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Keskoslapsen vanhemmiille,

Kevyt-yhdistys on teettinyt pienen tietopaketin
keskosvanhempien avuksi kisitellen yleisesti keskosen
vastustuskyvyn kehittymisti ja monia vanhempia
mietityttivid rokotteita.

Toimittaja Teija Riikola on haastatellut lastentautien ja
lasten infektiosairauksien erikoisliikiri Eeva Saloa
(HUS) Lasten ja nuorten sairaalasta.

Kiitimme kaikkia yhteistyokumppaneita
terveisin Kevyt-hallitus

Tietolehtiset keskosvanhemmille -sarja, julkaistu 11/2007
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Luonto ja rokotteet vahvistavat

keskosen vastustuskykya

Keskosella on eviiniin vihemmin
vasta-aineita kuin tdysiaikaisella vau-
valla. My®s limakalvojen puolustusme-
kanismit ovat usein kehittymittomat.
Keskonen tarvitsee ensimmiiset kuu-
kaudet hoivaa ja rauhaa ympiristén
bakteereilta ja viruksilta, kunnes puo-
lustusmekanismi on kehittynyt tdysi-
aikaisen tasolle. Niin luonnolle anne-
taan mahdollisuus korjata keskosen
puutteellinen vastustuskyky. Sen
jilkeen on rokotteiden vuoro.

Tiysiaikaisessa raskaudessa viimeiset
kolme kuukautta kohdussa on pian
syntyvin lapsen vastustuskyvyn kan-
nalta tirked aikaa. Sini aikana lapsi
saa istukan kautta didiltiin vasta-ainei-
ta. Nimai didiltd eviiksi saadut vasta-
aineet auttavat hinti selviimiin
ensimmiiset kuukautensa siihen saak-
ka, kunnes oma vasta-ainetoiminta
lihtee vauhtiin.

Jos tdysiaikaisen vastasyntyneen isompi
sisar sairastaa kotona vaikkapa vesi-
rokkoa, suojaavat didiltd saadut vasta-
aineet vauvaa ensimmiiset kuukaudet.
Aidin vasta-aineet hiviivit vauvan
verestd suurimmaksi osaksi kuuden
kuukauden ikdin mennessi.

- Mutta jos lapsi syntyykin aiemmin,
j44 hin vaille viimeisten kuukausien
vasta-aineita. Ja mitd aiemmin lapsi
syntyy, silli vihemmin hin nditd
vasta-aineita iidiltdin saa, sanoo
lastentautien ja lasten infektio-
sairauksien erikoislidikiri Eeva Salo
HUS:in Lasten ja nuorten sairaalasta.

Vastasyntyneelld keskosella on siis
suuri urakka edessiin. Hin on tullut
kohtaamaan ympiristonsi virukset ja
bakteerit hyvin vihiisilld vasta-aineilla.
Paitsi ettd keskonen on ehtinyt saada
iidiltddn vihin vasta-aineita jo
ennenaikaisuutensa vuoksi myds vasta-
aineiden pitoisuus jii vihiiseksi.
T4mi tarkoittaa sitd, ettd kun lapsi on
saavuttanut esimerkiksi 5 kilogram-
man painon, on 1 kilogramman pai-
noisena syntyneelld vihemmin vasta-
aineita kuin 3 kilogramman painoi-
sena syntyneelld, koska tuosta viisiki-
loisesta lapsesta vain 1 kg on alkupe-
riistd painoa. Keskosen vastustuskykyi
heikentii my®s se, ettd suoliston lima-
kalvo on ohuempi ja epikypsempi
kuin tdysiaikaisen lapsen, joten
limakalvon lipi pidsee helpommin
infektioita aiheuttavia bakteereita ja
viruksia.



- Lapsen on itse valmistettava vasta-
aineensa, mutta voimme kyll3 vilil-
lisesti auttaa hinti tissd prosessissa
yritedmilld picdd hinet terveeni, Eeva
Salo sanoo. Jos keskonen ei pysty vas-
taanottamaan tarpeeksi ruokaa, on
hinelld entisti vihemmin aineksia
kehittdd vastustuskykyiin ja kerded
bakteereita suolistonsa seinimii vah-
vistamaan. Siksi muutama tippakin
didin rintamaitoa on tarpeen.
Vahvistavien ravintoaineiden, energian
ja didin vasta-aineiden lisiksi rintamai-
to vahvistaa my®s limakalvojen vastus-
tuskykyi. Ja ensimmiisten viikkojen
didinmaidossa onkin eniten lasta
suojaavia vasta-aineita.

Jotta hyddyllinen ja keskosta suojaava
oma bakteerikanta paisisi kehicty-
miin, sairaalassa pyritddn pienille kes-
kosille antamaan mahdollisimman vi-
hin antibiootteja. Infektioiden vileti-
miseksi my®s liiallista pistimistd
viltetddn, pidetdin huolta puhtaudesta
ja vauva erossa flunssaisista ihmisisti.

Rokotukset kalenteri-idn

mukaan

Ennenaikaisesti syntyneet lapset roko-
tetaan muutamaa poikkeusta lukuun
ottamatta kalenteri-ikinsi mukaisesti
aivan kuin tdysiaikaiset lapset.Vuonna
2005 otettiin kiyttoon rokotusoh-
jelman muutokset ja nykyisin pistoksia
annetaan nykyiin aikaisempaa vihem-

min, koska samaan piikkiin on yh-
distetty rokote useampaa sairautta
vastaan.

Uutta on, etti influenssarokotus
kuuluu syksystd 2007 lihtien rokotus-
ohjelmaan ja se annetaan ¥5-3-
vuotiaille. Calmette-rokotus eli BCG
tuberkuloosia vastaan ei sen sijaan
kuulu enii rokotusohjelmaan kaikille
lapsille. Calmette annetaan vain riski-
ryhmiin kuuluville lapsille vastasyn-
tyneeni eli niille, joiden vanhemmilla
on ollut tuberkuloosi, tai vanhemmat
ovat kotoisin maasta, jossa on paljon
tuberkuloosia, tai perhe suunnittelee
muuttoa tillaiseen maahan. Keskoselle
BCG annetaan painon mukaan eli
lapsen painaessa vihintiin 2,5 kilo-
grammaa. Mikili perhe suunnittellee
mydhemmin muuttoa tuberkuloosi-
maahan, voidaan lapselle antaa BCG-
rokotus 7-vuotiaaksi asti.

Myés A ja B-hepatiittirokotukset
annetaan riskiryhmiin kuuluville
vastasyntyneille lapsille eli vain silloin,
kun iti tai joku muu perheessi kantaa
hepatiittia.

- Yhdistelmirokotteeseen kuuluvat
kurkkumiti, polio ja hemofilus —
bakteerin aiheuttamat vakavat infektiot
ovat lihestulkoon kadonneet Linsi-
Euroopasta, mutta samaan rokottee-
seen myds kuuluva hinkuyskd on yhi
erittdin vaarallinen rokottamattomille
lapsille, muistuttaa Salo.

- T4mi rokote kannattaa antaa kolmen
kuukauden kalenteri-iissi, eiki sitd
tule viivistyttid, Eeva Salo varottaa.



Perinteinen MPR-rokote tuhkarokkoa,
sikotautia ja vihurirokkoa vastaan suo-
sitellaan annettavaksi entiseen tapaan
14-18 kuukauden kalenteri-iissi.

- Jos suunnittelee matkaa maahan, jos-
sa on tuhkarokkoa, esimerkiksi
Intiaan, kannattaa rokote antaa ennen
matkalle lihto3. MPR-rokotteen voi
tillaisissa tapauksissa antaa jo kuuden
kuukauden iisti eteenpiin, Salo suo-
sittelee. Rokote uusitaan sitten nor-
maalissa rokotusidssd. On hyvi muis-
taa, etti kaikki rokotukset eivit estid
sairautta vaan lievittivit oireita ja ettd
rokotuksia annetaan muussakin muo-
dossa kuin pistoksina.

Vapaaehtoiset rokotteet
Pienelle lapselle vakavaa ripuli-oksen-
nustautia aiheuttavaa rotavirusta
vastaan keskonen tulisi rokottaa juuri
ennen kolmen kuukauden kalenteri-
ikid, mikili vanhemmat haluavat.

- Suosittelen rotarokotusta kaikille,
vaikka se ei vield kuulukaan rokotus-
ohjelmaan. En kuitenkaan rokottaisi
pikkukeskosta heti kuuden viikon
vanhana rotavirusta vastaan, toisin
kuin tdysiaikaisia, mutta rokote on
aina annettava ennen kolmen kuukau-
den ikiid, Eeva Salo sanoo. Mikili van-
hemmat haluavat timin rokotusoh-
jelmaan kuulumattoman rotarokot-
teen, tulee heidin ensin hankkia
ladkiriled resepti rokotteen ostamista
varten.

- Rokottaminen kannattaa tehdi
neuvolassa tai muistaa ottaa neuvola-
kortti mukaan, jos rokotuttaa yksityi-
sessi terveydenhuollossa, Salo muistut-
taa. Hoitamattomana rotaviruksen
aiheuttama ripuli voi olla vaarallinen ja
Suomen sairaaloissa hoidetaankin vuo-
sittain noin 1500 lasta rotaviruksen
aiheuttaman ripulin vuoksi.
Kehitysmaissa rotavirus on merkittivi
imeviiskuolleisuutta aiheuttava infek-
tio, mutta Suomessa rotaripuliin kuo-
lee lapsia hyvin harvoin.

- Pneumokokkirokote ei ole myoskiin
rokoteohjelmassa, mutta se ehkiisee
keuhkokuumetta ja muita pneumo-
kokin aiheuttamia yleisinfektioita.
Ensimmiisen annoksen voi antaa
lapselle ennen kolmen kuukauden
iki4, mutta aloittaa voi myshemmin-
kin, Salo kannustaa.

Niitd rokotusohjelmaan kuulumat-
tomia rokotteita voi ostaa apteekista
ladkirin kirjoittamalla reseptilld. Ne
eivit kuulu KELAn korvauksen piiriin.
Ellei lapsi kuulu erikseen miiritettyyn
riskiryhmiin, tulee niitd rokotuksia
lapselleen haluavien vanhempien
kustantaa ne itse.



RSV-estohoito ei valttama-

ton kaikille

Hengtystietulehduksia aiheuttava
RSV-virusepidemia pyyhkiisee
Suomen joka toinen vuosi ja aina
parittomina vuosina.

- Parittoman vuoden keviini meilld on
pieni epidemia, mutta syksylld
epidemia on isompi ja silloin tuodaan-
kin paljon vauvoja sairaalaan hoidetta-
vaksi. Keskosen lihasvoima ja keuhkot
ovat heikot ja ilmatiet pienet, joten
lima saattaa tukkia hengitystiet.
Sairaalassa lapsen hengitysteistd ime-
td4dn limaa ja hinelle annetaan lisihap-
pea. Tarvittaessa kiytetddn adrenaliini-
sumua ja ylipainehengitysti ja laitetaan
joskus jopa hengityskoneeseen. RSV-
infektio kestdd yleensi pari viikkoa ja
hankalin vaihe usein viitisen paivii.

- Useimmille RSV-tartunta aiheuttaa
vain pientd nuhaa, mutta pahimmil-
laan se johtaa keuhkokuumeeseen ja
joskus suuri limanmiiri vaikeuttaa
hengitysti. RSV-virusta vastaan on
olemassa estohoito, jota annetaan
lapselle pistoksina lihakseen kerran
kuussa. Estohoidon on arvioitu vihen-
tdvin sairaalahoidon tarpeen puoleen.

- Mutta vaivaan nihden estohoidosta
ei ole suurta hydty4, suurin osa vau-
voistahan ei tarvitse sairaalahoitoa
RSV:n vuoksi. Siksi RSV-estohoitoa
suositellaan vain suuren riskin vauvoil-
le eli heille, joilla on vaikea, jatkuvaa

lidke- tai happihoitoa vaativa
bronkopulmonaalinen dysplasia eli
BPD, Salo sanoo. Me kaikki saamme
elimimme aikana monta RSV-infek-
tiota, joista ensimmiinen on yleensi
oireiltaan voimakkain. Siksi on tirkeid
estid pientd vauvaa saamasta infektiota
niin kauan kun hin on liian heikko

- Vuoden 2007 syksylld on Suomessa
taas liikkeelld RSV-epidemia. Olisi
hyvi pitdd huolta, ettei alle vuoden
vanhaa keskosta kuljetettaisi silloin
suurissa vikijoukoissa, vilteltiisiin sai-
rastuneiden tapaamista, eiki kannat-
taisi [ihted keskosvauvan kanssa joulu-
ruuhkaankaan. Sitd paitsi keskosvau-
valle on koti muutenkin paras paikka.



Taudit, joita vastaan yleinen rokotusohjelma antaa suojaa

1. DTwP-DTaP-IPV-HiB-rokotteet
(3kk-5kk-12kk-4v):

Hinkuyski (3kk-5kk-12kk-4v)
Jaykkikouristus (3kk-5kk-12kk)
Kurkkumiti (3kk-5kk-12kk-4v)Polio
(3kk-5kk-12kk-4v)

Hemophilus influenzae-bakteerin
aiheuttamat sairaudet (mm.

aivokalvotulehdus) (3kk-5kk-12kk)

2. MPR-rokote (14-18kk ja 6v.):
Tuhkarokko

Sikotauti

Vihurirokko

3. Influenssarokotus ¥2 - 3-vuotiaille (syksylld 2007)
Yleisen rokotusohjelman lisiksi rokotteet riskiryhmille

Tuberkuloosi (lapsille, joiden riski sairastua tuberkuloosiin on suurentunut) BCG
eli Calmette

Puutiaisaivotulehdus (Ahvenanmaalla 7-vuotiaille)

Hepatiitti A ja B (maksatulehduksen ehkiisemiseksi riskiryhmille, mikali
perheessi on hepatiitin kantaja tai ulkomaille muuttavan perheen lapselle.
Ulkomaille muuttava maksaa itse rokotuksen.

Hepatiitti B, mikili perheessi on tartttuvan B-hepatiitin kantaja

Hepatiitti A JA B, jos perheessi kiytetddn ruiskuhuumeita



Rokotusohjelmaan kuulu-
mattomat rokotteet

Rotavirusrokote

Rotavirusrokote on uusi suun kautta
kahtena tai kolmena annoksena annet-
tava rokote. Ensimmiinen annos an-
nettaan ennen 3 kuukauden ikii ja
kaikki rokoteannokset tulee antaa
ennen puolen vuoden ikii.
Rokotesarja maksaa noin 140 —160
euroa ja se annetaan lapselle neuvolassa
terveydenhoitajan valvonnassa.

Pneumokokkirokote

Pneumokokki on yleisin pienten lasten
vakavia infektioita (keuhkokuume,
aivokalvotulehdus ja sepsis eli yleis-
tynyt bakteeri-infektio) seki vilikorvan
tulehdusta aiheuttava bakteeri. Suoja
korvatulehduksia vastaan on vihiinen.
Suojateho edellyttid 1-3 rokoteannosta
ja rokotusaikataulu on 3, 5 ja 12
kuukautta. Yhden rokoteannoksen
hinta on noin 85 euroa.

Vesirokkorokote

Vesirokko on hyvin tavallinen leikki-
ikdisten ja koululaisten rokkotauti.
Erityisesti kuivaihoisilla atooppista
ihottumaa sairastavilla lapsilla vesi-
rokko voi kuitenkin olla vaikeaoi-
reinen. Vesirokkorokote voidaan antaa
lapselle 1 vuoden iisti alkaen. Jos lapsi
ei ole sairastanut vesirokkoa 13 vuoden
ikdin mennessi, suositellaan rokotta-
mista (2 annosta), koska nuoruus- ja

aikuisidssd sairastettu vesirokko on
usein rajuoireinen. Annos vesirokko-
rokotetta maksaa noin 60 euroa.

Muita rokotteita

Jos suunnittelet matkustamista lapsen
kanssa Euroopan ulkopuolelle, on hyvi
hyvissi ajoin selvittidd, tarvitaanko
lisirokotuksia, esimerkiksi A-hepatiitti-
, keltakuume- tai meningokokki-
rokotetta. Tietoa niisti rokotteista saa
esimerkiksi Kansanterveyslaitoksen
kotisivuilta 16ytyvistd Rokottajan
kisikirjasta ja matkailijan
terveysoppaasta.

Lisitietoa

www.kl.fi. Kansantervyslaitoksen
kotisivut

www.ktl.fi (Rokottajan kisikirja sekd
Ajankohtaista tartuntatautitilanteesta)
www.ktl.fi/oppaita/roko

(Ajankohtaista rokottamisesta)

Teksti: Teija Riikola, 2007



