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PARECHOVIRUSO MENINGITAS: KLINIKINE
EIGA IR MRT TYRIMO VAIZDU KORELIACIJA SU
TOLIMESNIU NAUJAGIMIO VYSTYMUSI

Darbo autoré. Kornelija GAZBEINAITE, IV kursas.

Darbo vadove. Lekt. Skaiste PECIULIENE, VU MF Klinikinés medicinos institutas,
Vaiky ligy klinika.

Darbo tikslas. ISanalizuoti mokslinius straipsnius ir literattirg apie parechoviruso
meningito liekamuosius reiskinius tolimesniam kadikio psichomotoriniam vystymuisi
ir palyginti su atlikta atvejo analize.

Darbo metodika. Mokslinés literatiiros paieska atlikta duomeny bazéje Pubmed,
naudojant raktazodzius ,,Human parechovirus meningitis“ ir ,Newborn HPeV menin-
gitis”. IS gauty rezultaty buvo atrinktos paskutiniy 10 mety publikacijos angly kalba ir
atlikta jy bei klinikinio atvejo analizé.

Atvejo aprasymas. 7 pary naujagimis atvyko j priémimo-skubios pagalbos skyriy
karsc¢iuojantis iki 37,7°C, buvo vangus, hipotoniskas, stebétas kvépavimo sutrikimas,
sutrikusi mikrocirkuliacija, vésios galinés. Atlikus bendra kraujo tyrima stebéta leu-
kocitozé, eritrocitozé, neutropenija, limfopenija, eozinofilija, monocitozé, minimalus
elektrolity disbalansas. Paimtas cerebrospinalinis skystis tyrimams buvo raudonas,
drumstas, jame rastas padidéjes baltymo kiekis, sumaZzéje chloridy bei PGR metodu
nustatytas Zmogaus parechovirusas. Bakterijy ar gryby augimo is kraujo ir CSF paseé-
liy — nestébéta. Galvos smegeny echoskopijoje matomas smegeny edemos vaizdas,
siauri Soniniai skilveliai, nematyti spindZio. Atlikus galvos smegeny MRT — matomi
pakitimai baltojoje medZiagoje FLAIR ir T1 sekose — hipo—, dis—, demielinizaciniai
pakitimai, corpus callosum priekinés dalies edema — galimai uzdegiminiy pakitimy ar
kraujotakos sutrikimo pasekoje. Atvykus dél sunkios biklés, negalint atmesti bakterinés
infekcijos, buvo skirtas antibakterinis gydymas penicilinu ir gentamicinu, testas 5 d.,
hospitalizacijos metu stebétas traukuliy epizodas, kupiruotas fenobarbitaliu. Taip pat
skirtas kitas simptominis gydymas. Gydymo eigoje biklé pageréjo, nustojo karsciuoti,
traukuliai nesikartojo. Dinamikoje 1 ir 5 mén. amZiuje galvos smegeny UG be Zymesniy
pakitimy, edemos nematyti, skilveliy sistema neisplésta, kraujotaka nesutrikusi. 5 meén.
amziuje konsultuotas gydytojo vaiky neurologo — bendras aktyvumas neapribotas,
geras raumeny tonusas, zvilgsnj fiksuoja, daiktg ima, vartosi. Psichomotorinés raidos
sutrikimy nenustatyta.

Rezultatai. Zmogaus parechovirusas — Picoronaviridae virusy grupei priklausan-
ti, daZna ir labiausiai pavojinga < 90 d. amZiaus naujagimiams ir kiidikiams infekcija,
plintanti kontaktiniu bGdu ar esant prastai higienai. Bldingas sezoniSkumas vasaros
ir ankstyvo rudens ménesiais, taCiau naujausios atliktos atvejo analizés registruoja
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infekcijos atvejus vélyvag rudenj bei ankstyvg pavasarj. HPeV—A3 viruso tipas yra
daZniausias ir pavojingiausias naujagimiams, nes sukelia meningita, encefalitg ar me-
ningoencefalitg, kuriy pasekoje atsiranda baltosios medziagos smegenyse pazeidimai,
sutrikdantys ir létinantys naujagimio vystymasi ir sukeliantys jvairius neurologinius
sutrikimus, kaip epilepsija, cerebrinis paralyzius, kalbos raidos sutrikimas, regéjimo
sutrikimas, hipotonija. Sie baltosios medziagos ir kiti pakitimai smegenyse yra nusta-
tomi pagrindiniu vaizdiniu tyrimo metodu — MRT, kuriuo remiantis yra pasirenkamas
tolimesnis naujagimio gydymas ir stebéjimo planas. Taciau neretai MRT tyrimu pokyciai
smegenyse yra nustatomi tik praéjus kuriam laikui nuo persirgtos infekcijos, dél Sios
priezasties vienas i$ svarbiausiy gydymo aspekty yra ilgalaikis kidikio stebéjimas dél
galimy psichomotoriniy raidos ir vystymosi sutrikimy ateityje.

ISvados. HPeV—A3 infekcija yra naujagimiams ir kiadikiams mirtinai pavojinga
virusiné infekcija, galinti sukelti negrjztamus pokycius smegenyse bei sutrikdyti toli-
mesnj psichomotorinj vystymasi. Dél Siy priezasciy labai svarbu tirti naujagimius dél
HpeV, esant meningito ar encefalito simptomames, ir ne sezono laikotarpiais, siekiant
pagreitinti ankstyvg viruso nustatymga ir simptomy Salinimg, apsaugant nuo tolimes-
nés smegeny pazaidos. Kadikiams, persirgusiems Zmogaus parechoviruso sukelta
infekcija, turi bti taikomas ilgalaikis stebéjimas dél psichomotorinés raidos sutrikimy
neatsizvelgiant j aktyvios infekcijos metu MRT tyrimu nustatytus ar nenustatytus po-
kyc¢ius smegenyse, kadangi jie gali iSryskéti tik po keliy ménesiy ar mety, sutrikdydami
tolimesnj kadikio vystymasi.

RaktaZodziai. Naujagimiy virusine infekcija; Zmogaus parechoviruso meningitas;
febrilus karsc¢iavimas; baltosios medziagos pazaida; MRT; naujagimio vystymasis.
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