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A COVID-19-pandémidt okoz6é SARS-CoV-2 virus kimutatdsa, illetve az éltala okozott megbetegedés
lefolydsdnak nyomon kovetése, a betegség elleni aktiv immunizélds hat€konysidganak megitélése komoly kihivast
jelent a laboratériumi diagnosztikdval foglalkozé szakemberek, illetve az Oket ellaté egészségligyi ipar, valamint
az engedélyez0 hatdsag szdmadra. A pandémia masfél éves diagnosztikai evolicidja mara mar kitermelte azokat a
vizsgalati médszereket, amelyek alkalmasak a betegség felismerését, nyomon kovetését, illetve az aktiv
immunizélds hatékonysdgdt tdimogatni, azonban a laboratériumi diagnosztika és ipar az elkdvetkez6 id6szakban is
folyamatosan potolja az elmaradt klinikai vizsgdlatokat, €s egyre pontosabban lesz képes meghatdrozni a
rendelkezésre all6 eszk6zok, mddszerek, reagensek tényleges helyét, szerepét, hasznat.

BEVEZETES

A vilagjarvany (pandémia) formdjaban jelentkez6 COVID-19 névvel jelolt megbe-
tegedést a SARS-CoV-2 virus okozza, melyet 2020 januarjaban sikeriilt azonositani.
A SARS-CoV-2 virus okozta betegség lehet tiinetmentes, korai (prodromalis), majd az
aktiv betegségre jellemz6 tiinetekkel jaro; és végiil a lezajlott megbetegedés utdni

tiinetekkel (poszt-COVID szindréma) jelentkez6 megbetegedés.1 A betegség
bizonyos stadiumai kimaradhatnak, illetve ismétlddhetnek, és ennek megfelelen a
korkép felismerése kihivast jelent az orvosi diagnosztika, azon beliil a laboratériumi
diagnosztika szamara. A rendelkezésre all6 SARS-CoV-2 tesztek diagnosztikai vagy
szlirési célu teljesitoképessége fontos informécio a teszteredmények értékelése

szempontjélbc’)l.2 A molekuldris és antigéntesztek nagy hatékonysaggal képesek
kimutatni az aktualisan zajl6 SARS-CoV-2-fertzést, és ennek megfeleloen ezekre
alapozhat6 a COVID-19 megbetegedés diagnosztizalasa. A klinikusoknak azonban az
eredmények értékelésekor figyelembe kell venniiik a teszt diagnosztikai jellemz6it, a

teszt érzékenységét (szenzitivitasat) €s diagnosztikai pontossdgat (specificitasat); DR. BEZZEGH ATTILA
valamint a betegség aktudlis eléforduldsi gyakorisdgat (prevalencidjat).’ A Laborvezets foorvos,

A2 Gen Service laborat6rium, Budapest

molekularis diagnosztikai és az antigén SARS-CoV-2 tesztek egyardnt nagy (90%
feletti) specificitasuak, ugyanakkor az antigéntesztek szenzitivitdsa dltaldban
alacsonyabb (70% koriili), igy nagyobb a hamisan negativ (fals-negativ, FN) eredmények lehetosége. A negativ
molekuldris vagy antigén teszt eredmény azonban nem feltétleniil zarja ki a SARS-CoV-2-fertézést — a klinikai
allapot, képalkot6 vizsgalatok eredményei igazolhatjdk a COVID-19 megbetegedést a negativ laboratoriumi

vizsgélati eredmények ellenére *A virusreplikacio lealldsa, a beteg gydgyulésa utdn bizonyos esetekben
perzisztdlhat a nukleinsav alapu vizsgalatok sordn a virusnukleinsav kimutathatdsaga, ami hamisan pozitiv (fals-
pozitiv, FP) eredményt okozhat. A COVID-19 megbetegedésben szenvedd €s abbol gydgyult betegek esetében a
jarvanyiigyi izoldcié megsziintetése tekintetében a tiinet alapi megkozelités elonydsebb, mint a teszt alapi

megkozelités, mivel a virus-RNS hosszan tarté kimutathatésdga nem feltétleniil korreldl a fert626képességgel.5 A
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virusfertézésre kialakulé immunvalasz sordn vizsgalhatjuk a specifikusan termel6dé immunglobulinokat (IgM,

IgG és IgA); illetve a virus jelenlétére aktivalodé sejtes immunvélasz elemeit — jellemz6 felszini markerekkel bird
sejteket; illetve a virus jelenlétében termel6dé specifikus molekuldkat detektdlhatunk. E vizsgélatok jelen
ismereteink szerint alkalmasak az elvégzett vakcindci6 hatdsossdganak megitélésére is. A kivéltott immunitds
mértékének és tartdssdganak bizonytalansdga miatt azonban ezek a vizsgalatok ma még nem informativak, a
kialakult immunitas mértékének megitélésére nem alkalmazhatok.

A SARS-COV-2 VIRUS OKOZTA JARVANY DIAGNOSZTIKAI
KIHIVASAI

A SARS-CoV-2 a COVID-19 megbetegedést okozé 1ij koronavirus, melyet 2020 janudrjaban izolaltak el6szor. A
virus jelenlegi ismereteink alapjdn emberrdl emberre terjed, a fert6zés legfébb forrdsa a fert6zott egyén. A
fert6zott személyeknél nem feltétleniil mutatkoznak tiinetek, ugyanakkor a fert6zést képesek tovdbbadni — erre
leginkdbb kozvetleniil a tiinetek megjelenése elotti par napban, illetve a tiinetek megjelenésekor képesek. A
fert6zések mintegy 20—40%-a tiinetmentes, ami a fiatalabb betegeknél gyakoribb.

»7

A fert6zott személy a fels légutakon 4t bejutd virustomeggel fert6zo6dik elsGsorban — az orr- és orrmellékiiregek,
illetve az orrgarat hamsejtjei a virus elsédleges célpontjai — pontosabban: itt szaporodnak el6szor és érnek el olyan
replikdlédott mennyiséget, hogy a rendelkezésiinkre all6 diagnosztikai modszerekkel az innen vett mintakbdl
tudjuk el6szor kimutatni. A fert6zés lefolydsa sordn a virus a szervezet tdvolabbi pontjait is eléri (a 1égz6érendszer
mélyebb részei, keringés, kivdlasztds, emésztérendszer); de eljut az idegrendszer kiilonbozo részeibe is — ennek a
folyamatnak az eredményeként alakulnak ki a COVID-19 megbetegedés valtozatos, nemritkdn az életet is

veszélyeztetd tiinetei .0

01.

A rutin laboratériumi vizsgalati modszerek varhaté eredménye a SARS-CoV-2-fertozést kévetoen

TABLAZAT
VIRUSFERTOZES OKOZTA COVID-19 MEG- TUNETEK MEGJELENESE ELOTTI IDOSZAK TONETEK MEGJELENESE
BETEGEDES LEFOLYASA (EGYSZERUSITETT
-2, HET -1. HET ELSO HET MASODIK HET
OSSZEFOGLALO)
» RNS-kimutatas rt-PCR Negativ Negativ / pozitiv Pozitiv Pozitlv
rt-LAMP Negativ Negativ Pozitiv Pozitiv
» Virusantigén- S-protein Negativ Negativ Pozitiv Pozitlv
Kimutatés N-protein Negativ Negativ Pozitiv Pozitlv
S és N protein Negativ Negativ / pozitiv Pozitiv Pozitiv
» Antitest-kimutatas IgM Negativ Negativ Negativ / pozitiv Negativ / pozitiv
[unitativ virspbiol) oG Negativ Negativ Negativ Negativ / pozitiv

» Antitestszint-megha-

tarozas (mennyiségi
mérés)

» Sejtes immunvalasz
vizsgalata

S-protein elleni lgG

N-protein elleni
immunglobulinok

Neutralizalé antitest

Citotoxikus T-sejt IGRA
vizsgalata

Nem detektalhato
Nem detektalhato

Nem detektalhato
Nem detektalhato

Nem detektalhato
Nem detektalhato

Nem detektalhato
Nem detektalhato

Nem detektalhato
Nem detektalhato

Nem detektalhato
Nem detektalhato
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Alacsony vagy hatarérték
Alacsony vagy hatarérték

Nem detektalhatd
Hatarérték feletti
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GYOGYULAS, TONETMENTES IDOSZAK

HARMADIK HET NEGYEDIK HET OTODIK HET HATODIK HET 7-12. HET 13-26. HET 28-52. HET
Pozitiv Negativ / pozitiv Negativ / pozitiv Negativ Negativ Negativ Negativ

Pozitiv Negativ / pozitiv Negativ / pozitiv Negativ Negativ Negativ Negativ

Negativ / pozitiv Negativ / pozitiv Negativ Negativ Negativ Negativ Negativ

Negativ / pozitiv Negativ / pozitiv Negativ Negativ Negativ Negativ Negativ

Negativ / pozitiv Negativ / pozitiv Negativ Negativ Negativ Negativ Negativ

Negativ Negativ Negativ Negattv Negativ Negativ Negativ

Negativ / pozitiv Pozitiv Pozitiv Pozitiv Pozitiv Negatlv / pozitiv Negativ / pozitiv
Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Hatarérték feletti Hatarérték feletti
Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Hatdarérték feletti
Pozitiv Pozitiv Pozitiv Pozitiv Pozitiv Negatlv / pozitiv Negativ / pozitiv
Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett

A rutin laboratériumokban a COVID-19 megbetegedést okozé SARS-CoV-2 virus jelenlétének (1. tablazat),
illetve az elvégzett aktiv immunizalds hatékonysdganak detektdldsdra (2. tdblazat) a kovetkezé modszerek dllnak
rendelkezésre.

02.

TABLAZAT

A rutin laboratériumi vizsgalati modszerek varhaté eredménye COVID-19 elleni aktiv immunizalas
(vakcinalas) utan

VAKCINALAS UTAN
(TELJES VIRUST TARTALMAZO

VAKCINALAS UTAN
(S PROTEINT CELZO IMMUNIZALAS)

AKTIV SARS-COV-2 IMMUNIZALAS VAKCIALAS ELOTT

(EGYSZERUSITETT OSSZEFOGLALO)

UTAN OLTOANYAG ESETEBEN)
4 HETTEL 6 HONAPPAL 4 HETTEL 6 HONAPPAL
» RNS-kimutatas rt-PCR Negativ Negativ Negativ Negativ Negativ
rt-LAMP Negativ Negativ Negativ Negativ Negatfv
» Virusantigén-ki- S-protein Negativ Negativ Negativ Negativ Negativ
Tauatas N-protein Negativ Negativ Negativ Negativ Negativ
S és N protein Negativ Negatfv Negativ Negatfv Negatlv
» Antitest-kimu- IgM Negativ Negativ / pozitiv Negativ Negatfv/ pozitiv  Negativ
tatas (kvalitativ - -
Vs Liat] lgG Negativ Negativ Negativ / pozitlv Negativ Negatlv / pozitiv
» Antitestszint- S-protein elleni Nem detektdlhaté  Emelkedett Emelkedett Alacsony vagy Alacsony vagy
meghatarozas IgG hatérérték hatarérték
(mennyiségi : .
SR N-protein elleni Nem detektalhaté  Nem detektdlhat6 Nem Alacsony vagy Alacsony vagy
immunglobulinok detektédlhaté hatéarérték emelkedett
Neutralizalé Nem detektdlhaté  Nem detektdlhaté Emelkedett Nem detektalhaté Emelkedett
antitest
» Sejtesimmunva- Citotoxikus T-sejt ~Nem detektdlhaté  Emelkedett Emelkedett Emelkedett Emelkedett
lasz vizsgalata IGRA vizsgalata

1. A VIRUS JELENLETENEK IGAZOLASA

s z

a. A virus orokitéanyagdanak (RNS-ének) kimutatdsa. A virusbdl szarmazdé, a virus két-hdrom (esetleg tobb)
jellemz6 genetikai tulajdonsdgét kédold génszakasza molekuldris biologiai médszerekkel felismerhetd, és a
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jelenléte igazolhat6 vagy kizarhatd. A leggyakrabban alkalmazott médszer a reverz-transzkripcios polimerdz
lancreakcid (reverse transcription-polymerase chain reaction, rt-PCR), mely a levett orrgarati, esetleg 1égiiti,
analis, széklet- vagy mds szdveti mintdbol az ott taldlhaté RNS-molekulédk izoldlasaval kezd6dik, majd az igy
kapott nukleinsavoldatban a jelenlevd jellemz6 génszakaszok megsokszorozdasanak segitségével kimutathatdé vagy
kizarhat6 a virus jelenléte. A vizsgalt RNS-szakaszok felszaporitdsara az arany standard rt-PCR mddszeren tul
mds technoldgiat is alkalmazhatnak, példaul az rt-LAMP technikat (reverse transcription-loop mediated
isothermal amplification), mely eszkoz- és reagensigénye kevésbé koltséges, gyors, viszont Uj technoldgia 1évén
most gylilnek a haszndlatdaval kapcsolatos tapasztalatok, ismeretek.

Vizsgdlati anyag: els6sorban orr-garati torlet, folyékony virustranszport médiumba (VTM) levéve. A helyesen
kivitelezett mintavétel elengedhetetlen a vizsgdlat megfeleld érzékenységének eléréséhez. Lehetséges tovabbi
mintdk: végbéltorlet, mélyebb 1égutakbdl szarmazo folyadék (broncho-alveolaris moséfolyadék), nydlminta,

sz€kletminta, liquor stb. A legnagyobb érzékenység helyesen levett orrgarati torlet hasznalata esetén érhetd el.

b. Virus eredetii fehérje komponensek kimutatdsa. A sejten beliili virusreplikdcios ciklusok eredményeként a
virusok felépitésében részt vevd alkotéfehérjék megjelennek a szaporoddshoz hatteret biztositd sejtek, szovetek
kornyezetében, és az igy kialakulo virusiiritési folyamat (,,viral shedding”) eredményeként az innen vett
mintdkban e fehérjék antigéndetekcids laboratériumi modszerekkel kimutathatok. E vizsgalati tipust SARS-CoV-2
virus antigén kimutatdsi tesztnek nevezziik, amely sordn az ugynevezett laterdlis immundiffizids lemezes
modszert haszndljuk, amikor a levett minta membrédnon dramolva el6re telepitett antitestekkel taldlkozik.
Amennyiben virus eredet{i fehérje van a mintdban, az az antitestekhez kot6dik, majd a kotott fehérjetomeghez
kapcsolddo jelolt médsodik antitest tomegesedése miatt szabad szemmel is lathato szines jel formdjaban megjelenik
(szines vonalként jelenik meg a tesztlemezen). A jelenleg elérhet6 SARS-CoV-2 virus kimutatdséra gyartott
antigéntesztek tobbsége a virus tiiskefehérjéjét (spike protein, ,,S” fehérje) mutatja ki, egy kisebb része a
nukleokapszid fehérjét (,N” fehérje), esetleg mindkettdt egyszerre képes detektalni. Az antigéntesztek az rt-PCR
vizsgélathoz képest 24—48 draval késobb valnak pozitivva; a kombindlt, S + N proteint egyarant kimutat6 antigén
tesztek valamivel érzékenyebbek. Klinikai tapasztalatok alapjan a megbetegedés végén, a jarvanyligyi
fert6z6képesség elmultdval az antigén tesztek negativva valnak, mig az RNS-felszaporitdson alapulé molekularis
bioldgiai vizsgalatok pozitivak maradhatnak, felesleges jarvanyiigyi zdrlat alatt tartva a mar gyogyult beteget.

Vizsgdlati anyag: els6sorban orr-garati torlet; a mintavételt kovetéen azonnal, vagy révid idon beliili
feldolgozassal. A helyesen kivitelezett mintavétel elengedhetetlen a vizsgdlat megfelel érzékenységének
eléréséhez. Nyalmintdbdl végezhet6 antigénkimutatas is elérhetd, érzékenysége elmarad az orrgarati mintabdl
végzett vizsgalattol.

2.A ViRUS Es A BETEG SZERVEZETE KOZOTTI INTERAKCIO
VIZSGALATAN ALAPULO TESZTEK

a. SARS-CoV-2 virus elleni antitestek (IgM, IgG és esetleg IgA) kimutatdsa. A virus a szervezet
immunrendszerével taldlkozva immunglobulin-termelést valt ki — a fert6zést kovetd 3—7 nap utan el6szor az IgM,
majd pdr nappal kés6bb az IgG molekuldk termelése indul be. A fert6zésre gyanus, esetleg tiineteket is mutatd
személytdl vett vérmintdbdl (ujjbegyszirassal nyert teljes vérbdl vagy hagyoményos, konyokhajlati vénabdl vett
vérbdl képz6dott szérumbdl az IgM és/vagy IgG molekuldk egyszer( lateralis immundiffiziés modszerrel
kimutathatdk, igy segithetik kisziirni a fert6zott személyeket. Mivel azonban e mddszer pontossdga és
érzékenysége is — gyartdcégenként nagy valtozatossagot mutatva — elmarad az optimalistdl, elsdsorban sziirésre
hasznélhat6, és foként ott és akkor, ahol feltételezhetéen megnétt a fertdzottek ardnya (prevalenciaja), €s mds,

pontosabb mddszer nem érhet6 el.

Vizsgdlati anyag: Ujjbegyszurasbdl szarmazo teljes vér vagy hagyoményos laboratériumi mintavétel sordn levett
nativ vérminta savgjabdl végezheto el. A laboratériumi hagyomdanyos vérvételi csé haszndlata elénydsebb, mivel a
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vizsgalat ismételhetd, ellendrizhetd, esetleg utdlag kiegészithetd mas gyartoktdl szarmazoé tesztek haszndlataval.

b. SARS-CoV-2 virus elleni IgG és/vagy mas immunglobulin (IgM, IgA) szintjének mennyiségi meghatdrozdsa.
A virus bizonyos antigénstrukturdi ellen (S vagy N protein) a betegség atvészelése és/vagy sikeres immunizalas
utdn immunglobulintermelésbe kezd, mely varhatéan hosszu idon 4t kimutathaté marad. Az immunglobulinok (a
gyakorlatban leginkabb a SARS-CoV-2 virus S proteinje elleni IgG; vagy az N protein elleni IgG, IgM és IgA)
mennyiségi meghatarozasat valamilyen heterogén immunoassay technikét alkalmazva tudjuk elvégezni. Az
immunoassay automatdk €s reagensek gyartdi egymassal is versengve dobtdk/dobjdk piacra az egyre érzékenyebb
vizsgalataikat — el6sz6r enzimmel jelolt immunoassay forméjdban (ELISA), majd mas technoldgiat (electro-
chemiluminescens immunoassay — ECLIA; luminescens immunassay — LIA, stb.) alkalmazva nagy teljesitményii
automatizalt rendszerek segitségével. Ezekkel a modszerekkel megvizsgalhatd, hogy a betegséget dtvészelte-e a
személy (pl. megjelenik-e nédla az ,,N” protein elleni IgG mérhet6 mennyiségben); illetve van-e detektdlhat6 S
protein elleni IgG a széruméban, igazolva az S proteinen alapulé véddoltas hatdsossagét. Szamos klinikai
vizsgélat probdlja tisztdzni a mért immunglobulinszint és a védettség foka kozotti esetleges kapcsolatot — jelen
ismereteink szerint, ha van is ilyen 0sszefiiggés, annak klinikai jelent6sége csekély, a hatarérték feletti
immunglobulin a védettséget valdszinisiti, fliggetleniil a fehérje mennyiségét6l. Spekulativ médon azonban
tobben gy gondoljak, hogy a magasabb IgG-szint ,,hatékonyabb” immunoldgiai valaszt, igy er6sebb védettséget
jelent. Mds észlelések alapjdn az egyénenként mérheté immunglobulinszint nagymértékben ingadozhat, az
esetleges virusexpoziciok (taldlkozds egy akdr tiinetmentes fert6zottel) 6rdk alatt képesek jelentds mértékben
megemelni a mért immunglobulinszinteket.

Vizsgdlati anyag: hagyomanyos laboratériumi mintavétel sordn levett nativ vérminta savjabol végezhet6 el.

c. SARS-CoV-2 elleni neutralizalo antitest kimutatdsa. A virus egyik jellemz6 tulajdonsdga, hogy kotddni tud az
ACE2-receptorhoz, amennyiben a vizsgélt személybdl szarmazé szérum ezt a kotédést képes megakaddlyozni,
akkor feltételezhetGen a vizsgélt személy védett (immunizacid €s vagy a betegség dtvészelése miatt) a SARS-
CoV-2 virussal szemben. A teszt a kiilonb6z6 gyértok €s a standardizacié hidnya miatt nehezen 6sszevethetd ered-
ményt ad, varhatéan ennek a problémanak a megoldasat kovetéen 6sszemérhetdk lesznek a vizsgalati

teszteredmények.7
Vizsgdlati anyag: hagyomanyos laboratériumi mintavétel sordn levett nativ vérminta savjabdl végezheto el.

d. SARS-CoV-2 virus elleni T-sejtes immunvalasz vizsgdlata. A citotoxikus T-sejtek valaszkészségének vizsgalata
gamma-interferon-termelési folyamat segitségével (interferon gamma release assay, IGRA). A vizsgélt személytol
levett alvadasdban gatolt teljes vért vizsgélati koriilmények kozott SARS-CoV-2 virusbdl szarmazé fehérjékkel,
illetve nem specifikus T-sejt-aktivatorral hozzak 0ssze, majd negativ kontrollal szemben a gamma-interferon-szint
keriil meghatarozasra. Amennyiben a vizsgélt személy az expozicid soran hozzaadott SARS-CoV-2 fehérjével
szemben aktiv immunvalaszra képes (gamma-interferon-termeléssel vélaszol), akkor reaktivnak, tehat
immunizéltnak tartjuk, aminek oka a fert6zés atvészelése és/ vagy a véddoltds hatdsa. Az immunvalaszkészség
tekintetében ezt a vizsgdlatot az antitest mennyiségi meghatdrozasnal érzékenyebbnek tartjuk.

Vizsgdlati anyag: hagyomdanyos laboratériumi mintavétel sordn levett alvaddsban gatolt teljes vérbdl végezhet6 el.
A mintavételt kvetden a vizsgdlati anyag 1-2 6ran beliil feldolgozandé.

A COVID-19-pandémia a laboratériumi diagnosztikaval foglalkozé szakembereket, gyartocégeket, illetve az
engedélyezéssel és ellendrzéssel foglalkozé szerveket komoly kihivdsok elé allitotta.

A vilagjarvany kialakuldsa egyiitt jart a specifikus diagnosztikai eljardsok irdnti igény megnovekedésével. A virus
identifikdldsa utdn lehetové valt az 6rokité anyag alapjan torténd kimutatas (rt-PCR mddszer) kidolgozésa, és
szamos laboratérium, majd gyartocég is megkezdte a sziikséges reagensek elddllitasat. A molekuldris bioldgiai
technoldgia specialis szakember- és eszkozigénye, illetve a forgalomba hozatali eljardsok bonyolultsaga a
pandémia els6 pillanatatdl komoly nyomadst jelentett a laboratériumi szakemberek szamdra. A vizsgalati
modszerek és eszk6zok bevizsgalasaért és engedélyezéséért felels hivatalok (FDA, CE-IVD stb.) az tigynevezett
Emergency Use Authorisation (EUA) eljaras alapjan engedélyezték a modszereket. Ilyenkor nem torténik klinikai
ellendrzd vizsgdlat, a hivatal elfogadja a gyart6 altal beadott vizsgdlati adatokat és ezek alapjan adjak ki a forgal-
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mazdsi engedélyeket. A pandémia mérséklédésének koszonhetden a hivatalok méara mar definidltak a kizarélag
EUA-engedéllyel rendelkez6 reagensek, eszk6zok forgalmazhatdséagi hatdridejét, tehat a jovében mér csak olyan
modszerek lesznek elérhetdk, melyek mogott validalt klinikai vizsgélati eredmények allnak.

A molekuldris diagnosztikai médszerek mellett a virus elleni IgM és IgG antitestek egyszerti, laterdlis
immundiffizids lemezen torténd kimutatdsa jelent meg igen kordn, alig par héttel a virus izoldldsat kovetéen. Az
ilyen mdédszerek kifejlesztése dltalaban tobb honapos folyamat. Jelen esetben a gyorsasdg mogott az a kiilonleges
helyzet 4llt, hogy a gyartdk a korabbi koronavirus-jarvanyok idején — elsésorban a SARS virus, amit dltalaban
SARS-1-ként jeloliink — eljutottak a fejlesztés végére, igy az 1j virus megjelenése utdn csupan néhany maédosi-
tassal haszndlhat6 vizsgdlati eszkozt tudtak piacra dobni. A klinikai bevizsgélds, illetve a helyes felhasznalasi
javaslat és az optimdlis kiértékelés hidnya a tesztek eredményeinek tilértékeléséhez, és tilzott elvardsokhoz ve-
zetett — ennek a jarvany nyomon kovetésére, illetve a jarvanyiigyi dontések meghozataléra kifejtett hatdsait fontos
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és tanulsdgos lesz a késébbiekben kielemezni.

A neutralizdcids antitest vizsgdlata napjainkban kezd elterjedni, és valdszintileg az eddiginél komolyabb szerepe
lesz a megbetegedés utdni allapot, illetve az aktiv immunizélds utdni helyzet vizsgalatdban. A teszt elterjedésében
fontos 1€pés lesz az automatizdlhatdsag, illetve a standardiz4cio.

A citotoxikus T-sejtes immunvélasz vizsgélata ugyancsak eléremutatd, €s a tényleges védekezdképesség
felméréséhez elengedhetetlen vizsgélat. Elterjedését a munka- €s eszkozigénye, illetve a vizsgélat kivitelezési
ideje (jelenleg altaldban 2448 6ra) hatraltatja.

A fert6z6 megbetegedések laboratériumi vizsgédlata a SARS-CoV-2 virus diagnosztika elmult masfél éves
torténete sordn nagyon sok Uj eredménnyel gazdagodott — a diagnosztika torténelmében még nem volt példa arra,
hogy egy konkrét kérokoz6 4ltal okozott megbetegedés sordn ilyen tomegben €s ilyen részletességgel késziiljenek
el kiilonb6z6 modszerrel végzett laboratériumi vizsgélatok. Id6vel, ha majd megsziiletnek a szintetizalo,
osszefoglalé tanulméanyok, akkor alkalmunk lesz az eddigi eredmények alapjan olyan dontések, fejlesztések és
eljarasok alkalmazdsarodl, bevezetésérol donteni, amelyek nem csak e konkrét vildgjarvany, hanem mas fert6z6
megbetegedések vizsgalatdban és kezelésében is sikeresen alkalmazhatdk lesznek.

Nyilatkozat. A szerzd a cikk megirdsa, illetve a kutatomunka sordn anyagi tdmogatdsban nem részesiilt. A
szerzonek a cikk témdjdval kapcsolatos érdekeltsége nincs. A dolgozat nem sérti a Helsinki Deklardcio eldirdsait.

Levelezési cim: attila.bezzegh@ gmail.com
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