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Toimenpideohje torjuntatoimista
tuhkarokkotapauksen yhteydessa

Toimenpideohje torjuntatoimista tuhkarokkotapauksen yhteydessa

Ohjeeseen on tullut seuraavia muutoksia 18.2.2016:

6. Tuhkarokkoepadilyn kriteereja on muutettu (rokotettu henkil voi poikkeuksellisesti sairastua
tuhkarokkoon, altistustilanteen tulee olla kuitenkin merkittava ja pitkdkestoinen )

7. Laboratoriodiagnostiikka tuhkarokkoepailyssa (ohjeet erikseen virka- ja paivystysaikana)

8. Tiedonkulku tuhkarokkoepadilyssa

9. Tasmennyksia suojautumiseen tuhkarokkopotilasta hoidettaessa
10.1 MPR-rokotetta voidaan antaa kananmunalle allergisille aivan normaalisti. Valmistustavasta johtuen naissa rokot-

teissa ei ole merkittavid maaria ovalbumiinia. Etukateen altistaminen tai testaaminen on ndin ollen tarpeetonta.

10.3 Rokotteiden antovali vahintdan 6 kuukautta, mutta mieluiten 2—3 vuotta.

Lisaksi ohjeeseen on lisatty kaksi liitetta: liite 2 tiivistda toimenpiteet ja niiden jarjestyksen ja liite 3 on suositeltava
kyselylomake tuhkarokkoepailyn yhteydessa.

Toimenpideohje on laadittu yhteistydssa seuraavien asiantuntijoiden ja tahojen kanssa:

THL, Infektiotautien torjuntayksikko: Eeva Pekkanen, Eeva Ruotsalainen, Emmi Sarvikivi, Jussi Sane, Outi Lyytikdinen
THL, Virusinfektiot-yksikko: Irja Davidkin, Mia Kontio

THL, Rokotusohjelmayksikkd: Tuija Leino

Ty6ryhma kiittda seuraavia henkil6itd ohjeeseen saamistaan kommenteista

THL, Rokotusohjelmayksikkd: Hanna Nohynek, Nina Strémberg

HUS Infektiosairauksien klinikka: Asko Jarvinen, Katariina Kainulainen
HUS, Lasten ja nuorten sairaala: Eeva Salo

Helsingin kaupunki, Epidemiologinen yksikkd: Hannelé Kotilainen

Pohjois-Karjalan sairaanhoito- ja sosiaalipalvelujen kuntayhtyma, Infektio- ja sairaalahygieniayksikko: Irja Kolehmainen
Vantaan terveyskeskus: Kirsi Valtonen; Paivi Hakkinen
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Toimenpideohje torjuntatoimista
tuhkarokkotapauksen yhteydessa

1. Toimenpideohjeen tavoite

Tama ohje antaa tietoa torjuntatoimista, joiden tarkoituksena on ehkdistd tuhkarokkotartuntoja tautitapauksen ilme-
tessa. Ohje on tarkoitettu ensisijaisesti terveyskeskusten tartuntataudeista vastaavien ladkareiden ja hoitajien seka alu-
eellisesta tartuntatautien torjunnasta vastaavien yksikoiden ja kliinisten mikrobiologian laboratorioiden kayttoon.

2. Tuhkarokkovirus ja sen tarttuminen

Tuhkarokko on paramyksoviruksen aiheuttama erittdin herkasti tarttuva infektio. Tauti tarttuu kosketus- ja pisaratar-
tuntana seka ilmateitse. Tartuntoja on kuvattu myos kontaminoituneiden pintojen valityksella. Itamisaika tartunnasta
ensioireiden alkuun on yleensd 9-11 vuorokautta, mutta voi vaihdella 7-21 vuorokauden valill3.

3. Taudinkuva, komplikaatiot ja erotusdiagnostiikka

Taudinkuva

Tauti alkaa hengitystieinfektion oirein: nuha, yska, kuume ja konjuktiviitti. Muutaman paivan jalkeen poskien limakal-
voilla voidaan ndhda 1-2 vuorokauden ajan vaaleita 1-3 mm téaplia (Koplikin taplid). Makulopapulaarinen ihottuma
ilmaantuu 3-5 vuorokauden kuluttua taudin ensioireista (eli noin 2 viikkoa tartunnasta): ensin korvien takaa, levida
kasvoihin ja vartalolle muuttuen loppuvaiheessa violetin savyiseksizlhottuma kestaa.runsaan viikon.Rokotetuilla taudin-
kuva on yleensa lievempi ja tauti vaikeammin tunnistettava kuin rokettamattomilla.

Komplikaatiot

Tuhkarokon komplikaatioita ovat oftiitti, pneumonia, laryngo-trakeobronkiitti ja enkefaliitti. Vakava harvinainen my6-
haiskomplikaatio on subakuutti sklerosoiva panenkefaliitti (SSPE) eli krooninen eteneva aivojen yleistulehdus, joka joh-
taa aina muutamassa vuodessa kuolemaan. Komplikaatididenwaara on suurin aikuisilla, pikkulapsilla ja immuunipuut-
teisilla henkil6illa. Monissa kehitysmaissa tuhkarokko on pikkulasten yleisin kuolinsyy. My0s kehittyneissa maissa on
raportoitu kuolemantapauksia.

Erotusdiagnostiikka

Moniin virusinfektioihin (mononukleoosi, vauvarokke sekd adeno-, parvo- ja enterovirukset) voi liittya ihottumamuu-
toksia. Erotusdiagnostisesti on.hyvd muistaa, ettd infektiotaudit laukaisevat herkasti urtikarian. Meningokokkitautiin
liittyy pienia verenpurkaumia, petekioita, erotuksena virusihottumista. Lapsilla esiintyvan Kawasakin taudin oirekuvassa
on monimuotoinen ihottuma ja silmien sidekalvon punoitus. Myos ladkeaineallergiat, muut allergiset ihoreaktiot ja
ihottumat trooppisen taudin oireina on pidettdava mielessa.

4. Tuhkarokah esiintyminen Suomessa ja muualla

Suomessa viimeisinilaaja tuhkarokkoepidemia oli vuosina 1988-89, jolloin varmistettiin 1749 tapausta. Vuonna 2011
Euroopassa levinnyt tuhkarokkoepidemia nakyi myds Suomessa ja silloin varmistettiin 27 tapausta. Hyvdn rokotuskat-
tavuuden ansiosta tuhkarokkoa ei ole ollut kotoperaisena 1990-luvun puolivdlin jdlkeen, mutta yksittdisia matkailuun
lifttyvid tapauksia esiintyy vuosittain 1-5.

Tuhkarokkoa esiintyy maailmanlaajuisesti: eniten Afrikassa, mutta myds Aasiassa, Lahi-idassa ja Tyynenmeren alueella.

Tuhkarokkotapauksia ja -epidemioita on jatkuvasti myos useissa Euroopan maissa, kuten huonon rokotuskattavuuden
vuoksi endeemisena Iso-Britanniassa ja Keski-Euroopassa.
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5. Tuhkarokkorokotukset Suomessa

Kansallinen rokotusohjelma

Suomessa suurimmalla osalla ennen vuotta 1970 syntyneistd on lapsena sairastettujen MPR (morbilli, parotiitti, rubella)
-tautien eli tuhkarokon, sikotaudin ja vihurirokon antama immuniteetti. Suomi aloitti rokotukset tuhkarokkoa vastaan
vuonna 1975. Vuodesta 1982 Iahtien on annettu elavia, heikennettyja viruksia sisaltdvaa MPR-rokotetta osana kansallis-
ta rokotusohjelmaa. Rokote annetaan neuvolassa 12—-18 kuukauden ja 6 vuoden ikaisille. Ensimmaisen MPR- rokotéan-
noksen kattavuus pikkulapsilla on ollut Suomessa noin 96 %. Armeijassa MPR-rokotuksia annettiin vuosina 1986-2000.

Jokaisella tulisi olla joko sairastettujen tautien tai kahden MPR-rokotuksen antama suoja tuhkarokkoa, sikotautia ja vi-
hurirokkoa vastaan. Mikali tasta suojasta ei ole varmuutta, suositellaan kahta MPR-rokotusta vahintdan puolen vuoden,
mutta mieluiten 2—-3 vuoden valein.

Terveydenhuollon tyontekijoiden suojaus tuhkarokkoa vastaan

Tybnantajan jarjestaman terveyshuollon tulisi huolehtia, ettd tyontekijat ja tydharjoittelijat'ovat saaneet kaksi MPR-ro-
kotusta tai heilld on aiemmin sairastettujen tautien johdosta suoja MPR-tauteja vastaan: Rokotukset voidaan toteuttaa
tyoterveyshuollossa, opiskeluterveydenhuollossa tai kotikunnan terveyskeskuksessas

Matkailijoiden suojaus

Ulkomaille matkustaville lapsille suositellaan MPR-rokotusta 6 kuukaudendidsta alkaen. Jos. rokotus on annettu alle
11 kuukauden ikdiselle lapselle, se katsotaan ylimaardiseksi annokseksic'Lapsi tarvitsee talloin MPR-rokoteannoksen
myd&s 12-18 kuukauden ja 6 vuoden idssa. Aikuiset matkailijat suositellaan rokotettavaksi‘kansallisen rokotusohjelman
mukaan (ks. edelld). Mikali lapsi tai nuori ei ole saanut MPR-rokotuksia, on erityisen tarkeaa suositella MPR-rokotusta
ennen matkaa.

6. Tuhkarokkoepaily

Tuhkarokkoa on syyta epailla henkilolla
* Jolla on kuume ja ihottuma seka vahintaan yksi séuraavista oireista: yskd, nuha tai konjunktiviitti

JA
* Joka on dskettain oleskellut maassa tai alueella; jossa esiintyy tuhkarokkoa
JA/TAI
¢ Joka on ollut kontaktissashenkil6on, jolla.on epailty tai varmistettu tuhkarokko
Henkilon rokotushistofia tulee ottaa huomion arvioitaessa epailya. Rokotettu henkildkin voi poikkeuksellisesti sairastua
tuhkarokkoon etenkin tilanteissa, joissa altistus on merkittava ja pitkdkestoinen. Tuolloin taudinkuva on yleensa selvasti

lievempi ja tautivaikeammin tunnistettava kuin rokottamattomilla.

7. Laboratoriodiagnostiikka tuhkarokkoepailyssa
Kun tuhkarokkoepaily heraa, on diagnoosi pyrittdvda varmistamaan mahdollisimman pian oireiden alkamisen jal-

keen. Diagnoosia ei pida tehda yksinomaan kliinisen kuvan perusteella. Diagnoosi perustuu viruksen osoittamiseen
PCR-tekniikalla nielundytteesta seka seerumista tehtdviin vasta- ainemaarityksiin.
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Naytteiden ldhetys virka-aikana (ma-pe, klo 8-16)

Padkaupunkiseudulla

Ennen naytteiden lahettamista soitetaan THL:lle: puh. 029 524 6116. Naytteet ja THL:n MPR-ldhete ldhetetdan taksilla
suoraan THL:n Virusinfektiot-yksikkodn, Mannerheimintie 166, 00300 Helsinki (Idhettdva yksikké maksaa taksin). Vasta-
uksen saaminen samana paivana edellyttds, ettd ndytteet ovat THL:lla viimeistdan klo 11 mennessa. THL:n MPR-ldhete
faxataan lisaksi HUSLAB:n Virologian yksikkdon (fax. 09 471 73136), jotta naytetiedot saadaan laboratoriojarjestelmaan.
THL ilmoittaa ldhettavalle hoitoyksikolle vastauksen puhelimitse ja tarvittaessa faxilla seka lisaksi HUSLAB:lle faxilla.
HUSLAB huolehtii tutkimusvastausten kirjaamisen laboratoriojarjestelmaan.

Huom. maanantaista-torstaihin paivystysaikana (klo 16—-8) otetut naytteet voidaan sdilyttaa jadkaapissa ja hoitava yk-
sikko lahettaad ne THL:lle taksilla seuraavana aamuna (lahettava yksikko maksaa taksin).

Paakaupunkiseudun ulkopuolella
HUSLAB:n asiakkailla on mahdollisuus ldhettda naytteet suoraan THL:lle ylla kuvatulla tavalla (Iahettava yksikké maksaa
taksin) tai HUSLAB:n kautta (talloin vastauksia ei saada saman arkipdivan aikana).

TYKS Mikrobiologia ja genetiikka tekee tarvittaessa arkipdivisin (ma-pe) vasta-ainemaarityksia (2815, tuhkarokkovirus,
vasta-aineet) seka morbilli PCR (MorbNhO KL 13014) tutkimuksia. Laboratoriota tulee informoida kiireellisen tutki-
muksen tarpeesta puhelimitse ennen naytteen ldhettdmista (puh. laboratorio 02 333 7476, laboratorio tai toimisto
02 333 7463). Naytteiden postitusosoite: Turun yliopisto, Virusoppi, Kiinamyllynkatu 13, 20520 Turku.

Muut naytteenldhettdjat kuin HUSLAB:n ja TYKS:n asiakkaat voivat lahettdad tuhkarokkonaytteet suoraan THL:n Virus-
infektiot-yksikkdon, Mannerheimintie 166, 00300 Helsinki. Naytteiden ldhettamisen yksityiskohdista sovitaan aina etu-
kateen puhelimitse (puh. 029 524 6116).

Naytteiden lahetys paivystysaikana (klo 16-8 seka pe-su ja pyhapaivét)

Ennen ndytteiden lahettamista soitetaan HUSLAB:n Virologian yksikon heitajaetupaivystajalle (puh. 040 837 4010 tai
040 837 4011) ja sovitaan, mikdli halutaan tehtavaksi paivystyksend HUSLAB:ssa vasta-ainemadritys (S-MorbAb KL
2815). Kaikki ndytteet lahetetdan paivystysaikana osoitteella: HUSLAB, Kliininen mikrobiologia, Naytteiden vastaanotto,
Haartmaninkatu 3 B, 00170 Helsinki. HUSLAB huoléhtii seuraavana arkipaivana naytteiden lahettdamisen THL:lle siten,
ettd vastaukset saadaan samana paivana.

Naytteiden mukana tulee olla ldhete, josta kdyvatilmi potilaan perus- ja matkustustiedot, aikaisemmat MPR-rokotukset
seka oireet ja niiden alkamispdiva. Naytteet pyritdan ottamaan siina terveydenhuollon toimipisteessa, johon potilas on
ensin hakeutunut hoitoon. Lahete l16ytyy osoitteesta (“naytelahete”)

https://www.thl.fi/fi/web/infektiotaudit/laboratoriotoiminta/laboratoriotutkimukset/tuhkarokon laboratoriotutki-
mukset.

Otettavat naytteet
Mahdollisimman pian oireiden alkamisen jalkeen otetaan

e Seerumindyte vahintdan 2 ml (etetaan 5 ml:n seerumi-geeliputkeen)

¢ (Nielunadyte nylonhukka/dacron/puuvillapdiselld vanutikulla, joka laitetaan puhtaaseen nayteputkeen tai virusviljely-
naytteen kuljetusputkeen

Huom. jos kyseessa on pieni lapsi, otetaan ensisijaisesti seerumindyte (minimi 0,5 ml) ja jos mahdollista myds nielu-

nayte.

Qireiden‘alkamisesta 2—3 viikon kuluttua otetaan pyydettdessa
e Seeruminadyte (toipilasvaiheen ll-seerumindyte) vahintddn 2 ml (otetaan 5 ml:n seerumi-geeliputkeen). Pariseeru-

meiden vélinen vasta-ainenousu varmistaa diagnoosin erityisesti rokotetun sairastuessa. Talloin IgM-luokan vasta-
aineita ei useimmiten todeta ja PCR-testi voi jddda negatiiviseksi.

Lisatietoja ja ohjeita: THL, Virusinfektiot-yksikko, puh. 029 524 6116.
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8. Tiedonkulku tuhkarokkoepailyssa

Tuhkarokko on tartuntatautilain ja -asetuksen mukaan ilmoitettava tartuntatauti. Kun ladkari epdilee tuhkarokkoa, tu-
lee hdnen ilmoittaa siitd heti potilaan asuinpaikkakunnan tartuntataudeista vastaavalle ladkarille, sairaanhoitopiirin
infektioladkarille ja ndytteen vastaanottavaan laboratorioon. Ensimmainen ilmoitus tehdadn puhelimitse. Samalla on
mahdollisuus neuvotella potilaan kuljetukseen ja hoitoon ohjaukseen liittyvistd varotoimista. Tassad vaiheessa aloite-
taan myos altistuneiden kartoitus ja heti diagnoosin varmistuttua kdynnistetdan altistuneiden jaljitys (ks. kohta 10).

Pikainen yhteydenotto THL:n infektiotautien torjuntayksikkdon on erityisen tarkeaa: tartuntatautiladkarin puh. 029 524
8557. Paivystysaikana otetaan yhteys HUS:n infektioldakariin, joka tarvittaessa konsultoi THL:n paivystdjaa. THL voi aut-
taa eri paikkakunnilla asuvien altistuneiden jaljittdmisessa seka valtakunnallisessa tiedottamisessa.

9. Tuhkarokkopotilaan tartuttavuusaika, eristaminen ja hoito

Tartuttavuusaika
Tuhkarokkoa sairastava potilas on tartuttava 4 vuorokautta ennen ihottumaa (eli jo 1 vuorokausi ennen ensioireita) ja
4 vuorokautta ihottuman puhkeamisen jalkeen.

Eristdminen ja hoito terveydenhuollon toimipisteissa

Tuhkarokkoa epailtdessa tulee ottaa huomioon tartunnan mahdollisdus muihin odotus=ja vastaanottotiloissa oleviin.
Vastaanottotilanteita varten on hyva olla suunnitelma tartuntavaarallisen potilaan ohjaamisesta ja eristamisesta toimi-
pisteen sisalla.

Sairaalassa tuhkarokkopotilas hoidetaan alipaineistetussa huoneessa ilmaeristyksessa koko tartuttavuusajan. Potilaan
hoitoon osallistuvalla tyontekijalld tulee olla sairastettu tuhkarokko tai voimassa oleva kansallisen rokotusohjelman
mukainen rokotussuoja (kaksi rokotusta) tuhkarokkoa vastaan. Niiden hoitohenkilékuntaan kuuluvien, joiden immuni-
teetista ei ole varmuutta, ei tulisi menna tartuttavan tuhkarokkopotilaan huoneeseen lainkaan.

Kansainvalisten selvitysten mukaan myds rokotettu‘voi kuitenkin saada tuhkarokon etenkin tilanteissa, joissa altistus
on merkittava ja pitkdkestoinen esim.Sairaalassa potilasta‘tutkittaessa ja hoidettaessa. Yksinkertaisinta on ohjeistaa
kaikkia tuhkarokkopotilasta hoitavia tyontekijoita kdayttamaan FFP2- tai FFP3-hengityksensuojainta. Tyontekijoiden on
myos syyta tarkkailla, ilmaantuuko oireita 3 viikon kuluessa hoitotapahtumasta ja jos oireita ilmaantuu, diagnoosi tulee
varmistaa. On epatodennakoisestd, etta tuhkarokko tarttuu rokotetuilta henkil6ilta eteenpain.

Eristdminen ja hoito kotona

Lievaoireiset tuhkarokkopotilaat voidaan hoitaa kotona. Tartuttavuusaikana he eivdt saa menna toihin, kouluun tai pai-
vakotiin ja heidan on véltettava kaikkia julkisia paikkoja. Vierailuja potilaan luo on syyta valttaa koko tartuttavuusjakson
ajan.

10. Tuhkarokollefaltistuneiden jaljitys, suojaus ja seuranta

Tuhkarokelle altistunut

Altistunut on henkilo, joka on ollut tartuttavuusaikana (ks. edelld kohta 9) tuhkarokkopotilaan kanssa samassa tilassa
samanaikaisesti tai 2 tunnin kuluessa siitd, kun tuhkarokkopotilas on poistunut tilasta (ilmatartunnan mahdollisuus),
Ennen vuotta 1970 syntyneista valtaosa on sairastanut tuhkarokon, joten heidan jaljittamisensa on harvoin tarpeen.

Altistuneiden jaljitys
Tuhkarokkoepadilyn heratessa on hoitavan laakarin yhteistydssa tartuntataudeista vastaavan laakarin ja
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infektioladkarin kanssa usein syyta kdynnistaa valittomasti taudille altistuneiden kartoitus (katso liite 2). Erityisen tar-
keada on selvittda, onko altistuneiden joukossa rokottamattomia pikkulapsia, raskaana olevia ja immuunipuutteisia (im-
muunipuutostilan aiheuttavat sairaudet ja ladkkeet |6ytyvat THL:n Rokottaminen-aihesivulta). Diagnoosin varmistuttua
potilaan kanssa tartuttavuusaikana tekemisissa olleet henkil6t jaljitetdaan, jotta heiddan joukossaan tunnistetaan mah-
dollisesti tuhkarokolle alttiit henkil6t, jotka tulee suojata altistuksen jalkeen tartuntaketjun katkaisemiseksi.

Altistuneiden suojaus
Altistuneet suojataan ensivaiheessa MPR-rokotteella tai immunoglobuliinilla. Paikallisesti ja alueellisesti on hyya sopia
etukdteen, mista rokotteita ja immunoglobuliinia saa my6s viikonloppuisin ja juhlapyhina.

10.1 MPR-rokote (sisdltdd eldvid, heikennettyjd viruksia)

e Annetaan (mielellddn 72 tunnin kuluessa altistuksesta) niille, jotka eivat ole sairastaneet tuhkarokkoa tai saaneet sita
vastaan kahta rokotusta (ks. kohta 10.3)

e Vasta-aiheet: Alle 6 kuukauden ikdiset lapset, raskaana olevat, aktiivista tuberkuloosia sairastavatdai.immuunipuut-
teiset

e Aiemmin sairastettu MPR-tauti tai aiemmat rokotukset eivat ole vasta-aiheita MPR-rokotuksén antamiselle

* MPR-rokotetta ei saa antaa henkilolle,
o joka on edellisesta rokoteannoksesta saanut vakavan, valittdman allergisen reaktion eli anafylaksian
o jolla on todettu anafylaktinen reaktio neomysiinille, liivatteelle tai muulle apuaineelle

e Rokoteannos on seka lapsille ettd aikuisille 0.5 ml ja antotapa joko ihonalaisesti (s.c.).tai lihakseen (i.m.)

10.2 Immunoglobuliini (taulukko 1)
e Annetaan 7 vuorokauden kuluessa altistuksesta niille
o Joille MPR-rokote on vasta-aiheinen (ks. edelld)
o 6 kuukautta tayttdneille pikkulapsille (yleensd alle 12—18 kuukauden ikaiset), jotka eivat ole saaneet yhtaan
MPR-rokotusta ennen altistusta eivatka ole ehtineet saadaMPR-rokotusta 72 tunnin kuluessa altistuksesta
¢ Avohoidossa lihakseen (i.m.) lapsille ja raskaana oleville (ks. kohta 10.3)
o Lapsille 0.5 ml/kg, maksimiannos 5 ml, pistetdan syvalle lihakseen\(pakara/reidet) hitaana injektiona, yhteen
pistokohtaan enintdan 2 ml
o Raskaana oleville annos on painosta riippumatta- 15 ml, pistetdan syville lihakseen (pakara/reidet) hitaana injek-
tiona, yhteen pistokohtaan enintdan 5 ml
e Sairaalassa suonensisdisesti (i.v.) 0.15 g/kg immuunipuutteisille (ks. kohta 10.3)
¢ Immunoglobuliinin annon jalkeen henkil6a tulee séurata vahintdan 30 min ajan

Taulukko 1. Tuhkarokkoaltistiksessa kaytossa elevatimmunoglobuliinivalmisteet.

Immunoglobuliini Vahvuus Annostelureitti Pakkauskoko
(valmisteen nimi)

GammaQuin® 160 mg/ml Ensisijaisesti lihakseen (i.m.), tarv. s.c. 2ml

Gammanorm® 165 mg/ml Ensisijaisesti ihonalaisesti (s.c.), tarv. i.m. 10 ml, 20 ml, 48 ml
Hizentra® 200 mg/ml Ensisijaisesti ihonalaisesti (s.c.), tarv. i.m. 5ml, 10 ml, 20 ml, 50 ml
Privigen® 100 mg/ml Suonensisaisesti (i.v.) Useita pakkauskokoja
Octagam® 50 mg/ml, 100 mg/ml Suonensisaisesti (i.v.) Useita pakkauskokoja
Gammagard® 50 mg/ml Suonensisadisesti (i.v.) Useita pakkauskokoja
Gamunex® 100 mg/ml Suonensisaisesti (i.v.) Useita pakkauskokoja
Intratect® 50 mg/ml, 100 mg/ml Suonensisdisesti (i.v.) Useita pakkauskokoja
Kiovig® 100 mg/ml Suonensisaisesti (i.v.) Useita pakkauskokoja
Nanogam® 50 mg/ml Suonensisadisesti (i.v.) Useita pakkauskokoja

10.3 Tarkennetut MPR-rokotteen ja immunoglobuliinin anto-ohjeet eri ryhmille

Alle 6 kuukauden ikdiset lapset
Annetaan immunoglobuliini 7 vuorokauden kuluessa altistuksesta, jos lapsen diti ei ole sairastanut tuhkarokkoa tai
saanut kahta rokotusta tuhkarokkoa vastaan.
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Mikali on epdselvyytta sairastetusta taudista ja annetuista rokotteista, voidaan aikataulun salliessa tutkia aidin vasta-
aineet (yhteys THL:n Virusinfektiot-yksikkdon, puh. 029 524 8365 tai 029 524 6116). Jos vasta-ainetulosten perusteella
didilla ei ole suojaa tuhkarokkoa vastaan, lapselle annetaan immunoglobuliini.

Lapsen rokotussuoja annetaan jatkossa kansallisen rokotusohjelman mukaan. Rokotus voidaan antaa aikaisintaan 3
kuukauden kuluttua immunoglobuliinista.

6 kuukautta tdytténeet lapset

Annetaan MPR-rokotus 72 tunnin kuluessa altistuksesta 6 kuukautta tayttaneille pikkulapsille (yleensa alle 12=18 kuu-
kauden ikaiset), jotka eivat ole saaneet yhtaan MPR-rokotusta. Jos altistuksesta on kulunut yli 72 tuntia, mutta alle. 7
vuorokautta, annetaan immunoglobuliini.

Jos rokotus on annettu alle 11 kuukauden idssa, lapsi tarvitsee lisdksi tavanomaiset rokotusohjelman mukaiset MPR-
rokotukset 12—-18 kuukauden ja 6 vuoden idssa. Rokotus voidaan antaa aikaisintaan 3 kuukauden<kuluttua immuno-
globuliinista.

Raskaana olevat

Annetaan immunoglobuliini 7 vuorokauden kuluessa altistuksesta, jos henkilo ei ole sairastanut tuhkarokkea tai saanut
kahta rokotusta tuhkarokkoa vastaan. Erityisesti tulee kiinnittda huomio 1970-luvuillassyntyneisiin, joiden joukossa saat-
taa olla niit3, jotka eivat ole sairastaneet tuhkarokkoa eivatka saaneet rokotuksia.

Mikali on epaselvyyttd sairastetusta taudista ja annetuista rokotteista, voidaan aikataulun salliessa tutkia vasta-aineet
(yhteys THL:n Virusinfektiot-yksikkdon puh. 029 524 8365 tai 029 5246.116). Jos vasta-ainetulosten perusteella henki-
I6113 ei ole suojaa tuhkarokkoa vastaan, annetaan immunoglobuliini.

Rokotussuoja tdydennetdan kansallisen rokotusohjelman mukaan synnytyksen jéalkeen. Rokotus voidaan antaa aikaisin-
taan 3 kuukauden kuluttua immunoglobuliinista.

Immuunipuutteiset
Annetaan immunoglobuliini 7 vuorokauden kuluessa altistuksesta, jos henkil® ei ole sairastanut tuhkarokkoa tai saanut
kahta rokotusta tuhkarokkoa vastaan.

Mikali on epaselvyytta sairastetusta taudista ja annétuista rokotteista, voidaan aikataulun salliessa tutkia vasta-aineet
(yhteys THL:n Virusinfektiot-yksikkoén puh. 029 524 8365 tai 029 524 6116). Jos vasta-ainetulosten perusteella henki-
I6113 ei ole suojaa tuhkarokkoa vastaan, annetaan immunoglobuliini. Konsultoidaan erikoisladkaria, koska immunoglo-
buliini annetaan suonensisdisesti sairaalassa.

Vaikeasti immuunipuutteisille henkil6ille saatetaan antaa immunoglobuliini rokotusstatuksesta riippumatta.

Muut edelld mainitsemattomat ryhmét

Myos kaikki muut edella mainittuihin ryhmiin kuulumattomat henkilot, jotka eivat ole sairastaneet tuhkarokkoa tai
saaneet sitd vastaan kahta rokotusta, rokotetaan mahdollisimman pian altistuksesta joka tapauksessa (mielelldan 72
tunnin kuluessa). Lisaksirrokotetaan henkilot, jotka ovat aiemmin saaneet yhden rokoteannoksen ja siitd on kulunut
vahintdan 6 kuukautta.

10.4'Kaikkien altistuneiden informointi ja seuranta

Kaikille altistuneille (myos niille, jotka ovat saaneet rokotteen tai immunoglobuliinin) tulee tiedottaa altistumisen aihe-
uttamasta tartunnan mahdollisuudesta ja tuhkarokon oireista, sekd antaa toimintaohjeet hoitoon hakeutumisesta tuh-
karokkoon sopivien oireiden ilmaantuessa itdmisajan puitteissa (ks. liite 1). Tuhkarokon suuren tarttuvuuden vuoksi on
hyva suunnitella etukateen, mihin terveydenhuollon toimipisteeseen téllaiset potilaat ohjataan yhteydenottoa varten.

Joukkoaltistumisten estamiseksi voidaan joutua harkitsemaan altistuneiden poissaoloa koulusta tai pdivakodista (karan-

teeni) siihen asti, kunnes on kulunut 14 vuorokautta tuhkarokkotapauksen ihottuman alkamisesta. MPR- rokotteen tai
immunoglobuliinin saaneita (immuunipuutteisia lukuun ottamatta) ei tarvitse laittaa karanteeniin.
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11. Tuhkarokkoaltistus joukkoliikennevalineessa

Tilanteissa, joissa tuhkarokkoon sairastunut henkilé6 on matkustanut tartuttavuusaikana lentokoneessa tai muulla julki-
sella liikennevélineelld, aikataulu sallii altistuneiden jaljittamisen harvoin. Jaljittdmisen tarve harkitaan tapauskohtaises-
ti konsultoiden THL:n tartuntatautilaakaria, puh. 029 524 8557.

12. Kirjallisuutta ja linkkeja

e THL:n Rokottaminen-aihesivu,
https://www.thl.fi/fi/web/rokottaminen

e Tuhkarokon laboratoriotutkimukset,
https://www.thl.fi/fi/web/infektiotaudit/laboratoriotoiminta/laboratoriotutkimukset/tuhkarokon:laboratoriotutki-
mukset

e Mika on tuhkarokko? THL:n infektiotaudit-aihesivu,
https://www.thl.fi/fi/web/infektiotaudit/taudit-ja-mikrobit/virustaudit/tuhkarokko

e Tartuntataudit Suomessa vuosiraportti,
https://www.thl.fi/fi/web/infektiotaudit/seuranta-ja-epidemiat/tartuntatautirekisteri/tartuntataudit-suomessa-

vuosiraportit
e ECDC:n tietoa tuhkarokosta,

http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/measles/Pages/index.aspx.

Lisdtietoja
THL: tartuntatautilaakari, puh. 029 524 8557
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Liite 1. Malli tuhkarokolle altistuneelle annettavasta ohjeesta

OHJE TUHKAROKOLLE ALTISTUNEELLE

Te olette/lapsenne on altistunut tuhkarokkotartunnalle. Tama tarkoittaa, etta olette olleet samassa
tilassa tuhkarokkoa sairastavan henkilon kanssa eika teilla/lapsellanne ole rokotusten tai sairas-
tetun taudin antamaa suojaa tuhkarokkoa vastaan. Kaikkia altistuneita seurataan sairastumisen
varalta.

Vaikka teille/lapsellenne on annettu rokote tai immunoglobuliini suojaamaan sairastumiselta ja
ehkaisemaan lisatartuntoja, te voitte/lapsenne voi silti sairastua tuhkarokkoon.

Jos te sairastutte/lapsenne sairastuu kolmen viikon (21 vrk) kuluessa altistuspaivamaaréasta

/__/ kuumetautiin, johon liittyy nuha, yska tai silmien pdnoitus
- Soittakaa arkipaivina ja iltaisin/viikonloppu-
na ja kertokaa tuhkarokkoaltistuksesta ja oireista.

Puhelimitse sovitaan, mihin menette hoiteon ja nadytteiden ottoon. Nadin osataan
varautua tilanteeseen ja valtytaan tartuttamasta muita.

- Tama ei kuitenkaan saa viivastyttdaa hoitoon pédsya, jos te olette tai lapsenne on
huonokuntoinen.

- Valttakaa ylimaaraisia kontakteja, erityisesti rokottamattomiin pikkulapsiin ja ras-
kaana oleviin seka henkildihin, joilla @n vastuskykya heikentdva sairaus tai laakitys.

Jos teille/lapsellenne on nyt tai@aiemmin annettu yksi MPR-rokotus, tarvitsette vield toisen roko-
tuksen aikaisintaan 6 kuukauden kuluttua.

Jos te olette/lapsenne on-saanut immunoglobuliinin, myohemmin mahdollisesti annettavan roko-
tussuojan osalta toimitaan terveydenhuoltohenkildston ohjeiden mukaan.

Lisatietoa tuhkarokosta:

https://www.thl.fi/fi/web/infektiotaudit/taudit-ja-mikrobit/virustaudit/tuhkarokko
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Liite 2. Toimenpiteet ja niiden jarjestys tuhkarokkoepdilyn tullessa ladkarin vastaanotolle.

| Tuhkarokkoepaily: Tuhkarokkoon sopivat oireet ja I6ydokset |

| Eristetddn potilas lisatartuntojen ehkdisemiseksi |

Otetaan mahdollisimman pian tarvittavat laboratoriondytteet diagnoosin varmistamiseksi

¥

Epadilysta ilmoitus potilaan asuinkunnan tartuntataudeista vastaavalle ladkarille,sairaanhoitopiirin
infektioladkarille ja laboratorioon. THL:3a tulee informoida seuraavasti: Virka-aikana yhteys tartunta-
tautildakariin, paivystysaikana HUS:n infektioldakari konsultoi tarvittaessa THL:n paivystdjaa

L 4

Maaritelladn tartuttavuusaika: 4 vrk ennen ihottuman alkua ja 4 vrk ihottuman puhkeamisen jalkeen

¥

Ennen diagnoosin varmistumista voidaan alustavasti selvittda taustoja ja kartoittaa mahdollisia
altistuneita henkil6ita tai paikkoja kuten perheenjasenet, vierailut, terveydenhuollon toimipisteet,

paivdhoito, oppilaitos, tyopaikka (Liite 3)

Laboratoriodiagnoosin varmistuessa. kunnan/sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaava laakari
kdynnistda ja koordinoi altistuneiden jaljityksen, torjuntatoimet, tietojen kerdamisen ja tiedottami-
sen. THL avustaa ja ottaa koordinointivastuun tarvittaessa

Hyva muistaa arviditaessa henkilon immuniteettia

e Ennen vuotta 1970 syntyneet ovat yleensa sairastaneet tuhkarokon

e \Vuoden 1975 jalkeen syntyneet ovat yleenséa rokotettuja. Tarkista kuitenkin aina, ettd altis-
tuneella on kahden rokotteen antama suoja tuhkarokkoa vastaan

e  Rokotettu henkild voi myds sairastua tuhkarokkoon, mutta taudinkuva on yleensé selvasti
lievempi ja vaikeammin tunnistettava kuin rokottamattomilla

Tarkeaa altistuneiden jaljityksessa ja torjuntaty6ssa

e Ensisijaisesti pyritddan suojaamaan rokottamattomat pikkulapset, raskaana olevat ja im-
muunipuutteiset joko rokottamalla tai immunoglobuliinilla ottaen huomioon rokottamisen
vasta-aineet
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tuhkarokkotapauksen yhteydessa

Liite 3. Suositeltava kyselylomake kaytettavaksi tuhkarokkoepailyn yhteydessa.

Lomake on tarvittaessa saatavilla word-muodossa THL:sté ( tartuntatautilédkéri puh. 029 524 8557 tai
tartuntatautilaakari@thl.fi)

Lomakkeen tayttaja

Nimi:

Toimipaikka:

Aika ja paikkatiedot

1. Paivamaard, jolloin tuhkarokkoepaily syntyi (pp/kk/vvvv) / /

2. Tuhkarokkoepailyn paikkakunta:

3. Tarkempi paikka tai alue (esim. koulu, tydpaikka, lentokentta ym.):

Henkil6tiedot ja rokotushistoria

4. Henkilén nimi, jolla epailldadn tuhkarokkoa:

5. Sukupuoli Mies [ Nainen ]

6. Syntymaaika: (pp/kk/vvvv) / /

7. Osoite:

8. Onko henkil6jolla epdilldan tuhkarokkoa, raskaana?

Kylla[l Ei[f]
Jos kylla, miten pitkalla raskaus on? viikolla

9. Onko henkilo, jolla epaillaan tuhkarokkoa, saanut rokotteen tuhkarokkoa vastaan?

Kylla[ Ei[Q Eitietoad
Jos kylla, kuinka monta rokoteannosta?
Milloin viimeisin annos on annettu (jos tiedossa, tarkkuus)? (pp/kk/vvvv) / /

Kliiniset tiedot

10. Onko henkildll3, jolla epaillddn tuhkarokkoa, (makulopapulaarista) ihottumaa

Kyllal Ei[]
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11.

12.

13.

14.

15.

Toimenpideohje torjuntatoimista
tuhkarokkotapauksen yhteydessa

Jos kylla, milloin ihottuma alkoi? (pp/kk/vvvv) / /

Kuinka kauan ihottuma kesti/on kestanyt? paivaa

Onko henkilolla, jolla epaillaan tuhkarokkoa, seuraavia muita oireita

Oireet Kylla Ei Alkamispaivimaara
(pp/kk/vvvv

Kuume

Yska

Nuha

Silméan sidekalvontulehdus

Onko henkilolla, jolla epailladan tuhkarokkoa, muita oireita tai komplikaatioita esim. otiitti, pneumonia,
enkefaliitti?

Kyllad Eid
Jos kylla, mita?

Onko henkild, jolla epailladan tuhkarokkoa, sairaalahoidossa

KylliD EilJ

Epidemiologiset tiedot

16.

17.

18.

Onko henkilolla, jolla epaillaan tuhkarokkoa, ollut kentaktia laboratoriovarmistetun
tuhkarokkotapauksen/tapauksien kanssa 21-vuorokauden aikana ennen mahdollisen ihottuman alkua?

Kylla[d Ei[Q Eitietoad

Jos kylla,

Milloin? (pp/kk/vvvv) / /
Missa (paikka)?

Varmistetun tapauksen/tapauksien yhteystiedot (Nimi, puhelinnumero, osoite)

Onko, henkilo jolla epailldan tuhkarokkoa, matkustanut ulkomailla viimeisen 21 vuorokauden aikana?

kyllad EI

Jos kylla,

Missa maassa/maissa?
Matka alkoi (pp/kk/vvvv) / /

Matka paattyi (pp/kk/vvvv) / /

Kuinka monen henkilén kanssa henkild, jolla epaillaan tuhkarokkoa, on ollut kontaktissa 4 vuorokauden
aikana ennen mahdollisen ihottuman alkua tai 4 vuorokauden aikana ihottuman puhkeamisen jalkeen?

1-2 |:| 3-4 |:| 5-6 |:| 7-10 |:| 10 tai enemman |:| Ei tietoa |:|

Missé (paikka/paikat)?
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Milloin?

Kontaktit, nimi ja hetu

Pdivémddrd Kontaktin ikd/(vuosi)

Kontakti 1, (pp/kk/vvvv) / /
Kontakti 2, (pp/kk/vvvv) / /
Kontakti 3, (pp/kk/vvvv) / /

Lisdd tarvittaessa

Lisdd tarvittaessa

19. Onko henkilg, jolla epaillaan tuhkarokkoa, ollut kontaktissa raskaana olevan kanssa 4 vuorokauden
aikana ennen mahdollisen ihottuman alkua tai 4 vuorokauden aikana ihottuman‘puhkeamisen jilkeen?

Kylla[d Ei[d Eitietoad
Jos kylla, milloin? (pp/kk/vvvv)

Raskaana olevan yhteystiedot (Nimi, puhelinnumero, osoite)

Laboratoriotutkimukset

20. Onko henkilolta, jolla epaillaan tuhkarokkoa, otettu naytteita laboratoriotutkimuksia varten?

Kyllal Ei[]

Jos kylla, mita naytteitd on otettu

Seerumi[J Nielundayte] Muu[d ;mika?

21. Milloin ndyte/naytteet on otettu? (pp/kk/wwvv)

Muuta huomioitavaa:

/__J
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