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Tuberkuloosi tartunta

e Tuberkuloosi ei tartu astioiden, liinavaatteiden

eika pintojen valityksella

* Vain kolmasosa altistuneista saa tartunnan

* Suurin riski tartunnalle on, jos sairastuneella

on keuhkoissa ontelo tal yskoksen Th-varjays
on positiivinen




Tuberkuloosi tartunta

e Tuberkuloosi tarttuu melko huonosti

Tartunnan riskiin vaikuttaa:

« altistusaika (40h) ja laheisyys 2>
suurin riski on perheenjasenilla
* sairastuneen keuhkomuutokset, seka
IImaan erittavan bakteeriaerosolin maara
» oleskelutilan koko ja ilmanvaihto

« altistuneen vastustuskyky
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Tartunnanjaljitys — miksi tendaan?

- Tarkeimpina tavoitteina ovat taudin
levidmisen ehkaiseminen vaestossa ja
tuberkuloositartunnan torjuminen

- [6ytaa muut tautiin sairastuneet

- ne tartunnan saaneet, jotka hyotyvat
ehkaisevasta ladkehoidosta

- tartunnan lahde joissain tapauksissa

* Pirhassa noudatetaan THL:n suositusta
tuberkuloosin tartunnanjaljityksesta
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Tartunnanjaljityksen aloitus

* Toiminta kaynnistyy Tays:ssa, hoitavan
laakarin aloituksesta

 Edellytyksend on mikrobiologisesti
varmennettu tuberkuloosi (varjays ja
TbNhO + tai varjays negatiivinen, seka
mikrobiologisesti varmentamattomille

« Jaljitystoimet kaynnistetaan viikon
kuluessa tapauksen toteamisesta
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Tuberkuloosin B
tartunnanjaljityslomakkeet b

Tartunnanjaljityksen apuna kaytetaan sahkaoisesti

taytettavia kansallisia tartunnanjaljityslomakkeita.

Lomakkeet ovat ladattavissa THL:n sivulta s e
kohdasta: = hr - ——
Tartunnanjaljityksen kulku > Kansalliset -
tartunnanjaljityslomakkeet > > |

Epidemiologisen yksikdn ohjeet | HUS o “‘“ S

1. lomakkeen tayttaa hoitava laékéri A ST i

2.- 4. lomakkeet tayttaa vastuuhoitaja, joka ST
haastattelee potilaan i

Taytetyt lomakkeiden tiedot siirretdan SAl-
rekisteriin
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‘.’ Terveyden ja
N hyvinveinnin laitos

Kuva. Tartunnanjéljityksen porrastus ja vastuut
| swntrunansk
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Katso tyoterveyshuollon rooli tekstista.
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Tartuntariskin maaritelmat

Pieni tartuntariski

 Varjaysnegatiivinen hengitysteiden
tuberkuloosi tai mikrobiologisesti
varmentamaton

 Tartuttavuusaika maaritetaan
sairastuneen hengitysoireiden keston ja
tartuntariskin perusteella

* Jos oireiden kesto ei ole tiedossa,
voidaan pitaa tartuntariskin tapauksissa
kuukautta tartuttavuusaikana.
Altistuminen on huomattavasti
vahaisempaa
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Suuri tartuntariski:

« Varjayspositiivinen hengitysteiden tuberkuloosi tai
keuhkokuvassa ontelo

« Tartuttavuusaika maaritetdan sairastuneen hengitysoireiden
keston ja tartuntariskin perusteella

« Suuren tartuntariskin tapauksissa pidetaan vahintaan 3kk
tartuttavuusaikana

» Riskitoimenpiteisiin ilman suojaimia osallistuneet

Riskitoimenpiteet:

elvytys, intubaatio, bronkoskopia, indusoitu yskésnaytteenotto,
hengitysteiden liman imeminen, obduktio, spirometria,
hammashoito, tapauskohtaisesti tuberkuloottisen pesakkeen
leikkaus



Kuva. Tartunnanjiljityksen kulku

4 + ¥

* Muun tuberkuloosin tartunnanjaljitys tehddan, jos tautipesakkeen erite on varjayspositiivinen ja siitd on muodostunut ilmaan aerosolia.
*Tartuttavuusaika madritetddn potilaan hengitystieoireiston keston mukaan, jos tdmd ei ole tiedossa niin edeltdvan 3 kk ajalta.
*Hoitava ladkdri arvioi tartuttavuusajan.
*Tartuttavuusaika madritetddn potilaan hengitystieoireiston keston mukaan, jos tamad ei ole tiedossa niin edeltdvan 1 kk ajalta.
5 Altistumistila kooltaan noin 60m* ["luokkahuone”) tai sitd pienempi tila.
% Esim elvytys, intubaatio, bronkoskopia ja obduktio ilman asianmukaisia hengityksensuojaimia (FFP2/FFP3).
arjdysnegatiivisessa tapauksessa (pieni tartuntariski) tartunnanjdljityksen tarve arvicidaan tapauskohtaisest.
7 Alle 35-vuotiaat ja idstd riippumatta henkildt, joilla on sairastumisriskid lisddva sairaus tai ld8kitys (ks. taulukko Tarkeimmat tuberkuloosiin
sairasturmisen riskia lisddvat sairaudet ja I3dkitykset ja kuva Altistuneiden tutkimusten, seurannan sekd LTBl-arvion ja -hoidon toteutus).
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Altistuneiden kartoitus

« Hoitavassa yksikdssa TB vastuuhoitaja
haastattelee potilasta

- informoi potilaalle tartunnanjaljityksen tarkoitus
- kartoittaa altistuneet henkilon tartuttavuusajalta _e/o\-
- kirjaa heidan tietonsa lomakkeille

- potilaan antamat tiedot ovat luottamuksellisia

- lahettaa tiedot turvasahkopostilla altistuneen
asuinpaikkakunnan tt- vastuulaakarille- ja
hoitajalle

- tyOterveys- ja opiskelijaterveydenhuolto
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Altistuneiden tutkimukset ja seuranta

« Kouluikaiset ja aikuiset tutkitaan
perusterveydenhuollossa tai ty6terveyshuollossa

 Tartuntatautivastuulaakéari organisoi alkutarkastukset
ja jatkoseurannan hoitajan kanssa

« Raskauden aikana thx-rtg otetaan sikio suojaten,
viimeisen raskauskolmanneksen aikana

» Tartuntataudeista vastaava hoitaja

-haastattelee altistunutta puhelimitse tai vastaanotolla
haastattelulomaketta apuna kayttaen, kirjaa tiedot

- Jos on aktiiviin tuberkuloosiin viittaavia oireita, jarjesta

vilvyttelematta thx-rtg ja ohjaa ladkarin vastaanotolle
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Altistuneiden seuranta

12kk seurantakuva ja oirekysely jarjestetaan
- yli 35v perhepiirissa altistuneet

- yli 35v suuren tartuntariskin tilanteessa, riskitoimenpiteessa ilman
asianmukaista hengityksensuojainta altistuneet

- alle 35v altistuneet, joille el voitu antaa LTBI hoitoa (vasta-aihe)
6kk, 12kk, 24 kuukauden seurantakeuhkokuva ja oirekysely
- MDR- /PRE/-XDR/XDR-tuberkuloosille altistuneelle

« Anna tietoa tuberkuloosin oireista ja ohjeista hakeutumaan viiveetta
tutkimuksiin, jos naita ilmaantuu.
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nglish | MNo-
ﬂ' - i tUberkU|OOSi.fi | Tuberkuloosi on hoidettavissa, tehdaan se yhdessa! o

Tuberkuloosi Apua l Kysymyksia | Olenko Vaarassa

Materiaali Medialle | tuberkuloosi.fi

Tuberku i on Myc cterium tuberculosis -bakteerin aiheuttama
tartunta

Loydat taalta tietoa tuberkuloosista
monipuolisesti. helposti ja

K ANTUNTIALTA

tuberkuloosi.fi -sivusto on suunnattu
kaikille asiasta kiinnostuneille, mutta
erityisesti niille, joita itseaan tai joiden
lahipiiria tuberkuloosi on koskettanut.
Sivuilta I10ytyy myos laaja tietopaketti
medialle. Sivut avataan suomen-
kKielisina, mutta ne laajentuvat
tulevaisuudessa useammille Kielille.
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No6po
valkommen till no»anoseaTb
TB hemsidan! Tervetuloa Ha cawT Th!
Tuberkuloosi dhawaynaynaa si
sivuille! ay website TB-da

http://tuberkuloosi.fi/kysymyksia/kysy/
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welcome to
the TB website!
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Yhteystiedot

Merja laitala
Tuberkuloosiasiantuntijahoitaja
KEI2, Tays

Elamanaukio 2

33520 Tampere

merja.laitala@pirha.fi
p. 044 4728069
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