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Problemas aktualitate




EE endémiskie regioni pasaules karté
EE virusa apakstipu izplatiba

Eréu encefalits ir nopietna akata centralas
nervu sistemas infekcijas slimiba, kura
var beigties ar navi vai ilgstoSam seku

fe paradibam

lerosinatajs Flaviviridae dzimtai piedeross ercu
encefalita viruss

5 apakstipi: Eiropas (Eu-TBEV), Sibirijas (Sib-
TBEV), Talo austrumu (FE-TBEV), Himalaju
(Him-TBEV), Baikala (B-TBEV)

Specifisku medikamentu arstéSanai nav, BET IR
droSa un augsti efektiva profilakse

Eur-SIb-TBEV Nemot véra augsto saslim3anas gadijumu skaitu

, g gadi ,

[ sib-TBEV ércu aktivitati un to inficétibu ar éréu

encefalita virusu, Latvija ierindojas starp

tam valstim Eiropa, kur ir palielinats risks
saslimt gan tas iedzivotajiem, gan
iecelotajiem

Eur-TBEV

Avots: Dobler, G.; Erber, W.; Schmitt H.J.: TBE-The Book, Global Health Press,. Available at: https://id-ea.org/tbe.



https://id-ea.org/tbe

Erces un EEV apakstipi Latvija

2
e EEV prevalence ercées Latvija:
A TBEV-EU * |.ricinus ércées - 0.65% *
TBEV-Sib
: TBEV-FE _ _
* |. persulcatus ércés - 0.63%

S0 JJ v

| o  D. reticulatus ércés - 0.67% ﬁ

Avots: Dr. Lidia Chitimia Dobler, Prof. Gerhard Dobler
INSTITUT FUR MIKROBIOLOGIE DER BUNDESWEHR
IMB




Latvijas EE virusa izolé$ana 2019-2023
(pozitivi EE-gPCR) un iegiits pilns genoms

Ventspils

May 2023 (Roja):
Eu-TBEV (L. ricinus)

%

June 2019 (Madona): Eu-TBEV (. ricinus)
Sib-TBEV (1. persulactus)

| April 2022: Sib-TBEV (I. persulactus)
[0 \

May 2023 (Dobele):

@ /xodes ricinus

@ Ixodes persulcatus
o 50 100 km @ Dermacentor reticulatus
L — — vk TBEV subtype detection

Avots: Lidia Chitimia Dobler un RSU EE pétijumi Latvija




Regionala izplatiba Latvija
(EE incidence 2018-2020)
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Incidence of TBEV-infected cases (TBE cases) per 100,000 population per year

Avots: https://www.spke.gov.lv/lv/epidemiologijas-bileteni un RSU EE pétijumi Latvija



https://www.spkc.gov.lv/lv/epidemiologijas-bileteni

EE (ECDC gadijuma definicija)

EE incidence Latvija (1973-2022)
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*ledzivotaju skaits Latvija 1 875 757 (2022)

Incidence

EE gadijumi

Avots: https://www.spkc.gov.lv/lv/epidemiologijas-bileteni un RSU EE pétijumi Latvija



https://www.spkc.gov.lv/lv/epidemiologijas-bileteni

EE proporcija bérniem un pieaugu$ajiem Latvija
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*Bernu vecuma (0-17 gadi) populacija —19% 356 864 (2022)
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Avots: https://www.spke.gov.lv/lv/epidemiologijas-bileteni un RSU EE pétijumi Latvija



https://www.spkc.gov.lv/lv/epidemiologijas-bileteni

Petijumi Latvija




IIR* un Clinical Research Collaboration petijumi

TESLa 1 - Tick Borne Encephalitis: A-F study - Open-label Phase IV Study to
Epidemiological and clinical data evaluation Investigate Broad- and Cross-neutralizing
in Latvia (2016 — 2017) Antibodies after Primary Vaccination with Two
Different TBE Vaccines (2018 - 2024)

TESLa 2 - TBE Epidemiological study and | | Seroprevalence study - Tick-Borne
field effectiveness in Latvia (2017—2022) Encephalitis Seroprevalence and Virus-Specific
Antibody analysis in Latvia (2020-2023)

TESLa 3- Epidemiology of Tick-borne Encephalitis in Study to estimate FSME-
Latvia — TBE and non-CNS TBEYV infection case - IMMUN® vaccine effectiveness
comparison and sequalae (2021- 2025) | in Latvia, 2024-2025 2?7

*IIR — Investigator Initiated Research

RSU Eréu encefalita epidemiologijas un vakcinas efektivitates pétijumi, 2016.-2025; komandas Zin. vaditaja Prof. Dace Zavadska




Eréu encefalits — kliniskas formas Latvija
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2018 - 2022;
n=1031

‘16 naves no EE! ‘ RIP

* \isi nevakcinéti

 Vid vecums 67 gadi
(robezas: 39-84 gadi)

o Kliniskas formas:
* Meningits — 5
 Encefalits — 10

e Mielits - 1

RSU Eréu encefalita epidemiologijas un vakcinas efektivitates pétijumi, 2016.-2025; komandas Zin. vaditaja Prof. Dace Zavadska




Eréu encefalita bez CNS iesaistes - rezultati

Kopa Latvija laika no 2007-2022 tika analizéti 4027 érCu encefalita gadijumi:

« 812 gadijumos konstatéja érCu encefalitu bez CNS iesaistes — neatbilda ECDC kliniska
gadijuma definicijai

- Saja laika perioda éréu encefalits bez CNS iesaistes bija 20.1% serologiski
apstiprinatiem gadijumiem

RSU Eréu encefalita epidemiologijas un vakcinas efektivitates pétijumi, 2016.-2025; komandas Zin. vaditaja Prof. Dace Zavadska




Eréu encefalita gadijumi bez CNS iesaistes (2007-2022); N; %
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Avots: RSU Eréu encefalita epidemiologijas un vakcinas efektivitates pétljumi, 2016.-2025; komandas Zin. vaditdja Prof. Dace Zavadska




Eréu encefalits — bérni un pieaugusie

Demografiskie dati berniem

Vidéjais vecums bérniem — 9 gadi
Zéni — 67.5%

Kliniskais raksturojums péc vecuma grupam, 2018-2020

EEV un EE gadijumi,

péc vecuma grupam, 2018-2020

Bérni Pieaugusie
<17 gadi 18+ gadi
or N sgomiem) | 21450130 | D
129 bez-CNS EE gadijumi 4/ 46 (8.7%) 1&2/760/3)0
Kopa 716 EEV infekcijas gad e 0

(bez-CNS + CNS simptomiem)

RSU Eréu encefalita epidemiologijas un vakcinas efektivitates pétijumi, 2016.-2025; komandas Zin. vaditdja Prof. Dace Zavadska

Bérni Pieaugusie
<17 gadiem 18+
(n=42) (n=545)
EE kliniska forma
Meningitis 36 (86%) 481 (87%)
Meningo-encephalitis 6 (14%) 50 (9%)
Encephalitis 0 12 (2%)
Meningo-encephalo-myelits 0 6 (1%)
Encephalo-myelitis 0 1 (0.2%)
Slimibas smagums*
Viegla 26 (62%) 293 (54%)
Vidéja 10 (24%) 151 (28%)
Smaga 0 47 (9%)
Nav datu 6 (14%) 54 (10%)
StacionésSana
Medianais dienu skaits (IQR) 8.5 (6-11) 12 (10-15.5)
Hospitalizacija >12 dienas 6 (14%) 185 (34%)
EE ka sakotnéja diagnoze 13 (31%) 292 (56%)
Iznakums
Mirusi 0 13 (2%)
Izrakstiti ar parézi 0 21 (4%)
monoparéze 0 3 (0.6%)
hemiparéze 0 5 (0.9%)
paraparéze 0 5 (0.9%)
tetraparéze 0 8 (1.5%)




Eréu encefalita sekas bérniem

_ Péedejas piecgades dati apstiprina,
ka beérniem EE rada risku nepilnigai atveseloSanas iespgjai:

Aptuveni 70% bérnu péc akutas slimibas novéro 3 rezidualos simptomus (pieméram,
galvassapes, nogurums, atminas problémas, aizkaitinamiba, koncentrésanas problémas
utt.)

Apméram 40% bérnu novérotas kliniski nozimigas izpildfunkcijas problémas — tiek traucéta
kada noteikta funkcija, piem. ir parézes, kognitivi traucé&jumi, jusanas traucéjumi u.c.

bérni, kuri izslimojusi EE, uzrada zemakus rezultatus strukturétos neirologiskos izmeklgjumos
un testos, ka ari uzrada ievérojami traucétu uzmanibu un psiho-motoro atrumu

skringjot uz neiroattistibas problémam (piem., izpildes funkcijas, atmina, motoras prasmes,
uzvediba u.c.) ar validétu anketu, EE bérniem ir batiski vairak gratibu, galvenokart ar atminu,
izpildes funkcijam un uztveri

Fowler A, et al. Long-term outcomes of acute encephalitis in childhood.Pediatrics. 2010;126:€828-35; Engman ML, et al. One-year follow-up of tick-borne central nervous system infections in childhood.
Pediatr Infect Dis J. 2012;31:570-4; Fowler A, et al. Tick-borne encephalitis carries a high risk of incomplete recovery in children. J Pediatr. 2013;163:555-60




Inovativa diagnostika




NS1 antivielas

Jauna imunkimiska metode (NS1 ELISA) érCu encefalita virusa apakstipu specifisko antivielu
noteikSanai un antivielu ierosinataja diferencésanai

Tradicionala ELISA. NS1 ELISA

« Tradicionala ELISA metode nosaka « Nosaka antivielas pret é&rCu encefalita
antivielas pret érCu encefalita virusa E virusa NS1 (“kodola”) proteinu
(“apvalka”) proteinu « Tests nosaka virusa specifiskas

» Tests bus pozitivs gan dabiskas inficéSanas, antivielas, kas veidojusas TIKAI pec
gan vakcinacijas ierosinatu antivielu dabiskas inficéSanas ar virusu
rezultata * Vakcina So antigénu nesatur

« Vakcina satur so antigénu

Pé&tijums “Eréu encefalita seroprevalences un virusa specifisko antivielu analize Latvijas iedzivotaju vidi”
(RSU Etikas komitejas atlauja Nr. 6-2/6/6; 05.09.2019)




Starprezultati

EE virusa specifisko antivielu seroprevalence Latvijas iedzivotaju vida (N=1020)

- 64.6% nav vakcinéti pret erCu encefalitu virusu

Starp nevakcinétajiem EEV specifiskas IgM antivielas ir pozitivas 2.4%, savukart, IgG antivielas ir

pozitivas 15.9% (ELISA)

- 33.4% ir vakcinéti, t.i. sanémusi vismaz vienu vakcinas devu

Starp vakcinétajiem EEV specifiskas IgM antivielas ir pozitivas 2.4%, savukart IgG antivielas ir

pozitivas 82.3% (ELISA)

4 1020 paraugi

Rigas regions
Kurzeme
Vidzeme
Latgale
N Zemgale

no 5 Latvijas regioniem:

~

341 (33.4%)
Vakcineti

(ar vismaz 1 vakcinas
devu)

J/

659 (64.6%)
Nevakcinéti

N\

/ EEV specifiskas IgG antivielas nevakcinétu

20 (2%)

Vakcinacijas statuss
nav zinams

-

iedzivotaju vidu
POZITIVS; 16%

Robeivertiba;
1%

Negativs; 83%

~




EEV specifisko antivielu seroprevalence Biobankas paraugos (N=200)

- EEV specifiskas 1gG antivielas ir pozitivas 32.5% ar ELISA (vakcinacijas statuss nav zinams)

- EEV NS1 ELISA IgG antivielas pozitivas 13.8% IgG POZ Biobankas paraugu vidi (9 pacientiem)

jeb 4.5% no visiem Biobankas paraugiem

7 pacienti ar Eiropas apakstipa a/v
1 pacients ar Sibirijas apakstipa a/v

1 iesp&jams Talo Austrumu apaksStipa saslimSanas gadijums

4 )
s ~ / EEV NS1 specifiskas IgG antivielas Biobankas \
65 paraugi (32.5%) ELISA 19G POZ paraugu vidi
IgG pozitivi
200 paraugi 9 ) Eiropas apakstips, 700%
no RAKUS/ LIC (10.8%)
laboratorijas e ) Sibirijas apakstips,
Biobankas Negativs, . 100% (1.5%)
135 paraugi (675%) Talo-Austrumu...
ELISA IgG negativi
- - N J




EE virusa specifiskas antivielas akttu éréu encefalita pacientu vida,
2020-2021 (N=130)

- EEV specifiskas IgM antivielas ir pozitivas 98.5% ar ELISA (Viditest)
- EEV specifiskas IgG antivielas ir pozitivas 96.2% ar ELISA (Viditest)

EEV specifiskas NS1 IgG antivielas AKUTU ERCU
ENCEFALITA pacientu vida (vidgji 7. slimibas diena)

» 73 (92.4%) pacienti inficgjuSies ar
POZITIVS; 29% Eiropas apakstipu
Negativs; 39%
» 5 (7.6%) pacienti inficéjusSies ar
Sibirijas apakstipu

Robezvertiba; 32%




EE un EEV infekcijas profilakse

Efektivas etiologiskas terapijas nav,
arstésana ir tikai simptomatiska!




EE vakcinas efektivitate

UNIVERSITATE

TESLa-2 petijums
“Epidemiology of Tick-borne Encephalitis and Field Effectiveness of TBE Vaccination in
Latvia”

Merki:
« Noteikt éréu encefalita un ar EE virusu inficéto pacientu incidenci Latvija (valsts méroga
populacijas petijums) 2018.-2020. gada

- Noteikt EE vakcinas efektivitati (VE), t.sk TicoVac vakcinas VE, pret dazadiem infekcijas
iznakumiem:
EE virusa infekcija,
hospitalizacija EE dél,
arstésanas IT nodala,
ilgstoSa hospitalizacija (>12 dienas),
ercu encefalits,
vidéji smagas vai smagas gaitas EE,
nave.




TESLa-2 study

Metodes:

ledzivotaju skaits Latvija 1 907 675 (2020)

« RSU pétijuma komanda veica aktivu EE vai EEV inficétu personu uzraudzibu, kuri
ar dazadam sudzibam laika posma no 2018.-2020.gadam vérsas péc mediciniskas

palidzibas:
- sadarbiba ar 15 slimnicam, kur EE pacienti vispar varétu tikt hospitalizéti
« SPKC (Slimibu profilakses un kontroles centru )
 NMRL (Nacionalo mikrobiologijas references laboratoriju)

« RSU pétnieki par visiem ar EE virusu inficétajiem pacientiem aizpildija elektronisku
slimibas datu anketu (RedCap datubaze) — ieguti valsts méroga populacijas dati

« [IPSOS 2019. un 2020.gada veica visu Latvijas populaciju aptverosu aptauju par
vakcinaciju pret ércu encefalitu

IPSOS = Institut Publiqgue de Sondage d’Opinion Secteur, multinational



EE vai EEV inficétas personas, kas ar dazadam sidzibam vérsas péc
mediciniskas palidzibas Latvija laika no 2018.—2020.gadam

716 ar EE virusu inficéti péc mediciniskas palidzibas vérsusies pacienti
2018-2020
665 (92-9%) apstiprinati EEV-inficéti gadijumi
51 (7-1%) iesp&jami EEV-inficéti gadijumi

A 4

A 4

587 (82:0%) ar CNS simptomiem (EE gadijumi)

553 (94-2%) apstiprinati EEV-inficéti gadijumi
34 (5-8%) iesp&jami EEV-inficéti gadijumi

129 (18-0 %)
112 (86-8%) apstiprinati EEV-inficéti gadijumi
17 (13-2%) iesp&jami EEV-inficéti gadijumi

A 4

579 (98-6%) hospitalizéti

v

\ 4

117 (90-7%) hospitalizéti

191 (33:0%) hospitalizéti ilgak par >12 dienam
17 (2-9%) arstéjusies ITN
21 (3:6%) izrakstiti ar parézi
13 (2:2%) mirusi

A 4

13 (11-1%) hospitalizéti ilgak par >12 dienam
0 arstéjusies ITN
0 izrakstiti ar parézi
0 mirusi

TESLa-2 pétijums “Epidemiology of Tick-borne Encephalitis and Field Effectiveness of TBE Vaccination in Latvia”.




IPSOS aptauja Latvijas populacija par vakcinaciju
pret EE 2019. un 2020.gada

visparéja populacija vecuma no 1-15 gadiem 16+ gadiem
Nevakcinéti 35.5% 41.0% 34.5%
Nezinams 8.0% 6.0% 8.5%
Sanemta >1 deva 56.5%* 53.0% 57.0%
Pilniba vakcinéti 24.2% 23.9% 24.2%
Daléji-vakcinéti 32.3% 29.1% 32.8%
Sanémusi Tico-Vac 20.7% 26.7% 19.1%
Pilntba vakcinéti 8.4% 12.1% 7.4%
Dalgji vakcinéti 12.3% 14.6% 11.7%

*2015.gada dati: 52.5% no visas populacijas sanémusi >1 EE vakcinas devu (Erber W, Schmitt H-J. Ticks and Tick-borne Diseases 2018)

Zavadska D, et al. Effectiveness of tick-borne encephalitis vaccination in Latvia, 2018-2020: an observational study. Clin
Microbiol Infect. 2023 Jul 6:5S1198-743X(23)00309-9. doi: 10.1016/j.cmi.2023.06.028.



Vakcinacijas statuss ar EEV inficétam personam, 2018-2020

716 EE virusa-inficéti gadijumi 587 EE gadijumi
Nevakcinéti 699 (98%)* 576 (98%)
Nezinams 4 (0.6%) 3 (0.5%)
Sanemta >1 deva 13 (1.8%) 8 (1.4%)
Pilntba vakcinéti 4 (0.6%) 2 (0.3%)
Daléji vakcinéti 8(1.1%) 5 (0.9%)
Nezinams 1(0.1%) 1(0.2%)
Vakcinacijas datu avots
Potésanas pase 7 (1.0%) 5 (0.9%)
Gimenes arsts 3 (0.4%) 0
Mediciniskie dokumenti 2 (0.3%) 2 (0.3%)
Personiga informacija 1(0.1%) 1(0.2%)
Vakcina
Tico-Vac 10 (1.4%) 6 (1.0%)
Pilntba vakcinéti 4 (0.6%) 2 (0.3%)
Daléji vakcinéti 6 (0.8%) 4 (0.7%)
Encepur 1(0.1%) 1(0.2%)
Nav zinams 2 (0.3%) 1(0.2%)

*Laika no 2007-2018.gadam, 98% EEV inficéto gadijumi bija nevakcinéti, bet 1.7% sanémusi >1 devu kadu no EE vakcinam (Erber W, et al. Vaccine 2022)

Zavadska D, et al. Effectiveness of tick-borne encephalitis vaccination in Latvia, 2018-2020: an observational study. Clin Microbiol Infect. 2023 Jul 6:51198-743X(23)00309-9. doi:
10.1016/j.cmi.2023.06.028.




EE vakcinas efektivitate, 2018-2020

Tikai 2 devas,
savlaicigi
(95% Cl)

>3 devas,
savlaicigi
(95% Cl)

>3 devas un >10
gadi péc pedejas
devas (95% Cl)

Laboratori apstiprinata vai iespéjama EE infekcija

Infekcija

Infekcija ar hospitalizaciju

Infekcija bez CNS iesaistes

Infekcija ar CNS simptomiem (EE)
EE ar hospitalizaciju
Videji smaga vai smaga slimibas gaita
EE hospitalizacija >12 dienam

Laboratori apstiprinata EE infekcija

Infekcija ar CNS simptomiem (EE)
EE ar hospitalizaciju
Vidéji smaga vai smaga slimibas gaita

EE hospitalizacija >12 dienam

98,5 (89.7-99.8)
98.5 (89.4-99.8)
98.2 (87.5-99.8)
98.2 (87.3-99.7)
95.0 (64.1-99.3)
94.6 (61.2-99.2)

98.1 (86.7-99.7)
98.1 (86.5-99.7)
94.7 (62.4-99.3)
94.1 (58.1-99.2)

99.2 (97.8-99.7)
99.1 (97.7-99.7)
97.6 (90.4-99.4)
99.5 (98.0-99.9)
99.5 (97.9-99.9)
99.3 (94.8-99.9)
99.2 (94.4-99.9)

99.5 (97.8-99.9)
99.5 (97.8-99.9)
99.2 (94.6-99.9)
99.2 (94.0-99.9)

97.6 (92.5-99.2)
97.5 (92.3-99.2)
90.8 (62.9-97.7)
99.0 (93.0-99.9)
99.0 (92.9-99.9)
97.2 (80.0-99.6)

99.0 (92.6-99.9)
98.9 (92.5-99.9)
97.1 (79.1-99.6)

10.1016/j.cmi.2023.06.028.

Zavadska D, et al. Effectiveness of tick-borne encephalitis vaccination in Latvia, 2018-2020: an observational study. Clin Microbiol Infect. 2023 Jul 6:51198-743X(23)00309-9. doi:




Novérstie EE virusa infekcijas vai EE gadijumi, 2018-2020

EE virusa infekcijas gadijumi

No 2018.-2020.gadam ar vakcinaciju novérstie EE virusa infekcijas gadijumi
= 603 paredzétie gadijumi gada — 239 EE gadijumi gada =

Gada Latvija ar vakcinaciju novérsti 364 ar EE virusa inficé$anas gadijumi!

EE gadijumi

No 2018-2020.gadam ar vakcinaciju novérstie EE gadijumi
= 498 paredzétie gadijumi gada -196 EE gadijumi gada =

Gada Latvija ar vakcinaciju novérsti 302 ar EE gadijumi !

Zavadska D, et al. Effectiveness of tick-borne encephalitis vaccination in Latvia, 2018-2020: an observational study. Clin Microbiol Infect. 2023 Jul 6:51198-743X(23)00309-9. doi:
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Pacients.




2021.gada 16.septembri (3.SD) BKUS NMPON vérsas zéns 15.9.v, kurs slimo 2 dienas ar
paaugstinatu temperatdru virs 38,0°C, intermitéjoSa rakstura galvassapém un sdpém muguras
lejasdala, kakla dala. Stdzas art par sliktu ddsSu. No 3.SD rita — tirpSana labaja kaja.
Neirologiski — sprandas stivums, pozitivs Kérniga sy. Fotofobiju noliedz.

Erces kodums bijis janija. Erci pats izravis — nav parbaudita

Pret EE nav vakcinéts

Hroniskas saslimsSanas noliedz, [idz saslimSanai — vesels.

Dinamika jau NMPON atzimé nespé&ju urinét, nespéku kajas un rokas

BKUS NMPON tiek veikta lumbalpunkcija, kur kliniskajas analizés citoze - 452 sunas ar
>mononukleariem 163 /ul (89 Ly, 74 Mo), 289 polimorfonukleariem/ul (289 Neu). Biokimija
>olbaltums 0.83 g/l, glikoze - N.

Uzsakta terapija ar acikloviru, ceftriaksonu > talakai terapijai stacioné infekciju profila nodala.

Dinamika progresé apgrdtinata, tahipnojiska elposSana, tetraparéze, risanas traucéjumi-> 5.SD
tiek stacionets ITN talakai terapijai, stavoklim uzlabojoties 8.SD pacientu parved uz
neirologijas nodalu

Paldies informacijas apkopoSana dr. Melitai Akerfeldei




EEV antivielas IgM, 10G likvora pozitivas, tiek atcelts aciklovirs, ceftriaksons.

11.SD gruti noturet saturaciju, atkartoti palielinats asinsspiediens, pacients dezorientéts laika,

telpd, persona, progresé tetraparéze, nespéj norit Skidrumu-> atkaroti stacionée ITN

No 11.-15.SD pacients intubéts. 15.SD tiek izveidota traheostoma MPV talakai nodrosinasanai
ITN zéns tiek barots caur nazogastralo zondi, diuréze tiek nodroSinata ar ilgkatetru

Sanémis i/v metilprednizolonu pulsterapijas kursu dé| aizdomam par smadzenu tusku

ITN sanémis antibakterialu terapiju (PIP/TAZ) dél atkartotiem k.t. pacélumiem

Visparéjam stavoklim uzlabojoties pacientu 47.SD parved uz neirologijas nodalu talakai
terapijai un rehabilitacijai, kur arstéjas lidz 78.SD

63.SD ar konsilija [emumu pieskirta paliativa apripe

78.SD pacients tiek parvests uz rehabilitacijas nodalu Gailezera novietné. ParvesSanas bridi
pacients spéj ar staigula palidzibu pastaigat, nedaudz norit Skidrumu, cietu édienu (lielakoties
tomér édienu sanem caur PEG zondi), elpot spontani, nakti sanem elpoSanas atbalstu caur
traheostomu, spéj paris vardus Cukstus pateikt, komunicé ar Zestu palidzibu

Pé&c izrakstiSanas ilgstoss, aktivs rehabilitacijas kurss

Paldies informacijas apkopoSana dr. Melitai Akerfeldei




Pacients EE slimibas gaita:

Arstéjoties slimnica sanémis 24 medikamentus

Stacionara pavadito dienu skaits - 76

Maksligo elpinasanu sanémis 29 dienas

2022.gada augusts (péc 11 ménesiem) — traheostomas evakuacija
2022.gada novembrT (péc 13 méneSiem) evakuéta PEG zonde
Neirologa vizite péc gandriz 2 gadiem - aktivas stdzibas nav

Zéns staiga, brauc ar riteni; risanas, elposanas gritibas nav. Ir gratibas ar macibam, tapéc ka
trGkst motivacijas talmacibas. Atkartoti apgts 10.klasi no 2023.gada septembra.

Paldies informacijas apkopoSana dr. Melitai Akerfeldei




Ir cita iespeja:

Gada Latvija ar vakcinaciju novérsti 364 ar EE virusa
inficesanas gadijumi !

Gada Latvija ar vakcinaciju novérsti 302 ar EE gadijumi !
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