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VĖJAR AUPIAI IMUNOSUPRESUOTAI PACIENTEI:
KLINIKINIO AT VEJO PRISTAT YMA S IR LITER ATŪROS 
APŽVALGA

Autorė. Karolina STANKEVIČ, VI kursas.

Vadovė. Doc. dr. Birutė ZABLOCKIENĖ, VU MF klinikinės medicinos institutas, 
Infekcinių ligų ir dermatovenerologijos klinika, VUL SK Infekcinių ligų centras.

Tikslas. Pristatyti imunosupresuotos pacientės vėjaraupių klinikinį atvejį po 
kontakto su vakcinuotu vaiku ir apžvelgti literatūrą, susijusią su vakcininio Varicella-
zoster viruso perdavimu.

Atvejo aprašymas. 40 metų pacientė kreipėsi į Vilniaus universiteto ligoninės 
Santaros klinikų Infekcinių ligų priėmimo skyrių dėl tris dienas trunkančio pykinimo, 
vėmimo, karščiavimo ir viso kūno polimorfinio bėrimo (makulės, papulės, pūslelės), 
išplitusio odoje ir gleivinėse. Anamnezėje – dauginė mieloma, gydyta chemoterapija, 
prieš metus atlikta autologinė kamieninių kraujodaros ląstelių transplantacija, šiuo 
metu remisija. Epidemiologinėje anamnezėje – pacientės vaikas prieš kelias savaites 
paskiepytas vėjaraupių vakcina. Laboratoriniuose tyrimuose nustatyta leukopenija 
(3,19 ×10⁹/l), padidėjęs CRB (37,6 mg/l), ryški hiperferitinemija (2666,75 µg/l), padidėję 
aminotransferazių rodikliai (AST 252 U/l, ALT 305 U/l), hiperbilirubinemija (bendras 
bilirubinas 85,2 µmol/l) bei padidėję GGT, šarminės fosfatazės ir LDH rodikliai. Pilvo 
ultragarsiniu tyrimu nustatyta splenomegalija. Varicella-zoster viruso DNR iš odos 
pūslelės nustatyta realaus laiko PGR metodu. Nustačius vėjaraupių infekciją, kompli-
kuotą ūminiu kepenų pažeidimu ir hemolize imunosupresinės būklės fone, pacientė 
hospitalizuota ir gydyta intraveniniu acikloviru. Antrą gydymo parą naujų bėrimų 
nebeatsirado, seni pradėjo dengtis šašais, stebėti laboratoriniai rodikliai su teigiama 
dinamika. Po 7 dienų gydymo stacionare pacientė išleista ambulatoriniam stebėjimui, 
rekomenduojant tęsti herpes virusų profilaktiką valacicloviru.

Rezultatai. Duomenų apie vakcinos sukeltus vėjaraupius literatūroje yra nedaug, 
tačiau pavienių klinikinių atvejų aprašymai pateikiami nuo XX a. pabaigos, pradėjus pla-
čiau taikyti vakcinaciją. Nors gyva susilpninta vėjaraupių vakcina yra saugi ir veiksminga, 
retais atvejais galimas vakcininio viruso perdavimas, ypač jei vakcinuotam asmeniui po 
vakcinacijos pasireiškia bėrimas. Dauguma išplitusios ligos atvejų, susijusių su vakcinos 
virusu, nustatyti imunosupresuotiems pacientams, kuriems vėjaraupiai gali pasireikšti 
sunkesne eiga ir sukelti gyvybei pavojingas komplikacijas, įskaitant diseminuotą infekciją 
ir vidaus organų pažeidimus. Dėl netipinių klinikinių apraiškų tokiems pacientams ligą 
gali būti sunkiau diagnozuoti.

Išvados. Rekomenduojama, kad asmenys su vakcinos sukeltu bėrimu vengtų 
kontakto su rizikos grupės asmenimis. Anksti pradėtas priešvirusinis gydymas lemia 
palankesnę ligos eigą ir baigtis.

Raktažodžiai. Vėjaraupiai; Varicella-zoster virusas; vakcininio viruso perdavimas; 
imunosupresija.
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