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Potilasohje piilevasta (latentista) tuberkuloosi-infektiosta

Reumasairautesi hoitoon suunnitellaan biologista laékehoitoa tai JAK-estgjaladkitysta. Tuberkuloositar-
tunnan selvittdminen kuuluu osana ladkehoidon valintaa.

Latentissa tuberkuloosi-infektiossa (LTBI) henkilé on saanut tuberkuloositartunnan, mutta ei ole sairas.
Tuberkuloosibakteeri on jaanyt elimistdon uinuvaan muotoon. Se voi heratd myéhemmin, mutta tois-
taiseksi elimistdn puolustusjarjestelma pitaa sen hallinnassa. Henkilo on oireeton, eikd han voi tartuttaa
tuberkuloosia muihin.

Biologisista laékkeistd TNF-salpaajat lisd&avat LTBI:n aktivoitumisen riskid huomattavasti. Muiden biolo-
gisten laékkeiden vaikutus on vahaisempi. Hoitava laakari arvioi esitietojen, keuhkokuvan, veritestin
(IGRA) ja valittavan laadkevalmisteen perusteella latentin tuberkuloosi-infektion hoidon tarpeen. Hoito an-
netaan vain, jos olet siihen halukas ja sitoudut hoitoon. Hoito on maksutonta.

Hoidossa kaytetaan tuberkuloosilaakkeita (kaksi eri vaihtoehtoa):

1. isoniatsidi (Tubilysin®) 300 mg tabletti kerran paivassa vahintaan 6 kk
2. isoniatsidi (Tubilysin®) 300 mg tabletti ja rifampisiini (Rimapen®) 600 mg tabletti kerran paivassa
3 kk

Laakehoitoon liitetdan aina B6-vitamiini. LaAdkkeet maarataén sairaalan poliklinikalta joko sovittuun alu-
een apteekkiin tai luovutusreseptilla sairaala-apteekkiin.

Muiden laékkeiden ja luontaislaakkeiden samanaikainen kaytté on otettava huomioon mahdollisten hai-
tallisten yhteisvaikutusten takia. Siksi on tarke&d, ettd kerrot [adkarille kaikki laakkeesi.

Mitk& ovat LTBI-hoidon haittavaikutukset?

Suurin osa haittavaikutuksista on lievid ja ne menevat ohi laakitysta jatkettaessa tai niihin on l16ydetta-
vissa lievityskeinoja.

Rifampisiini muuttaa virtsan, sylkinesteen ja kyynelnesteen oranssin vériseksi. Tama ei ole haitallista,
mutta piilolinsseja ei saa kayttaa varjaytymisen vuoksi. Rifampisiini heikentaa e-pillereiden tehoa, siksi
hoidon aikana tulee raskauden ehkaisyyn kayttdd myos muita keinoja.

Isoniatsidi voi aiheuttaa raajojen puutumista ja pistelyd, jota ehkaistdédn B6-vitamiinilisalla. Isoniatsidi voi
aiheuttaa kasvojen punoitusta ja paasarkykohtauksia, harvemmin pydrtymisen. Tama liittyy tiettyjen
ruoka-aineiden siséltamaan tyramiiniin ja histamiiniin. Valta naita: kypsytetyt juustot, punaviini, tonnikala,
salami-tyyppiset makkarat.

Tuberkuloosilaékkeet voivat aiheuttaa maksatulehduksen. Oireena voi olla pahoinvointia, oksentelua tai
vatsakipua. lhon ja silmien valkuaisen véri voi muuttua keltaiseksi. Maksatulehdus voi olla myds oireeton
ja tulla esiin verikokeissa. Maksan toimintakokeita seurataan hoidon aikana sdénndéllisesti.

Alkoholin kaytto lisd& maksatulehduksen kehittymisen riskid. Valta alkoholin kayttoa l1aédkehoidon aikana.
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Vaarattomia oireita, jotka eivat esta LTBI-hoidon jatkamista:

e akne voi pahentua isoniatsidihoidon vuoksi; tété voidaan hoitaa aknen paikallishoitovalmistein

¢ hiusten lahtda voi esiintya isoniatsidihoidon vuoksi; tdmé korjaantuu hoidon paatyttya

¢ kohtauksellinen kasvojen tai pddnahan punoitus ja kutina 2-3 tuntia rifampisiini-ladkkeen ottami-
sesta; tata oiretta voidaan hoitaa antihistamiinivalmistein.

Ota yhteytta hoitavaan laakariin, jos sinulle tulee seuraavia oireita:

kutiseva ihottuma

pahoinvointi, ripuli ja ruokahaluttomuus

kéasien ja jalkojen puutuminen, sarky tai pistely (tarkista, etta olet ottanut B6-vitamiinia)
unihairiot, masentuneisuus, keskittymishairiét, huimaus.

Ota heti yhteytta hoitavaan laakariin tai hakeudu paivystysasemalle ja keskeyta LTBI-hoito, jos
sinulle tulee seuraavia oireita:

oksentelu ja voimakas vatsakipu

ihon tai silmien valkuaisen vérin muuttuminen keltaiseksi

kuume ja ihottuma

virtsamaarien pieneneminen, virtsan muuttuminen variltaan hyvin tummaksi
nakokyvyn heikkeneminen

kouristuskohtaus

nako- tai kuuloharhat

itsemurha-ajatukset, voimakkaat mielialan vaihtelut

poikkeavat ien- tai nenaverenvuodot.

Mita vield pitaisi tietaa?
Laakehoidolla voidaan estéaa tuberkuloositaudin kehittyminen valtaosalla hoidon saaneista. Seuraa kui-

tenkin terveydentilaasi. Ota yhteytta |&akariin, jos sinulle tulee pitkittynyttd yskaa, limaisuutta, yskoksia,
ruokahaluttomuutta, laihtumista, voimakasta vasymysta tai yohikoilua.

Lue lisda tuberkuloosista: www.tuberkuloosi.fi
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