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paakirjoitus

Jouluruokaa suomalaisille

oulunvietosta haem-
me miellyttdvid muis-
tumia lapsuuden ajal-
ta, jolloin Joulupukki-
kin vield oli ihan aito.
Tunnelman luojina jouluruuan
tuoksut ja maut ovat muistois-
sa kaikkein pysyvimpié ja rak-
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kaimpia. Jouluna sy6ddin arki-
rutiineista edukseen poikkeavaa
juhlaruokaa. Lisdksi ruuanlaitta-
jan kiireitd helpotetaan valmista-
malla siilyvid laatikkoruokia, joita voidaan pitda tarjolla
vaikkapa koko pyhien ajan. Qisinkin.

Useimpien mielestd kinkku on joulun pairuoka. Kinkku
ja viime aikoina sen rinnalle lennéhtényt kalkkuna ovat
molemmat hyvin samanlaista, hyvii ja vihirasvaista li-
haruokaa. Jotkut valmistavat joulupdytddn myos liped-
kalaa tai kokonaisen hauen. Molemmat ovat ruokia, joi-
ta kannattaisi nauttia useammin myds loppiaisen ja jou-
lun vilisena aikana.

Joulupuuro keitetddn usein valkoisesta riisisté, joka
on joskus ollut hieno ja eksoottinen raaka-aine. Ny-
kyisin, riisin muututtua tavanomaiseksi arkiruoak-
si, voisi olla piristdvad vaihtelua keittdd puuro ohra-
ryyneistd, joiden kdyttd arkiruokana on useimmil-

ta unohtunut ja jotka sisdltdvdt my0s riisid enemmén
terveellisid kuituja.

Parasta puurossa on kuitenkin manteli. Koska sen saa
vain yksi perheenjisen, kannattaa manteleita tiputtaa
myo0s gldgiin tai tarjota naposteltaviksi rusinoiden ja ter-
veellisten pdhkindiden kanssa.

Joulunajan ruuista vihemman suositeltavia ovat rasvai-
set tortut, piparkakut ja suklaa. Vaikka suklaan syénnin
terveellisyydestd on ilmestynyt muutamia tutkimuksia,
jotka perustuvat ldhinni kaakaopulverin sisidltdmien fla-
vonoidien terveellisyyteen, kannattaa suklaata syddes-
sd kuitenkin miettid enemmaén makupalan energia- kuin
flavonoidisisdltod. Suklaa on rasvaista ja sen rasva on ai-
ka kovaa vaikkakaan ei ihan pahinta laatua. Flavonoidi-
en saamiseksi on tehokkaampiakin lahteitd kuin suklaa,
kuten marjat, hedelmit ja sipuli.

Joulunajan torttuihin, piparkakkuihin ja makeisiin ei
kuitenkaan kenenkiin terveys kompastu. Jouluruokien
vaikutukset laimenevat vuoden mittaan ja juhlan aikai-
set pienet ylilyonnitkin ehtii korjata. Tarkedmp&a kuin
joulunajan ruokien tarkkailu onkin tarkkailla sitd mitd
sy0 koko muun vuoden aikana.

Antti Aro
KTL, Terveyden ja toimintakyvyn osasto

Rokotusneuvonta

5 e ey 0100 442 037

[ ] National Public Health Institute FakSI (02) 33 1 6699
pentti.huovinen@ktl.fi

Kansanterveyslaitos Toimitussihteeri

Péddrakennus Marja Hyryldinen

Mannerheimintie 166 Mannerheimintie 166

00300 Helsinki 00300 Helsinki

Puhelin (09) 47441
http://www.ktl.fi

Kansanterveys
KTL:n tiedotuslehti
www.ktl.fi/kansanterveyslehti

Pentti Huovinen
Kansanterveyslaitos

PL 57, 20521 Turku
Puhelin (02) 331 6601 /

2

Puhelin (09) 4744 8743
Faksi (09) 4744 8746
marja.hyrylainen@ktl.fi

Tartuntatautirekisteri
Puhelin (09) 4744 8484
Faksi (09) 4744 8468
eija.kela@ktl.fi

Epidemiakonsultaatiot
Puhelin (09) 4744 8557

Matkailijoiden rokotukset

ma, ke ja pe klo 10-12

Puhelin (09) 4744 8485

Muu rokotusneuvonta (rokotusai-
kataulut, neuvolarokotukset, haitta-
vaikutukset) arkisin klo 9-12
Puhelin (09) 4744 8243

Ympiristéongelmaneuvonta
Puhelin (017) 201 325

Painopaikka: Yliopistopaino 2004
ISSN 1236-973X

Osoitteenmuutokset ja tilaukset toimi-
tussthteerille.

Lehden aineistoa lainartaessa on lih-
de aina mainittava



jouluruoka

Jouluun katketty energia

Joulun odotukseen liittyy mo-

nia mielikuvia: ulkona maa peit-
tyy puhtaaseen lumeen, sisélla on
1dmpb4é, kynttildnvaloa ja tuoksu-
ja, varastot notkuvat jouluherkuis-
ta ja salaisuuksista. Joulusta odo-
tetaan juhlahetked, jolloin kaikki
arkinen karuus katoaa. Suomes-
sa jouluun on pitk&én liittynyt poik-
keuksellinen yltékyllédisyyden unel-
ma ja sen huipentuma on lupa yél-
1&kin sy6da.

oulun ruokalista noudat-

taa kussakin perheesséi

omia perinteitddn, mut-

ta paljon valmistetaan etu-

kiteen, jotta joulunpyhét
voidaan viettdd joutilaisuudessa tai
hartaan pyhin hengessi. Tapana on
ollut, ettei aattoillan kinkkua korja-
ta pOydastd pois ollenkaan. Nyky-
ajan asunnot ovat kuitenkin sithen
liian ldmpimié. Parempi noudattaa
elintarvikehygienian ohjeita ja lait-
taa kinkku kylméin aaton yopalaa ja
joulupédivid varten.

Lipeakalaa ja kinkkua

Kinkku tuli suomalaiseen joulu-
poytdan 1700-luvulla. Sen valmis-
tus esiintyy kirjahyllyni aarteessa, di-
dindidiltd perityssd Anna Olssonin
Keittokirjassa (1905). Ohjeen mu-
kaan kinkun kuuluu painaa noin seit-
semain kiloa. Kuorrutettu ja neilikka-
kuviolla koristeltu kinkku leikataan
pOydéssi, ja timé tehtdvd kuuluu
perheenpéalle. Nykyisin pieni ruoka-
kunta korvaa kinkun samaan tapaan
esille tuodulla porsaanfileelld.

Sen sijaan Fredrika Runebergin
1850-1860-luvuilla kirjoittamassa
reseptikirjassa esiintyy vain toinen
jouluaterian péadvaihtoehto: lipeé-
kala. Porvoon museo toimitti ti-
mén reseptikokoelman painoasuun
vuonna 2003. Lipedkalan tarjoami-
seen kuuluvat perunat, valkokasti-
ke ja kalan péélle siroteltava jauhet-
tu maustepippuri. Myos lipedkalan
ohella syodédin perinteisid laatikoi-
ta. Nédiden kahden jouluateriamal-
lin mukaan kasvaneilla makuela-

Joulurauhan julistuksen aikaan

Kinkkua odotellessa
Jouluateria

Graavisuolattu lohi
Joululimppu

Riisipuuro
Sekahedelmikeitto
Kahvi, joulutorttuja (3)
Lasimestarin silli
Perunat

Kinkku, kastike

Lanttu- ja porkkanalaatikko
Imelletty perunalaatikko
Rosolli (ei kastiketta)

Maapihkingitd, suklaata

300 kJ (70 keal)
420 KJ (100 keal)
1200 kJ (300 kcal)
700 kJ (160 keal)
2300 kJ (500 keal)
300 KJ (90 keal)
400 kJ (100 keal)
1500 kJ (350 keal)
1000 kJ (200 kcal)
400 KJ (90 keal)
330 kJ (90 keal)

Jouluolut 150 kJ (80 kcal)
Pukin mentyi Ruisleipd, levite 370 kJ (70 keal)
Kinkkua 300 KJ (60 kcal)

1400 kJ (350 kcal)

Téssé yksi esimerkki joulun ruokalistasta: kokonaisuus siséltda hyvinkin
10 000 kJ (10 MJ = 2 500 kcal) jo kohtuullisina annoksina (100-300 g).

mys on mieluinen, mutta kinkun
kannattaja tuskin siirtyy lipedkalaan
jouluaterialla.

Ovatko jouluruuat
terveellisia?

Jouluruuat ovat olleet ravitsevia sii-
né kulttuurissa, jossa ne ovat kehit-
tyneet. Joulun perinteen muotoutu-
misen aikoihin suomalaiset tekivéit
raskaita tyOpadivid, jotka kulutti-

vat paljon energiaa eiki joulupéivi-
en ruokien runsaus tai energiapitoi-
suus aiheuttanut liikakiloja. Kinkku
(nykyadn ldhes rasvaton) tai uunissa
kypsennetty porsaanfilee on hyvaa ja
terveellistd ruokaa.

Jouluruokiin kuuluu my6s kasvik-
sia rosollin ja laatikoiden muodos-
sa, mikd on hyvé asia. Joulun ruo-
kailuhetkien energia kitkeytyy ruo-
kalajien monilukuisuuteen: kinkku,
laatikot, jalkiruoat, leivonnaiset, na-
posteluherkut. Vertailukohtana voi
ajatella, kuinka usein perheiden
sunnuntaiaterioilla on kahdeksan
ruokalajia. Myos joulun kasvislaati-
kot ja leivonnaiset ovat hyvin tiivis-

td ruokaa ja sisdltdviat huomattavas-
ti energiaa.

Jouluputkesta viisi kiloa

Arkiaskareet tai juhlapuuhat ovat
nykyisin keveitd, ja joulun aikaan
on varta vasten tehtdva energianku-
lutuksen tuokioita. Joulu ei ole laih-
dutuskuurin aloitusajankohta, mut-
ta silloinkin voi yrittdéd valttda lisa-
kilojen kertymistd. Supersize Me
-elokuvassa kuukauden megaham-
purilaisilla eldminen nosti eloku-
vantekijin painoa yli kymmenen ki-
loa. Vastaavalla tahdilla kahden vii-
kon jouluputki voi tuoda hyvinkin
viisi kiloa liséa.

Lisékilojen vélttdmisestd kannattaa
tehdé tietoinen pdidtds ennen jou-
luaattoa ja miettid valmiiksi keinot,
joilla voi valttdd ylensyonnin. Ku-
hunkin joulunajan ateriaan kannat-
taa kiyttdd aikaa, mutta kdyttda se
enemmainkin henkisen energian ke-
ruuseen keskustellen ja maistellen
ruokia, eikd ensisijaisesti suurten
ruokaméirien ahmimiseen. Paa-
maéirdnd olkoon joutilaisuudesta, »
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kiireettomyydestd, joulunpunaisesta
ja kullankimalluksesta nauttiminen.

Tahtitaivasta ja leikkeja

Jouluruuat on tarkoitettu tuottamaan
mielihyvéa kaikille aisteille. Lauta-
sen tdyttdmisestd voi padttia jo etu-
kiteen: otan vain pienid annoksia.

”Jouluruuat on
tarkoitettu tuotta-
maan mielihyvaa

kaikille aisteille.”

Aterian selvi pdittdminen on myos
keino rajoittaa syomisen jatkumista.
Toki jadkaapinkin ovi aukeaa helpos-
ti, ja kinkun olemassaolon unohta-
minen vaatii itsehillintdd. Totesihan
kirkkoisd Augustinus jo 400-luvulla,
ettd ruokaan liittyy vaarallisena seu-
ralaisena nautinto. ”Ihmisen sielu
iloitsee siitd, ettd — — ei ole selvid, mi-
ki riittdd terveyden tarpeiden tyydyt-
tdmiseen, ja kidtkee nautinnon tervey-
den huoltamisen varjoon”.

Toinen osa energian salaperiises-

sd kiertokulussa on energian kiytto.
Oman kehon rasvavarastoja voi kulut-
taa kdvelemalld raikkaassa ulkoilmas-
sa, thailemalla tdhtitaivasta yokavelyl-
14, telmimallé lasten tai lastenlasten
kanssa tai vaikka tapanintansseissa.
Runsailla aterioilla nautittu ruoka ei
valitettavasti muutu henkiseksi ener-
giaksi, vaikka kuinka haluaisimme.
Kaikenlainen liikkuminen ja fyysinen
puuhastelu kuluttaa ruuasta saadun
energian. Jokapéivéista liikuntaa kan-
nattaa olla my6s joulun aikaan, etti
energiatase ja vyOtaronymparys pysy-
vit jokseenkin ennallaan. Harkéviik-
koina, jotka ovat loppiaisen jilkeen,
on sitten vihemmaén laihdutettavaa.
Ennen joulua yhden energiakivelyn
voi suunnata joulupadoille osoitta-
maan solidaarisuutta yhteiskuntamme
vihempiosaisille.

Hyvii kohtuuden joulua! m

Marja-Leena Ovaskainen
KTL, Epidemiologian ja terveyden
edistdmisen osasto
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Kalaa joulupoytaan

alan kéyttoon liittyy se-
ki hyotyja ettéd haitto-
ja, kuten kaikkien mui-
denkin elintarvikkeiden
kéytt66n. Kalassa on
ravitsemusasiantuntijoiden mukaan
erinomaisia valkuaisaineita. Siind
on useita vitamiineja ja hivenaineita.
Erityisesti rasvaisessa kalassa kuten
silakassa ja lohessa on myos edulli-
sia n-3 rasvahappoja (omega-3-ras-
vahappoja), joiden sydédn- ja veri-
suonitauteja ehkiisevistd vaikutuk-
sista alkaa olla vakuuttavaa nédytto4.

Toisaalta kalassa on ympaéristdsti
tulevia myrkyllisid aineita, erityises-
ti petokalassa kuten hauessa ja ton-
nikalassa on elohopeaa ja Itimeren
silakassa ja lohessa on kestivid or-
gaanisia ympéristomyrkkyjd kuten
PCB-yhdisteita ja dioksiineja. T4l-
16in kysymys on, kummat ovat tér-
kedmpid terveytemme kannalta,
hyodylliset ja terveyttd edistidvét ra-
vintoaineet ja hivenaineet, vai ter-
veyttdmme mahdollisesti vaaranta-
vat ymparistomyrkyt.

Kalan terveellisyys ja turvallisuus on
ollut esilld useassa mielessd vuoden
aikana. Aivan vuoden 2004 alussa
amerikkalainen ty6ryhma julkaisi ar-
vovaltaisessa Science-lehdessé tutki-
muksen, jossa oli analysoitu torjun-
ta-aineita ja PCB-yhdisteiti viljel-
lysté lohesta ja verrattu pitoisuuksia
Tyynenmeren alueelta kalastettuun
villiin loheen. Kirjoittajien mielesté
muun muassa skotlantilainen ja nor-
jalainen viljelty lohi oli niin saastu-
nutta, ettd sitd pitdisi syodd enintdin
kerran 1-4 kuukaudessa. Tutkimuk-
sessa el sindnsé ollut uusia tuloksia,
pitoisuudet tiedettiin suppeammista
tutkimuksista aika hyvin ja yllattavin-
td olikin tutkijoiden varsin rajoitta-
va kannanotto kalan kiyttoon ympé-
ristokemikaalien takia. Ei ollutkaan
ihme, ettd lehden kirjepalstalle tulvi
runsaasti vastineita seuraavan puolen
vuoden aikana.

Suomessa WWF:n tekemaé analyy-
si ymparistoministerin verindytteis-
td 16ytyneistd kymmenistid kemikaa-
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Lipeékala on perinteisesti kuu-
lunut suomalaisen joulupdy-
dén herkkuihin. Lipeédkala saa
nimensé sen séiléntdaineena
kéytetysté lipeésta.

leista herétti jonkin verran huomiota.
Kemikaalit olivat osittain samoja, joita
amerikkalainen tyoryhma 16ysi kalas-
ta, ja ahkerana kalan kiyttijana tun-
nettu ympéristoministeri onkin mita
todennikoisimmin saanut ne paiasi-
assa kalasta. Pitoisuudet edustivat var-
sin keskim&driisid suomalaisen kalaa
syovian miehen pitoisuuksia.

Kummassakin tapauksessa herédé ky-
symys, ajetaanko niissi terveyden
etua vai kiytetddnko terveysargu-
mentteja hyviksi esimerkiksi kalan-
kasvatuksen vastustamiseen tai ym-
péristdon suojeluun. Onko kyseessi
piiloagendoja?

Terveyden kannalta asian tekee on-
gelmalliseksi se, ettd kalan terveydel-
le edulliset vaikutukset nayttavit joi-
denkin tutkimusten mukaan erittdin
suurilta varsinkin syddnkuolemien
osalta. Hyddyllisid n-3-rasvahappo-
ja on etenkin juuri rasvaisessa kalassa
kuten lohikaloissa sekai sillissa ja si-



lakassa. Samoihin kaloihin kertyy
my0s rasvaliukoisia ympdaristoke-
mikaaleja kuten dioksiineja, PCB-
yhdisteitd ja kloorattuja torjunta-
aineita. Aivan tayttd yksimielisyyt-
té ei ole saavutettu hyodyistdkéin,
mutta haitatkin ovat teoreettises-
ti laskettuja ja pddosin eldinkokei-
den varassa. Siksi edelld mainitun
amerikkalaistutkimuksen perus-
teella laskettu oma haitta—hyoty-
vertailumme viittasi siithen, ettd
viljellyn lohen terveyshyodyt ovat
noin satakertaiset verrattuna sen
haittoihin. Tdma4 osoittaa, kuinka
varovainen tutkijan tulee olla teh-
dessédidn yhteen ainoaan ndkdékoh-
taan perustuvia padtelmii ravin-
non turvallisuudesta tai vaaralli-
suudesta.

Kannattaako meidén siis taistel-
la EU:n komission kanssa, joka
uhkaa niin tiukoilla dioksiini- ja
PCB-raja-arvoilla, ettd koko Ité-
meren kalastus vaarantuisi? Ilmei-
sesti kannattaa. Suomalaisille ka-
la on tirked D-vitamiinin ldhde.
Sydéntautien ollessa edelleen joh-
tava kuolinsyy, vidhdinenkin edul-
linen kehitys sydédntautien vihe-
nemisessi hiivyttdd pienet kemi-
kaaliriskit olemattomiksi. Vaikka
Itdmeri onkin varsin saastunut,
kemikaalien riskinarvioinnissa
kaytetddn sellaisia turvallisuus-
marginaaleja, etteivit teoreettiset
riskit helposti muutu todellisiksi.

Jouluna on viela erityinen syy ka-
lan kiyttoon. Raskaiden joulu-
ruokien joukossa kala muodos-
taa virkistdvian poikkeuksen ja
sen osuuden soisi sielldkin pi-
kemminkin lisddntyvan kuin va-
henevin. m

Fouko Tuomisto,
KTL,Ympdristoterveyden osasto
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Joulupahkina

Uusia havaintoja ravitsemuksen ja terveyden vilisistd yhteyksistd julkaistaan
koko ajan. Osa niistd osoittautuu vaariksi, kun tutkimus toistetaan tai tulos
testataan huolella kontrolloidussa kokeessa. Kaikille tuttu antioksidanttihy-
poteesi on hyva esimerkKki siitd, miten tiede korjaa tekeménsa virheet. Epi-
demiologisten tutkimusten perusteella syntyi vaikutelma, ettd E-vitamiini ja
beetakaroteeni suojaavat syovilti ja syddntaudeilta. Kontrolloidut ehkaisy-
kokeet osoittivat kuitenkin vakuuttavasti, ettd suurista vitamiiniannoksista ei
ole hyotya ja ettd niistd saattaa olla haittaa terveydelle.

Asken on julkaistu useita epidemiologisia tutkimuksia, joiden mukaan pah-
kindt — niin maapéahkinit, saksanpdhkinit kuin muutkin pédhkinét - voisivat
suojata sydédn- ja verisuonitaudeilta. Muutama vuosi sitten Arch Intern Med
-lehdessé ilmestyneessi ja Physician’s Health Study -tutkimukseen perustu-
vassa tutkimuksessa dkkikuoleman vaara oli kahdesti viikossa tai useammin
noin 30 grammaa péahkinditd syovilld kolmanneksen pienempi kuin niilla,
jotka eivit syoneet lainkaan pdhkinoitd. Pdhkindn syonnin ja kuolemanvaa-
ran valilld oli kddnteinen annosvastesuhde senkin jilkeen, kun analyyseissi
otettiin huomioon kaikki tavanomaiset sydédn- ja verisuonitautien riskitekijat.

Yhti yllattdvid ovat havainnot pdhkindnsyonnin ja tyypin 2 diabeteksen vi-
lisistd suhteista. Nurse’s Health Study:ssa sairastumisvaara oli viisi kertaa
tai useammin viikossa pdhkindéité syovilla (25-30 g/pdivé) neljdnneksen pie-
nempi kuin niilld, jotka eivat pahkinditd syoneet. My0s téssé tutkimuksessa
annosvastesuhde siilyi, vaikka suhteellinen paino, tupakointi, alkoholinkayt-
0, lilkunta ja kokonaisenergiansaanti otettiin huomioon.

Péhkinit eivit ole timaén alueen ainoa hélyuutinen. Epidemiologit ovat ra-
portoineet tuloksia, joiden mukaan myds kahvi ja kohtuullinen alkoholiméi-
rd suojaisivat diabetekselta. Varoituksen sana on kuitenkin paikallaan. Tulok-
set ovat osaksi ristiriitaisia ja voivat johtua monista sekoittavista tekijoista.
Paljon lisdtutkimusta tarvitaan ennen kuin diabeteksen ehkiisyyn voidaan
suositella kahvia, konjakkia ja pahkinoita.

Mistd piahkindiden mahdollinen suojavaikutus voi johtua? Pahkinét sisalta-
véit runsaasti rasvaa, kohtuullisesti proteiinia ja vdhdn hiilihydraattia. Rasva-
happokoostumus on edullinen; valtaosa rasvasta on kertatyydyttdméatonti ja
monityydyttimatonta rasvaa on kohtuullisesti. Moni- ja kertatyydyttdméatto-
milld rasvahapoilla niyttda olevan syddmen rytmihdiriditd vihentivii ja in-
suliiniherkkyyttd parantavia ominaisuuksia. Pdhkinéissé on runsaasti mag-
nesiumia ja kaliumia, joilla voi myos olla syddn- ja verisuonisairauksia ja tyy-
pin 2 diabetesta ehkiisevid ominaisuuksia.

Joskus menneisyydessd pahkinéit ovat olleet tirked osa lajin ruokavaliota.
Lampimin vyohykkeen metsdstdji- ja kerdilijakulttuureissa ruokavalio koos-
tui hedelmistd, juureksista, marjoista, pahkindisté, siemenisté ja laihasta li-
hasta. Pitdisikd pahkinit sisdllyttdd nykyihmisen ruokavaliosuosituksiin? Ei
ainakaan toistaiseksi. Aika varmalta alkaa kuitenkin nayttii, ettd ei joulu-
pahkindistéd ainakaan haittaa terveydelle ole.

Fussi Huttunen
Aikakauskirja Duodecim
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Joulujuomia kohtuudella

Alkoholin kulutus on lisééntynyt ta-
né vuonna huomattavasti. Ennus-
teiden mukaan alkoholin kokonais-
kulutus noussee ldhes litran hen-
kil6& kohti viime vuodesta. Eniten
alkoholia ostetaan jouluviikolla.
Vaikka jouluna ruokatavoissa usein
véhén joustetaankin, tutkimusten
mukaan tulisi juomatavoissa kuiten-
kin pitdytyd kohtuudessa.

oulukuussa Alkon myyn-

ti kasvaa viisi prosenttia

edellisestd kuukaudesta ja

jouluviikolla myynti kas-

vaa 90 prosenttia kahdes-
ta edellisestéd viikosta. Joulukuus-
sa Alko myy kaikkiaan noin 13 000
kuutiometrid alkoholia (kokonais-
litraméérid), joka vastaa noin viitta
Helsingin Itdkeskuksen uimahallin
isoa allasta. Jouluna myydéén eni-
ten alkoholipitoisia glogivalmistei-
ta, punaviinid, konjakkia ja viskia.
Myynnin keskimédirdinen euroarvo
kasvaa merkittdvéasti jouluviikolla.
Muun muassa 80 prosenttia myy-
dyistd arvoviineistd myydéédn joulun
alla. Osa pulloista pditynee oman
pOydan lisdksi pukinkonttiin kovik-
si paketeiksi.

Tuovatko kovat paketit
hyvan joulun?

Tutkimuksen mukaan kohtuullinen
alkoholinkiyttd suojaa sydédn- ja ve-
risuonitautien, sappikivien ja aikuis-
tyypin diabeteksen kehittymiselta

ja vihentdd kokonaiskuolleisuutta.
Epidemiologiset todisteet kohtuu-
kiyton suojaavasta vaikutuksesta
tayttavit epidemiologiset syy-yhtey-
den vaatimukset sepelvaltimotaudin
osalta. Syy-yhteys nikyy, vaikka rait-
tilden joukkoon valikoituneet enti-
set alkoholinkdyttdjit suljetaan pois.
Se havaitaan, kun elinikénsé rait-
tiina olleita verrataan kohtuullises-
ti juoviin. Se havaitaan myds, kun
niukasti juovia verrataan siannolli-
sesti kohtuutta noudattaviin. Syy-
yhteyttd selittdvistd biologisista me-
kanismeista ei kuitenkaan tiedetd
paljoakaan. Alkoholilla on suotuisia
vaikutuksia seké kolesteroliaineen-
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Kinkkuviiniksi

455787 Ebovy Vale Cabernet Sauvignon (al-

koholiton) 0,75 1,5,49, Saksa

IItojen iloksi

Tahtisadeglogi (alkoholiton) noin 11 annosta

0,75 1 alkoholitonta punaviinié
0,05 1 mustaherukkamehutiivistetti
0,2 1 kiehuvaa vettd

2 rkl glogimausteseosta

1/2 dl fariinisokeria

Appelsiiniglogi (alkoholiton) noin 13 annosta

0,75 1 alkoholitonta punaviinié
0,4 | appelsiinimehua

1 dl fariinisokeria

1 tl kardemumman siemenia

1 pala inkivéaria

Koristeet: appelsiinin viipaleita

Lahde: Minttumansikat-boolikirja, Alko

vaihduntaan ettd veren hyytymiste-
kij6ihin, mutta toisaalta alkoholilla
on haitallinen verenpainetta nosta-
va vaikutus.

Viime aikoina asiasta on saatu uut-
ta tietoa. Askettdin ilmestyneessé
kohorttitutkimuksessa seurattiin yli
1 800 suomalaisen 40-55-vuotiaan
miehen kokonaiskuolleisuutta 29
vuoden ajan. Tutkimuksessa todet-
tiin, ettd enemmén kuin kolme alko-
holiannosta pdivéssi kuluttaneiden
miesten ryhmaéssé oli merkittidvis-

ti suurempi kuolleisuus kuin vdhin
tai ei ollenkaan alkoholia kdytténei-
den ryhmiéssé. Eroa raittiiden ja al-
le kolme annosta kiyttdvien vililld ei
todettu.

Alkoholin kohtuukulutuksena pi-
detddn melko yleisesti hyviksy-
tyn kisityksen mukaan 1-2 an-
nosta paivassd. Kuitenkin tutki-
mus osoittaa, ettd alkoholin kdytto
jo tasolla 25 g/vrk (= 2 annosta, 1
annos = 1 pullo keskiolutta) lisda
vaaraa sairastua joihinkin tauteihin

ja vahintddn 40 g/vrk
. (= 3,3 annosta) alko-
. holia kayttavilld mie-
hill4 ja vdhintdin 20
g/vrk kayttéavilld nai-
silla kokonaiskuollei-
suus on merkittdvasti
suurempi kuin raittiil-
la. Naisten riskisuhteet
ovat kaikilla kulutusta-
soilla miehid korkeam-
mat.

Raja sddnndollisen koh-
tuukdyton ja riskikay-
ton vililld on héilyva.
Voidaan sanoa, etti al-
koholin juomista ei voi
suositella kenellekddn
terveydellisin perus-
tein ja kohtuukéytos-
tdkin tulisi pidattiytya
ainakin raskaana ole-
vien naisten, ammatti-
liikkenteessd toimivien,
entisten alkoholistien,
kohtuulliseen méaérdan
pitdytymaéiin kykene-
mattémien ja niiden, joiden sairaus
pahenee pienestikin alkoholin kéy-
tostd. Uusimman tutkimustiedon
mukaan alkoholinkéyton pitkdaikai-
sista vaikutuksista nuorten ja lasten
hermostoon kehittymiseen ei tiede-
td riittavasti, joten lasten ja nuorten
alkoholinkédyttoon pitdd suhtautua
kriittisesti. Ndm4a ohjeet olisi syytd
muistaa myos joulupoydassa.

No, edes punaviinia?

Epidemiologinen tutkimus osoit-
taa, ettd viinin, ja erityisesti puna-
viinin, juojien riski kuolla sepelval-
timotautiin on pienempi kuin olutta
tai tislattuja juomia suosivien. On-
kin ajateltu, ettd suotuisa vaikutus
sydédntautikuolleisuuteen ei perus-
tuisi alkoholiin itseenséd, vaan merki-
tysté olisi joillakin muilla erityisesti
viiniin liittyvilld tekijoilld. Punaviinid
on pidetty mahdollisena selittdvina
tekijdné erityisesti sen sisdltimien
antioksidanttien takia, silld ne esté-
vit sepelvaltimotaudin kehittymistd »
Jatkuu sivulla 10



Tartuntataudit Suomessa — raportoidut mikrobiloydokset

iimeisimmaén kuukau-

den mikrobiléyddkset

tdydentyviat myohem-

min niiden mikrobien

osalta, joiden diagnoo-
si perustuu pdidosin vasta-aineiden
osoittamiseen pariseerumindyt-
teista.

Hengitystiepatogeenit

Syksyn ensimmaéinen ja toistaisek-
si ainoa ilmoitettu influenssa A -
tapaus todettiin Keski-Suomes-
sa viikolla 45. Loydds on geneet-
tisesti ja antigeenisesti ldheisesti
viruksen A/Wellington/1/2004 kal-
tainen. Talvikauden influenssaepi-
demia tulee siis ajoittumaan edel-
lisvuotista myohempaén, kuten

jo etukiteen ennustettiin. Myos
muita hengitystieinfektioita aihe-
uttavia viruksia (parainfluenssaa,
adenovirus, RSV) on raportoitu
niukasti.

Mykoplasman esiintyvyys on jatku-
nut tasaisena. Syyskuusta ldhtien
uusia tapauksia on ilmoitettu 160—
175 kuukaudessa; néisté reilu puo-
let alle 20-vuotiailla. Koko vuonna
tapauksia on kertynyt 1 034, kun
kahtena edellisend vuonna niité oli
630 ja 548. Hinkuyskéi on ollut al-
kusyksyéd vihemman; lokakuussa 88
ja marraskuussa 69. Elokuussa ta-
pauksia oli 188. Koko vuodelle hin-
kuyskaloydoksid on 1 502, reilus-

ti yli viime vuoden kokonaismaa-
ran 1 264.

Suolisto- ja
sukupuolitautipatogeenit

Suolistopatogeeniloydoksid on mar-
raskuussa raportoitu vihin; salmo-
nellaa 106 ja kampylobakteereita
167 tapausta, noroviruksia ei lain-
kaan. Sukupuolitautipatogeenien ra-
portoitu méaird vastaa alkuvuoden
tasoa.

Hepatiittipatogeenit

Hepatiittien suhteen tilanne on
rauhallinen. Syyskuun alusta ldhti-

en on raportoitu vain 11 akuuttia
hepatiitti B- ja yhdeksidn hepatiitti
A -tapausta. C-hepatiitin ilmaantu-
vuus on pysynyt tasaisena; syys- ja
lokakuussa uusia 16ydoksid rapor-
toitiin 106 ja 112, marraskuussa
toistaiseksi 63.

Resistentit bakteerit

Metisilliiniresistentti Staphylococcus
aureus (MRSA) -16yd6sten méara
on selvasti laskenut. Marraskuus-
sa niitd oli 96, kun syyskuun huip-
pulukema oli 244. Eniten 16ydoksia
oli edelleen Helsingin ja Uuden-
maan sairaanhoitopiirissd (marras-
kuu 34, syyskuu 97). Pirkanmaalla
sen sijaan MRSA-16ydosten maa-
rd oli marraskuussa endé 12 (syys-
kuu 29).Vuoden alusta MRSA on
todettu 1 317 henkil6lld. Vankomy-
siiniresistenttid enterokokkia (VRE)
raportoitiin marraskuussa kaksi ta-
pausta.

Muut patogeenit

Myyriakuumeen tapausmaéarit ovat
vuoden loppua kohden lisddnty-
neet. Marraskuussa tapauksia oli
259, kun syys- ja lokakuun lu-

vut olivat 118 ja 149. Metsdmyyri-
en kolmevuotista syklid seuraavan
puumalavirusinfektion esiintyvyy-
den edellinen huippu oli talvikau-
tena 2001-2002. Huippuvuonna
2002 16ydoksid oli yhteensd 2 603.
Vuodelle 2004 tapauksia on té-
hin mennessi kertynyt 1063. Tu-
laremiaa eli janisruttoa raportoitiin
marraskuussa endéd seitsemén tapa-
usta. Koko vuodelle tapauksia on
kertynyt 148. Viime vuoden koko-
naismaééri oli 823.

Punkin vélittdmistéd taudeista TBE:
téd eli puutiaisaivotulehdusta on to-
dettu koko vuonna yhteensi 31 ta-
pausta. Viime vuonna tapauksia

oli 16 ja edellisvuonna 38. Borreli-
aa ilmoitettiin seki loka- ettd mar-
raskuussa hieman yli 100 tapausta.
Koko vuonna on tapauksia tdhin
mennessd 995, kun viime vuoden
kokonaisméira oli 753.

Uutisia maailmalta

Malariaa Dominikaanisessa Tasa-
vallassa

Seitsemailld Domnikaanisesta tasa-
vallasta palanneella eurooppalaisella
matkailijalla on todettu falciparum-
malaria marraskuun puolivélin jil-
keen. Maa on ollut malariasta vapaa
lukuun ottamatta Haitin rajan 14-
heistd maaseutua maan linsiosassa.
Dominikaaniseen tasavaltaan mat-
kustaville ei ole suositeltu malarian
estolddkitystd. Nyt todetut tartun-
nat ovat kaikki itdrannikolta Punta-
Canasta ja sen ldhistoltd. Sinne mat-
kaaville suositellaan estolddkkeek-

si klorokiinid. Muiden suomalaisten
suosimien matkakohteiden kuten
Puerto Platan ja Playa Doradan alu-
eella varotoimiksi riittdd hyttysten
pistoilta suojautuminen. Jos suunni-
telmissa on matkustaa ndiden aluei-
den ulkopuolella, suositellaan esto-
ladkitystd aloitettavaksi.

Influenssa

Euroopassa influenssatilanne on en-
nallaan. Seké influenssa A- ettd in-
fluenssa B -viruksia on raportoi-

tu vain sporadisesti. Wellington/1/
2004-tyyppisid H3-viruksia eristet-
tiin Englannista, Ranskasta, Ruot-
sista ja Suomesta (aiemmin Nor-
jasta). Fujian/411/02-tyyppin virus
eristettiin Saksasta.

Infekriolddkdri Tea Nieminen
8.12.2004

KTL, Infektioepidemiologian osasto
(09) 4744 8557, tea. mieminen@ktl. fi



Raportoidut mikrobiloydokset / Valtakunnallinen tartuntatautirekisteri
Rapporterade mikrobfynd / Riksomfattande register dver smittsamma sjukdomar

Heindkuu Elokuu Syyskuu Lokakuu
Juli Augusti September  Oktober
2004 2003 2004 2003 2004 2003 2004 2003
HENGITYSTIEPATOGEENIT /| LUFTVAGSPATOGENER
Chlamydia pneumoniae 5 28 19 26 12 39 13 33
Mycoplasma pneumoniae 51 26 120 37 175 34 160 77
Bordetella pertussis (hinkuyskd) 167 74 188 141 102 136 88 162
Adenovirus 29 33 21 82 24 40 41 67
Influenssa A -virus 0 4 0 2 0 5 0 4
Influenssa B -virus 1 0 0 0 0 0 0 1
Parainfluenssavirus 23 1 15 7 10 6 8 16
Respiratory syncytial virus (RSV) 4 22 4 15 4 20 5 90
SUOLISTOPATOGEENIT / TARMPATOGENER
Salmonella 216 232 243 329 192 251 226 207
Shigella (shigellapunatauti) 5 3 10 1 6 6 6 5
Yersinia 62 42 43 52 35 23 50 34
Kampylobakteeri 635 565 530 503 323 2900 265 246
Enterohemorraginen E. coli (EHEC) 3 6 0 1 0 1 0 1
Rotavirus 71 59 22 17 11 18 12 19
Kalikivirus 0 6 8 19 1 1 0 1
Giardia lamblia 31 26 18 24 17 22 19 29
Entamoeba histolytica (ameba) 2 2 5 4 1 1 2 5
HEPATITTIPATOGEENIT /| HEPATITPATOGENER
Hepatiitti A -virus 2 31 6 31 4 25 4 10
Hepatiitti B -virus 31 23 23 21 28 32 14 28
Hepeatiitti C -virus 95 75 98 118 105 111 111 110
SUKUPUOLITAUTIPATOGEENIT / KONSS]UKDOMSPATOGENER
Chlamydia trachomatis 1072 1014 1215 1215 1259 1210 1101 1193
HI-virus 12 12 17 6 11 23 12 12
Neisseria gonorrhoeae (tippuri) 21 16 23 11 24 18 21 10
Treponema pallidum (kuppa) 9 11 12 13 6 13 9 8
VERI- JA LIKVORIVIL]ELYL(")YD(")KSET | BLOD- OCH LIKVORODLINGSFYND
S. pneumoniae (pneumokokki) 44 36 38 24 58 50 71 38
S. pyogenes (A-streptokokki) 10 5 11 8 6 12 15 9
S. agalactiae (B-streptokokki) 17 21 16 21 12 14 23 22
Neisseria meningitidis (meningokokki) 3 4 2 2 6 6 4 2
RESISTENTIT BAKTEERIT / RESISTENTA BAKTERIER
Enterokokit - VRE (vanomysii-
nille / teikoplaniinille resistentit) 1 0 1 0 3 1 2 1
S. aureus - MRSA
(oksasiliinille resistentit) 149 53 170 83 224 116 141 97
S. pneumoniae PenR
(penisilliinille resistentit) 7 6 20 3 26 4 17 3
MUITA MIKROBEJA | OVRIGA MIKROBER
Borrelia* 95 65 154 86 170 88 109 99
Francisella tularensis (jinisrutto) 3 62 33 491 76 222 23 28
Mycobacterium tuberculosis 31 35 22 19 15 26 12 26
Echovirus 0 0 2 1 0 0 3 3
Enterovirus 4 1 1 2 9 12 16 15
Parvovirus (parvorokko) 3 0 4 0 1 0 7 1
Puumalavirus (myyrﬁkuume) 85 194 120 167 118 117 149 144
Plasdomium sp. (malaria) 3 1 2 4 1 2 5 3

* Sis./ Inkl. B. burgdorteri, B. garinii, B. afzelii
** Yhteenséa = tapaukset vuoden alusta marraskuun loppuun

Marraskuu
November
2004 2003
12 38
165 81
69 198
32 46
1 277

0 0
9 17
5 276
106 156
9 10
30 44
167 194
0 1
18 59
0 5
21 8
3 3

3 2
16 26
63 99
1032 1035
10 11
9 12
51 69
7 6
18 15
3 1
2 1
96 104
0 7
101 70
7 5
6 27

3 0
15 12
9 3
259 138
2 2

Yhteensi
Totalt **
2004 2003
227 391
1034 486
1502 1099
369 595
175 558
15 722
414 191
1462 1234
2024 2155
81 57
622 600
3076 2986
7 13
1271 2124
93 376
265 262
27 41
36 225
270 310
1102 1139
12189 11896
111 110
217 170
91 118
679 582
115 109
170 159
37 34
14 6
1317 770
287 66
995 701
148 815
228 328
9 4
64 56
48 29
1062 1489
24 21

Tuoreimmat tiedot: www.ktl. fi/ttr



Poliorokotuksen tehosteannos
matkailijoilla

Perusrokotussarjan saaneille annetaan
tehosteannos, jos

e matkustetaan maahan, jossa poliota esiintyy
o edellisestéd rokotuksesta on kulunut vihin-
tdén viisi vuotta.

Matkailijoille tiedoksi: Afrikan

polioepidemia yha voimissaan

itkittyneen polionhévi-

tysohjelman viimeisin ta-

kaisku pysaytti vuon-

na 2003 hyvéissd vauh-

dissa olleen ohjelman
Afrikassa. Erdissd Pohjois-Nigerian
osavaltioissa viritettiin vailla todelli-
sia perusteita epédluuloa oraalisen po-
liorokotteen turvallisuudesta ja sen
seurauksena rokotukset kiytdnnossa
keskeytettiin suuressa osassa Nigeriaa.

Polio levisi nopeasti vuoden 2003
loppupuolelta alkaen yli Nigerian

ja sen rajojen moniin naapurimai-
hin, jotka olivat jo ehtineet olla po-
liovapaita parin vuoden ajan. Burki-
na Faso, Norsunluurannikko, Sudan
ja Tsad luokitellaan jilleen maiksi,
joissa poliovirus esiintyy endeemise-
né (poliotapaukset perustuvat maan
sisdisiin tartuntaketjuihin). Afganis-
tan, Egypti, Intia, Niger, Nigeria ja

Pakistan ovat maita, jotka ovat aina
olleet tédssi kategoriassa.

Nigerialaisvirus on liséksi aiheutta-
nut maahantuoduiksi luokiteltuja po-
liotapauksia vield vuoden 2004 jalki-
puoliskolla Guineassa, Keski-Afrikan
tasavallassa, Kamerunissa ja Malis-
sa. Benin, Botswana, Ghana ja Togo
saivat osansa néistd jo vuonna 2003
tai vuoden 2004 alkupuolella (http:
/’www.polioeradication.org/). Heiné-
kuun 2004 lopussa uudelleen kidyn-
nistyneet rokotukset Nigeriassa ja
koordinoidut kampanjat yli 20 muus-
sa Keski- ja Linsi-Afrikan maassa
ndyttavit pysdyttdneen epidemian le-
vidmisen edelleen, mutta kaikissa yl-
14 mainituissa maissa voi olla poliotar-
tunnan vaara vield ldhivuosinakin.

Matkailijan terveysopas KTL:n verk-
kosivuilla (http://www.ktl.fi/portal/

suomi/julkaisut/oppaat_ja_Kirjat/
matkailijan_terveysopas) kertoo ajanta-
saisesti, mihin maihin matkustettaessa
on syyté harkita poliorokotteen tehos-
teannosta. Jos henkild on saanut vihin-
tddn kolme (neljd, jos ohjelma aloitet-
tu ennen vuoden ik44) annosta polio-
rokotetta (IPV tai OPV), tarvitsee hin
tehosteannoksen vain siind tapaukses-
sa, ettd odotettavissa on altistuminen
poliovirustartunnalle ja edellisesté ro-
kotuksesta on kulunut véhintdin vii-

si vuotta. Poliovirustartunnalle voi al-
tistua polioviruksia késittelevissa labo-
ratoriossa tai matkustaessaan maahan,
jossa poliota edelleen esiintyy. Maa-
kohtainen tehosterokotussuositus pi-
detdin yleensi voimassa kolme vuotta
sen jalkeen, kun viimeinen villi poliovi-
rus on maassa todettu.

Tapani Hovt
KTL, Mikrobiologian osasto

EPIET-koulutusvirat haettavissa

Euroopan kenttdepidemiologian koulutusohjelma
EPIET (European Programme for Intervention Epide-
miology Training) on toiminut vuodesta 1995 lahtien.
Sitd rahoittavat Euroopan Unionin komissio seké use-
at EU:n jasenmaat, Norja ja Maailman terveysjarjestod
(WHO). Nyt haetaan 12 uutta koulutettavaa syyskuussa
2005 alkavaan kaksivuotiseen koulutusohjelmaan.

Koulutukseen hakevalta edellytetddn EU:n jasenmaan,
Norjan tai Sveitsin kansalaisuutta, kokemusta kansan-
terveystyOstd ja kiinnostusta kenttityohon seké infek-
tioepidemiologiaan. Hakijalta edellytetddn hyvia eng-
lannin kielen ja ainakin toisen EU-maan kielen tai-
toa. Hakijan tulee olla valmis asumaan kahden vuoden
koulutuksensa ajan muualla kuin kotimaassaan.

Koulutus antaa valmiudet kiiytdnnon tartuntatautien
ehkaiisy- ja torjuntaty6hon sekd perehdyttda infektioe-
pidemiologisiin tutkimusmenetelmiin. Kahden vuoden
koulutusjaksoon sisdltyy muun muassa epidemiaselvi-
tyksid, tartuntatautien seurantaa ja ennalta ehkiisya,
soveltavaa tutkimusta ja viestintdkoulutusta.

Koulutus alkaa kenttdepidemiologisia menetelmié kasit-
televilla kolmen viikon kurssilla. Téman jélkeen koulu-
tettavat siirtyvat omaan koulutuspaikkaansa, joka si

jaitsee yhdessd 25:t4 EU-maan, Norjan tai Sveitsin kan-
santerveyslaitoksessa. Koulutusjakson aikana tartun-
tatautien seurannasta maassaan vastaavat kansanter-
veyslaitokset jarjestavit lisdksi infektioepidemiologisiin
menetelmiin ja viestintddn painottuvia kursseja. Koulu-
tusajalta maksetaan palkkaa, joka miirdytyy hakijan ko-
kemuksen ja sijoitusmaan palkkatason mukaan.

Vapaamuotoinen englanninkielinen hakemus ja Cur-
riculum Vitae toimitetaan sdhkopostitse EPIET -toi-
mistoon alla olevaan osoitteeseen 31.1.2005 men-
nessd. Soveltuvat hakijat kutsutaan henkilékohtaiseen
haastatteluun, joka tapahtuu Kansanterveyslaitokses-
sa Helsingissid. Lopulliset valintahaastattelut tehddin
3.-5.6.2005.

Lisdtietoja ohjelmasta ja hakuprosessista antavat
EPIETista valmistuneet Outi Lyytikdinen (09 4744
8783), Markku Kuusi (09 4744 8935) ja Johanna Tak-
kinen (09 4744 8914), sekd EPIETin verkkosivut
(www.epiet.org).

The Swedish Institute for Infectious Disease Control
EPIET Programme Office

SE-171 82 Solna, Sweden

e-mail: epietapplications@smi.ki.se
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mahdollisesti edistdvdd LDI.-kole-
sterolin hapettumista. Tietyissd pu-
naviineissd on runsaasti antioksi-
dantteja. Askettdin ilmestynees-

sd tutkimuksessa on todettu, ettd jo
noin 40 gramman péivittdinen alko-
holiannos nostaa veren hapettuneen
LDL:n méaérad. Ei ole mydskdan
osoitettu, ettd punaviinin flavonoidit
imeytyisivit hapettumista ehkéise-

“Alkoholin kohtuu-

kulutuksena pide-

taan 1-2 annosta

paivassa.”

véssd médrin ruoansulatuskanavasta
verenkiertoon ja ettd niiden hapet-
tumista estdvit vaikutukset sdilyvit
riittdvdn kauan myos veressi. Kos-
ka punaviinin antioksidenttien ei ole
osoitettu selittdvin ilmioté, ei niiden
terveellisyyteen voi toistaiseksi tur-
vata, eikd sen kuten muidenkaan al-
koholijuomien kohtuukéyttdd ole
siksi syyta suositella terveellisyyteen
vedoten.

Tutkijan suositus joulupukin kont-
tiin onkin pehmed lahja. m

Hannu Alho
KTL, Mielenterveyden ja
alkoholitutkimuksen osasto
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Nov;80(5):1366-71.
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jouluruoka

KT-projektin suunnittelu

kaynnistynyt

Kansanterveyslaitoksen tutkijat kiin-
nittivdt huomiota Korvatunturin véa-
en elintapoihin ja Joulupukin ilmei-
seen vyotérolihavuuteen jo puoli
vuosikymmenté sitten. Korvatuntu-
rin alueella on aiemmin tehty jon-
kin verran havainnoivaa tutkimusta,
multta tiedot ruoka- ja liikuntatottu-
muksista, toimintakyvystéa ja tervey-
dentilasta vaativat liséselvityksié.

iedetdédn, ettd niin Jou-
lupukki kuin muorinsa-
kin ovat herkkusuita: Aa-
muisin he syovit puuroa
ja poronmaitoa. Kahvia
juodaan péivittdin. Voileipid syodddn
useita kertoja paivissid. Ruislimp-
puviipaleet peitetddn loimulohella.
Pidaterioilla syddéddn Lapin puiku-
laperunoita ja suomalaisia herkku-
kaloja. Jalkiruokina tarjoillaan lakka-
leivoksia ja puolukkakiisselid. Joulu-
muori ja tontut juovat puolukka- tai
variksenmarjamehua, Joulupukin
juomatavoista tiedetddn vihemman.

vaitoskirja-artikkeli
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Jouluna tarjoilu toimii buffet-tyyp-
pisesti: suurella ruokapoydélld on
koko ajan tarjolla jattiméinen jou-
lukinkku, josta Joulumuori leikkaa
paksuja viipaleita. Kinkun kanssa
syodédn joululimppua. Jouluaikaan
juodaan mustaherukoista valmistet-
tua jouluglogii ja herkutellaan pi-
parkakuilla. Perinteinen suomalai-
nen jouluateria ennitetddn nauttia
yleensé vain kerran touhukkaaseen
jouluaikaan.

Toiset altistuvat, toiset huolestuvat

ilmansaasteista

lImansaasteet aiheuttavat merkitta-
vié haittoja terveydelle. Vaikka nii-
té voidaan ehkaista vain tuntemal-
la ilmansaasteille altistumiseen,
koettuun héiritsevyyteen ja huoles-
tuneisuuteen vaikuttavia tekijoita,
saasteiden epdsuorat terveysvaiku-
tukset tunnetaan huonosti.

dssd vaitoskirjatyossd on selvi-

tetty ilmansaasteille altistumi-

seen vaikuttavia tekijoitd sekd
védestoOllisid ja sosioekonomisia ero-
ja. Altistumisen liséksi tarkastellaan
my0s ilmansaasteiden epésuoria vai-
kutuksia, kuten koettua hairitsevyyt-
té ja huolestuneisuutta. Ty0ssi ver-

taillaan myos yhteiskuntatieteellisté
ja luonnontieteellistd aineistoa keske-
nééin eli viestoryhmien mitattuja al-
tistuksia koettuun héiritsevyyteen ja
ilmansaasteista huolestuneisuuteen.

Pédaineistona on kiytetty pddkau-
punkiseudun aikuisvéestoltd vuosina
1996-1997 kerdtyn EXPOLIS-tutki-
muksen henkil6kohtaisia altistusmit-
tauksia sekd ilmansaasteiden (pien-
hiukkasten ja typpidioksidin) pitoi-
suuksia kotona sisilld ja ulkona sekd
tyOpaikalla. Altistukseen vaikuttavia
tekijoitd, tutkittavien kokemaa ilman-
saasteiden héiritsevyyttd sekd huo-
lestuneisuutta ilmansaasteista on sel-



Kasilléd olevien tietojen valossa Kor-
vatunturin ruokavalio on Kansan-
terveyslaitoksen tutkijoiden mukaan
hyvilld pohjalla. Puurot ja ruisleipa
ovat ruokavalion hyvii kuituldhteiti.
Niiden ohella virikkdat Lapin mar-
jat turvannevat Joulupukin ja muiden
Korvatunturin asukkaiden vitamiini-
en, hivenaineiden ja muiden terve-
ytté ylldpitdvien yhdisteiden saantia.
Joulupukin ruokavalion niukka kas-
visvalikoima on hénen ikdryhmilleen
tyypillinen. Vaikka rypsioljyn suosios-
ta Korvatunturilla ei ole tietoa, run-
sas kalankaytto takaa n-3 rasvahap-
pojen saannin. Kala lienee Joulupu-
kin tdrkein D-vitamiinin ldhde, miki
on hyodyllistd erityisesti Lapin pi-
meéin talven aikana. Oletetaan, et-

td Korvatunturilla juotava kahvi on
veren kolesterolitasoja lisddvaid van-
hanajan pannukahvia. Korvatuntu-
rin arkiruokailu muistuttaa nykyain
muuallakin Suomessa yleistyvid, lai-
duntamisen kaltaista vélipala-ateri-
ointia. Paivin pédaterialle kokoonnu-
taan kuitenkin vield yhteen.

Korvatunturin jouluinen tapa pitdi
lammintd kinkkua jatkuvasti tarjolla

vitetty kyselyjen avulla. Koska julki-
sista tiedotusvilineistd vélittyva tieto
ilmansaasteista vaikuttaa ilmansaas-
teista huolestuneisuuteen, aineistoa

on kerdtty my6s Helsingin Sanomi-

en aihetta kisittelevistd artikkeleista
vuosina 1996-2000.

Vaestoryhmien valilla eroja

Ilmansaasteille altistumisessa on
suuria eroja eri vdestoryhmien valil-
14 riippuen tarkasteltavasta ilman-
saasteesta. Pddkaupunkiseudulla
tyontekijét altistuivat ldhes kaksin-
kertaisille pienhiukkaspitoisuuk-
sille verrattuna toimihenkil6ihin.
Pienhiukkasaltistuksen eroihin vai-
kuttivat keskeisimmin pitoisuudet
tyopaikoilla. Tupakointi ja tupakan
savulle altistuminen korosti viesto-
ryhmien vilisid eroja, mutta ei ol-

huolestuttaa KTL:n ruokamyrkytys-
asiantuntijoita. Joulupukin ldhipii-
ristd ei ole kuitenkaan tilastoitu ruo-
kamyrkytyksia.

Joulupukin kerrotaan liikkuvan met-
sissd, mutta viimeaikaisimmat havain-
not hinen hyvin verkkaisesta tavas-
taan liikkua ovat herittdneet kysymyk-
sen energian saannin ja kulutuksen
tasapainosta. KTL:n pédjohtaja onkin
varannut Joulupukille kdvelymittarin
tilanteen selvittdmiseksi.

Korvatunturin terveysprojektin
(KT-projekti) suunnitteluun ldh-
dettiin monien Suomessa hyvii
tulosta tuottaneiden terveyden
edistdmistoimien innoittamana.
Joulupukin merkittdva vyotardliha-
vuus ja sen myoté lisddntynyt me-
tabolisen oireyhtymén ja tyypin 2
diabeteksen riski on herittidnyt tut-
kijat. KT-projektin rinnalla on vi-
laytelty mahdollisuuksia laajentaa
muualla Suomessa kiynnissi ole-
via toimia: aloittaa vuonna 2005
myods KVTK-seuranta (Korvatun-
turin vien terveyskiyttdytymisky-
sely), laajentaa Dehkon 2D-han-

lut niiden ainoa syy. Nuoret aikui-
set altistuivat vanhempia ikdryhmia
enemmaén pienhiukkasille toden-
ndkoisesti ndiden kahden ryhmén
ajankiyttoerojen takia.

Suurimmaksi osaksi litkenteen paés-
toistd perdisin olevan typpidioksi-
din altistuserot nikyivit kodin sisd-
pitoisuuksissa ja asumiseen liittyvét
tekijdt selittivit osittain altistusero-
ja.Vidhin koulutetut altistuivat mui-
ta enemman typpidioksidille, vaikka
tupakalle altistuminen ja asuinolot
otettiin huomioon.

Huolestuneisuus ilmansaasteista ja
niiden terveysvaikutuksista lisdsi il-
mansaasteiden kokemista héiritseva-
nd. Kun miehet ja nuoret altistuivat
keskimadrdistd enemman ilmansaas-
teille (pienhiukkaset ja typpidioksi-

ke Korvatunturin sairaanhoitopii-
riin, kdynnistdd Ikihyvad Paijadthdme
-projektin rinnalla myds Ikihy-

vd Korvatunturi -hanke seké lisatd
tulevaisuuden viestotutkimuksiin
Lapin alueella yksi laajahko ikdidn-
tyvien ikdryhmaé lisdd. Hankesuun-
nitelmat toimitetaan ldhiaikoina
Korvatunturin Eettisen ja Myytti-
sen toimikunnan kasittelyyn. m

Silvia Atlas, Arto Tina
KTL, tulevan KT-projektin
projektyjohtajat o.t.0

Kirjallisuus
Valsta LM and Aro A. Diet and Health of
Santa Claus. Scand J Nutr 1999; 42(4):179.

Salokorpi S. Joulupukin aapinen. Joulupuk-
kiin liittyvid méadritelmid. Kauppa- ja
teollisuusministerid, tutkimuksia ja raportte-
ja 19/1998, 32s.

http://www.ktm.fi (hakusana: joulupukin aa-

pinen)
http://virtual.finland.fi/xmas/santa/santa.htm

http://www.santatelevision.com/joulupukki/
(liikkuvaa kuvaa joulupukista)

di), naiset ja vanhemmat ikdryhmaét
kokivat puolestaan ilmansaasteet
hairitsevidmpiné ja olivat huolestu-
neempia ilmansaasteiden vaikutuk-
sista. Kuitenkin vain vdhin koulute-
tut seka altistuivat ndille ilmansaas-
teille keskimddréistd enemmain etta
kokivat ne hyvin héiritsevina.

Tuulia Rotko
KTL,Ympdristoterveyden osasto
tuulia. rotko@ktl. fi

Tiivistelma viitoskirjasta: Ilmansaasteet yh-
teiskunnallisesta ndkokulmasta: Ilmansaas-
teille altistumiseen, ilmansaasteiden koettuun
héiritsevyyteen ja ilmansaasteista huolestu-
neisuuteen vaikuttavat tekijét sekd viestolliset
ja sosioekonomiset erot, Social Aspects of Air
pollution: Sociodemographic differences in
exposure, perceived annoyance and concern

about air pollution.



Rokotusten vakavat haittavaikutukset

vuonna 2003

lImoituksia epéillyisté rokotusten
haittavaikutuksista tehtiin vuon-

na 2003 yhteensé 927. Odotetus-

ti BCG-rokotteeseen liittyvié haittoja
raportoitiin runsaasti, miké johtui re-
aktiivisemman rokotteen kéyttéén-
otosta elokuussa 2002. Uutena ro-
kotteena ohjelmaan tullut dtap-te-
hoste kuusivuotiaille osoittautui
varsin hyvin siedetyksi.

altaosa haittavaikutuk-
sista, 861 (92,9 % kai-
kista ilmoituksista), oli
tavanomaisia ja odotet-
tavia reaktioita. Tyypil-
lisimmin ndma4 haitat olivat erias-
teisia paikallisreaktioita tai lievid
yleisreaktioita (kuume). Aiemmista
vuosista poiketen vakavien reakti-
oiden maiéiri kasvoi. Aiempina vuo-
sina ilmoitettujen vakavien haitto-
jen méiré on ollut 27 ja 36 vililla.
Vuonna 2003 yhteensd 59 hait-
tavaikutusta luokiteltiin vakavik-

si (6,4 %) ja raportoitiin edelleen
my0s Lidkelaitokselle. Tédhédn lu-
kuun sisiltyy yhdeksén lasta, jotka
olivat sairaalahoidossa BCG -rokot-
teen aiheuttaman pistoskohdan- tai
imusolmukepaiseen vuoksi. Taval-
lisimmin mérkivd imusolmuke jo-
ko poistettiin tai paise avattiin. Toi-
menpiteeseen liittyvdn anestesian
vuoksi lapsia seurattiin sairaalassa
yon yli ja sen vuoksi haittavaikutuk-
set luokiteltiin automaattisesti va-
kaviksi.

Vakavia haittoja

Anafylaktisia reaktioita raportoi-
tiin viime vuonna 13.Yhdessi ta-
pauksessa MPR -rokotteen ja ana-
fylaksian syy-seuraussuhde oli
todennédkoinen. Toisessa tapauk-
sessa voitiin pitdd varmana roko-
tuksen jilkeistd pyortymistd (syn-
kopee), mutta koska lasta hoidet-
tiin adrenaliinilla, ei mahdollista
anafylaktista reaktiota voida sul-
kea tédysin pois. Lisdksi tdmé lapsi
sai MPR:n lisdksi dtap-tehosteen.
Kolmannessa tapauksessa MPR
oli annettu Hib-rokotteen kans-
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Rokotteet Kaikki Vakavat
ilmoitetut
BCG 144 11
Kurkkumati — jaykkdkouristus (DT) 1 1
Hepatiitti A (aikuisten) 17 1
Hepatiitti A (lasten) 2 0
Hepatiitti B 16 1
Hepatiitti A + B (aikuisten) 24 1
Hepatiitti A + B (lasten) 1 0
Hib 143 8
Influenssa 48 8
Japanin aivotulehdus 4 1
Keltakuume 8 1
Lavantauti, injektoitava 3 0
Meningokokki A+C 1 0
Meningokokki ACWY 1 0
MPR (tuhkarokko — sikotauti — vihurirokko) 96 14
Kurkkumita — jaykkdkouristus — hinkuyska 371 13
(kokosolu) (DTwDP)
Kurkkumita — jaykkdkouristus — hinkuyska 7 0
(soluton) (DTaP)Infanrix
Kurkkumiti — jaykkdkouristus — hinkuyska, 34 1
tehoste (soluton)( dtap)
Pneumokokki, polysakkaridi 4 0
Polio, IPV 89 5
Kurkkumata — jaykkakouristus, d'T 161 5
Vesikauhu 1 0
Vesirokko 0
Gammaglobuliini 2 0

Haittavaikutukset rokotteittain vuonna 2003. Rokotteittain laskettu hait-
tavaikutusten mééara on suurempi kuin haittavaikutusilmoitusten maéara,
koska rokotuskerralla annetaan joskus useita rokotteita ja haittavaikutus
liitetdén silloin kaikkiin annettuihin rokotteisiin.

sa, jolloin tapahtumakuvauksen
perusteella ei reaktiota voi liittda
yksiselitteisesti jompaankumpaan
rokotteeseen. Influenssarokote
yhdistettiin anafylaktiseen reakti-
oon kolmesti.

BCG-rokotteeseen liittyen ra-
portoitiin abskessien lisdksi kak-

si valitettavan hankalaa haittata-
pausta. Yhdellad lapsella todettiin
osteomyeliitti vasemmassa jalka-
pOydassa. Tyypilliseen tapaan tu-
lehdus alkoi oireilla noin vuosi ro-
kotuksen jilkeen. Hoitoon yhdis-
tettiin tulehdusalueen kirurginen
avaus ja ladkitys kolmella antibi-
ootilla. Toisella lapsella todettiin»



Kansanterve-
yslaitokselle
ilmoitetut
rokotteiden
vakavat hait-
tavaikutukset
vuonna 2003.
Taulukon
tiedot perus-
tuvat vuoden
2004 marras-
kuun loppuun
mennessé
vastaan-
otettuihin ja
késiteltyihin
ilmoituksiin.

Luokittelu
perustuu EMEA:
n (Euroopan l4a-
kevalvontavirasto)
ohjeisiin.

S = sairaalahoi-
toon johtanut
reaktio

H = hengenvaa-
rallinen reaktio

! Guillain-Barrén
syndrooma

2 Idiopaattinen
trombosytopeeni-
nen purppura
*Hypotonishy-
poresponsiivinen
episodi
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yleistynyt BCG-infektio. Tehdyissa
tutkimuksissa lapselta 16ytyi hyvin
poikkeuksellinen immuunipuu-
toksen tyyppi. Todettu interleukii-
ni 12 reseptorin (IL-12R) toimin-
tahdiri6 altistaa potilaat valikoi-
dusti atyyppisten mykobakteerien,
BCG:n ja salmonellojen aiheutta-
mille vakaville infektioille. Tdmén
lapsen hoito ja seuranta jatkuvat
edelleen.

Aikaisempaan verrattuna hypo-
tonis—hyporesponsiivisiksi episo-
deiksi tulkittavia reaktioita todet-
tiin runsaasti. Sairaalatutkimuksiin
joutui kuusi lasta 22 raportoidus-
ta tapauksesta. Kaikissa tapauk-
sissa rokotteena on ollut DTwP ja
yhdessé tapauksessa lapsi on saa-
nut DTwDP:n lisdksi Hib-rokotteen.
Kasvaneiden ilmoitusméirien ta-
kana on luultavimmin terveyden-
hoitajien lisddntynyt tietoisuus tds-
td poikkeuksellisin oirein esiin tu-
levasta reaktiosta — kuvaukset ovat
tarkempia ja mahdollistavat siten
tarkemman luokittelun.

Kolmessa tapauksessa raportoi-
tiin Guillain-Barrén syndrooma in-
fluenssarokotuksen jilkeen.

Vuonna 2003 ilmoitettiin kaksi idio-
paattista trombosytopenista purppu-
ra (ITP) -tapausta MPR-rokotuksen
jalkeen. Tdmaé on ehké ldhelld todel-
lista ilmaantuvuutta. Erddssi julkais-
tussa tutkimuksessa MPR-rokotuk-
sen laukaiseman I'TP:n ilmaantu-
vuudeksi saatiin yksi tapaus 30 000
rokotettua kohti.

BCG-rokotteesta
144 ilmoitusta

Kahden kéirki on séilyttdnyt edel-
leen asemansa. DTwP- ja dT-ro-
kotteet ovat johtaneet raportoin-
tiin yli puolessa kaikista tapauksis-
ta. Lisdksi raportoinnin syykin on
usein sama, paikallisreaktio, vaikka
reaktioiden syntymekanismi kum-
mallakin rokotteella on omantyyp-
pisensi. Hib-rokotteen esiintymi-
nen haittayhteenvedoissa paljon
reaktioita aiheuttavana rokottee-
na johtuu ldhes pelkistddn reaktii-
visista rokotteista, joiden kanssa se
annetaan. Hib yksin tai poliorokot-
teen kanssa aiheuttaa varsin vihin
raportoitavia haittoja.
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Vakaviksi luokiteltujen haittavaikutusten mééard 1997-2003.

BCG-rokotteen aiheuttaman haitan
vuoksi tehtiin yhteensd 144 ilmoi-
tusta. Imusolmukepaiseiden ilmaan-
tuvuudeksi ilmoitusten perusteella
saatiin 0,12 prosenttia, miki on sel-
vasti vihemmaén kuin vuoden 2002
aikana rokotetuilla (0.21 %).

Kuume oli tyypillinen MPR-rokot-
teen aiheuttama ilmoitettu haitta.
Kaikista 96 ilmoituksesta 38:ssa
kuume mainitaan oireena. Elavia
heikennettyd virusrokotetta kiytet-
tdessd tdma onkin odotettava reak-
tio samoin kuin muut lievit MPR-
tautien kaltaiset oireet. Niissé ta-
pauksissa, joissa ainoana oireena
on kuume, ilmoittaminen on ai-
heellista, jos kuume nousee yli 40

asteen. Viidestd tapauksesta rapor-
toitiin kouristuksia. Néisté lapsista
kahdella ei ollut kuumetta laukai-
sevana tekijana.

Influenssarokote oli tarjolla yli 65-
vuotiaille vuoden 2003 syksylld tois-
ta kertaa. Téssé ikdryhmassa haitta-
tapahtumia ilmoitettiin 14 kertaa.
Naistd noin kolmannes oli paikallis-
reaktioita.

Uutena rokotteena vuoden 2003
alusta tarjottiin dtap-tehostetta esi-
kouluikiisille. Jos oletetaan, ettd ko-
ko ikdkohortti on saanut rokotteen
ja haittoja ilmoitettiin ainoastaan
34 kappaletta, niin rokote on erit-
tdin hyvin siedetty. Soluton pertus-




BCG-
rokotuksen
tulevaisuutta
mietittava

Lukuun ottamatta
BCG-rokotteen ai-

Ikdryhma Haitta-ilmoituksia Vakavia
0-6v.

7-14 v. 4 2
15-64 v. 27

65 v. ja yli 14 4

Influenssarokotteen aiheuttamat haittavaikutuk-

set eri ikdryhmissé.

siskomponentti lienee rokotteen te-
hosteluonteen” ohella vihéisen re-
aktiivisuuden selittdvi tekija.

heuttamaa piikkia il-
moitusten kokonais-
maédrdssi, haittata-
pahtumien méiri ja
kirjo oli jokseenkin
odotettu. BCG-ro-
kotteen aiheuttama osteomyeliit-

ti yhdessd vuonna 2002 todetun ta-
pauksen kanssa antaa kuitenkin ai-
heen pohtia kaikille vastasyntyneille

tarjottavan BCG-rokotuksen tule-
vaisuutta Suomessa.

Ilmoittamisaktiivisuus on vuosien
saatossa parantunut jatkuvasti. Té-
ma kehitys tekee haittavaikutusten
seurantajirjestelméstid yha luotetta-
vamman tyokalun rokotusohjelman
turvallisuuden seurannassa. m

Ville Postila
Hillevi Tikkanen
KTL, Rokoteosasto

Suomen Akatemian tutkiva tybpaja:

Maailman ruokareservit riittavat

Suomen Akatemia jarjesti
1.12.2004 Helsingissé tutkivan tyé-
pajan aiheena ravitsemus, elin-
tarvikkeet ja terveys. TyOpajan ta-
voitteena oli kartoittaa tieteenalan
nykyisté tilannetta ja arvioida tut-
kimuksen tarvetta ja kehitystarpei-
ta. Helsingissaé jarjestettyyn tyépa-
Jjaan osallistui 180 tutkijaa eri tie-
teenaloilta.

uomen Akatemia on jir-
jestdnyt tutkivia tyo-
pajoja valmistellessaan
mahdollisia uusia tut-
kimusohjelmia. Tyopa-
jan valmisteluryhmin puheenjohta-
jana toimi Tiina Mattila-Sandholm
Valiosta ja varapuheenjohtaja-

na tutkimusprofessori Pirjo Pieti-
nen Kansanterveyslaitoksesta. Tyo-
pajan ohjelma koostui aamupéivin
esittelyluennosta ja iltapdivén ryh-
mékeskusteluista, joiden raporttien
perusteella Suomen Akatemia péét-
tdd tutkimusohjelman mahdollisesta
kdynnistdmisestd ensi vuonna.

Kotien ulkopuolella
syominen lisaantyy
Professori Peter Raspor Ljublja-

nan yliopistosta Sloveniasta piti tyo-
pajassa luennon elintarviketekno-

logiasta ja ruuan turvallisuudes-

ta Euroopassa. Rasporin mukaan
maailmassa on télld hetkelld ruo-
kareservejd keskiméérin 48 pdivak-
si, kun vield 30 vuotta sitten reservit
riittivat 77 pédivéksi. Ruokailu kodin
ulkopuolella lisddntyy jatkuvasti. Yh-
dysvalloissa on arvioitu, ettd vuon-
na 2005 jo yli puolet ruokailuista ta-
pahtuu kotien ulkopuolella.

Ruuan valmistus on nopeutunut ja
sen kierto on huimaa; kymmenen
miljoonaan asukaan suurkaupunkiin
tarvitaan péivittdin ruokaa 6 000
kuorma-autollista. Maailmalaajui-
nen elintarvikkeiden vienti lisddntyy
koko ajan. Vuonna 1986 se oli arvol-
taan 150 miljardia dollaria ja 2003
jo yli 400 miljardia dollaria. Eu-
roopassa elintarvikkeiden tuonti on
noin 10 prosenttia suurempaa kuin
vienti. Suuri osa eldinperéisestd ruu-
asta tuotetaan nykyédin kehitysmais-
sa. Ruokavarantojen turvaamiseksi
tarvitaan uusia innovaatioita. Erityi-
sesti ruuan turvallisuuden paranta-
minen on avainasemassa.

Ruuan turvallisuus
huolestuttaa

Periti 73 prosenttia briteistd ja 71
prosenttia kanadalaisista on huo-

48 paivaksi

mattavan tai jossain madrin huoles-
tuneita ruuan turvallisuudesta. Eu-
roopassa ruuan turvallisuuden takia
tehtyjen hélytysten méérd on nous-
sut rajusti. Vuonna 1995 niité teh-
tiiln kymmenen ja vuonna 2003 jo
yli 400. Tuttu esimerkki on hullun
lehmin tauti, joka ei suinkaan vie-
14 ole ohi. Vaikka Iso-Britanniassa
nautojen epidemia on jo laantumas-
sa, Eteld-Euroopassa naudoista 16y-
detédédn edelleen suuria méérid uusia
tapauksia.

Kehitys ei vilttamattéd ole helpotta-
nut kuluttajan eldméi. Elintarvik-
keiden tuotetiedot ovat yleensé niin
pienelld kirjoitettuja, ettei niitd nie
edes silmalaseilla. Ja vaikka néki-
sikin, niitd ei ymmaérri. Professori
Raspor piti yhtend mahdollisuutena
saada ajantasaista tuotetietoa uut-
ta tietoteknologiaa kéyttden esimer-
kiksi kdnnykkdan. Esimerkiksi ke-
liakiaa sairastava voisi kysyd kdnny-
kéillddn, sopiiko tietty tuote hénelle.
Vastaus tulisi valittomaésti takaisin
tekstiviestingd. m

Pentti Huovinen

KTL, Mikrobiekologian ja
tulehdustautien osasto
penttr. huovinen@ktl. fi
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Tampereen
yliopisto

hmisen papilloomavirusten (HPV) on todettu olevan osallisena useissa sy0patyypeissa.

Tarkeimmat niistd ovat kohdunkaulansydpé seka erdét suun alueen syovat. Hiljattain

julkaistuissa tutkimuksissa on saatu lupaavia tuloksia HPV-rokotteen tehosta erityisesti
kohdunkaulansy6vin ehkéisyssa.

Mika on HPV-rokotteen kliininen merkitys?

Keskeistd on rokotteen antama suoja ihmisen papilloomaviruksen aiheuttamia syopié vas-
taan. Térkein niistd on kohdunkaulansyopa, joka viimeisten kymmenen vuoden aikana on
nopeasti yleistynyt alle 45-vuotiailla naisilla.

Keita tulevaisuudessa voitaisiin rokottaa?

Kyseessd on ehkiisevi rokote, joten varhaisnuoret pitdisi rokottaa ennen seksuaalisen akti-
viteetin alkamista. Suomen oloissa tavoitellaan syopévaaraa aiheuttavien papilloomavirus-
tyyppien poistamista tai merkitsevid esiintyvyyden laskua uusien syntymékohorttien osal-
la. T4ll6in pitdisi rokottaa seki tytot ettd pojat.

Milloin rokote otetaan Suomessa kayttoon?

HPV-rokote rekister6idddn muutaman seuraavan vuoden sisilld. Varsinaisesti kansanterve-
yttd hyodyttdvadn kiyttoon eli rokoteohjelmaan se voi pddtyé vasta paikkakuntasatunnais-
tetun faasi IV -tutkimuksen jidlkeen aikaisintaan viiden vuoden kuluttua.



