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KOMISJONI OTSUS,
19. miérts 2002,

millega nihakse ette haigusjuhtude midratlused iihenduse
vorgustiku teavitamiseks nakkushaigustest vastavalt Euroopa
Parlamendi ja noukogu otsusele 2119/98/EU

(teatavaks tehtud numbri K(2002) 1043 all)
(2002/253/EU)

EUROOPA UHENDUSTE KOMISJON,
vottes arvesse Euroopa Uhenduse asutamislepingut,

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 24. septembri 1998. aasta otsust
2119/98/EU, millega moodustatakse ithenduses epidemioloogilise seire
ja nakkushaiguste tdrje vorgustik, (1) eriti selle artikli 3 punkti c,

ning arvestades jargmist:

(1)  Liikmesriigid peaksid edastama teavet nakkushaiguste tagajirjel
ilmnenud terviseohtude epidemioloogilise arengu ja tekkimise
kohta, kasutades iihenduse vorgustikku vordlusi vdimaldaval
viisil eesmérgiga rakendada ennetus- ja torjemeetmeid ithenduse
ja siseriiklikul tasandil.

(2)  Nimetatud teabe vorreldavuse -eeltingimuseks on kehtestada
haigusjuhtude iihtsed médratlused isegi siis, kui konkreetsete
haiguste seirevorgustikke veel loodud ei ole. Niipea kui otsus
joustub, tuleks konesolevaid haigusjuhtude médratlusi kasutada
ithenduse vorgustiku teavitamiseks ning need peaksid vastama
isikuandmete kaitset késitlevatele méadrustele.

(3)  Vordluspdhist teavitamist voimaldavad haigusjuhtude médratlused
peaksid olema astmelise iilesehitusega, mis lubavad litkmesriikide
struktuuridel ja/voi asutustel paindlikult edastada haiguste ja
konkreetsete terviseprobleemide alast teavet. Eriti hdlbustavad
nimetatud haigusjuhtude maéératlused teavitamist komisjoni
otsuses 2000/96/EU (?) loetletud haigustest.

(4)  Haigusjuhtude mééaratlused peaksid olema koostatud nii, et need
voimaldavad koigil litkmesriikidel neil olemasolevate siisteemide
andmeid kasutades osaleda teavitamises vdimalikult suurel
madral. Haigusjuhtude méératlused peaksid arvesse votma teabe
kogumise erinevatele eesmérkidele vastavaid tundlikkuse ja spet-
siifilisuse erinevaid tasemeid ja olema kergesti muudetavad.

(5)  Kéesoleva otsusega ettenéhtud meetmed on kooskdlas direktiivi
2119/98/EU alusel loodud komitee arvamusega,

ON VASTU VOTNUD KAESOLEVA OTSUSE:

Artikkel 1

Andmete esitamiseks nakkushaiguste epidemioloogilise seire ja torje
eesmérgil vastavalt otsuse 2119/98/EU sitetele, ja eriti selle artiklile
4, kohaldavad liikmesriigid lisas nimetatud haigusjuhtude maéératlusi.

Artikkel 2

Kéesolevat otsust kohandatakse uusimatel teaduslikel andmetel pohi-
nevas vajalikus ulatuses.

(") EUT L 268, 3.10.1998, Ik 1.
() EUT L 28, 3.2.2000, Ik 50.
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Artikkel 3

Kéesolevat otsust kohaldatakse alates 1. jaanuarist 2003.

Artikkel 4

Kéesolev otsus on adresseeritud liikmesriikidele.
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LISA

SELGITUS HAIGUSJUHTUDE MAARATLEMISE JA
KLASSIFITSEERIMISE JAOTISTE KOHTA

Kliinilised kriteeriumid

Kliinilised kriteeriumid peaksid hdolmama haiguse iildisi ja asjakohaseid tunnu-
seid ning siimptomeid, mis kas eraldi voi koos annavad haiguse kohta selge voi
haigusele viitava kliinilise pildi. Kliinilised kriteeriumid annavad haiguse iildise-
loomustuse ega ndita tingimata kdiki konkreetseks kliiniliseks diagnoosiks vaja-
likke tunnuseid.

Laboratoorsed Kriteeriumid

Laboratoorsed kriteeriumid peaksid kujutama loetelu laboratoorsetest meetoditest,
mida kasutatakse haigusjuhu kinnitamiseks. Tavaliselt piisab haigusjuhu kinnita-
miseks ainult iihest loetletud testist. Kui laboratoorse kinnituse saamiseks on vaja
kasutada meetodite kombineerimist, on see kindlaks mairatud. Laboratoorseteks
testideks vajalike proovide litkk méaratakse tliksnes siis, kui diagnoosi kinnitami-
seks sobivad ainult konkreetsed prooviliigid. Mone kokkulepitud erandi puhul on
lisatud laboratoorsed kriteeriumid tdendolise haigusjuhu médramiseks. See on
loetelu laboratoorsetest meetoditest, mida haigusjuhu diagnoosi toetamiseks
voib kasutada, kuid mis seda ei kinnita.

Epidemioloogilised kriteeriumid ja epidemioloogiline seos

Epidemioloogilised kriteeriumid on tdidetud, kui saab méaérata epidemioloogilise
seose.

Inkubatsiooniperioodi jooksul maéératletakse epidemioloogilist seost iihena jérg-
misest kuuest:

— tlekandumine inimeselt inimesele: iga isik, kellel on olnud kontakt labora-
toorselt kinnitatud haigusjuhtumiga inimesega viisil, et see isik vdis nakkuse
saada;

— iilekandumine loomalt inimesele: iga isik, kellel on olnud kontakt laboratoor-
selt kinnitatud nakkuse saanud / nakatunud kolooniasse kuuluva loomaga
viisil, et see isik vdis nakkuse saada;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga: iga isik, kellel on olnud kokkupuude sama
ihise nakkusallika voi -kandjaga, kui on kinnitatud haigusjuhtumiga isikul;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega: iga isik, kes on tarbinud labo-
ratoorselt kinnitatud saastatusega toitu voi joogivett, voi isik, kes on tarbinud
potentsiaalselt saastunud tooteid, mis périnevad loomalt, kellel on laboratoor-
selt kinnitatud nakkus/kolonisatsioon;

— kokkupuude keskkonnas: iga isik, kes on supelnud saastunud vees voi kellel
on olnud kontakt laboratoorselt kinnitatud saastunud keskkonnaallikaga;

— kokkupuude laboris: iga isik, kes to6tab laboris, kus on vdimaliku kokku-
puute oht.

Isikut voib pidada kinnitatud haigusjuhuga epidemioloogiliselt seotuks, kui vihe-
malt iiks haigusjuht levikuahelas on laboratoorselt kinnitatud. Fekaal-oraalsel teel
ja ohu kaudu levivate nakkuste puhangu korral ei ole haigusjuhu epideemilise
seose lile otsustamisel tingimata vaja levikuahelat taastada.

Haiguse iilekandumine voib toimuda iihel vdi mitmel jargmisel wviisil:

— Ohu kaudu, nakatunud inimeselt, kes kohib, siilitab, laulab voi radgib, piisk-
nakkusena limaskestadele voi ohku paiskunud mikroobide sissehingamisel
teiste inimeste poolt;

— kontakti kaudu, otsese kontakti kaudu nakatunud inimesega (fekaal-oraalne
kontakt, respiratoorsed eritised, naha- voi seksuaalkontakt) voi loomaga (nt
hammustamine, puudutamine) vdi kaudse kontakti kaudu nakatunud materja-
lidelt voi esemetelt (nakkusallikas, kehavedelikud, veri);

— vertikaalselt, emalt lapsele, sageli emaiisas v3i kehavedelike juhusliku vahe-
tumise kaudu, tavaliselt siinnituseelsel perioodil;

— vektoriilekande teel, kaudsel tilekandel nakatunud sididskede, lestade, kirbeste
ja muude putukate kaudu, kes oma hammustustega kannavad inimesele
haigusi edasi;
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— toidu vdi veega, potentsiaalselt saastunud toidu voi joogivee tarbimisel.

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

Haigusjuhud liigitatakse jargmiselt: vdimalik, tdendoline ja kinnitatud. Lisatea-
bena esitatakse haiguste inkubatsiooniperiood, et hdlbustada epidemioloogilise
seose hindamist.

Véimalik haigusjuht

Haigusjuht, mis aruandluses on liigitatud vdimalikuks haigusjuhuks. Tavaliselt on
see haiguse maédratluses kirjeldatud kliiniliste kriteeriumidega haigusjuht ilma
asjaomase haiguse epidemioloogiliste tunnuste vodi laboratoorsete tdenditeta.
Voimaliku haigusjuhu maéératlus on véga tundlik ja madala spetsiifilisusega.
See vdimaldab kindlaks méérata enamiku haigusjuhte, kuid sellesse kategooriasse
voivad sattuda ka moned ekslikult positiivseks peetavad juhtumid.

Toenioline haigusjuht

Haigusjuht, mis aruandluses on liigitatud tdendoliseks haigusjuhuks. Tavaliselt on
see haiguse médratluses kirjeldatud kliiniliste kriteeriumidega ja epidemioloogi-
lise seosega haigusjuht. Toendolise haigusjuhu laboratoorsed testid on iiksikasja-
likult esitatud ainult mone haiguse puhul.

Kinnitatud haigusjuht

Haigusjuht, mis aruandluses on liigitatud kinnitatud haigusjuhuks. Kinnitatud
haigusjuhud peavad olema laboratoorselt kinnitatud ning voivad haigusjuhu
madratluses esitatud kliinilistele kriteeriumidele vastata voi mitte. Kinnitatud
haigusjuhu maératlus on korge spetsiifilisusega ja vdhem tundlik, seega on
enamik kogutud haigusjuhte tegelikud juhud, ehkki mdéni juhtum vdib olla
puudu.

Mane haiguse kliinilised kriteeriumid ei osuta asjaolule, et paljud dgedad haigus-
juhud on asiimptomaatilised (nt A-, B- ja C-hepatiit, kampiilobakterioos, salmo-
nelloos), ehkki rahvatervise seisukohalt vdivad need haigusjuhud olla siiski
riikliku téhtsusega.

Kinnitatud haigusjuhud liigitatakse jidrgmisse kolme alakategooriasse. Need
alakategooriad moodustatakse andmete analiilisimise kiigus, kusjuures kasuta-
takse kogutud juhtumipdhiseid muutujaid.

Laboratoorselt kinnitatud haigusjuht koos Kliiniliste kriteeriumidega
Haigusjuht vastab haigusjuhu kinnitamise laboratoorsetele kriteeriumidele ja
haigusjuhu méératlusse lisatud kliinilistele kriteeriumidele.

Laboratoorselt kinnitatud haigusjuht koos mitteteadaolevate Kliiniliste
kriteeriumidega

Haigusjuht vastab haigusjuhu kinnitamise laboratoorsetele kriteeriumidele, kuid
puuduvad andmed kliiniliste kriteeriumide kohta (nt on ainult laboriaruanne).
Laboratoorselt kinnitatud haigusjuht ilma Kkliiniliste kriteeriumideta
Haigusjuht vastab haigusjuhu kinnitamise laboratoorsetele kriteeriumidele, kuid ei

vasta haigusjuhu méératluse kliinilistele kriteeriumidele voi on asiimptomaatiline.

OMANDATUD IMMUUNPUUDULIKKUSE SUNDROOM (AIDS) JA
INIMESE IMMUUNPUUDULIKKUSE VIIRUS (HIV) — NAKKUS
Kliinilised kriteeriumid (AIDS)

Iga isik, kellel esineb mdni AIDSi Euroopa haigusjuhu maéératlusele vastavatest
kliinilistest kriteeriumidest:

— tdiskasvanud ja 13aastased vdi vanemad noorukid (!);
(") AIDSi Epidemioloogilise Seire Euroopa Keskus. 1993. aasta muudatus AIDSi Euroopa

jérelevalvesiisteemi haigusjuhu maératluses. AIDS Surveillance in Europe, Quarterly
Report 1993; nr 37: 23-28.
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— alla 13aastased lapsed (').

Laboratoorsed Kriteeriumid (HIV)
— Taiskasvanud, noorukid ja 18kuused vdi vanemad lapsed
Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— positiivne tulemus HIV-antikehade testimisel vdi kombineeritud soelkat-
setes (HIV-antikeha ja HIV-p24-antigeeni test), mida kinnitab spetsiifi-
lisem antikehade test (nt immunoblotanaliiiis);

— positiivne tulemus kahes antikehade EIA-testis, mida kinnitab jargneva
EIA-testi positiivne tulemus;

— kahe eraldi prooviga saadud positiivsed tulemused vdhemalt iihe puhul
jargmisest kolmest:

— HIV-nukleiinhappe (HIV-RNA v&i HIV-DNA) tuvastamine;

— HIVi tuvastamine HIV-p24-antigeeni testi, sealhulgas neutralisatsioo-
nianaliiiisi abil,

— HIVi eraldamine.
— Alla 18kuused lapsed

Kahe eraldi prooviga saadud positiivsed tulemused (vilja arvatud nabavaadi
verest) vdhemalt tihe puhul kolmest jargmisest kriteeriumist:

— HIVi eraldamine;
— HIV-nukleiinhappe (HIV-RNA voi HIV-DNA) tuvastamine;
— HIVi tuvastamine HIV-p24-antigeeni testi, sealhulgas neutralisatsioonia-
naliiiisi abil 1-kuusel voi vanemal kui 1-kuusel lapsel.
Epidemioloogilised kriteeriumid:

ei kohaldata
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Véimalik haigusjuht:

ei kohaldata

B. Toenéoline haigusjuht:

ei kohaldata

C. Kinnitatud haigusjuht
— HIV-nakkus
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud HIV-nakkuse laboratoorsed kriteeriumid.
— AIDS
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud AIDSi Kkliinilised kriteeriumid ja HIV-
nakkuse laboratoorsed kriteeriumid.
SIBERI KATK

(Bacillus anthracis)
Kiliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb véhemalt iiks jargmistest kliinilistest vormidest.

Siberi katku nahavorm
Viéhemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
() AIDSi Epidemioloogilise Seire Euroopa Keskus. Euroopa haigusjuhu méératlus lastel

esineva AIDSi jirelevalve kohta — 1995. aasta muudatus. HIV/AIDS Surveillance in
Europe, Quarterly Report 1995; nr 48: 46-53.
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— papuloosne vdi vesikulaarne nahakahjustus;

— tursest iimbritsetud must lohk.

Siberi katku soolevorm

— palavik vdi kerge palavikuline seisund

JA vihemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— tugev kohuvalu;

— kdhulahtisus.

Siberi katku kopsuvorm

— palavik voi kerge palavikuline seisund

JA vidhemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— dge hingamispuudulikkus;

— keskseinandi laienemise radioloogilised ilmingud.

Siberi katkust péhjustatud meningiit/meningoentsefaliit
— palavik

JA vihemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:
— krambid,

— teadvusekaotus;

— meningiidi ilmingud.

Siberi katkust pohjustatud septitseemia

Laboratoorsed kriteeriumid

— Bacillus anthracis’e eraldamine kliinilisest proovist;

— Bacillus anthracis’e nukleiinhappe kindlakstegemine kliinilises proovis.
Positiivse tulemusega ninakaabe ilma kliiniliste stimptomiteta haigusjuhu diag-
noosi ei kinnita.

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Viahemalt iiks kolmest jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— tilekandumine loomalt inimesele;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

LINNUGRIPP A/H5 VOI A/H5N1 INIMESTEL

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb iiks kahest jargmisest kriteeriumist:
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— palavik JA &dgeda respiratoorse nakkuse tunnused ja siimptomid;

— surm ebaselge dgeda respiratoorse haiguse tottu.

Laboratoorsed kriteeriumid

Viéhemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— gripiviiruse A/H5N1 eraldamine kliinilisest proovist;

— gripiviiruse A/H5 nukleiinhappe kindlakstegemine kliinilises proovis;

— gripiviiruse A/HS spetsiifilise antikehareaktsiooni esinemine (neljakordne voi
suurem tiitri tdusmine voi tihekordne kdrge tiiter).

Epidemioloogilised kriteeriumid

Véhemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:

— inimeselt inimesele iilekandumine ldhikokkupuutest (ithe meetri ulatuses)
inimesega, kellel on tdendoline voi kinnitatud haigusjuht;

— kokkupuude haigustekitajaga laboris, kus vdib kokku puutuda linnugripivii-
rusega A/H5N1;

— ldhikokkupuude (ithe meetri ulatuses) kodu- voi metslindude hulka mittekuu-
luva loomaga (nt kass voi siga), kellel on linnugripi A/HSN1 kinnitatud
nakkus;

— alaline elamine selles piirkonnas voi selle piirkonna kiilastamine, kus parajasti
kahtlustatakse vdi on kinnitust leidnud linnugripi A/H5N1 esinemine, (1) JA
vahemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:

— lahikokkupuude (ithe meetri ulatuses) haigete voi surnud kodu- voi mets-
lindudega (?) ohustatud piirkonnas;

— ohustatud piirkonnas asuva kodu voi linnukasvatuse kiilastamine, kus
eelmise kuu jooksul on teatatud haigete voi surnud kodulindude esinemi-
sest.

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud kliinilised ja epidemioloogilised kriteeriumid.

B. Toendoline haigusjuht

Iga isik, kelle A/H5 vdi A/H5N1 gripiviiruse proov on positiivne ning kui selle
proovi on teinud riiklik tugilabor, mis ei kuulu inimestel esinevat grippi uurivate
EU tugilaborite vorgustikku (CNRL).
C. Riiklikult kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle A/H5 vdi A/H5N1 gripiviiruse proov on positiivne ning kui selle
proovi on teinud riiklik tugilabor, mis kuulub inimestel esinevat grippi uurivate
EU tugilaborite vorgustikku (CNRL).
D. Maailma Terviseorganisatsiooni poolt kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle H5 viiruse on laboratoorselt kinnitanud Maailma Terviseorganisat-
siooni juurde kuuluv HS viirusega tegelev koostodkeskus.

BOTULISM

(Clostridium botulinum)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks jargmistest kliinilistest vormidest:

(") Vt maailma loomatervishoiu organisatsioon ja Euroopa Komisjoni (SANCO) loomahai-
gustest teatamise siisteem (ADNS): http://www.oie.int/eng/en index.htm ja http://ec.
europa.eu/food/animal/diseases/adns/index_en.htm#).

(®) Ei hdlma pealtniha terveid linde, kes on tapetud néiteks jahi kdigus.
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Toidust pohjustatud ja haavabotulism
Vihemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:

— bilateraalne kraniaalndrvi kahjustus (nt kahelinigemine, #hmane nédgemine,
neelamishdired, bulbaarparaliiiis);

— perifeerne siimmeetriline paraliiiis.

Imikute botulism

Iga imik, kellel esineb vdhemalt liks kuuest jargmisest haigustunnusest:
— ko&hukinnisus;

— letargia;

— isutus;

— ptoos;

— neelamishdired;

— liildine lihasndrkus.

Konealust liiki botulism, mis esineb tavaliselt imikutel (alla 12 kuu vanused
lapsed), voib esineda ka iile 12 kuu vanustel lastel ja monikord tiskasvanutel,
kelle soolestiku anatoomia ja mikrofloora on muutunud.

Laboratoorsed kriteeriumid

Viahemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:

— C. botulinum’i eraldamine imikute botulismi (véljaheitest) vdi haavabotulismi
(haavast) korral (tdiskasvanute puhul ei ole C. botulinum’i eraldamine vélja-
heitest toidust pdhjustatud botulismi diagnoosimiseks vajalik);

— botulismitoksiini tuvastamine kliinilises proovis.

Epidemioloogilised Kriteeriumid
Viahemalt iiks kahest jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— kokkupuude iihise nakkusallikaga (nt toit, siistlandelte jagamine voi muud
vahendid);

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega.
Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

BRUTSELLOOS

(Brucella spp.)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb palavik

JA vihemalt iiks seitsmest jargmisest haigustunnusest:
— higistamine (tugev, halvalShnaline, eriti 60sel);
— kiilmavérinad;

— liigesevalu;
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— ndrkustunne;
— depressioon;
— peavalu;

— anoreksia.

Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks kahest jargmisest:

— Brucella spp. eraldamine kliinilisest proovist;

— Brucella'le iseloomulik antikehareaktsioon (standardne seerumi aglutinat-
siooni test, komplemendi sidumise test, ELISA).

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— kokkupuude saastunud toidu voi joogiveega;

— kokkupuude saastunud loomast périnevate toodetega (piim voi piimatooted);

— loomalt inimesele iilekandumine (saastunud eritised voi elundid, nt tupeeritis,
platsenta);

— kokkupuude iihise nakkusallikaga.
Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

KAMPULOBAKTERIOOS

(Campylobacter spp.)

Kiliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:
— kohulahtisus;

— kohuvalu;

— palavik.

Laboratoorsed Kriteeriumid
— Campylobacter spp. eraldamine véljaheitest voi verest.

Voimaluse korral tuleb teha Campylobacter spp. eristamine.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks jargmisest viiest epidemioloogilisest seosest:
— iilekandumine loomalt inimesele;

— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude {iihise nakkusallikaga;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— kokkupuude keskkonnas.
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Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

KLAMUDIOOS
(Chlamydia trachomatis),
KAASA ARVATUD VENEERILINE LUMFOGRANULOOM

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vdhemalt iiks jargmistest kliinilistest vormidest.

Klamiidioos (muu kui veneeriline liimfogranuloom)

Vihemalt iiks kuuest jargmisest haigusseisundist:

— kusitipoletik;

— munandimanusepdletik;

— &dge munajuhapdletik;

— &dge emaka sisekesta pdletik;

— emakakaelapdletik;

— pirasoolepdletik.

Vaststindinutel vdhemalt liks kahest jargmisest haigusseisundist:
— konjunktiviit;

— kopsupdletik.

Veneeriline liimfogranuloom

Viahemalt iiks viiest jargmisest haigusseisundist:
— kusitipdletik;

— genitaalide piirkonna haavand,;

— kubeme liimfisdlmede suurenemine;

— emakakaelapdletik;

— pérasoolepdletik.

Laboratoorsed Kriteeriumid

Klamiidioos (muu kui veneeriline liimfogranuloom)
Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— Chlamydia trachomatis’e eraldamine ano-genitaaltraktist vdi konjunktiivilt
voetud proovist;

— Chlamydia trachomatis’e tuvastamine kliinilises proovis fluorestseeruva anti-
keha (DFA) testi abil,

— Chlamydia trachomatis’e nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis.

Veneeriline liimfogranuloom

Vihemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:
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— Chlamydia trachomatis’e eraldamine ano-genitaaltraktist vdi konjunktiivilt
voetud proovist;

— Chlamydia trachomatis’e nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis
JA

— L1, L2 voi L3 serotiiiibi (genotiiiibi) kindlakstegemine.

Epidemioloogilised Kriteeriumid
Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel (seksuaalkontakt
voi vertikaalne iilekandumine).

Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele.

KOOLERA
(Vibrio cholerae)

Kiliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— kohulahtisus;

— oksendamine.

Laboratoorsed kriteeriumid:

— Vibrio cholerae eraldamine kliinilisest proovist
JA

— O1 voi 0139 antigeeni tdendamine isolaadis
JA

— koolera enterotoksiini vdi koolera enterotoksiini geeni tuvastamine isolaadis.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest epidemioloogilisest seosest:
— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tlekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— kokkupuude keskkonnas.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Véimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.
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CREUTZFELDTI-JAKOBI TOVE (CJT)VARIANT

Eeltingimused

— iga isik, kellel esineb progresseeruv neuropsiihhiaatriline héire ja kelle haigus-
seisund on kestnud vdhemalt 6 kuud;

— rutiinne uurimine ei anna pdhjust kahtlustada alternatiivset diagnoosi;

— haiguslugu ei osuta inimese ajuripatsi hormoonide hiiretele voi kdvakelme
siirdamisele;

— puuduvad tdendid transmissiivse spongioosse entsefalopaatia geneetilise
vormi kohta.

Kiliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vahemalt neli viiest jargmisest kriteeriumist:
— varajased psiihhiaatrilised stimptomid (1);

— piisivad valuaistingud (%);

— ataksia;

— miiokloonus voi tantstdbi voi diistoonia;

— dementsus.
Diagnoosimise kriteeriumid

Kinnitatud haigusjuhu diagnoosimise kriteeriumid.:

— neuropatoloogiline kinnitus: spongiformne muutus ja ulatuslikud prioonvalgu
ladestused koos naastudega kogu suurajus ja viikeajus.

Toendolise voi voimaliku haigusjuhu kriteeriumid.:

— elektroentsefalogramm (EEG) ei néita haiguse varajastes staadiumides sporaa-
dilise CJT vormi () tiiipilist ilmnemist (*);

— magnetresonatstomograafia (MRI) ajuskaneering néitab bilateraalselt talamuse
tagaosas (pulvinaris) tugevat signaali;

— positiivne tulemus mandlite koeproovi pdhjal (°).

Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele lilekandumise teel (nt vereiilekanne).
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht

Iga isik, kes vastab eeltingimustele
JA

— kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele
JA

— sporaadilise CJT vormi (*) negatiivne EEG.

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kes vastab eeltingimustele

(") Depressioon, drevus, apaatia, enesessetdombumine, meelepetted.

(®) Nii otsene valu kui ka / vdi paresteesia.

() Sporaadilise CJT vormi tiiiipiline EEG pilt koosneb iildistest perioodilistest kompleksi-
dest ligikaudse sagedusega iiks sekundis. Neid voib mdnikord ndha ka CJT variandi
hilisemates staadiumides.

(*) Vt joonealust mérkust 7.

(°) Mandlite koeproovi ei soovitata rutiinse uuringuna ega juhtudel, kui esineb sporaadilise
CIJT vormi tiiipiline EEG pilt, kuid see vdib osutuda kasulikuks kahtlusjuhtumite puhul,
kui kliinilised kriteeriumid vastavad CJT variandile, aga MRI ei anna talamuse tagaosas
(pulvinaris) tugevat signaali.
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JA
— kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele
JA
— CIJT vormi () negatiivne EEG
JA
— kelle MRI ajuskaneering on positiivne
VoI
iga isik, kes vastab eeltingimustele
JA

— kelle mandlite koeproov on positiivne.

C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kes vastab eeltingimustele
JA

— kelle puhul on tuvastatud kinnitatud haigusjuhu diagnoosimise kriteeriumid.

KRUPTOSPORIDIOOS

(Cryptosporidium spp.)

Kliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb vdhemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— kohulahtisus;

— kohuvalu.

Laboratoorsed Kkriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest:

— Cryptosporidium’i ootsiisti tuvastamine véljaheites;

— Cryptosporidium’i tuvastamine soolendres vdi peensoole koeproovides;
— Cryptosporidium’i nukleiinhappe tuvastamine viljaheites;

— Cryptosporidium’i antigeeni tuvastamine véljaheites.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Uks jargmisest viiest epidemioloogilisest seosest:
— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tilekandumine loomalt inimesele;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— kokkupuude keskkonnas.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

(") Vt joonealust mérkust 7.
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C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

DIFTEERIA

(Corynebacterium diphtheriae ja Corynebacterium ulcerans)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vidhemalt iiks jargmistest kliinilistest vormidest.

Respiratoorne difteeria:
iilemiste hingamisteede haigus palavikuga JA iihega kahest jargmisest:
— krupp
VvOI
— kleepuv katt vahemalt {ihes kolmest jargmisest asukohast:
— mandlid,
— Kkori;

— nina.

Difteeria nasaalne vorm:

— tihe- voi kahepoolne eritis ninast, mis on esialgu selge ning muutub hiljem
veriseks.

Difteeria nahavorm:

— nahahaavand.

Difteeria muud vormid:

— silma sidekesta voi limaskesta haavand.

Laboratoorsed kriteeriumid

— toksiine tootva C. diphtheriae voi C. ulcerans'i eraldamine kliinilisest proo-
vist.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele ililekandumise teel.
Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud respiratoorse difteeria kliinilised kriteeriumid.

B. Tdenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud difteeria kliinilised kriteeriumid ja epidemio-
loogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

EHHINOKOKOOS

(Echinococcus spp.)

Kliinilised kriteeriumid

Pole seire eesmérkidel asjakohased.
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Diagnoosimise kriteeriumid
Vihemalt iiks viiest jargmisest kriteeriumist:

— Echinococcus multilocularis’ele voi granulosus’ele vastav histopatoloogia voi
parasitoloogia (nt visuaalsel vaatlusel tuvastatavad parasiidi vastsed tsiistive-
delikus);

— Echinoccocus granulosus’e tuvastamine tsiisti(de)s patognoomse makros-
koopia morfoloogia abil kirurgilisel teel vdetud proovis;

— kuvamisseadmete (nt kompuutertomograafia, sonograafia, magnetresonantsto-
mograafia) abil tuvastatud tiilipilised elundite kahjustused JA nende kinnita-
mine seroloogilise testi abil;

— Echinococcus spp.-le iseloomulike seerumi antikehade tuvastamine tundliku
seroloogilise testiga JA tulemuse kinnitamine kdige spetsiifilisema seroloogi-
lise testiga;

— Echinococcus multilocularis’e voi granulosus’e nukleiinhappe tuvastamine
kliinilises proovis.
Epidemioloogilised kriteeriumid

Ei kohaldata
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Véimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Ei kohaldata

C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud diagnoosimise kriteeriumid.

SHIGA-/'VEROTOKSIINI TOOTVA ESCHERICHIA COLI NAKKUS (STEC/
VTEC)

Kliinilised kriteeriumid

STEC/VTEC kéhulahtisus
Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— kohulahtisus;

— kohuvalu.

Hemoliiiitilise ureemia siindroom (HUS)
Iga isik, kellel esineb dge neerupuudulikkus JA vdhemalt iiks kahest jargmisest:
— mikroangiopaatiline hemoliiiitiline aneemia;

— trombotsiitopeenia.

Laboratoorsed Kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— Shiga-toksiini/verotoksiini (STEC/VTEC) tootva E. coli eraldamine;
— stx] voi stx2 geeni(de) nukleiinhappe olemasolu tdendamine;

— vabade Shiga-toksiinide tuvastamine.

Ainult HUS korral voib STEC/VTEC kinnitamiseks kasutada laboratoorse kritee-
riumina jargmist:

— E. coli serotiitibile iseloomulik antikehareaktsioon.

Voimaluse korral voib teha eraldamise ja lisaiseloomustuse serotiiiibi, faagitiiiibi,
eae geenide ja stx/stx, alatiiipide jirgi.
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Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks jargmisest viiest epidemioloogilisest seosest:
— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tilekandumine loomalt inimesele;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— kokkupuude keskkonnas.
Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht: STEC-nakkusega seonduv HUS

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud HUS kliinilised kriteeriumid.

B. Toenioline haigusjuht: STEC-/VTEC-nakkus
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos mdne nakkusallikaga, vdi laboratoorselt kinnitatud haigus-
juhuga isik, kellel puuduvad kliinilised kriteeriumid.
C. Kinnitatud haigusjuht STEC-/VTEC-nakkus
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.
GIARDIAAS
(Giardia lamblia)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb viahemalt iiks neljast jargmisest haigustunnusest:
— kohulahtisus;

— kohuvalu;

— pubhitus;

— malabsorptsiooni ilmingud (nt steatorrda, kaalukaotus).

Laboratoorsed Kkriteeriumid
Vihemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:

— Giardia lamblia tsiistide voi trofosoidide tuvastamine véljaheites, kaksteist-
sormiku vedelikus voi peensoole koeproovis;

— Giardia lamblia antigeeni tuvastamine véljaheites.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Viahemalt iiks jargmisest neljast epidemioloogilisest seosest:
— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— kokkupuude keskkonnas.

Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
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C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

GONORROA

(Neisseria gonorrhoeae)

Kiliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vdhemalt iiks kaheksast jargmisest:
— kusitipoletik;

— &dge munajuhapdletik;

— viikevaagna poletik;

— emakakaelapdletik;

— munandimanusepdletik;

— pérasoolepdletik;

— fariingiit;

— artriit,

VOI

iga vastsiindinu, kellel esineb konjunktiviit.
Laboratoorsed Kriteeriumid

Viéhemalt iiks neljast jargmisest:

— Neisseria gonorrhoeae eraldamine kliinilisest proovist;
— Neisseria gonorrhoeae nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— Neisseria gonorrhoeae tuvastamine kliinilises proovis kordistamata nukleiin-
happe testi teel;

— mikroskoobi abil gramnegatiivsete diplokokkide tuvastamine mehe kusejuhast
voetud proovis.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel (seksuaalkontakt

voi vertikaalne tilekandumine).

Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele.

HAEMOPHILUS MENINGIIT, INVASIIVNE VORM

(Haemophilus influenzae)

Kliinilised kriteeriumid

Ei ole seire eesmarkidel asjakohased.

Laboratoorsed Kkriteeriumid

Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.
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Vihemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:
— Haemophilus influenzae eraldamine tavapéraselt steriilsest proovist;

— Haemophilus influenzae nukleiinhappe tuvastamine tavapéraselt steriilsest
proovist.

Voimaluse korral tuleb méirata isolaatide tiiiip.

Epidemioloogiline seos

Ei kohaldata

Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenioline haigusjuht

Ei kohaldata

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kritee-
riumid.

A-HEPATIIT
(A-hepatiidi viirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud aeglaselt ilmnevad siimptomid (nt vdsimus,
kShuvalu, isutus, iiveldushood ja oksendamine)

JA

viahemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:
— palavik;

— kollasus;

— suurenenud aminotransferaasi kontsentratsioon seerumis.

Laboratoorsed Kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:
— A-hepatiidi viiruse nukleiinhappe tuvastamine seerumis voi viljaheites;
— A-hepatiidi viirusele iseloomulik antikehareaktsioon;

— A-hepatiidi viiruse antigeeni tuvastamine véljaheites.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest:

— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— kokkupuude keskkonnas.

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata
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B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

B-HEPATIIT, AGE

(B-hepatiidi viirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esinevad aeglaselt ilmnevad stimptomid (nt vdsimus, kohuvalu,
isutus, iiveldushood ja oksendamine)

JA

viahemalt iiks kolmest jargmisest:
— palavik;

— kollasus;

— suurenenud aminotransferaasi kontsentratsioon seerumis.

Laboratoorsed Kriteeriumid

B-hepatiidi viiruse IgM antigeenile iseloomulik antikehareaktsioon.
Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt vaktsineerimisstaatu-
sele.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel (nt seksuaalkon-

takt, vertikaalne tilekandumine vdi vereiilekanne).

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.
C-HEPATIIT
(C-hepatiidi viirus)

Kliinilised kriteeriumid

Pole seire eesmarkidel asjakohased.

Laboratoorsed Kkriteeriumid

Vihemalt iiks kahest jargmisest:
— C-hepatiidi viiruse nukleiinhappe tuvastamine seerumis;

— C-hepatiidi viirusele iseloomulik antikehareaktsioon, mida kinnitab erinev
antikehatest.
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Epidemioloogilised kriteeriumid

Ei kohaldata
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Ei kohaldata

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kellel on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele.

GRIPP
(Gripiviirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vdhemalt {iks jargmistest kliinilistest vormidest.

Gripisarnane haigus
— &kki ilmnevad simptomid
JA
— vihemalt {iks neljast jargmisest slisteemsest simptomist:
— palavik voi kerge palavikuline seisund;
— halb enesetunne;
— peavalu;
— lihasvalu
JA
— vihemalt tiks kolmest jargmisest respiratoorsest simptomist:
— koha;
— kurguvalu;

— hingeldus.

Age hingamisteede nakkus
— akki ilmnevad siimptomid
JA
— vihemalt iiks neljast jargmisest respiratoorsest siimptomist:
— koha;
— kurguvalu;
— hingeldus;
— vesine nohu
JA

— arsti hinnang, et haigus on tingitud nakkusest.

Laboratoorsed kriteeriumid
Véhemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:
— gripiviiruse eraldamine kliinilisest proovist;

— gripiviiruse nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;
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— gripiviiruse antigeeni tuvastamine kliinilises proovis fluorestseeruva antikeha
testi abil;

— gripiviirusele iseloomulik antikehareaktsioon.

Voimaluse korral tuleb méirata gripiviiruse tiiiip.

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele lilekandumise teel.

Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele (gripisar-
nane haigus voi dge hingamisteede nakkus).

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele (gripisar-
nane haigus vdi dge hingamisteede nakkus) ja epidemioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud kliinilised (gripisarnane haigus voi dge hinga-
misteede nakkus) ja laboratoorsed kriteeriumid.

LEGIONELLOOS
(Legionella spp.)
Kliinilised kriteeriumid

Iga kopsupdletikku pddev isik.

Laboratoorsed Kriteeriumid

— Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.
Vihemalt tiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— Legionella spp. eraldamine hingamisteede sekreedist vOi tavapéraselt
steriilsest proovist;

— Legionella pneumophila antigeeni tuvastamine uriinis;
— Legionella pneumophila serotiilip 1 iseloomulik antikehareaktsioon.
— Laboratoorsed kriteeriumid tdenéolise haigusjuhu korral.
Vihemalt iiks neljast jargmisest:
— Legionella  pneumophila antigeeni kindlakstegemine hingamisteede
sekreedis voi kopsukoes, nt fluorestseeruva antikeha testi abil, kasutades
monoklonaalseid antikehadest tuletatud reagente;

— Legionella spp. nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— Legionella pneumophila mitte-serotiitip 1 vdi muu Legionella spp. iseloo-
mulik antikehareaktsioon;

— L. pneumophila serotiitip 1, muud serotiilibid vdi Legionella liigid:
ithekordne korge tiiter spetsiifilises seerumi antikehatestis.

Epidemioloogilised Kkriteeriumid

Vihemalt iiks kahest jargmisest epidemioloogilisest seosest:
— kokkupuude keskkonnas;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga.
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Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenéoline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele JA kellelt
on vdetud véhemalt liks positiivse tulemusega laboratoorne test tSendolise haigus-
juhu korral VOI kelle puhul on tuvastatud epidemioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud kliinilised ja haigusjuhtu kinnitavad labora-
toorsed kriteeriumid.

LEPTOSPIROOS

(Leptospira interrogans)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb

— palavik

VoI

véhemalt tiks iiheteistkiimnest jargmisest haigustunnusest:
— kiilmaviérinad;

— peavalu;

— lihasvalu;

— konjunktiviit;

— naha ja limaskestade hemorraagia;
— 166ve;

— kollasus;

— miiokardiit;

— meningiit;

— neerupuudulikkus;

— respiratoorsed stiimptomid, nagu hemoptiiiis.

Laboratoorsed Kkriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:
— Leptospira interrogans’i eraldamine kliinilisest proovist;

— Leptospira interrogans’i nukleiinhappe olemasolu kindlakstegemine kliini-
lises proovis;

— Leptospira interrogans’i tuvastamine kliinilises proovis immunofluorestsents-
meetodil;

— Leptospira interrogans’ile iseloomulik antikehareaktsioon.

Epidemioloogilised Kkriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest epidemioloogilisest seosest:
— tilekandumine loomalt inimesele;

— kokkupuude keskkonnas;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga.
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Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

LISTERIOOS

(Listeria monocytogenes)

Kiliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks kolmest jargmisest:

— vastsiindinute listerioos, st
surnult stindimine,

VOI

esimesel viiel elukuul vdhemalt iiks viiest jargmisest:
— granulomatosis infantiseptica,

— meningiit voi meningoentsefaliit;

— septitseemia;

— diispnoe;

— naha, limaskestade voi sidekesta haavandid;

— rasedusaegne listerioos, isikul esineb vdhemalt iiks kolmest jargmisest:
— abort, nurislinnitus, surnult siindimine vi enneaegne siinnitus;
— palavik;

— gripilaadsed simptomid;

— muud listerioosi vormid, ilmneb vdhemalt iiks neljast jargmisest:
— palavik;

— meningiit vdi meningoentsefaliit;
— septitseemia;

— lokaalsed nakkused, nagu artriit, endokardiit ja abstsess.

Laboratoorsed Kriteeriumid
Esineb véhemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:
— Listeria monocytogenes’i eraldamine tavapéraselt steriilsetest proovist;

— Listeria monocytogenes’i eraldamine tavapéraselt mittesteriilsetest proovist
lootel, surnult siindinud lapsel, vastsiindinud lapsel voi emal siinnituse ajal
voi stinnitusele jargnenud 24 tunni jooksul.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Véhemalt iiks kolmest jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— iilekandumine inimeselt inimesele (vertikaalne iilekandumine);

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega.



2002D0253 — ET — 01.05.2009 — 003.001 — 25

Lisateave

Inkubatsiooniperiood 3—70 pdeva, enamasti 21 pdeva.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele
VoI

iga ema, kelle lootel, surnult siindinud voi vastsiindinud lapsel esineb laboratoor-
selt kinnitatud listerioosnakkus.

MALAARIA

(Plasmodium spp.)

Kliinilised kriteeriumid

Iga palavikuga isik VOI isik, kelle haigusloos esines palavikku.

Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— malaaria parasiitide tuvastamine verepildis valgusmikroskoopia abil;
— Plasmodium’i nukleiinhappe tuvastamine veres;

— Plasmodium’i antigeeni tuvastamine.

Voimaluse korral tuleb teha Plasmodium spp. eristamine.

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Ei kohaldata

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Ei kohaldata

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

LEETRID

(Leetrite viirus)

Kliinilised kriteeriumid
Iga palavikuga isik
JA

— makulopapuloosne 166ve
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JA viéhemalt iiks kolmest jargmisest:
— koha;
— vesine nohu;

— konjunktiviit.

Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:
— leetrite viiruse eraldamine kliinilisest proovist;
— leetrite viiruse tuvastamine kliinilises proovis;

— &gedale nakkusele iseloomulik leetrite viiruse antikehareaktsioon seerumis voi
siiljes;

— Kkliinilises proovis leetrite viiruse antigeeni tuvastamine fluorestseeruva anti-
keha meetodil, kasutades leetritespetsiifilisi monokonaalseid antikehi.

Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt vaktsineerimisstaatu-
sele. Hiljutise vaktsineerimise puhul tuleb uurida viiruse metsikut tiive.
Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel.

Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, keda pole hiljuti vaktsineeritud ja kelle puhul on tuvastatud vastavus
kliinilistele ja laboratoorsetele kriteeriumidele.

MENINGOKOKKNAKKUS, INVASIIVNE

(Neisseria meningitidis)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks viiest jargmisest haigustunnusest:
— palavik;

— meningiidi ilmingud;

— petehhiaalne 166ve;

— septiline Sokk;

— septiline artriit.

Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:

— Neisseria meningitidis’e eraldamine tavapéraselt steriilsest proovist, kaasa
arvatud veritsevatelt nahakahjustustelt;

— Neisseria meningitidis’e nukleiinhappe tuvastamine tavapiraselt steriilsest
proovist, kaasa arvatud veritsevatelt nahakahjustustelt;

— Neisseria meningitidis’e antigeeni tuvastamine tserebrospinaalvedelikus;

— gramnegatiivse varvusega diplokokkide tuvastamine tserebrospinaalvedelikus.
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Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel.
Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele.

MUMPS

(Mumpsiviirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb

— palavik

JA

vihemalt kaks kolmest jargmisest haigustunnusest:

— jarsku algav korva- voi mdne muu siiljenddrme pehme paistetus;
— orhiit;

— meningiit.

Laboratoorsed kriteeriumid

Viahemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:
— mumpsiviiruse eraldamine kliinilisest proovist;
— mumpsiviiruse nukleiinhappe tuvastamine;

— #4gedale nakkusele iseloomulik mumpsiviiruse antikehareaktsioon seerumis
voi siiljes.

Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt vaktsineerimisstaatu-
sele.
Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele ililekandumise teel.
Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Véimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, keda pole hiljuti vaktsineeritud ja kelle puhul on tuvastatud vastavus
laboratoorsetele kriteeriumidele.

Juhul, kui hiljuti on vaktsineeritud: iga isik, kellel tuvastatakse mumpsiviiruse
metsik tiivi.
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LAKAKOHA

(Bordetella pertussis)
Kiliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb vihemalt kaks nédalat kestev koha
JA
viahemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:
— d&kiline kohahoog;
— inspiratoorne striidor;
— kohajéargne oksendamine
VOI
iga isik, kellel arst on diagnoosinud lékakoha,
VOI
apnoe teke viikelastel.

Laboratoorsed kriteeriumid

Viéhemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— Bordetella pertussis’e eraldamine kliinilisest proovist;

— Bordetella pertussis’e nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— Bordetella pertussis’ele iseloomulik antikehareaktsioon.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele ililekandumise teel.
Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

KATK

(Yersinia pestis)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vihemalt tiks jargmistest kliinilistest vormidest:

muhkkatk:
— palavik
JA

— jérsku algav valuline limfadeniit;

septiline katk:

— palavik;



2002D0253 — ET — 01.05.2009 — 003.001 — 29

kopsukatk:
— palavik

JA
viahemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:
— koha;
— valu rindkeres;

— hemoptiiiis.

Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:
— Yersinia pestis’e eraldamine Kliinilisest proovist;
— Yersinia pestis’e nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovist (F1 antigeen);

— Yersinia pestis’e F1 antigeeni vastane iseloomulik antikehareaktsioon.

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Viahemalt iiks neljast jargmisest epidemioloogilisest seosest:
— tilekandumine inimeselt inimesele;
— tlekandumine loomalt inimesele;

— haigustekitajaga kokkupuude laboris (kui esineb potentsiaalne kokkupuude
katkutekitajaga);

— kokkupuude iihise nakkusallikaga.

Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele.

INVASIIVSED PNEUMOKOKKNAKKUSED

(Streptococcus pneumoniae)

Kiliinilised kriteeriumid

Pole seire eesmirkidel asjakohased.

Laboratoorsed Kriteeriumid

Véhemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:
— §. pneumoniae eraldamine tavapédraselt steriilsest proovist;
— S. pneumoniae nukleiinhappe tuvastamine tavapéraselt steriilses proovis;

— S. pneumoniae antigeeni tuvastamine tavaparaselt steriilses proovis.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Ei kohaldata
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Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Ei kohaldata

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele.

POLIOMUELIIT

(Polioviirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga alla 15 aasta vanune isik, kellel esineb dge 16tv halvatus,
VvOI

iga isik, kelle puhul arst kahtlustab poliomiieliiti.
Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— polioviiruse eraldamine ja viiruse alatiiiibi jérgi eristamine — polioviiruse
metsik tiivi;

— vaktsiinist tulenev polioviirus (vdhemalt 85 % sarnasust vaktsiiniviirusega
VP1 16igu nukleotiidijérjestuses),

— sabin-tiiiipi polioviirus: alatiiiibi jérgi eristamise teeb Maailma Terviseorgani-
satsiooni poolt akrediteeritud polioviiruse méaramise labor (vaktsiinist tule-
neva polioviiruse puhul rohkem kui 1 % kuni 15 % erinevusi VP1 nukle-
otiidijédrjestuses vOrreldes sama serotiiiibiga vaktsiiniviirusega).

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Viahemalt iiks kahest jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— tlekandumine inimeselt inimesele;

— reis piirkonda, kus esineb endeemiliselt poliomdieliiti, vdi piirkonda, kus
kahtlustatakse voi on leidnud kinnitust polioviiruse ringlus.

Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Tdenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

Q-PALAVIK

(Coxiella burnetii)
Kiliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:

— palavik;
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— kopsupdletik;

— hepatiit.

Laboratoorsed kriteeriumid

Viéhemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— Conxiella burnetii eraldamine kliinilisest proovist;

— Coxiella burnetii nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— Coxiella burnetii iseloomulik antikehareaktsioon (IgG voi IgM I faasi anti-
kehad).

Epidemioloogilised kriteeriumid

Viéhemalt iiks kahest jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tilekandumine loomalt inimesele.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

MARUTOBI

(Lyssa-viirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb édge entsefalomiieliit

JA

vihemalt kaks seitsmest jargmisest haigustunnusest:

— loomahammustuse jargne tundlikkuse muutus hammustuse piirkonnas;
— parees voi paraliiiis;

— neelamislihaste spasm;

— hiidrofoobia;

— deliirium;

— krambid;

— arevus.

Laboratoorsed kriteeriumid
Véhemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:
— Lyssa-viiruse eraldamine kliinilisest proovist;

— Lyssa-viiruse nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis (nt siilg voi
ajukude);

— viiruse antigeenide tuvastamine fluorestseeruva antikeha meetodil kliinilises
proovis;

— Lyssa-viirusele iseloomulik antikehareaktsioon viiruse neutraliseerimise
meetodil seerumis vai tserebrospinaalvedelikus.
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Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt vaktsineerimis- voi
immuunsuse staatusele.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— tilekandumine loomalt inimesele (nakkuskahtlusega voi kinnitatud nakkusega
loom);

— kokkupuude {iihise nakkusallikaga (sama loom);

— iilekandumine inimeselt inimesele (nt elundite siirdamisel).
Haigusjuhu Klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

PUNETISED

(Punetiste viirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb jérsku algav iildine makulo-papuloosne 166ve
JA

vihemalt tiks viiest jargmisest haigustunnusest:

— tservikaalne adenopaatia;

— suboktsipitaalne adenopaatia;

— postaurikulaarne adenopaatia;

— liigesevalu;

— artriit.

Laboratoorsed kriteeriumid
— Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.
Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:
— punetiste viiruse eraldamine kliinilisest proovist;
— punetiste viiruse nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— punetiste viirusele iseloomulik antikehareaktsioon (IgG antikehad) seerumis
voi siiljes.

— Tdendolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid:
— punetiste viirusele iseloomulik antikehareaktsioon (IgM antikehad (1)).

Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt vaktsineerimisstaatu-
sele.

(") Kui kahtlustatakse rasedusaegset punetiste nakkust, tuleb punetiste viiruse vastase IgM
positiivset tulemust uuesti kinnitada (nt punetistespetsiifilise IgG aviidsustesti abil, mis
nditab ndrka aviidsust). Teatud olukorras, nditeks kinnitatud punetiste puhangu ajal, vdib
punetiste viiruse vastase IgM médramist lugeda kinnitavaks asjaoluks ka rasedusvilistel
juhtudel.
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Epidemioloogilised kriteeriumid

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja véhe-
malt iiks kahest jargmisest:

— epidemioloogiline seos;

— kelle puhul on tuvastatud tdendolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, keda pole hiljuti vaktsineeritud ja kelle puhul on tuvastatud haigusjuhtu
kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.

Hiljutise vaktsineerimise korral isik, kelle puhul on tuvastatud looduslike pune-
tiste viirustiivi.
KAASASUNDINUD PUNETISED

(sealhulgas kaasasiindinud punetiste siindroom)
Kliinilised kriteeriumid

Kaasasiindinud punetiste nakkus
Kaasasiindinud punetiste nakkuse kliinilisi kriteeriume ei ole vdimalik méérat-
leda.
Kaasasiindinud punetiste siindroom
Iga alla 1 aasta vanune laps voi iga surnult siindinud laps, kellel esineb:
— vihemalt kaks punktis A esitatud seisundit
VoI
— iiks punktis A ja iiks punktis B esitatud seisund,
A)
— katarakt(id);
— kaasasiindinud glaukoom;
— kaasasiindinud siidamerike;
— kuulmise langus;

— pigmentatsiooniga retinopaatia;

— purpura;
— splenomegaalia;

— mikrotsefaalia;

— arengu pidurdumine;

— meningoentsefaliit;

— luuhaigus, mis avaldub luude suurenenud libipaistvuses;

— 24 tundi pérast slindi algav kollasus.

Laboratoorsed Kkriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:
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— punetiste viiruse eraldamine kliinilisest proovist;
— punetiste viiruse nukleiinhappe tuvastamine;
— punetiste viirusele iseloomulik antikehareaktsioon (IgM);

— punetiste viiruse vastase IgG sdilimine 6.—12. elukuu vahel (vdhemalt kaks
voetud proovidest on samasuguse punetistevastase IgG kontsentratsiooniga).

Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tolgendada vastavalt vaktsineerimisstaatu-
sele.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Iga laps voi surnultsiindinu, kes siinnib laboratoorselt kinnitatud punetiste nakku-
sega naisele (lilekandumine inimeselt inimesele, vertikaalne tilekandumine).

Kaasasiindinud punetiste haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenioline haigusjuht

Iga surnultsiindinu v&i laps, kes on testimata VOI juhul kui laboratoorsete testide
tulemused on negatiivsed / ning kellel esineb vihemalt iiks kahest jargmisest:

— epidemioloogiline seos JA vihemalt iiks kaasasiindinud punetiste siindroomi
A-kategooria kliinilistest kriteeriumidest;

— kaasasiindinud punetiste stindroomi kliinilised kriteeriumid.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga surnult siindinud laps, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele
kriteeriumidele,

VOI

iga laps, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele JA
viahemalt iiks kahest jargmisest:

— epidemioloogiline seos;

— vihemalt iiks kaasaslindinud punetiste siindroomi A kategooria kliinilistest
kriteeriumidest.

Seetdttu loetakse punetiste haigusjuhuks ainult sellise lapse haigusjuhtum, kelle
laboratoorsete kriteeriumide tulemus on positiivne, kuid kelle emal raseduse ajal
ei esinenud punetiste nakkust ja kellel puuduvad A-kategooria kliinilised kritee-
riumid.
SALMONELLOOS
(Salmonella spp., v.a S. Typhi ja S. Paratyphi)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks neljast jargmisest haigustunnusest:
— kohulahtisus;

— palavik;

— kohuvalu;

— oksendamine.

Laboratoorsed Kriteeriumid

— Salmonella (v.a S. Typhi ja S. Paratyphi) eraldamine viljaheitest vdi verest.

Epidemioloogilised kriteeriumid
Vihemalt iiks jargmisest viiest epidemioloogilisest seosest:

— tilekandumine inimeselt inimesele;
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— kokkupuude {iihise nakkusallikaga;
— tlekandumine loomalt inimesele;
— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— kokkupuude keskkonnas.
Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

AGE RESPIRATOORNE SUNDROOM — SARS
(SARSi koroonaviirus, SARS-CoV)

Kiliinilised kriteeriumid

Iga palavikuga isik voi isik, kellel on esinenud haiguse jooksul palavikku
JA

vahemalt tiks kolmest jargmisest:

— koha;

— hingamisraskused;

— hingeldus

JA

vihemalt iiks neljast jargmisest:

— radioloogilisel uuringul ilmnenud kopsupdletiku ilmingud,

— radioloogilisel uuringul ilmnenud &dgeda respiratoorse stindroomi ilmingud;
— lahanguleid viitab kopsupoletikule;

— lahanguleid viitab dgedale respiratoorsele siindroomile

JA

puudub alternatiivne diagnoos haiguse téielikuks véljaselgitamiseks.

Laboratoorsed kriteeriumid
— Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.
Viéhemalt tiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— mis tahes kliinilisest proovist viiruse eraldamine rakukultuuris ja SARS-
CoV kindlakstegemine nt RT-PCR meetodil;

— SARS-CoV nukleiinhappe tuvastamine vahemalt iihes kolmest jargmisest:

— vihemalt kahes erinevas kliinilises proovis (nt nina-neelu kaabe ja
viljaheide);

— samas Kkliinilises proovis, mida haiguse jooksul voetakse kaks voi
enam korda (nt nina-neelu aspiraat);

— kahes erinevas testimises voi korduvas RT-PCR testis, kus igal testi-
misel kasutatakse kliinilisest algproovist périt uut RNA 16iku;

— SARS-CoV iseloomulik antikehareaktsioon jargmisel kahel meetodil:
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— ELISA vdi IFA jargi médratud serokonversioon paralleelselt testitud
dgeda ja paranemisfaasi seerumis;

— neljakordne voi suurem antikehade tiitri tdusmine paralleelselt testitud
dgeda ja paranemisfaasi seerumis.

— Laboratoorsed kriteeriumid tdenéolise haigusjuhu korral.
Vihemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:
— iihekordne positiivse tulemusega SARS-CoV antikehatest;

— positiivne PRC-testi tulemus SARS-CoV kohta iihekordsest kliinilisest
proovist ja katsest.

Epidemioloogilised kriteeriumid
Véhemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— iga isik, kelle puhul on kindlaks tehtud vdhemalt iiks kolmest jérgmisest
tegurist:

— tootamine ametikohal, millega kaasneb kdrgendatud oht puutuda kokku
SARSi koroonaviirusega (nt laboripersonal, kes tootab elusate SARS-
CoV/SARS-CoV-tiilipi viirustega voi laboris, kus ladustatakse SARS-
CoV nakkusega kliinilisi proove; inimesed, kes puutuvad kokku SARS-
CoV nakkusallikaks peetavate metsloomade vdi muude loomadega, nende
ekskrementide voi sekreetidega);

— léhikontakt (') the v3i mitme isikuga, kellel on kinnitatud SARS vdi keda
SARSI suhtes uuritakse;

— reisimine voi alaline elamine piirkonnas, kus esineb SARSi puhang;

— kaks vdi rohkem tervishoiutootajat () samas tervishoiuasutuses, kellel
ilmnevad SARSIi Kkliinilised kriteeriumid ja kelle haigus algab sama 10-
paevase perioodi valtel;

— kolm voi rohkem isikut (tervishoiutodtajad ja/voi patsiendid ja/voi kiilas-
tajad), kes on epidemioloogiliselt seotud sama tervishoiuasutusega, kellel
ilmnevad SARSi Kkliinilised kriteeriumid ja kelle haigus algab sama 10-
paevase perioodi valtel.

Haigusjuhu klassifikatsioon epideemiatevaheliseks perioodiks

Kohaldatakse ka SARSi puhangu ajal nendes riikides voi piirkondades, kus
varem pole SARSI esinenud.

A. Vbdimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos JA kelle puhul on tuvastatud tdendolise haigusjuhu labora-
toorsed kriteeriumid.

C. Riiklikult kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja haigus-
juhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid, ning kellelt voetud proove on
analiiiisitud riiklikus tugilaboris.

D. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja haigus-
juhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid, kusjuures testid on tehtud Maailma
Terviseorganisatsiooni SARSi kontrolli- ja tugilaboris.

(") Lahikontaktiks on inimene, kes on elanud koos vdi hoolitsenud SARSi-haige eest voi
kellel on olnud otsene kokkupuude SARSi-haige respiratoorse sekreedi, kehavedelike ja/
voi ekskrementidega.

(®) Konealuses kontekstis tdhendab tervishoiutdotaja kogu haiglapersonali. Tervishoiuasutuse
madratlus oleneb kohalikust olukorrast. Tervishoiuasutus voib hdlmata kogu véiksemat
asutust, selle osakonda voi suurema haigla palatit.
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Haigusjuhu Kklassifitseerimine haiguspuhangu ajal

Kohaldatakse haiguspuhangu ajal riigis/piirkonnas, kui véhemalt {ihel inimesel on
Maailma Terviseorganisatsiooni SARSi kontrolli- ja tugilaboris laboratoorselt
kinnitatud SARSI nakkus.

A. Voimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos riiklikult kinnitatud voi kinnitatud haigusjuhuga.

C. Riiklikult kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja haigus-
juhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid, kusjuures testid on tehtud riiklikus
tugilaboris.

D. Kinnitatud haigusjuht

Uks kolmest jargmisest:

— iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja
haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid, kusjuures testid on tehtud
Maailma Terviseorganisatsiooni SARSi kontrolli- ja tugilaboris;

— iga riiklikult kinnitatud haigusjuhuga isik, kelle puhul on tuvastatud epide-
mioloogiline seos levikuahelaga, kusjuures vihemalt iihte haigusjuhtu on
soltumatult kontrollinud Maailma Terviseorganisatsiooni SARSi kontrolli- ja
tugilabor;

— 1iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja
tdendolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid ning kelle puhul on tuvas-
tatud epidemioloogiline seos levikuahelaga, kusjuures vahemalt iihte haigus-

juhtu on sdltumatult kontrollinud Maailma Terviseorganisatsiooni SARSI
kontrolli- ja tugilabor.

SHIGELLOOS
(Shigella spp.)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vdhemalt iiks neljast jargmisest:
— kohulahtisus;

— palavik;

— oksendamine;

— kohuvalu.

Laboratoorsed Kriteeriumid

— Shigella spp. eraldamine kliinilisest proovist.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks jargmisest viiest epidemioloogilisest seosest:
— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tilekandumine loomalt inimesele;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega;

— kokkupuude keskkonnas.
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Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenéoline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

ROUGED
(réugeviirus)
Kliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks kahest jargmisest:
— palavik
JA

samas arengustaadiumis villidega tsentrifugaalne vesivilliline v3i kdva médavil-
liline 166ve;

— ebatiiiipiliste vormide korral vdhemalt iiks neljast jargmisest:
— hemorraagilised nahakahjustused;
— lamedad pehmed nahakahjustused, mis ei arene vesivillideks;
— Variola sine eruptione;

— pehmed villid.

Laboratoorsed kriteeriumid
— Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.
Viéhemalt tiks kahest jargmisest laboratoorsest testist:
— rougeviiruse (Variola-viiruse) eraldamine kliinilisest proovist, millele
jargneb viiruse nukleotiidide jarjestuse méaramine (ainult kindlaksméaa-

ratud P4 laborites);

— rougeviiruse  (Variola-viiruse) nukleiinhappe tuvastamine kliinilises
proovis, millele jargneb viiruse nukleotiidide jarjestuse médramine.

Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt vaktsineerimisstaatu-
sele

— Todendolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid:

— orthopox-viiruse osakeste kindlakstegemine EM-meetodil.

Epidemioloogilised Kriteeriumid
Viahemalt iiks kahest jargmisest epidemioloogilisest seosest:
— tlekandumine inimeselt inimesele;

— haigustekitajaga kokkupuude laboris (kui esineb rdugeviirusega potentsiaalse
kokkupuute oht).

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vodimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.
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B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja vihe-
malt iiks kahest jargmisest:

— epidemioloogiline seos kinnitust leidnud haigusjuhuga inimesel, iilekandu-
mine inimeselt inimesele;

— kelle puhul on tuvastatud tdendolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kritee-
riumid.

Haiguspuhangu ajal: iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele
kriteeriumidele ja epidemioloogiline seos.
SUUFILIS

(Treponema pallidum)

Kliinilised kriteeriumid
— Esmane stiifilis.

Iga isik, kellel esineb iiks voi mitu (tavaliselt valutut) siifiliitilist haavandit
genitaalidel, lahklihal, anaalpiirkonnas, suu v&i neelu limaskestal voi mujal
genitaalidevilises piirkonnas.

— Teisene stiiifilis.
Iga isik, kellel esineb vihemalt iiks viiest jargmisest haigustunnusest:

— difuusne makulopapuloosne 166ve, mis katab sageli ka peopesi ja jala-
taldu;

— lildine liimfadenopaatia;
— lai kondiiloom;
— enanteem;
— difuusne alopeetsia.
— Varane latentne siiiifilis (alla 1 aasta).

Stimptomid vastavad eelmise 12 kuu jooksul ilmnenud siiiifilise varajase
staadiumi siimptomitele.

— Hiline latentne siiiifilis (iile 1 aasta).
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele
(seroloogilised eritestid).

Laboratoorsed kriteeriumid

Viahemalt iiks neljast jargmisest laboratoorsest testist:

— Treponema pallidum’i tuvastamine haavaeritistes voi kudedes tumevilja
mikroskoopia abil;

— Treponema pallidum’i tuvastamine haavaeritistes voi kudedes fluorestseeruva
antikeha meetodil;

— Treponema pallidum’i tuvastamine haavaeritistes vdi kudedes PCR-testi abil;

— Treponema pallidum’i antikehade tuvastamine sdelkatsete abil (TPHA, TPPA
voi EIA) JA lisaks Tp-IgM antikehade tuvastamine (IgM-E LISA, IgM
immunoblot-uuring v6i19S-IgM-FTA-abs) — mida kinnitab teine IgM test.

Epidemioloogilised kriteeriumid

— Esmane/teisene stiiifilis.

Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel (seksuaalkon-
takt).

— Varane latentne siiiifilis (alla 1 aasta).
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Epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise teel (seksuaalkon-
takt) viimase 12 kuu jooksul.

Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kritee-
riumid.

KAASASUNDINUD JA VASTSUNDINUTE SUUFILIS

(Treponema pallidum)

Kliinilised kriteeriumid

Iga alla 2 aasta vanune laps, kellel esineb véhemalt iiks kiimnest jargmisest
haigustunnusest:

— hepatosplenomegaalia;

— naha- ja limaskesta haavandid,

— lai kondiiloom;

— piisiv riniit;

— kollasus;

— pseudoparaliiiis (mille tingib periostiit voi osteokondriit);
— kesknérvisiisteemi talituse héired;

— aneemia;

— nefrootiline siindroom;

— vaegtoitumus.

Laboratoorsed Kkriteeriumid

— Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.
Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— Treponema pallidum’i olemasolu tdendamine nabavéidis, platsentas,
ninaeritises vi nahahaavandi materjalis tumevélja mikroskoopia abil;

— Treponema pallidum’i olemasolu tdendamine nabaviaidis, platsentas,
ninaeritises vOi nahahaavandi materjalis TP fluorestseeruva antikeha
meetodil;

— Treponema pallidum’i iseloomuliku IgM (FTA-abs, EIA) tuvastamine
JA lapse seerumi reaktiivne mittetreponemaalne test (VDRL, RPR).
— Todenéolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid.
Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:
— VDRL-CSEF testi reaktiivne tulemus;

— ema seerumi reaktiivsed mittetreponemaalsed ja treponemaalsed seroloo-
gilised testid;

— lapse mittetreponemaalsete antikehade tiiter on neli vdi enam korda
korgem ema seerumi antikehade tiitrist.
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Epidemioloogilised kriteeriumid
Iga laps, kellel esineb epidemioloogiline seos inimeselt inimesele iilekandumise
teel (vertikaalne tilekandumine).

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Véimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenioline haigusjuht

Iga laps, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja véhe-
malt iiks kahest jargmisest:

— epidemioloogiline seos;

— kelle puhul on tuvastatud tdendolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid.

C. Kinnitatud haigusjuht
Iga laps, kelle puhul on tuvastatud haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kritee-
riumid.

TEETANUS

(Clostridium tetani)

Kliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb vihemalt kaks kolmest jargmisest:

— valulikud lihaste kokkutdmbed peamiselt mélumis- ja kaelalihaste piirkonnas,
mis viivad lihaskangestuseni, nn trismus ja risus sardonicus;

— kerelihaste valulikud kokkutdmbed;

— tldised lihaskrambid, sageli opistotoonus.

Laboratoorsed kriteeriumid
Véhemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:
— Clostridium tetani eraldamine nakatumiskoldest;

— teetanusetoksiini tuvastamine seerumiproovis.

Epidemioloogilised Kkriteeriumid

Ei kohaldata
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenéoline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

KAASASUNDINUD TOKSOPLASMOOS

(Toxoplasma gondii)

Kliinilised kriteeriumid

Ei ole seire eesmarkidel asjakohased.
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Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks neljast jargmisest kriteeriumist:

— T. gondii tuvastamine kudedes ja kehavedelikes;

— T. gondii nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— T. gondii iseloomulik antikehareaktsioon (IgM, IgG, IgA) vastsiindinul;

— piisivalt stabiilne 7. gondii 1gG tiiter imikul (alla 12 kuu vanune laps).

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Ei kohaldata
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenioline haigusjuht

Ei kohaldata

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga laps, kelle puhul on tuvastatud vastavus laboratoorsetele kriteeriumidele.

TRIHHINELLOOS
(Trichinella spp.)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vdhemalt kolm kuuest jargmisest haigustunnusest:
— palavik;

— lihasvalu;

— kohulahtisus;

— ndoturse;

— eosinofiilia;

— sidekestaalune, kiilinealune ja retinaalne hemorraagia.

Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:

— Trichinella vastsete olemasolu tdendamine lihaste koeproovis;

— Trichinella’le iseloomulik antikehareaktsioon (IFA test, ELISA v&i immuno-
blotanaliiiis).

Epidemioloogilised kriteeriumid

Viéhemalt iiks kahest jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— kokkupuude saastunud toiduga (liha);

— kokkupuude iihise nakkusallikaga.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
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C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja labo-
ratoorsed kriteeriumid.

TUBERKULOOS

(Mycobacterium tuberculosis kompleks)

Kliinilised kriteeriumid
Iga isik, kellel esineb kaks jargmist:

— mis tahes piirkonnas aktiivsele tuberkuloosile vastavad tunnused, stimptomid
ja/voi radioloogiline leid

JA
— arsti otsus ravida patsienti téieliku tuberkuloosivastase ravikuuri abil
VOI
surmajargne haigusjuhu avastamine, mille patoloogiline leid vastab aktiivsele
tuberkuloosile, mille suhtes oleks tulnud méérata tuberkuloosivastane antibiooti-
kumikuur, juhul kui patsiendile oleks enne surma diagnoos pandud.
Laboratoorsed kriteeriumid
— Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.

Vihemalt iiks kahest jargmisest kriteeriumist:

— Mycobacterium tuberculosis kompleksi (vdlja arvatud Mycobacterium
bovis-BCG) eraldamine kliinilisest proovist;

— M. tuberculosis kompleksi nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis
JA positiivne mikroskoopiline leid happekindlate bakterite vdi vordvaar-
sete fluorestseeruvate bakterite puhul valgusmikroskoopias.

— Tdendolise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid.
Viéhemalt tiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— happekindlate bakterite voi vordvadrsete fluorestseeruvate bakterite leid
valgusmikroskoopia tulemusena;

— M. tuberculosis kompleksi nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— histoloogilise leiuna granuloomide esinemine.

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Ei kohaldata
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele.

B. Tdenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja tdenéo-
lise haigusjuhu laboratoorsed kriteeriumid.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja haigus-
juhtu kinnitavad laboratoorsed kriteeriumid.

TULAREEMIA

(Francisella tularensis)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb viahemalt iiks jargmistest kliinilistest vormidest.
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— Ultseroglandulaarne tulareemia
— nahahaavand
JA
— piirkondlik limfadenopaatia.
— Glandulaarne tulareemia
— suurenenud ja valulikud limfislmed ilma néhtava haavandita.
— Okuloglandulaarne tulareemia (silmavorm)
— konjunktiviit
JA
— piirkondlik limfadenopaatia.
— Fariingeaalne tulareemia (neeluvorm)
— tservikaalne limfadenopaatia
JA
vihemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:
— stomatiit;
— fariingiit;
— tonsilliit.
— Sooletulareemia
Vihemalt iiks kolmest jargmisest haigustunnusest:
— kdhuvalu;
— oksendamine;
— kohulahtisus.
— Kopsutulareemia
— kopsupdletik.
— Tiifoidne tulareemia
Vihemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— palavik ilma varajaste lokaliseerivate siimptomiteta;

— septitseemia.

Laboratoorsed Kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest kriteeriumist:

— Francisella tularensis’e eraldamine kliinilisest proovist;

— Francisella tularensis’e nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis;

— Francisella tularensis’ele iseloomulik antikehareaktsioon.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Véhemalt iiks kolmest jargmisest epidemioloogilisest seosest:
— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tilekandumine loomalt inimesele;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbdimalik haigusjuht
Ei kohaldata
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B. Tdenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

KOHUTUUFUS/PARATUUFUS

(Salmonella typhi/paratyphi)

Kiliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vdhemalt iiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— piisiv palavik;

— vihemalt kaks neljast jairgmisest haigustunnusest:

— peavalu;

— suhteline bradiikardia;

— kuiv koha;

— kohulahtisus, kdhukinnisus, halb enesetunne v&i kdhuvalu.
Paratiiiifusel on kohutiitifusega samad stimptomid, kuid ta on tavaliselt kergema
kuluga.

Laboratoorsed Kriteeriumid

— Salmonella typhi voi paratyphi eraldamine kliinilisest proovist.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks kolmest jargmisest epidemioloogilisest seosest:
— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude saastunud toidu vdi joogiveega.
Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vbimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

VIIRUSLIK HEMORRAAGILINE PALAVIK

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vdhemalt iiks kahest jargmisest:

— palavik;

— mitmesugused hemorraagilised ilmingud, mis vdivad viia mitme organi
puudulikkuseni.

Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks kahest jargmisest:
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— viiruse eraldamine kliinilisest proovist;

— viiruse nukleiinhappe tuvastamine kliinilises proovis ja viiruse genotiilibi
madramine.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Véhemalt iiks jargmistest kriteeriumidest:

— viimase 21 pédeva jooksul toimunud reis piirkonda, kus teatakse esinevat voi
arvatakse esinevat viirusliku hemorraagilise palaviku juhte;

— viimase 21 pdeva jooksul toimunud kokkupuude tdendoliselt voi kinnitatud
viiruslikku hemorraagilist palavikku pddeva isikuga, kelle haigus algas
viimase 6 kuu jooksul.

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

LAANE-NIILUSE PALAVIK

(Lddne-Niiluse palaviku viirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga palavikuga isik

VOI

viahemalt iiks kahest jargmisest:
— entsefaliit;

— meningiit.

Laboratoorsed kriteeriumid
— Haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed testid.
Vihemalt iiks neljast jargmisest testist:

— Lééne-Niiluse palaviku viiruse eraldamine verest vdi tserebrospinaalvede-
likust;

— Lésne-Niiluse palaviku viiruse nukleiinhappe tuvastamine veres voi tsere-
brospinaalvedelikus;

— Lééine-Niiluse palaviku viirusele iseloomulik antikehareaktsioon (IgM)
tserebrospinaalvedelikus;

— Lé&éane-Niiluse palaviku viiruse vastase IgM korge tiiter JA Lédne-Niiluse
palaviku viiruse vastase IgG tuvastamine JA kinnitamine neutraliseerimise
abil.

— Laboratoorne test tdendolise haigusjuhu korral.
Laane-Niiluse palaviku viirusele iseloomulik antikehareaktsioon seerumis.
Laboratoorse testi tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt flaviviiruste vastase
vaktsineerimise staatusele.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Vihemalt iiks kahest jargmisest epidemioloogilisest seosest:
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— tlekandumine loomalt inimesele (piirkonnas elamine v&i selle kiilastamine
voi kokkupuude sddsehammustustega piirkonnas, kus hobustel ja lindudel
esineb endeemiliselt Ladne-Niiluse palaviku viirusnakkust);

— iilekandumine inimeselt inimesele (vertikaalne iilekandumine, vereiilekanne,
elundisiirdamine).

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Toenéoline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele JA véhe-
malt liks kahest jargmisest:

— epidemioloogiline seos;

— laboratoorne test tdenéolise haigusjuhu korral.

C. Kinnitatud haigusjuht
Iga isik, kelle puhul on tuvastatud haigusjuhtu kinnitavad laboratoorsed kritee-
riumid.

KOLLAPALAVIK

(Kollapalaviku viirus)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel on palavik

JA

vihemalt tiks kahest jargmisest haigustunnusest:
— kollasus;

— {ildine hemorraagia.

Laboratoorsed Kkriteeriumid

Vihemalt iiks viiest jargmisest kriteeriumist:

— kollapalaviku viiruse eraldamine kliinilisest proovist;
— kollapalaviku viiruse nukleiinhappe tuvastamine;

— kollapalaviku viiruse antigeeni tuvastamine;

— kollapalaviku viirusele iseloomulik antikehareaktsioon;

— lahkamisel maksa histopatoloogias kollapalavikule tiitipiliste leidude kindlaks-
tegemine.

Laboratoorsete testide tulemusi tuleb tdlgendada vastavalt flaviviirustevastase
vaktsineerimise staatusele.

Epidemioloogilised kriteeriumid

Viimase nddala jooksul reisimine piirkonnas, kus teatakse esinevat voi arvatakse
esinevat kollapalavikku.

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Vdimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Téenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.
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VM3

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, keda pole hiljuti vaktsineeritud ja kelle puhul on tuvastatud vastavus
kliinilistele ja laboratoorsetele kriteeriumidele.

Hiljutise vaktsineerimise korral kollapalaviku viiruse metsiku tiivega nakatunud
isik.
JERSINIOOS

(Yersinia enterocolitica, Yersinia pseudotuberculosis)

Kliinilised kriteeriumid

Iga isik, kellel esineb vahemalt iiks viiest jargmisest haigustunnusest:
— palavik;

— kohulahtisus;

— oksendamine;

— kohuvalu (pseudoapenditsiit);

— pérasoole valulik pakitsus.

Laboratoorsed kriteeriumid

— Inimesele patogeense Yersinia enterocolitica vdi Yersinia pseudotuberculo-
sis'e eraldamine kliinilisest proovist.

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Viahemalt iiks neljast jargmisest epidemioloogilisest seosest:

— tilekandumine inimeselt inimesele;

— kokkupuude iihise nakkusallikaga;

— tilekandumine loomalt inimesele;

— kokkupuude saastunud toiduga.

Haigusjuhu klassifikatsioon

A. Voimalik haigusjuht
Ei kohaldata

B. Tdenioline haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele kriteeriumidele ja epide-
mioloogiline seos.

C. Kinnitatud haigusjuht

Iga isik, kelle puhul on tuvastatud vastavus kliinilistele ja laboratoorsetele kritee-
riumidele.

UUS GRIPIVIIRUS A (HIN1) (NIINIMETATUD SEAGRIPIVIIRUS A(HINI)
JA MEHHIKO GRIPIVIIRUS) ()

Kliinilised kriteeriumid

Inimesed, kellel on iiks kolmest jargnevast:

— palavik iile 38 °C JA age hingamisteede nakkus;
— kopsupdletik (raskekujuline hingamisteede haigus);

— surm ebaselge dgeda hingamisteede nakkuse tottu.

(") Viiruse nimetust muudetakse kooskdlas Maailma Terviseorganisatsiooni esitatud definit-
siooniga.
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Laboratoorsed kriteeriumid

Vihemalt iiks jargmistest proovidest:

— RT-PCR;

— viiruse kultiveerimine (ndutavad BSL-3 ruumid);

— A-tiitipi uuele gripiviirusele (HIN1) viirusele iseloomulike neutraliseerivate
antikehade neljakordne tous (tingib vajaduse paarisseerumite jarele, haiguse
dgedas faasis ja paranemisfaasis vihemalt 10-14 pédeva hiljem).

Epidemioloogilised Kriteeriumid

Viahemalt iiks jirgnevast kolmest seitse pdeva enne haiguse ilmnemist:

— isik, kes on olnud ldhedases kokkupuutes sellise isikuga, kelle puhul on
kinnitatud uue gripiviiruse A (HINI) haigusjuhu esinemist, sel ajal, kui
vastav isik oli haige;

— isik, kes kdis reisil piirkonnas, kus on dokumenteeritud uue gripiviiruse A
(HINT1) jatkuv inimeselt inimesele iilekandumine;

— isik, kes todtab laboris, kus uuritakse uue gripiviiruse A (HIN1) proove.

Haigusjuhu Kklassifikatsioon

A. Uurimisel olev juht

Koik isikud, kes vastavad kliinilistele ja epidemioloogilistele kriteeriumidele.

B. Téendoline haigusjuht

Koik isikud, kes vastavad kliinilistele JA epidemioloogilistele kriteeriumidele JA
kellel on analiiiisitulemustega tdestatud A-tiiiipi gripi nakkus, mille alamtiiiipi ei
osata madrata.

C. Kinnitatud haigusjuht

Koik kinnitatud laboratoorsetele kriteeriumidele vastavad isikud.
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