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У П А Т С Т В О 
ЗА ПРАКТИКУВАЊЕ НА МЕДИЦИНА ЗАСНОВАНА НА ДОКАЗИ ПРИ  

ЕНТЕРОВИРУСНИ ИНФЕКЦИИ  
 

Член 1 
Со ова упатство се пропишува дијагноза и третман при ентеровирусни 

инфекции. 

  

Член 2 
Начинот на дијагноза и третман на ентеровирусни инфекции е даден во прилог, 

кој е составен дел на ова упатство. 

  

Член 3 
Здравствените работници и здравствените соработници ја вршат здравствената 

дејност на дијагноза и третман при ентеровирусни инфекции, по правило согласно ова 
упатство. 

По исклучок од став 1 на овој член, во поединечни случаи по оценка на 
докторот, може да се отстапи од одредбите на ова упатство, со соодветно писмено 
образложение за причините и потребата за отстапување и со проценка за натамошниот 
тек на дијагнозата и третманот, при што од страна на докторот тоа соодветно се 
документира во писмена форма во медицинското досие на пациентот. 

  

Член 4 
 Ова упатство влегува во сила наредниот ден од денот на неговото донесување. 
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ОСНОВНИ ПОДАТОЦИ  

• Ентеровирусните инфекции пројавуваат сезонски варијации. 
• Пациентите типично се со лесни симптоми на инфекција од горнореспираторниот тракт. 

Сериозни инфекции кои го зафаќаат нервниот систем се ретки.  
• Покачена температура и гушоболка, во комбинација со везикуларни лезии во устата и на 

рацете и нозете, силно сугерираат за болеста на шаките, стапалата и устата (ентеровирусен 
везикуларен стоматит со егзантем). 

  
Причинител 

• Ентеровирусите ги вклучуваат пилиовирусите, коксакивирусите и еховирусите. 
• Инкубациониот период е вообичаено 3-6 дена од контактот, но може да биде пократок.  
 
Клиничка слика  

• Еден ентеровирусен тип може да даде различни симптоми. Типична клиничка презентација 
на ентеровирусна инфекција (со исклучок на полио) може да вклучува :  
o Инфекција на горнореспираторен тракт, херпангина, стоматит, фарингит, пневмонија, 

плеврална болка. 
o Септична енетровирусна инфекција кај новородени. 
o Асептичен менингит, поретко енцефалит и/или парализи кои личат на полио. 
o Миоперикардитис. 
o Дијарејална болест, поретко хепатит. 
o Болест на шаките, стапалата и устата. Симптомите вклучуваат покачена температура, 

гушоболка, точкасти или везикуларни лезии во устата и на рацете и стапалата.  
 
Дијагноза 

• Болест на шаките, стапалата и устата е клинички препознатлива и вообичаено не е 
потребна специфична дијагноза, дури ни кога се работи за други форми на болеста.  

•  Кога постои суспекција за сериозна ентеровирусна инфекција, болеста може да се 
дијагностицира со вирусна култура или есеј со нуклеинска киселина. Примерокот може да 
биде земен од цереброспиналниот ликвор, везикула, фаринкс или фецес. Ако клиничката 
слика укажува на сепса, понекогаш е потребно да се изолира вирусот од крвта.  

• Во текот на една епидемија, двете испитувања, есејот со нуклеинска киселина и вирусната 
култура,  потребно е да се направат за да се идентификува ентеровирусниот серотип.  

 
Третман и прогноза 

• Не постои специфичен третман.  
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• Пациентот вообичаено заздравува за една недела без развој на компликации.  
• Заздравувањето од ентеровирусен асептичен менингит е вообичаено одличен и 

компликациите се изразито ретки.  
• Во текот на последните неколку години, опишани се 71 сериозна ентеровирусна инфекција 

со зафаќање на централниот нервен систем во Азија. Овие инфекции довеле до 
инвалидитет, па дури и до смрт.  
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