz cilvéku,
— eksponétiba kontaminétai partikai.
Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne,
C. Apstiprinats gadijums
Jebkura persona, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Ja valsts uzraudzibas sistéma kliniskos simptomus neietver, par visiem individiem, kam ir laboratorijas apstip-
rindjums, jazino ka par apstiprinatiem gadijumiem.
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3.56. ZIKAS VIRUSA SLIMIBA

Kliniskie kriteriji

— Persona, kurai ir izsitumi

Laboratoriskie kritériji

A. Apstiprinats gadjjums

Vismaz viens no $adiem testiem:

— Zikas virusa nukleinskabes noteik$ana kliniska parauga,

— Zikas virusa nukleinskabes antigéna noteikSana kliniska parauga,
— Zikas virusa izolé$ana no kliniska parauga,

— Zikas virusa specifisko IgM antivielu noteik§ana seruma parauga(-os) UN apstiprinasana ar virusneitralizacijas testu,

— serokonversija vai Zikas virusa specifisko antivielu titra Cetrkartiga paaugstinaanas saparotos seruma paraugos.
B. Varbatigs gadjjums

— Zikas virusa specifisko IgM antivielu noteik§ana seruma parauga.

Epidemiologiskie kritériji

Anamnézé dosanas uz teritoriju vai uzturéSanas teritorija, kur dokumentéta Zikas virusa parneses norise, iepriekséjas
divas nedélas pirms simptomu paradisanas

VAI

dzimumsakari ar personu, kas nesen bijusi eksponéta Zikas virusa infekcijai, vai personu, kam ta ir apstiprinata.

Gadijumu klasifikacija
A. lespgjams gadijums N. P.
B. Varbiitigs gadjjums
Persona, kas atbilst varbiitiga gadijuma kliniskajiem, epidemiologiskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.
C. Apstiprinats gadijums
Persona, kas atbilst apstiprinata gadijuma laboratoriskajiem kritérijiem.

Piezime. Serologisko testu rezultati jainterpreté saskana ar iepriekséju eksponétibu citu flavivirusu infekcijam un atbilstosi
pretflavivirusu vakcinacijas statusam. Apstiprinatu gadijumu validacijai $adas situacijas jaizmanto virusneitralizacijas tests
seruma vai citi ekvivalenti testi.

3.57. IEDZIMTA ZIKAS VIRUSA SLIMIBA
Kliniskie kritériji

— Zidainis vai auglis ar mikrocefaliju vai intrakranialu kalcifikaciju vai citam centralas nervu sistémas patologiskam
izmaipam.

Laboratoriskie kriteriji

A. Apstiprinats gadijums

— Zikas virusa nukleinskabes noteiksana kliniska parauga,

— Zikas virusa nukleinskabes antigéna noteiksana kliniska parauga,

— Zikas virusa izolé$ana no kliniska parauga,

— Zikas virusa specifisko IgM antivielu noteik3ana seruma, cerebrospinalaja skidruma (CSF) vai amniotiskaja skidruma.
Epidemiologiskie kriteriji

Mate, kurai apstiprinata Zikas virusa infekcija gratniecibas laika.
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Gadijumu klasifikacija
A. Varbitigs gadijums

Zidainis vai auglis, kas atbilst kliniskajiem kritérijiem un kam ir epidemiologiska saikne.
B. Apstiprinats gadijums

Zidainis vai auglis, kas atbilst kliniskajiem un laboratoriskajiem kritérijiem.

4. AR TPASAJIEM VESELIBAS JAUTAJUMIEM SAISTITU GADIJUMU DEFINICIJAS
4.1. NOZOKOMIALAS INFEKCIJAS (AR VESELIBAS APRUPI SAISTITAS INFEKCIJAS (HAI) GADIJUMU VISPARIGA DEFINICJA

Ar pacienta pasreiz€ju uzturéSanos stacionara saistita nozokomiala infekcija ir infekcija, kas atbilst kadai no gadijumu
definicijiam UN 3adiem nosacijumiem:

— simptomi paradas treSaja diena vai vélak péc pasreizéjas uznemsanas stacionara (uzpemsanas diena = pirma diena),
VAI

— pacientam pirmaja vai otraja diena ir veikta kirurgiska operacija un pirms tresas dienas paradas kirurgiskas briices
infekcijas simptomi, VAI

— pacientam pirmaja vai otraja diena ir ievietota invaziva ierice un pirms tre$as dienas rodas ar veselibas apriipi saistita
infekcija.

Ar pacienta iepriek$¢ju uzturéSanos stacionara saistita nozokomiala infekcija ir infekcija, kas atbilst kadai no gadjjumu
definicijam

UN

— pacientam konstatéta infekcija, bet vin$ ir atkartoti uznemts stacionara, kad pagajusas mazak neka 48 stundas péc
ieprieksgjas uznemsanas akitas palidzibas stacionara,

VAI

— pacients ir uznemts ar infekciju, kas atbilst kirurgiskas briices infekcijas gadijuma (SSI) definicijai, t. i., SSI ir radusies
30 dienu laika péc operacijas (vai ar implanta ievietoSanu saistitas operacijas gadijuma 90 dienu laika no operacijas
dienas izveidojusies dzila SSI vai organu/dobumu SSI) un pacientam ir vai nu gadjuma definicijai atbilstosi
simptomi, un/vai pacients §is infekcijas arstéSanai sanem antimikrobialu terapiju,

VAI

— mazak neka 28 dienas kop3 iepriek$gjas izrakstiSanas no akatas palidzibas stacionara pacients ir uzpemts ar
Clostridium difficile infekciju (vai tas simptomi vinam paradas divu dienu laika).

Piezime. Punkta prevalences pétijumu vajadzibam pétijuma diena konstatéta aktiva nozokomiala infekcija ir infekcija,
kuras pazimes un simptomi konstatéti pétjjuma diena vai kuras pazimes un simptomi konstatéti agrak, bet pétijuma
diena pacients (joprojam) sapem terapiju $is infekcijas arstéSanai. Lai noteiktu, vai arstgjama infekcija atbilst kadai
nozokomialas infekcijas gadijuma definicijai, par pazimém un simptomiem japarliecinas lidz terapijas saksanai.

4.1.1. BJ: kaulu un locitavu infekcija
BJ-BONE: osteomielits

Osteomielitam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kriterijiem:
— pacienta kaula uzs€juma konstatéti mikroorganismi,

— pacientam osteomielita pieradijumi konstatéti kaula tie$a izmeklésana, kirurgiskas operacijas laika vai histopato-
logiska izmeklésana,

— pacientam bez cita zinama célopa ir vismaz divas no §adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), lokalizéts
pietikums, sapigums, karstums vai izdalfjumi vieta, kur ir aizdomas par kaula infekciju,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,
— pozitivs asins antigéna tests (pieméram, Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae),

— radiografiski infekcijas pieradjjumi (pieméram, patologiskas atrades rentgena, datortomografijas, magnétiskas
rezonanses, radioizotopiskas diagnostikas (ar galliju, tehnéciju utt.) izmekl&jumos).
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Noradijumi par zinoSanu

Par mediastinitu, kas konstatéts péc sirds kirurgijas un ko pavada osteomielits, jazino ka par organu/dobumu kirurgiskas
briices infekciju (SSI-O).

BJ-JNT: locitavu vai glotsominu infekcija

Locitavu vai glotsominu infekcijam jaatbilst vismaz vienam no §adiem kritérijiem:
— pacienta locitavu $kidruma vai sinovialas biopsijas materiala uzséjuma konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklé$ana pacientam konstatétas liecibas par locitavu vai
glotsominu infekciju,

— pacientam bez cita zinama célopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: locitavu sapes, pietikums,
sapigums, karstums, liecibas par izsvidumu vai ierobezotu kustinamibu

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— locitavu $kidruma Grama krasojuma redzami mikroorganismi un leikociti,

— pozitivs asins, urina vai locitavu Skidruma antigéna tests,

— locitavu $kidruma $tinu profils un kimija atbilst infekcijai un nav skaidrojami ar pastavosu reimatologisku kaiti,
— radiografiski infekcijas pieradijumi (pieméram, patologiskas atrades rentgena, datortomografijas, magnétiskas

rezonanses, radioizotopiskas diagnostikas (ar galliju, tehnéciju utt.) izmeklgjumos).

BJ-DISC: starpskriemeju diska ickaisums

Starpskriemelu diska iekaisumam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas laika vai ar adatas aspiraciju iegiitu pacienta starpskriemelu diska audu uzsgjuma konstatéti
mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklé$ana pacientam konstatétas liecibas par starpskriemelu diska
iekaisumu,

— pacientam ir drudzis (> 38 °C) bez cita zinama célona vai sapes skartaja starpskriemelu diska

UN radiografiski infekcijas pieradijumi (pieméram, patologiskas atrades rentgena, datortomografijas, magnétiskas
rezonanses, radioizotopiskas diagnostikas (ar galliju, tehnéciju utt.) izmeklgjumos).

— Pacientam ir drudzis (> 38 °C) bez cita zinama célona un sapes skartaja starpskriemelu diska

UN pozitivs asins vai urina antigéna tests (pieméram, Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae, Neisseria
meningitidis vai B grupas Streptococcus).

4.1.2. BSI: bakteriémija
BSI: laboratoriski apstiprinata bakteriemija

Viens pozitivs asins uzséjums attieciba uz zinamu patogénu
VAI
pacientam ir vismaz viena no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), drebuli vai hipotensija

UN divi pozitivi asins uzs€jumi attieciba uz izplatitu adas kontaminantu (no diviem atseviskiem asins paraugiem, parasti
48 stundu laika).

Adas kontaminanti = koagulazes negativi stafilokoki, Micrococcus spp., Propionibacterium acnes, Bacillus spp., Corynebac-
terium spp.

Bakteri€mijas avots:
— ar katetru saistits: tas pats mikroorganisms konstatéts uz katetra vai 48 stundu laika péc katetra iznemsanas (C-PVC —

periféras vénas katetrs, C-CVC — centralas vénas katetrs (piezime: mikrobiologiska apstiprinajuma gadijjuma par C-CVC
vai C-PVC izraisitu BSI jazino attiecigi ka par CRI3-CVC vai CRI3-PVC, sk. CRI3 definiciju) simptomi mazinas),
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— sekundars citai infekcijai: tas pats mikroorganisms izoléts no cita infekcijas perékla vai pastav parliecinosi kliniski
pieradijumi par to, ka bakteriémija ir sekundara attieciba pret citu infekcijas perékli, invazivu diagnostikas procediru
vai sveSkermeni:

— plausu infekcija (S-PUL),

— urincelu infekcija (S-UTI),

— gremosanas trakta infekcija (S-DIG),
— SSI (S-SSI): kirurgiskas briices infekcija,
— adas un miksto audu infekcija (S-SST),
— cits (S-OTH),

— nezinamas izcelsmes (UO): neviens no iepriek§ minétajiem — nezinamas izcelsmes bakteriémija (izcelsme pétijuma
laika parbaudita, bet avots nav atrasts),

— nezinams (UNK): informacija par bakteriémijas avotu nav pieejama vai triikst zinu.
4.1.3. CNS: centralas nervu sistémas infekcija
CNS-IC: intrakraniala infekcija (smadzenu abscess, subdurala vai epidurala infekcija, encefalits)

Intrakranialai infekcijai jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pacienta smadzenu vai smadzenu cieta apvalka audu materiala uzséjuma konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmekléSana pacientam konstatéts abscess vai intrakranialas infekcijas
pieradijumi,

— pacientam bez cita zinama c€lopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: galvassapes, reibonis, drudzis
(> 38 °C), lokalizgjosas neirologiskas pazimes, mainigs apzinas limenis vai apjukums,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas vai autopsijas laika ar adatas aspiraciju vai biopsijas metodi iegfitu smadzenu vai abscesa
audu mikroskopiskaja izmeklésana redzami mikroorganismi,

— pozitivs asins vai urina antigéna tests,

— radiografiski infekcijas pieradijumi (pieméram, patologiskas atrades ultraskanas, datortomografijas, magnétiskas
rezonanses izmekléjumos, smadzenu radionuklidas skenésanas rezultatos vai arteriogramma),

— patogénam diagnostisks vienreizgjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)
saparotos serumos,

UN, ja diagnoze noteikta pirms naves, arsts ir sacis atbilsto§u antimikrobialo terapiju.
Noradijumi par zinoSanu

Ja vienlaikus ar smadzenu abscesu konstatéts meningits, par infekciju jazino ka par IC.

CNS-MEN: meningits vai ventrikulits

Meningitam vai ventrikulitam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pacienta cerebrospinala skidruma (CSF) uzséjuma konstatéti mikroorganismi,

— pacientam bez cita zinama célopa ir vismaz viena no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C),
galvassapes, kakla stivums, meningeali simptomi, kranialo nervu simptomi vai uzbudinamiba,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— cerebrospinalaja $kidruma palielinats leikocitu skaits, paaugstinats olbaltumvielu un/vai pazeminats glikozes
[imenis,

— cerebrospinala skidruma Grama krasojuma redzami mikroorganismi,

— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,



6.7.2018. Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis L 170/57

— pozitivs cerebrospinala skidruma, asins vai urina antigéna tests,

— patogénam diagnostisks vienreizgjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)
Saparotos serurmos,

UN, ja diagnoze noteikta pirms naves, arsts ir sacis atbilstosu antimikrobialo terapiju.
Noradijumi par zinoSanu

— Par cerebrospinala skidruma Sunta infekciju jazino ka par SSI, ja ta radusies 90 dienu laika péc Sunta ievietoSanas; ja
infekcija rodas vélak neka 90 dienu laika péc manipulacijas ar Suntu/piekluves Suntam, par HAI gadijjumu visparigajai
definicijai atbilsto§am infekcijam jazino ka par CNS-MEN.

— Par meningoencefalitu jazino ki par MEN.

— Par spinalu abscesu ar meningitu jazino ka par MEN.

CNS-SA: spinals abscess bez meningita

Spinalas epiduralas vai subduralas telpas abscesam, ja nav skarts cerebrospinalais $kidrums vai blakusesosas kaulu
struktiiras, jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacienta spinalas epiduralas vai subduralas telpas abscesa materiala uzs€juma konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas vai autopsijas laika pacientam konstatéts spinalas epiduralas vai subduralas telpas abscess vai
histopatologiska izmeklé$ana konstatétas liecibas par abscesu,

— pacientam bez cita zinama célona ir vismaz viena no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), muguras
sapes, fokals sapigums, radikulits, paraparéze vai paraplégija,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,

— radiografiski spinala abscesa pieradijumi (pieméram, patologiskas atrades mielografijas, ultraskanas, datortomo-
grafijas, magnétiskas rezonanses izmekléjumos vai cita veida skenéSanas (ar galliju, tehnéciju utt.) rezultatos,

UN, ja diagnoze noteikta pirms naves, arsts ir sacis atbilstosu antimikrobialo terapiju.
Noradijumi par zinosanu

Par spinalu abscesu ar meningitu jazino ka par meningitu (CNS-MEN).

4.1.4. CRE: ar katetru saistita infekcija (')

CRI1-CVC: ar CVC saistita lokala infekcija (bez pozitiva asins uzsgjuma)

— kvantitativa CVC kultara > 10> KVV/ml vai semikvantitativa CVC kultiira > 15 KVV
— UN strutas/iekaisums katetra ievadiSanas vieta vai tuneli.

CRI1-PVC: ar PVC saistita lokala infekcija (bez pozitiva asins uzsgjuma)

— kvantitativa PVC kultiira = 10° KVV/ml vai semikvantitativa PVC kultiira > 15 KVV
— UN strutas/iekaisums katetra ievadiSanas vieta vai tuneli.

CRI2-CVC: ar CVC saistita visparéja infekcija (bez pozitiva asins uzsgjuma)

— kvantitativa CVC kultara > 10> KVV/ml vai semikvantitativa CVC kultfira > 15 KVV
— UN 48 stundu laika péc katetra iznemsanas kliniskie simptomi mazinas.

(") CVC = centralo asinsvadu katetrs, PVC = periféro asinsvadu katetrs. Par centralo asinsvadu katetra mikrobialo kolonizaciju nav jazino.
CRI3 (-CVC vai -PVC) ir arl bakteriémija, kuras avots ir attiecigi C-CVC vai C-PVC, tomér, zinojot par CRI3, punkta prevalences pétjjuma
par BSI nav jazino; par mikrobiologiski apstiprinatam ar katetru saistitam bakteriémijam jazino ka par CRI3.
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CRI2-PVC: ar PVC saistita visparéja infekcija (bez pozitva asins uzsgjuma)

— kvantitativa PVC kultfira > 10° KVV/ml vai semikvantitativa PVC kultara > 15 KVV

— UN 48 stundu laika péc katetra iznemsanas kliniskie simptomi mazinas.
CRI3-CVC: ar CVC saistita mikrobiologiski apstiprinata bakteriemija

— BSI rodas 48 stundu laika pirms vai péc katetra iznemsanas (ja tada notikusi)

UN pozitivs uzsgjums ar to pasu mikroorganismu ar kadu no $adiem testiem:

— kvantitativa CVC kulttira > 10° KVV/ml vai semikvantitativa CVC kultara > 15 KVV,
— CVC asins parauga/periféro asinu parauga kvantitativas asins kultiras attieciba > 5,

— asins uzs€jumu pozitivitates diferenciala kavésanas: CVC asins parauga uzs§jums klast pozitivs divas stundas un
vairak pirms periféro asinu parauga (asins paraugi nemti vienlaicigi),

— pozitivs uzs€jums ar to pasu mikroorganismu no strutam katetra ievadiSanas vieta.
CRI3-PVC: ar PVC saistita mikrobiologiski apstiprinata bakteriemija

BSI rodas 48 stundu laika pirms vai péc katetra iznemsanas (ja tada notikusi)

UN pozitivs uzsgjums ar to pasu mikroorganismu ar kadu no $adiem testiem:

— kvantitativa PVC kultfira > 10* KVV/ml vai semikvantitativa PVC kultiira > 15 KVV,

— pozitivs uzs€jums ar to pasu mikroorganismu no strutam katetra ievadiSanas vieta.

4.1.5. CVS: kardiovaskularas sistémas infekcija

CVS-VASC: artériju vai vénu infekcija

Artériju vai vénu infekcijai jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas laika iznemtu pacienta artériju vai vénu materiala uzséjuma konstatéti mikroorganismi

UN asins uzs€jums nav veikts vai mikroorganismi asinis nav konstatéti.

— Kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmekléSana pacientam konstatetas liecibas par artériju vai vénu
infekciju,

— pacientam bez cita zinama célopa ir vismaz viena no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), sapes,
eritéma vai karstums skartaja vaskularas sistémas vieta

UN no intravaskularas kanulas gala, izmantojot semikvantitativu kultivéSanas metodi, kultivéts vairak neka
15 mikroorganismu koloniju,

UN asins uzs€jums nav veikts vai mikroorganismi asinis nav konstatéti.
— Pacientam skartaja vaskularas sistémas vieta ir strutaini izdaljjumi

UN asins uzs€jums nav veikts vai mikroorganismi asinis nav konstatéti.
Noradijumi par zinoSanu

Par arteriovenozu transplantatu, Suntu vai fistulu vai intravaskularu kanulu ievadiSanas vietu infekcijam, ja asins
uzsgjuma mikroorganismi nav konstatéti, jazino ka par CVS-VASC. Par CVS-VASC, kas atbilst treSajam kritérijam, jazino
attiecigi ka par CRII vai CRI2.

CVS-ENDO: endokardits

Dabiga vai maksliga sirds varstula endokarditam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacienta sirds varstula vai vegetacijas materiala uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,
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— pacientam bez cita zinama célona ir vismaz divas no $a3dam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), ieprieks
nekonstatéti vai mainigi sirds troks$ni, embolijas izpausmes, izmainas ada (pieméram, petehijas, asinsizplidumi nagu
pamatnés, sapigi zemadas mezgli), sastréguma sirds mazspéja vai sirds vaditspéjas patologija,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— vismaz divos asins uzséjumos konstatéti mikroorganismi,

— ja asins uzs€jums ir negativs vai nav veikts, sirds varstula materiala Grama krasojuma redzami mikroorganismi,
— kirurgiskas operacijas vai autopsijas laika konstateta varstula vegetacija,

— pozitivs asins vai urina antigéna tests (pieméram, Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae, Neisseria
meningitidis vai B grupas Streptococcus),

— chokardiogramma konstatétas liecibas par jaunu vegetaciju,

UN, ja diagnoze noteikta pirms naves, arsts ir sacis atbilstosu antimikrobialu terapiju.

CVS-CARD: miokardits vai perikardits

Miokarditam vai perikarditam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— ar adatas aspiraciju vai kirurgiskas operacijas laika iegiitu pacienta perikarda audu vai $kidruma uzséjuma konstatéti
mikroorganismi,

— pacientam bez cita zindma célopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), sapes
kratis, paradoksals pulss vai palielinata sirds,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— miokarditam vai perikarditam atbilstosa anormala EKG,

— pozitivs asins antigéna tests (pieméram, Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae),
— sirds audu histologiskaja izmeklésana konstatétas liecibas par miokarditu vai perikarditu,

— virusa tipam specifisku antivielu titra Cetrkartiga paaugstinaSanas ar vai bez virusa izoléSanas no rikles gala vai
fekalijam,

— chokardiogramma, datortomografija, magnétiskaja rezonansé vai angiografijas izmekl&jumos konstatéts perikarda
izsvidums.

CVS-MED: mediastinits

Mediastinitam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kriterijiem:

— kirurgiskas operacijas laika vai ar adatas aspiraciju iegiitu pacienta videnes audu materiala vai $kidruma uzsgjuma
konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklé$ana pacientam konstatéts mediastinits,

— pacientam bez cita zinama c€lona ir vismaz viena no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), sapes
kraitis vai kriisu kaula nestabilitate,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— strutaini izdalijjumi no videnes rajona,
— asins vai videnes rajona izdalfjumu uzséjuma konstatéti mikroorganismi,
— videnes papladinajums rentgena.
Noradijumi par zinoSanu

Par mediastinitu, kas konstatéts péc sirds kirurgijas un ko pavada osteomielits, jazino ka par SSI-O.

4.1.6. EENT: acu, ausu, deguna, rikles vai mutes infekcija
EENT-CONJ: konjunktivits

Konjunktivitam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— no pacienta konjunktivas vai blakuseso$ajiem audiem (pieméram, acs plakstina, radzenes, Meiboma dziedzeru vai
asaru dziedzeru) iegtita strutaina eksudata uzséjuma konstatéti patogeni,
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— pacientam ir sapiga vai apsartusi konjunktiva vai acs
UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— eksudata Grama krasojuma redzami leikociti un mikroorganismi,
— strutains eksudats,

— cksudata vai konjunktivas nokasijumu porzitivs antigéna tests (pieméram, Chlamydia trachomatis, Herpes simplex
virusa, adenovirusu ELISA vai IF tests),

— konjunktivas eksudata vai nokasijumu mikroskopiskaja izmekléSana konstatétas daudzkodolu gigantiskas $tnas,
— pozitivs virusa uzs€jums,
— patogénam diagnostisks vienreizgjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)
saparotos serumos,
Noradijumi par zinosanu
— Par citam acu infekcijam zino kategorija EYE.
— Par sudraba nitrata (AgNO,) izraisitu kimisku konjunktivitu nezino ka par infekciju, kas saistita ar veselibas apriipi.
— Nav jazino par konjunktivitu, ko izraisjusi izsétaka virusu saslim$ana (pieméram, masalas, véjbakas vai augijo

elposanas celu infekcija).

EENT-EYE: acu infekcija, kas nav konjunktivits

Acu infekcijam, kas nav konjunktivits, jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacienta acs prieksgjas vai aizmuguréjas kameras audu materiala vai acs ieksgja Skidruma uzs€juma konstatéti
mikroorganismi,

— pacientam bez cita zinama c€lona ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: sdpigas acis, redzes
traucéjumi vai strutu uzkrasanas acs priekséja kamera,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— arsta diagnosticéta acs infekcija,
— pozitivs asins antigéna tests (pieméram, Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae),

— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi.

EENT-EAR: ausu un mastoida infekcijas

Ausu un mastoida infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kriterijiem:
Otitis externa (ar¢jas auss iekaisumam) jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pacienta dzirdes kanala strutaino izdaljjumu uzséjuma konstatéti patogeéni,

— pacientam bez cita zindma célona ir vismaz viena no $ddam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), auss sapes,
apsartums vai izdaljjumi no dzirdes kanala

— un strutaino izdaljjumu Grama krasojuma redzami mikroorganismi.
Otitis media (vidusauss iekaisumam) jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas laika vai ar timpanocentézes metodi iegiita pacienta vidusauss Skidruma uzs€juma konstatéti
mikroorganismi,

— pacientam bez cita zinama célopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C),
bungplévites sapes, iekaisums, retrakcija vai samazinata kustinamiba vai $kidruma uzkrasanas aiz bungplévites.

Otitis interna (ick3€jas auss labirinta iekaisumam) jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas laika iegfita pacienta iek$€jas auss skidruma uzséjuma konstatéti mikroorganismi,
— arsts pacientam diagnosticgjis ieksgjas auss infekciju.

Mastoiditam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacienta mastoida strutaino izdalfjumu uzséjuma konstatéti mikroorganismi,
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— pacientam bez cita zinama célona ir vismaz divas no §adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), auss sapes,
sapigums, eritéma, galvassapes vai sejas paralize,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— mastoida strutaina materiala Grama krasojuma redzami mikroorganismi,

— pozitivs asins antigéna tests.

EENT-ORAL: mutes dobuma (mutes, méles vai smaganu) infekcijas

Mutes dobuma infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pacienta mutes dobuma audu strutaina materiala uzséuma konstatéti mikroorganismi,

— tie$a izmekléSana, kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklésana pacientam konstatéts abscess vai citi
mutes dobuma infekcijas pieradijumi,

— pacientam bez cita zinama célona ir vismaz viena no $adam pazimém vai simptomiem: abscess, Cilas vai iekaisusi
glotada ar paceltiem, balganiem plankumiem, vai iekaisuma plankumi uz mutes glotadas,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— Grama krasojuma redzami mikroorganismi,

— pozitivs KOH (kalija hidroksida) krasojuma tests,

— glotadas nokasijumu mikroskopiskaja izmeklésana konstatétas daudzkodolu gigantiskas $anas,
— pozitivs mutes dobuma sekréta antigéna tests,

— patogénam diagnostisks vienreizgjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)
saparotos serumos,

— arsts diagnosticgjis infekciju un noteicis arigu vai peroralu pretsénisu terapiju.
Noradijumi par zinoSanu

Par Herpes simplex ierosinatu primaru mutes dobuma infekciju, kas saistita ar veselibas apriipi, zino kategorija ORAL;
atkartotas herpes infekcijas nav saistitas ar veselibas apriipi.

EENT-SINU: sinusits

Sinusitam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— no pacienta deguna blakusdobuma iegiita strutaina materiala uzséjuma konstatéti mikroorganismi,

— pacientam bez cita zinama célopa ir vismaz viena no §adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), sapes vai
sapigums virs skartd deguna blakusdobuma, galvassapes, strutains eksudats vai deguna aizsprostojums,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pozitivs transiluminacijas rezultats,

— pozitivs radiografiskas izmeklé$anas (tostarp datortomografijas) rezultats.
EENT-UR: augsgjo elpcelu infekcijas (faringits, laringits, epiglotits)

Augsgjo elpcelu infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacientam bez cita zinama c€lona ir vismaz divas no §adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), rikles gala
eritéma, iekaisusi rikle, klepus, aizsmakums vai strutains rikles eksudats,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— attiecigaja vietd nemta materiala uzséjuma konstateti mikroorganismi,
— asins uzs§juma konstatéti mikroorganismi,

— pozitivs asins vai elpce]u sekréta antigéna tests,

— patogénam diagnostisks vienreizgjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)
$aparotos serumos,

— arsts diagnosticgjis augiéjo elpcelu infekciju.

— Tiesa izmekléSana, kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklésana pacientam konstatéts abscess.
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4.1.7. GI: kunga un zarnu trakta infekcija
GI-CDI: Clostridium difficile infekcija

Clostridium difficile infekcijai (agrak saukta ari par Clostridium difficile ierosinatu caureju jeb CDAD) jaatbilst vismaz vienam

no 3$adiem kritérijiem:

— skidri izkarnijumi vai toksisks resnas zarnas paplasindgjums UN pozitivs laboratorijas tests attieciba uz Clostridium
difficile A un/vai B toksinu izkarnijumos vai toksinus izdalosi Clostridium difficile organismi, kas izkarnijumos noteikti,
izmantojot uzséjumu vai citas metodes (pieméram, pozitivs PKR rezultats),

— kunga un zarnu trakta apakséjas dalas endoskopija konstatéts pseidomembranozs kolits,

— parbaudot endoskopijas, kolektomijas vai autopsijas laika iegfitu paraugu, konstatéta Clostridium difficile infekcijai (ar
caureju vai bez tas) raksturiga resnas zarnas histopatologiska aina.

GI-GE: gastroenterits (izyemot CDI)

Gastroenteritam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacientam ir akiita caureja (Skidra védera izeja turpinas vairak neka 12 stundas) ar vemsanu vai bez tas vai drudzis
(> 38 °C) bez ticama ar infekciju nesaistita c€lona (pieméram, diagnostiski testi, terapijas rezims, kas nav saistits ar
antimikrobialo lidzeklu lietosanu, hroniskas slimibas akiits saasinajums vai psihologisks stress),

— pacientam bez cita zinima célopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: nelabums, vemsana,
védersapes, drudzis (> 38 °C) vai galvassapes,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— izkarnjjumu vai resnas zarnas nokasjjumu uzséjuma konstatéts zarnu patogéns,

— ar parasto mikroskopiju vai elektronmikroskopiju konstatéts zarnu patogéns,

— asins vai fekaliju antigéna vai antivielu testa konstatéts zarnu patogeéns,

— par zarnu patogéna klatbitni liecina citopatiskas parmainas audu uzsgjuma (toksinu noteiksanas tests),

— patogénam diagnostisks vienreizéjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)

sapérotos serumos,

GI-GIT: kunga un zarnu trakta (baribas vada, kunga, tievas un resnds zarnas un taisnds zarnas) infekcijas, iznemot gastroenteritu
un apendicitu

Kunga un zarnu trakta infekcijam, iznemot gastroenteritu un apendicitu, jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmekléSana pacientam konstatéts abscess vai citas pazimes, kas
liecina par infekciju,

— pacientam bez cita zinama célona ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem, kas liecina par attieciga
organa vai audu infekciju: drudzis (> 38 °C), nelabums, vemsana, védersapes vai védera sapigums,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas vai endoskopijas laika vai no kirurgiski ievietotas drenas iegtu izdalfjumu vai audu
materiala uzs€juma konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas vai endoskopijas laika vai no kirurgiski ievietotas drenas iegfitu izdaljjumu vai audu
materiala mikroskopiskaja izmeklésana Grama vai KOH krasojuma redzami mikroorganismi vai konstatétas
daudzkodolu gigantiskas Stnas,

— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,

— radiografiskaja izmeklésana konstatétas patologiskas atrades,

— endoskopiskaja izmekleSana konstatétas patologiskas atrades (pieméram, Candida spp. ierosinats proktits vai
ezofagits).
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GI-HEP: hepatits

Hepatitam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

pacientam bez cita zinama célona ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), anoreksija,
nelabums, vemsana, védersapes, dzelte vai anamnézé asins parlieSana ieprieksgjo tris ménesu laika,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pozitivs A hepatita, B hepatita, C hepatita vai delta hepatita antigéna vai antivielu tests,
— anormali aknu funkciju testi (pieméram, paaugstinats ALT/AST, bilirubina limenis),

— urina vai rikles mutes dalas sekréta konstatéts citomegaloviruss (CMV).
Noradijumi par zinoSanu

— Nav jazino par hepatitu vai dzelti, kuru célonis nav infekcija (alfa-1 antitripsina nepietiekamiba utt.).

— Nav jazino par hepatitu vai dzelti, ko izraisa eksponétiba hepatotoksiniem (alkohola vai acetaminoféna izraisits
hepatits utt.).

— Nav jazino par hepatitu vai dzelti, ko izraisa Zultscelu obstrukcija (holecistits).

GI-IAB: citur neminétas vedera dobuma infekcijas, tostarp Zultspiisla, Zultsvadu, aknu (iznemot virushepatitu), liesas, aizkunga
dziedzera, véderpleves, zemdiafragmalas telpas vai citu védera dobuma audu vai rajonu citur nemingtas infekcijas

Védera dobuma infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas laika vai ar adatas aspiraciju iegiita pacienta védera dobuma strutaind materiala uzsguma
konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklé$ana pacientam konstatéts abscess vai citas védera dobuma
infekcijas pieradijumi,

— pacientam bez cita zinama célona ir vismaz divas no §adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), nelabums,
vems$ana, védersapes vai dzelte,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— no kirurgiski ievietotas drenas (pieméram, slégtas vakuumdrenazas sistémas, atvértas drenas, T-veida drenas)
iegiitu izdaljjumu materiala uzséjuma konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai ar adatas aspiraciju iegitu izdalfjumu vai audu Grama krasojuma redzami
mikroorganismi,

— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi un iegaiti radiografiski infekcijas pieradjjumi (pieméram, patologiskas

atrades ultraskanas, datortomografijas, magnétiskas rezonanses, radioizotopiskas diagnostikas (ar galliju, tehnéciju
utt.) vai védera dobuma rentgena izmeklgjumos).

Noradijumi par zinoSanu

Nav jazino par pankreatitu (iekaisuma sindroms, kam raksturigas ar paaugstinatu aizkupga dziedzera enzimu limeni
asins seruma saistitas védersapes, nelabums un vemsana), ja nav noteikts, ka ta c€lonis ir infekcija.

4.1.8. LRI apaksgjo elpcelu infekcija, kas nav pneimonija
LRI-BRON: bronhits, traheobronhits, bronhiolits, traheits (bez pneimonijas pieradijumiem)

Pacientam nav klinisku un radiografisku pneimonijas pieradijumu

UN pacientam bez cita zinama c€lopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), klepus,
krépu veido$anas vai pastiprinata krépu veidosanas, patologiski elposanas troksni, séksana

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:
— ar aspiracijas vai bronhoskopijas metodi iegiita dzilo elpcelu (trahejas) sekréta pozitivs uzséjums,

— pozitivs elpcelu sekréta antigéna tests.
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Noradijumi par zinoSanu
Par hronisku bronhitu pacientiem ar hronisku plausu slimibu nav jazigo ka par infekciju, ja nav pieradijumu par akitu

sekundaru infekciju, kas izpauzas ka mikroorganismu parmainas.

LRI-LUNG: citas apaksgjo elpcelu infekcijas

Citam apaksé€jo elpcelu infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— no pacienta panemta uztriepé redzami mikroorganismi vai mikroorganismi ir konstatéti plausu audu materiala vai
skidruma, tostarp pleiras skidruma, uzséjuma,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklesana pacientam konstatéts plausu abscess vai empiema,

— plausu radiografiskaja izmekléSana konstatéts abscesa dobums.
Noradijumi par zinosanu

Par plauu abscesu vai empiému bez pneimonijas jazino kategorija LUNG.

4.1.9. NEO: specifisku jaundzimuso infekcijas gadijumu definicijas

NEO-CSEP: kliniska sepse

VISI no $adiem trim kritérijiem:

— uzraugoSais arsts ir sacis attiecigu vismaz piecas dienas ilgu antimikrobialu terapiju sepses arstésanai,
— asins uzsgjuma patogéni nav konstatéti vai uzséjums nav veikts,

— nav acimredzamu citu, lokalu infekciju,

UN divi no $adiem kritérijiem (bez cita redzama célona):

— drudzis (> 38 °C) vai temperatiiras nestabilitate (inkubatora temperatiiras bieza pariestatiSana) vai hipotermija
(< 36,5 °C),

— tahikardija (> 200/min) vai no jauna konstatétaizteiktaka bradikardija (< 80/min),

— kapilaru piepildisanas laiks (CRT) > 2 s,

— no jauna konstateta/izteiktaka (> 20 s) epizodiska elpoSanas apstasanas,

— neizskaidrojama metaboliska acidoze,

— konstatéta hiperglikémija (> 140 mg/dl),

— citas sepses pazimes (adas krdsa (tikai tad, ja neizmanto CRT), laboratoriskas pazimes (CRP, interleikina limenis),
pastiprinata vajadziba péc skabekla (intubacija), nestabils pacienta vispargjais stavoklis, apatija).

NEO-LCBI: laboratoriski apstiprinata bakteriemija

Vismaz divi no $adiem kritérijiem: temperatiira > 38 °C vai < 36,5 °C vai temperatiiras nestabilitate, tahikardija vai
bradikardija, epizodiska elposanas apstasanas, paildzinats kapilaru piepildiSanas laiks (CRT), metaboliska acidoze,
hiperglikémija, citas bakteriémijas pazimes, pieméram, apatija

UN

asins vai cerebrospinala $kidruma uzséjuma konstatéts zinams patogéns, kas nav koagulazes negativi stafilokoki (3is
kriterijs ieklauts, jo meningits $aja vecuma grupa parasti ir hematogéns, tapéc pozitivu cerebrospinala kidruma
uzséjumu var uzskatit par bakteriémijas pieradijumu ari tad, ja asins uzsgjumi ir negativi vai nav veikti).

Noradijumi par zinosanu

— Lai nodrosinatu saskanu ar zinosanu par pieaugu$o BSI gadijumiem (tostarp sekundaru BSI), ES punkta prevalences
apsekojumu (PPS) vajadzibam no Neo-KISS definicijas ir svitrots kritérijs “mikroorganisms nav saistits ar citu, lokalu
infekciju”.

— Jaundzimu$o BSI izcelsme janorada lauka “BSI izcelsme”.

— Ja NEO-LCBI un NEO-CNSB gadijumu definicijas saskan, jazino ka par NEO-LCBL.
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NEO-CNSB: laboratoriski apstiprindta bakteriemija ar koagulazes negativiem stafilokokiem

— Vismaz divi no $adiem kriterijiem: temperatiira > 38 °C vai < 36,5 °C vai temperatiiras nestabilitate, tahikardija vai
bradikardija, epizodiska elposanas apstasanas, paildzinats kapilaru piepildiSanas laiks, metaboliska acidoze, hipergli-
kémija, citas bakterieémijas pazimes, pieméram, apatija,

— UN asins vai no katetra gala iegiita materiala uzséjuma konstatéti koagulazes negativi stafilokoki,

— UN pacients atbilst vienam no $adiem kritérijiem: C-reaktiva proteina limenis > 2,0 mg/dL, nenobriedusu neitrofilo

leikocitu/neitrofilo leikocitu kopskaita attieciba (I/T attieciba) > 0,2, leikocitu skaits < 5/nL, trombocitu skaits
< 100/nL.

Noradijumi par zinosanu

— Lai nodrosinatu saskanu ar zinoSanu par pieauguso BSI gadijumiem (tostarp sekundaru BSI), ES punkta prevalences
apsekojumu (PPS) vajadzibam no Neo-KISS definicijas ir svitrots kritérijs “mikroorganisms nav saistits ar citu, lokalu
infekciju”.

— Jaundzimu$o BSI izcelsme janorada lauka “BSI izcelsme”.

— Ja NEO-LCBI un NEO-CNSB gadijumu definicijas saskan, jazino ka par NEO-LCBL.

NEO-PNEU: pneimonija

— Elposanas traucgjumi

— UN kraskurvja rentgenuznémuma redzams jauns infiltrats, konsolidacija vai pleiras izsvidums,

— UN vismaz Cetri no $adiem kritérijiem: temperatira > 38 °C vai < 36,5 °C vai temperatiiras nestabilitate, tahikardija
vai bradikardija, paatrinata elpoSana vai epizodiska elpoSanas apstasanas, aizdusa, pastiprinata elpcelu sekrécija,

strutainu krépu veidoanas, no elpcelu sekréta izoléts patogéns, C-reaktiva proteina l[imenis > 2,0 mg/dL, I/T attieciba
>0,2.

NEO-NEC: nekrotizgjoss enterokolits
Nekrotiz&josa enterokolita histopatologiski pieradijumi
VAI

vismaz viena veida raksturigas radiografiskas izmainas (pneimoperitoneja, zarnu pneimatoze, nekustigas tievas zarnas
cilpas), ka arT vismaz divi no $adiem kritérijiem bez cita skaidrojuma: vemsana, védera uzpisanas, paaugstinats kunga
satura atlieku [imenis, pastavigas mikroskopiskas vai makroskopiskas asins pédas izkarnijjumos.

4.1.10. PN: pneimonija

Pacientiem, kam ir sirds vai plausu pamatslimibas, vismaz divi sérijveida krtskurvja rentgena vai datortomografijas
izmekl&jumi liecina par pneimoniju. Pacientiem, kam nav sirds vai plau§u pamatslimibu, pietiek, ja ir veikts viens
diagnozi apstiprinoss kriiskurvja rentgena vai datortomografijas izmekl&jums,

UN ir vismaz viens no §adiem simptomiem:

— drudzis > 38 °C bez cita célona,

— leikopénija (leikocitu skaits < 4 000/mm?) vai leikocitoze (leikocitu skaits > 12 000/mm?)

UN ir vismaz viens (vai vismaz divi, ja konstatéta tikai kliniska pneimonija = PN 4 un PN 5) no $adiem simptomiem:

— strutainu krépu veidoSanas vai krépu raksturlielumu (krasas, smakas, daudzuma, konsistences) parmainas,

— klepus, aizdusa, vai paatrinata elposana,

— raksturigi auskultacijas dati (troksni plausas vai bronhialas elposanas skanas), patologiski elposanas troksni, séksana,

— gazu mainas pasliktinaSanas (skabekla koncentracijas pazeminasanas asinis vai pastiprinata vajadziba péc skabekla,
vai pastiprinata vajadziba péc ventilésanas)
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un saskana ar izmantoto diagnostikas metodi:

a) Bakteriologiska diagnostika, ko veic, izmantojot $adus testus:

Pozitiva kvantitativa kultira no minimali kontaminéta LRT (') parauga (PN 1)

— Bronhoalveolara noskalojuma (BAL) paraugs ar robezvértibu > 10* KVV (3)/ml vai tiesa mikroskopiskaja analize
konstatéts, ka > 5 % no BAL iegfitam $tinam satur starp$unu baktérijas (klasificéts BAL diagnostikas kategorija),

— ar aizsargatu suku (PB Wimberley) iegiits paraugs ar robezvértibu > 10*> KVV/ml,

— ar distalas aizsargatas aspiracijas (DPA) metodi iegiits paraugs ar robezvértibu > 10* KVV/ml.

Pozitiva kvantitativa kultiira no iespgjami kontamineta LRT parauga (PN 2)

— Kvantitativa kultiira no LRT (pieméram, endotraheala aspirata) parauga ar robezvértibu 10¢ KVV/ml.
b) Alternativas mikrobiologijiskas metodes (PN 3)

— Ar citu infekcijas avotu nesaistits pozitivs asins uzs€jums,

— pozitivs pleiras $kidruma uzsgjums,

— pleiras vai plausu abscess ar pozitivu adatas aspiracijas uzséjumu,

— plausu histologiskaja analizé konstatéti pneimonijas pieradijumi,

— pozitivas pneimonijas analizes attieciba uz virusiem vai konkrétiem mikrobiem (pieméram, Legionella, Aspergillus,
mikobaktérijas, mikoplazmas, Pneumocystis jirovecii),

— pozitivs elpcelu sekréta virusu antigéna vai antivielu tests (pieméram, EIA, FAMA, monoslana $inu uzséjuma
tests, PKR),

— pozitivi rezultati vai pozitivs uzséjums bronhu sekréta vai audu tiesa izmeklesana,
— serokonversija (pieméram, gripas virusi, Legionella, Chlamydia),
— antigénu noteikSana urina (Legionella).
¢) Citas metodes
— Pozitivs krépu uzs€jums vai nekvantitativa kultiira LRT parauga (PN 4).

— Nav pozitivu mikrobiologijas rezultatu (PN 5).

Piezimes

— Attieciba uz pacientiem, kam ir sirds vai plausu pamatslimiba, var pietikt ar vienu pasreiz&o pneimonijas epizodi
apstiprino$u kriiskurvja rentgena vai datortomografijas izmekléjumu, ja ir iesp&jams salidzindjums ar ieprieksgjiem
rentgena izmeklgjumiem.

— PN 1 un PN 2 kritériji tika validéti bez ieprieksgjas antimikrobialas terapijas. Tomer tas neizslédz diagnozes PN 1 un
PN 2 gadijuma, ja ieprieks ir lietoti antimikrobiali lidzekli.

Ar intubdciju saistita pneimonija (IAP)

Pneimonija ir saistita ar intubaciju (IAP), ja 48 stundu laika pirms infekcijas sakuma pacientam bijusi ievietota invaziva
elposanas ierice (ar tad, ja ta bijusi ievietota ar partraukumiem).

Piezime. Pneimoniju, kuras gadijjuma intubacija sakta infekcijas sakuma diena bez papildu informacijas par notikumu
secibu, neuzskata par IAP.

(") LRT = apaksgjie elpceli.
() KVV = kolonijas veidojosas vienibas.



6.7.2018. Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis L 170/67

4.1.11. REPR: reproduktivas sistémas infekcija
REPR-EMET: endometrits

Endometritam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kirurgiskas operacijas laika, ar adatas aspiraciju vai sukas biopsijas metodi iegfita pacientes endometrija skidruma vai
audu materiala uzséjuma konstateti mikroorganismi,

— pacientei bez cita zinama célopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), védersapes,
dzemdes sapigums vai strutaini izdalfjumi no dzemdes.

Noradijumi par zinosanu

Par pécdzemdibu endometritu jazino ka par infekciju, kas saistita ar veselibas apriipi, izpemot gadjjumus, kad
amniotiskais Skidrums bijis inficéts pacientes uznemsanas laika vai paciente uznemta, kad pagajusas 48 stundas péc
augla apvalku pliSanas.

REPR-EPIS: epiziotomija
Epiziotomijas infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pacientei péc vaginalam dzemdibam ir strutaini izdaljjumi no epiziotomijas vietas,

— pacientei péc vaginalam dzemdibam ir epiziotomijas abscess.

REPR-VCUF: vaginalas manetes infekcija

Vaginalas mansetes infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pacientei péc histerektomijas ir strutaini izdaljjumi no vaginalas mansetes,
— pacientei péc histerektomijas ir vaginalas mansetes abscess,

— pacientei péc histerektomijas vaginalas mansetes $kidruma vai audu materiala uzséjuma konstatéti patogéni.
Noradijumi par zinoSanu

Ja citi SSI kritériji ir apmierinati (30 dienu laiks péc histerektomijas), par vaginalas mansetes infekcijam jazino ka par
SSI-0.

REPR-OREP: citas viriesu un sievieSu reproduktivas sistemas infekcijas (seklinieku piedeku, seklinieku, prostatas, maksts, olnicu,
dzemdes vai citu iegurna dzilo audu infekcijas, iznemot endometiitu vai vaginalas mansetes infekcijas)

Citam virieSu un sievieSu reproduktivas sistémas infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— pacientam infekcijas skartas vietas audu materiala vai $kidruma uzséjuma konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmeklesana pacientam infekcijas skartaja vieta konstatéts abscess vai
citas pazimes, kas liecina par infekciju,

— pacientam bez cita zinama célopa ir divas no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), nelabums,
vems$ana, sapes, sapigums vai urinéSanas traucéjumi,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— asins uzs§juma konstatéti mikroorganismi,

— arsta diagnoze.
Noradijumi par zinoSanu

— Par endometritu jazino ka par EMET.

— Par vaginalas mansetes infekcijam jazino ka par VCUF.
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4.1.12. SSI: kirurgiskas briices infekcija

Piezime. Uzraudzibas zinojumu vajadzibam visas definicijas uzskatamas par apstiprinatam.

Virspuseja kirurgiskas briices infekcija griezuma vietd (SSI-S)

Infekcija rodas 30 dienas péc operacijas UN skar tikai adu un zemadas audus ap griezuma vietu, UN atbilst vismaz
vienam no $adiem kritérijiem:

— laboratoriski apstiprinati vai neapstiprinati strutaini izdaljjumi no virspuséjas griezuma vietas,
— 1o virspusgjas griezuma vietas Skidruma vai audiem aseptiski iegfita uzséjuma izoléti mikroorganismi,

— vismaz viena no $adam infekcijas pazimém vai simptomiem: sapes vai sapigums, lokalizéts pietikums, apsartums vai
karstums, UN kirurgs ar nolaku ir atvéris virspusgjo griezuma vietu, iznemot gadijumus, kad griezuma vietas
materiala uzs€jums ir negativs,

— kirurgs vai arstéjosais arsts diagnosticgjis virspuséjo SSI griezuma vieta.
Dzila kirurgiskas briices infekcija griezuma vieta (SSI-D)

Infekcija rodas 30 dienu laika péc operacijas, ja nav ievietots implants, vai, ja ievietots implants, 90 dienu laika UN
infekcija Skiet saistita ar operaciju UN skar dzilos mikstos audus (pieméram, fascijas, muskulus) griezuma vieta, UN
atbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— strutaini izdalijjumi, kas izdalas no dzilas griezuma vietas, bet ne no kirurgijas vietas organa/dobuma komponenta,

— dzila griezuma vieta spontani atveras vai kirurgs to ir atvéris ar noliiku, ja pacientam ir vismaz viena no $adam
pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), lokalizétas sapes vai sapigums, iznemot gadjjumus, kad griezuma vietas
materiala uzsgjums ir negativs,

— tie$a izmeklésana, atkartotas operacijas laika, vai histopatologiskaja vai radiologiskaja izmeklésana konstatéts abscess
vai citas pazimes, kas liecina par dzilo kirurgiskas briices infekciju griezuma vieta,

— kirurgs vai arstgjosais arsts diagnosticgjis dzilo SSI griezuma vieta.
Organu/dobumu kirurgiskas briices infekcija (SSI-O)

Infekcija rodas 30 dienu laika péc operacijas, ja nav ievietots implants, vai, ja ievietots implants, 90 dienu laika, UN
infekcija Skiet saistita ar operaciju UN skar jebkuru kermena dalu (pieméram, organus un dobumus), kas nav griezuma
vieta, kura operacijas laika atvértagriezuma vai kura operacijas laika veiktas kirurgiskas manipulacijas, UN atbilst vismaz
vienam no $adiem kritérijiem:

— strutaini izdaljjumi no drenas, kas attiecigaja organa/dobuma ievietota caur durtu atveri,
— no organa/dobuma kidruma vai audiem aseptiski iegiita uzséjuma izoléti mikroorganismi,

— tie$a izmeklésana, atkartotas operacijas laika, vai histopatologiskaja vai radiologiskaja izmeklesana konstatéts abscess
vai citas pazimes, kas liecina par attieciga organa/dobuma infekciju,

— kirurgs vai arstéjosais arsts diagnosticéjis organa/dobuma SSIL.
4.1.13. SST: adas un miksto audu infekcija

SST-SKIN: adas infekcija

Adas infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacientam ir strutaini izdaljjumi, pustulas, vezikulas vai furunkuli,

— pacientam bez cita zinama célona ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: sapes vai sapigums, lokalizéts
pietiikums, apsartums vai karstums,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— infekcijas skartas vietas aspirata vai izdaljumu uzséjuma konstatéti mikroorganismi; ja mikroorganismi ir
normala adas mikroflora (pieméram, difteroidi (Corynebacterium spp.), Bacillus (iznemot B. anthracis) spp., Propioni-
bacterium spp., koagulazes negativi stafilokoki (tostarp Staphylococcus epidermidis), Viridans grupas streptokoki,
Aerococcus spp., Micrococcus spp.), tiem jabat tirkultdirai,
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— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,
— pozitivs antigéna tests ar inficétajiem audiem vai asinim,
— infekcijas skarto audu mikroskopiskaja izmeklésana konstatetas daudzkodolu gigantiskas $tinas,
— patogénam diagnostisks vienreizéjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)
saparotos serumos.
Noradijumi par zinoSanu
— Par izgulgjumu infekcijam jazino ka par DECU.
— Par apdegumu infekcijam jazino ka par BURN.
— Par kriidu abscesiem vai mastitu jazino ka par BRST.
SST-ST: miksto audu infekcijas (nekrotizéjoSs fascits, infekcioza gangréna, nekrotizéjoSs celulits, infekciozs miozits, limfadenits vai
limfangits)
Miksto audu infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— infekcijas skartas vietas audu materiala vai izdalfjumu uzs€juma konstatéti mikroorganismi,
— pacientam infekcijas skartaja vieta ir strutaini izdaljjumi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmekléSana pacientam konstatéts abscess vai citas pazimes, kas
liecina par infekciju,

— pacientam bez cita zinama célona infekcijas skartaja vieta ir vismaz divas no $§adam pazimém vai simptomiem:
lokalizétas sapes vai sapigums, apsartums, pietikums vai karstums,

UN vismaz vienam no $adiem kritérijiem:
— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,

— pozitivs asins vai urina antigéna tests (pieméram, Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae, Neisseria
meningitidis, B grupas Streptococcus, Candida spp.),

— patogénam diagnostisks vienreizgjs augsts antivielas titrs (IgM) vai Cetrkartigs antivielas titra pieaugums (IgG)
saparotos serumos.
Noradijumi par zinoSanu
— Par izgulgjumu infekcijam jazino ka par DECU.

— Par iegurna dzilo audu infekciju jazino ka par OREP.
SST-DECU: virspuséjas un dzilas izgulejumu infekcijas
Izgulgjumu infekcijam jaatbilst sadam kritérijam:

— pacientam bez cita zinama cé€lopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: apsartums, sapigums vai
izgulgjuma briices malu pietikums,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:
— pareizi ievakta kidruma vai audu materiala uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,

— asins uzs¢juma konstatéti mikroorganismi.
SST-BURN: apdegumu infekcija
Apdegumu infekcijam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— parmainas pacienta apdeguma briices izskata vai pazimes, pieméram, strauja krevelu atdaliSanas vai tumsbriina,
melna vai violeta krevelu krasa, vai tiiska briices malas,

— un apdeguma biopsijas histologiskaja izmeklésana konstatéta mikroorganismu invazija blakusesoSajos dzivotspe-
jigajos audos.

— Parmainas pacienta apdeguma briices izskatd vai pazimés, pieméram, strauja krevelu atdaliSanas vai tumsbriina,
melna vai violeta krevelu krasa, vai tiiska briices malas,

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:
— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi un nav citas identificgjamas infekcijas,

— no biopsijas paraugiem vai bojatas adas nokasjjumiem izoléts Herpes simplex viruss, ar gaismas mikroskopiju vai
elektronmikroskopiju histologiski identificéti insercijas organismi vai ar elektronmikroskopiju konstatétas virusu
dalinas.
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— Pacientam ar apdegumu bez cita zinama célopa ir vismaz divas no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis
(> 38 °C) vai hipotermija (< 36 °C), hipotensija, oligirija (< 20 cc/h), hiperglikémija pie iepriek§ labi panesta
oglhidratu limena uztura, vai apjukums

UN ir vismaz viens no $adiem simptomiem:

— apdeguma biopsijas histologiskaja izmekléSana konstatéta mikroorganismu invazija blakuseso$ajos dzivotspé-
jigajos audos,

— asins uzsgjuma konstatéti mikroorganismi,

— no biopsijas paraugiem vai bojatas adas nokasjjumiem izoléts Herpes simplex viruss, ar gaismas mikroskopiju vai
elektronmikroskopiju histologiski identificéti insercijas organismi vai ar elektronmikroskopiju konstatétas virusu
dalinas.

SST-BRST: kriits abscess vai mastits

Kriits abscesam vai mastitam jaatbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— pacientam ar drenazu vai adatas aspiraciju iegfita infekcijas skarto kriits audu materidla vai skidruma uzsgjuma
konstatéti mikroorganismi,

— kirurgiskas operacijas laika vai histopatologiska izmekléSana pacientam konstatéts kriits abscess vai citas pazimes,
kas liecina par infekciju,

— pacientam ir drudzis (> 38 °C) un lokals kriits iekaisums,

UN arsts diagnosticgjis kriits abscesu.

4.1.14. SYS: sistemiska infekcija
SYS-DI: izkaisita infekcija

Izkaisita infekcija ir infekcija, kas skar daudzus organus un sistémas bez viena redzama infekcijas perékla; $adu infekciju
parasti ierosina virusi, un pacientam bez cita zindma célona ir pazimes vai simptomi, kuri atbilst daudzu organu un
sistému infekcijai.

Noradijumi par zinosanu

— Sis kods jaizmanto, zinojot par virusu infekcijam, kas skar daudzas organu sistémas (pieméram, masalam,
epidémisko parotitu, masalinam, véjbakam, infekciozo eritému). So infekciju identifice8anai biezi pietiek ar
kliniskajiem kritérijiem.

— Sis kods nav jaizmanto, zinojot par tadam ar veselibas apriipi saistitam infekcijam, kam raksturigi daudzi
metastatiski infekcijas perekli, pieméram, par bakterialo endokarditu; jazino tikai par So infekciju primaro perékli.

— Par nezinamas izcelsmes drudzi (FUO) nav jazino ka par DI

— Par virusu ierosinatam ekzantémam un izsitumiem jazino ka par DL

SYS-CSEP: arstéta smaga neidentificeta infekcija

Pacients atbilst vismaz vienam no $adiem kritérijiem:

— kliniskas pazimes vai simptomi bez cita zinama célona,

— drudzis (> 38 °C),

— hipotensija (sistoliskais spiediens < 90 mm/Hg)

— vai olig@irija (20 cm?*(ml)/h),

un asins uzséjums nav veikts vai asinis nav konstatéti mikroorganismi vai antigéns,

un nav acimredzamu citu, lokalu infekciju,

un arsts noteicis terapiju sepses arstésanai.
Noradijumi par zinoSanu

Sis kods jaizmanto tikai absoliitas nepieciesamibas gadijumos.

Zinojot par jaundzimusajiem konstatétu CSEP, jaizmanto NEO-CSEP gadijumu definicija (sk. talak).



6.7.2018. Eiropas Savienibas Oficialais Véstnesis L 170/71

4.1.15. UTE: urincelu infekcija
UTI-A: mikrobiologiski apstiprinata simptomatiska UTI

Pacientam bez cita zinama c€lopa ir vismaz viena no $adam pazimém vai simptomiem: drudzis (> 38 °C), urinacijas
neatlickamiba, bieza uriné$ana, dizirija vai sapigums urinpasla apvida

UN

pacientam ir pozitiva urina kultira, t. i., mikroorganismu skaits urina ir > 105/ml un ir konstatéti ne vairak ka divu sugu
mikroorganismi.

UTI-B: mikrobiologiski neapstiprinata simptomatiska UTI

Pacients bez cita zinama c€lona atbilst vismaz diviem no $adiem kritérijiem: drudzis (> 38 °C), urinacijas neatlickamiba,
bieza uriné$ana, diziirija vai sapigums urinpisla apvidi

UN
un vismaz vienam no $adiem kriterijiem:
— pozitivi rezultati leikocitu esterazes un/vai nitratu noteikSanas testos, izmantojot teststrémeles metodi,

— pidrija ar leikocitu kopéjo skaitu urina parauga > 104/ml vai leikocitu kopéjo skaitu > 3 stipra palielindjuma lauka
necentrifugéta urina,

— necentrifugéta urina Grama krasojuma redzami mikroorganismi,

— no vismaz diviem urina uzs€jumiem atkartoti izoléts viens un tas pats uropatogéns (gramnegativa baktérija vai
Staphylococcus saprophyticus) ar koloniju skaitu > 102/ml aseptiski nemtos urina paraugos,

— pacientam, ko arsté ar urincelu infekcijas arstéSanai paredzétu efektivu antimikrobialo lidzekli, viena uropatogéna
(gramnegativas baktérijas vai Staphylococcus saprophyticus) koloniju skaits urina parauga ir < 10°/ml,

— arsts diagnosticgjis urincelu infekciju,
— arsts sacis attiecigu terapiju urincelu infekcijas arsteSanai.

Par asimptomatisku bakteridiriju nav jazino, bet par asimptomatiskai bakteritirijai sekundaram bakteriémijam jazino ka
par BSI, kuru avots (izcelsme) ir S-UTL

Urincelu infekcija ir saistita ar katetru, ja septinu dienu laika pirms infekcijas sakuma pacientam ir bijis ievietots
pastavigs urincelu katetrs (ari tad, ja tas bijis ievietots ar partraukumiem).

4.2. SPECIFISKU PATOGENU IEROSINATAS BAKTERIEMIJAS GADIJUMU VISPARIGA DEFINICIJA
Kliniskie kritériji
Uzraudzibas vajadzibam nav batiski.

Laboratoriskie kriteriji

Vismaz viens pozitivs asins uzséjums attieciba uz Staphylococcus aureus, Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli, Enterococcus
faecium, Enterococcus faecalis, Pseudomonas aeruginosa vai Acinetobacter sugu vai Streptococcus pneumoniae.

Epidemiologiskie kritériji
Uzraudzibas vajadzibam nav batiski.
Gadijumu klasifikacija

A. lespgams gadijums N. P.

B. Varbiitigs gadijums N. P.

C. Apstiprinats gadijums
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Rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem

Antimikrobialas uzpémibas testu rezultati jazino saskana ar ECDC un dalibvalstu panakto vienosanos par metodém un
kritérijiem, kas noteikti ECDC Eiropas Mikrobu rezistences uzraudzibas tikla (EARS-Net) (), un jo ipasi:

— attieciba uz Staphylococcus aureus: uznémiba pret meticilinu un citiem pretstafilokoku béta laktamiem,
— attieciba uz Enterococcus faecium un Enterococcus faecalis: uznémiba pret glikopeptidiem,

— attieciba uz Klebsiella pneumoniae un Escherichia coli: uznémiba pret karbapenémiem un uzpémiba pret kolistinu
izolatos, kas rezistenti pret karbapenémiem,

— attieciba uz Pseudomonas aeruginosa un Acinetobacter sugu: uznémiba pret karbapenémiem.

4.3. REZISTENCE PRET ANTIMIKROBIALAJIEM LIDZEKLIEM: GADIJUMU VISPARIGA DEFINICIJA UN KLASIFIKACIJA
Kliniska rezistence pret antimikrobialajiem lidzekliem
Definicija

Mikroorganismus klasificé ka kliniski uznémigus, kliniski vid&ji uznémigus vai kliniski rezistentus pret kadu antimi-
krobialo lidzekli, attiecinot uz tiem atbilstoSas EUCAST kliniskas robezvértibas standartizéta metodologija (vai péc
standartizétas metodologijas kalibréta metodologija) (3, t. i., kliniskas minimalas inhibgjosas koncentracijas (MIC)
robezvértibas un ar tam saistitds inhibicijas zonas diametra robezvértibas. Robezvértibas var mainit saskana ar
pamatotam apstaklu parmainam.

Klasifikacija
Kliniski uznémigi mikroorganismi (S)

— Mikroorganismus definé par uznémigiem (S), ja antimikrobiala lidzekla ekspozicijas limenis ir saistits ar lielu
terapeitisku panakumu varbatibu.

Kliniski vidgji uznémigi mikroorganismi (I)

— Mikroorganismus definé ka vidéji uznémigus (I) atbilstosi antimikrobiala lidzekla aktivitates limenim, kas saistits ar
nenoteiktu terapeitisku efektu. Tas nozime, ka izolata ierosinatu infekciju var atbilstosi arstét kermena vietas, kur
zales ir fiziski koncentrétas, vai gadijumos, kad var izmantot tadu zalu devu rezimu, kas rada lielaku ekspoziciju; tas
liecina ari par buferzonu, kas vajadziga, lai nepielautu, ka siki, nekontroléti, tehniski faktori rada bitiskas interpre-
tacijas neatbilstibas.

Kliniski rezistenti mikroorganismi (R)

— Mikroorganismus definé ka rezistentus (R) atbilstosi antimikrobiala lidzekla ekspozicijas l[imenim, kas saistits ar lielu
terapeitiskas neveiksmes iesp&amibu.

Kliniskas robezvértibas (%) norada ka:
— S: MIC < x mg/L; disku diftizijas zonas diametrs > ¢ mm,
— I MIC >x, <y mg|L; disku diftizijas zonas diametrs > p mm, < ¢ mm,

— v R: MIC >y mg/L; disku diftizijas zonas diametrs < p mm.
Panrezistenti mikroorganismi (PDR)

— ka noradits starptautiskaja ekspertu priekslikuma par pagaidu standartdefinicijam attieciba uz iegiito rezistenci (*),
attieciba uz Staphylococcus aureus, Enterococcus sugu, Enterobacteriaceae, ieskaitot Klebsiella pneumoniae un Escherichia coli,
Pseudomonas aeruginosa un Acinetobacter sugu, izolatu definé ka panrezistentu izolatu (PDR), pamatojoties uz apstakli,
ka tas ir rezistents pret visiem antimikrobialajiem lidzekliem,

() Zinosanas kritériji tiek publicéti ikgadéja protokola par mikrobu rezistences (AMR) zino3anu. Sk. Protokols par mikrobu rezistences
(AMR) zinosanu. Eiropas Mikrobu rezistences uzraudzibas tikls (EARS-Net). www.ecdc.europa.eu.

() http://www.eucast.org/clinical_breakpoints/. MIC vai disku difuzijas metodes vieta var izmantot lidzvértigas kvantitativas antimikro-
bialas uznémibas testéSanas (AST) metodes, ja tas apstiprina EUCAST.

(*) Magiorakos AP, et al. Multidrug-resistant, extensively drug-resistant and pandrug-resistant bacteria: an international expert proposal for interim
standard  definitions  for  acquired  resistance.  Clin  Microbiol Infect. 2012  Mar;18(3):268-81.  http:/[www.sciencedirect.
com/science/article/pii/S1198743X14616323
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— atbilstosi definicijam pa mikroorganismiem starptautiskaja ekspertu priekslikuma par pagaidu standarta definicijam
attieciba uz iegiito rezistenci (') izolatu definé ka apstiprinatu panrezistentu izolatu (PDR), ja tas ir neuznémigs (t. i,
vidgji uznémigs — I vai rezistents — R) pret visiem lidzekliem visas antimikrobidlo lidzeklu kategorijas, un to
apstiprina references vai cita kliniskas mikrobiologijas laboratorija, kas testgjusi papildu antimikrobialo lidzeklu
uzsgjuma plati, kur ieklauti vél citi lidzekli, ne tikai tie, kuri tiek testéti parasti,

— izolatu definé ka iespéjami panrezistentu, ja tas ir neuzpémigs (t. i., vidéji uznémigs — I vai rezistents — R) pret visiem
laboratorija testétajiem antimikrobialajiem lidzekliem,

— izolatu definé ka tadu, kas nav panrezistents, ja tas ir uznémigs pret vismaz vienu no testétajiem antimikrobialajiem
lidzekliem.

Mikrobiologiska rezistence pret antimikrobiilajiem lidzekliem
Fenotipiska definicija

Mikroorganismus attieciba uz kadu sugu klasificé ka mikroorganismus ar savvalas fenotipu vai mikroorganismus ar
nesavvalas tipa uznémibas fenotipu, atbilstosi EUCAST epidemiologisko robezvértibu (ECOFF) koncentracijam standar-
tizéta metodologija (vai metodologija, kas kalibréta atbilstosi standartizétai metodologijai) (?) (), pamatojoties uz sugai
specifiskiem MIC sadaljjumiem un ar tam saistitajam inhibicijas zonas diametra robezvértibam.

Fenotipiska klasifikacija
Mikroorganismi ar savvalas tipa (WT) fenotipu

— Mikroorganismus attieciba uz kadu sugu vai sugu kompleksu definé ka savvalas tipa (WT) mikroorganismus, ja tiem
nav fenotipiski nosakama iegiita rezistences mehanisma.

Mikroorganismi ar nesavvalas tipa (NWT) fenotipu

— Mikroorganismus attieciba uz kadu sugu definé ka nesavvalas tipa (NWT) mikroorganismus, ja tiem izpauzas vismaz
viens fenotipiski nosakams iegiitas rezistences mehanisms.

ECOFF norada ka ():
— WT: ECOFF < x mg/L; disku diftizijas zonas diametrs > ¢ mm,

— NWT: ECOFF > x mg/L; disku diftizijas zonas diametrs < ¢ mm.

Pret antimikrobialajiem lidzekliem iegiitds rezistences mehanisma identificeSana (pieméram, zalu inaktivétajs enzims, zalu
mérkproteina tipa modifikacija, efluksa siknis).

To, ka mikroorganismam izpauZas pret antimikrobialajiem lidzekliem iegfitas rezistences mehanisms, var noteikt in vitro,
bet identificéta mehanisma tipu var noteikt, izmantojot standartizéto metodologiju atbilstosi EUCAST vadlinijjam par
kliniskas un/vai epidemiologiskas nozimes rezistences mehanismu un specifisku rezistenc¢u noteik$anu (*).

Genotipiska definicija

Mikroorganismus klasificé ka tadus, kuri satur genétisko determinantu vai determinantu kombinaciju, kas mikroorga-
nismiem pieskir nesavvalas tipa uznémibas fenotipu attieciba uz kadu antimikrobialo lidzekli (parnesamu génu vai serdes
génu mutaciju), vai tadus, kuriem $ada genétiska determinanta vai determinantu kombinacijas nav. Tada genétiska
determinanta vai tadas determinantu kombinacijas klatbaitni, kas mikroorganismiem pieskir nesavvalas tipa uznémibas
fenotipu attieciba uz vienu vai vairakiem antimikrobialajiem lidzekliem, var pieradit, nosakot un identificgjot attiecigo(-as)
nukleinskabes sekvenci(-es) bakterialaja genoma.

(") Magiorakos AP, et al. Multidrug-resistant, extensively drug-resistant and pandrug-resistant bacteria: an international expert proposal for interim
standard  definitions  for acquired resistance.  Clin  Microbiol ~Infect. 2012 Mar; 18(3):268-81. http:/[www.sciencedirect.
com/science/article/pii/S1198743X14616323

() http://www.eucast.org/ast_of_bacteria/

Q) http://www.eucast.org/mic_distributions_and_ecoffs/

(*) http:/[www.eucast.org/fileadmin/src/media/PDFs[EUCAST _files/Resistance_mechanisms/EUCAST_detection_of_resistance_mechanisms_

v1.0_20131211.pdf
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Genotipiska klasifikacija
Genotipus norada ka:
— pozitivus: [rezistences géna vai serdes géna mutacijas nosaukums] klatbiitne,

— negativus: [rezistences géna nosaukums] vai savvalas tipa serdes géna sekvences neesiba.
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