HUS

VAKAVAAN (INVASIIVISEEN) A-STREPTOKOKKITAUTIIN SAIRASTUNEEN
LAHIKONTAKTIEN KARTOITUS

Tartuntatavat, itamisaika ja taudinkuva

Grampositiivinen beetahemolyyttinen A-ryhmin streptokokki (Streptococcus pyogenes).
Levida herkasti nielusta tai nenésti pisaratartuntana ja ihoinfektioista tai kisien valitykselld koske-
tustartuntana lahikontakteille.
Lyhyt itimisaika, 1-4 vrk, pisimmilldan kuukausi.
Yleensi lievid infektioita: kuumeinen nielutulehdus (angiina), markarupi, tulirokko tai ruusu.
Jos bakteeri paisee ihorikon, ihoinfektion tai limakalvovaurion kautta elimist6on, voi aiheuttaa va-
kavan taudin, jossa bakteeri kasvaa veresti, aivo-selkiydinnesteesti tai muusta nor-
maalisti steriilistéi kudos- tai nesteniytteesti. Vakavia tauteja ovat mm:
o bakteremia, aivokalvontulehdus ja toksinen sokkioireyhtyméa
mastoidiitti eli kartiolisakkeen tulehdus
nekrotisoiva pehmytkudosinfektio ja nekrotisoiva faskiitti
primaarinen vatsakalvontulehdus
lapsivuodekuume
keuhkokuume
o mairkiinen niveltulehdus.
Vakavat A-streptokokkitaudit esiintyvit epidemia-aaltoina noin 10 vuoden vilein.
Vakavista A-streptokokkitapauksista pyydetdan bakteerin kapselin M-proteiinia koodaavan geenin
sekvensointiin perustuva tyypitys eli emm-tyypitys, jota kdytetdan epidemiaselvityksissa. A-strepto-
kokkikannoista emmui- ja emm3 -tyypit aiheuttavat vakavia infektioita muita useammin.
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Vakavaan A-streptokokkitautiin sairastuneen Iahikontaktien kartoitus

Vakaviin A-streptokokkitauteihin voi liittya sekundaaritapauksia perheissa ja hoitolaitoksissa.
Lahikontaktin riski saada vakava tauti seuraavan kuukauden aikana on 19-200 kertaa suurempi kuin
muun vaeston.
HUSin Epidemiologinen yksikko pyytaa lahikontaktien kartoittamiseksi vakavaan tautiin sairastu-
neen hoitavaa yksikkoa haastattelemaan potilaan tai jos potilas ei ole haastattelukunnossa, kotikun-
nan tartuntatautiyksikkod haastattelemaan omaista.
Lahikontaktit kartoitetaan sairastumista edeltivin viikon ajalta:

o samassa taloudessa asuvat

o samassa asunnossa yopyneet (esim. mokki, tai yokylaily)

o muutoin laheisessa fyysisessi kontaktissa olleet (suutelu, seksikontakti)

o yli 24 tuntia yhtéjaksoisesti samassa tilassa viettineet (esim. risteilyalus).
Kirjaa liihikontaktit mahdollisimman tarkasti: etu- ja sukunimi, mahdollinen hetu, koti-
kunta, puh.numero ja suhde sairastuneeseen (esim. puoliso, lapsi tai tyttOystava).
Kirjaa Apottiin tai muuhun sairaskertomusjirjestelméén, etti lahikontaktien kartoitus on
tehty ja tieto on vilitetty sairastuneen kotikuntaan.
Lahikontakteille annetaan ohjeet kdsihygieniasta ja oireista, ja milloin paivystyksellisesti hoitoon.
Oireisilta otetaan nieluviljely (Ps-StrVi, KL 2703) ja tarv. bakteeriviljely iholeesiosta, perdaukosta tai
vaginasta (Pu-BaktViz2, KL 3492).
Mikrobiladke-estolaskitys annetaan ilman néytteenottoa (ks. tarkemmat ohjeet linkista):

o kaikille perheenjasenille, jos samassa taloudessa asuvista vahintdian kahdella on kuu-

kauden sisilla todettu vakava A-streptokokkitauti tai
o vastasyntyneelle (< 28 vrk), jonka &iti sairastanut lapsivuodekuumeen ja napa puhdiste-
taan paivittiin 0,5 %:1la kloodiheksidiiniliuoksella tai
o aidille, jonka lapsi on sairastunut 28 vrk ikddn mennessi vakavaan A-streptokokkitautiin.

Lahde: Toimenpideohje A-ryhmén streptokokkitapauksiin.
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