Klinik Laboratuvar Testleri

HIV-1 RNA VIRAL YUK
Kisaltma: HIV PCR.

Kullanim amaci: 1)Serolojik testlerin yeterli sensitiviteye ulagsamadigi
erken dénemde tani amaciyla, 2)Serolojik testlerle elde edilen pozitif
veya supheli pozitif sonuglarin dogrulanmasi amaciyla, 3)Tedavi sira-
sinda alinan cevabin izlenmesi amaciyla ve 4)HIV pozitif annelerin ¢o-
cuklarinin, ilk 18 ay boyunca enfekte olup olmadiklarinin kontrol edilmesi
amaciyla kullanilr.

Genel bilgiler:
HIV/AIDS hakkinda genel bilgiler igin Bk. HIV ANTIKORU + p24 ANTI-
JENI (HIV DUO TEST).

Test sonucunun yorumu:

Sonucun “negatif” bulunmasi 6lglilebilecek konsantrasyonda HIV RNA’s|
bulunmadidini gdsterir. Numunenin uygun zamanda ve uygun sekilde
alinmis olmasi halinde, vireminin bulunmadiginin bir gostergesi olarak
kabul edilir.

Sonucun “pozitif’ bulunmus olmasi vireminin dolayisiyla da enfeksiyo-
nun bir gostergesidir. Ancak sonug “pozitif” bulunmus olmakla birlikte,
RNA konsantrasyonunun dlgtlemeyecek kadar disik seviyede bulun-
mus olmasi durumunda, gok yeni bir enfeksiyon ile yalanci pozitiflik
arasinda ayrim yapilabilmesi amaciyla galismanin birka¢ hafta sonra
yeniden alinacak numune ile tekrarlanmasi 6nerilir.

Tedavi gérmekte olan hastalarda, HIV-1 viral yik test sonucu tek basina
tedaviye alinan cevabin degerlendirilmesi igin yeterli degildir. Beraberin-
de hastanin klinik durumu ve CD4 hucrelerinin sayisi da dikkate alinma-
lidir. HIV-1 RNA konsantrasyonda tespit edilen disuisin anlamli oldugu-
nun soylenebilmesi igin dislsiin 2 log’dan daha fazla olmasi yani, kon-
santrasyonunun onceki degere gore 1/100 oranina inmis olmasi gerekir.
Numune: EDTA'lI (mor kapakli tip) plazma. Minimum 3 mL plazma
soguk ortamda muhafaza edilmeli ve gonderilmelidir.

Calisma yontemi: RT-PCR.

Referans deger: Negatif



