
 Tuberkuloosipotilaan tiedot  1 (4)
ja altistuneiden listaus 
Hoitava yksikkö täyttää 

LOMAKE 1 

ALOITA TARTUNNANJÄLJITYS (rastita oikea kohta) 

 Suuri tartuntariski: Värjäyspositiivinen keuhkotuberkuloosi 

 Suuri tartuntariski: Värjäysnegatiivinen keuhkotuberkuloosi + keuhkojen röntgenkuvassa ontelo 

 Suuri tartuntariski: Värjäyspositiivinen erittävä haava tai paise, josta muodostuu ilmaan aerosolia 

 Pieni tartuntariski: Värjäysnegatiivinen keuhkotuberkuloosi 

POTILAAN PERUSTIEDOT (lääkäri täyttää) 
Potilaan nimi 
      

Henkilötunnus 
      

Osoite 
      
Kotikunta 
      

Puhelin 
      

Syntymämaa ja Suomeen tulovuosi 
      

Kielitaito ja tulkin tarve, jos on 
      
Ammatti/opiskelija/muu tausta 
      
Taustasairaudet 
      
Raskaus 

 Kyllä, synnytyspvm: ______.______.20______  Ei 
Päihteiden käyttö 

 Runsas alkoholi  Vesipiippu 

 Muut huumeet, mitkä:   Ei 

POTILAAN SAIRASTUMISTIEDOT (lääkäri täyttää) 
Aiemmin sairastettu TB 
Missä elimessä: Mikä vuosi:  Ei 
Potilaalla on nyt 

 Keuhkotuberkuloosi  Muu tuberkuloosi, mikä: 
Diagnostinen näyte 

 Yskös  Bronkoskopia (bronkuslima/BAL)  Kudosnäyte  Erittävä haava/paise 
Näytteen TB-värjäys 
Ottopvm: ______.______.20______  Positiivinen    Negatiivinen 
Näytteen TB-viljely 
Ottopvm: ______.______.20______  Positiivinen    Negatiivinen  Ei valmis 
Näytteen TBNhO 
Ottopvm: ______.______.20______  Positiivinen    Negatiivinen  Ei otettu 
Alustavan lääkeherkkyyden mukaan rifampisiinille herkkä 

 Kyllä  Ei  Ei tietoa 
Keuhkojen röntgenkuvassa ontelo (kaverni) 

 Kyllä, ottopvm: ______.______.20______  Ei 
TB-lääkityksen aloituspvm 
______.______.20______ 

TARTUTTAVUUSAIKA (lääkäri täyttää) 
Jos yskää, kirjaa 
• Arvioitu tartuttavuusaika ______.______.20______ - ______.______.20______ (yskän alkamisesta TB-lääkityksen aloitukseen) 
(HUOM! Mikäli kaverni, tartuttavuusaika on minimissään ainakin TB-lääkityksen alkamispvm:stä 3 kk takautuvasti) 
Jos yskää ei ole, kirjaa 
• Suuri tartuntariski: TB-lääkityksen aloituksesta 3 kk takautuvasti: ______.______.20______ - ______.______.20______ 

• Pieni tartuntariski: TB-lääkityksen aloituksesta 1 kk takautuvasti: ______.______.20______ - ______.______.20______ 
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TUBERKULOOSIALTISTAMISEN PAIKAT (hoitaja täyttää sivut 2–4 mahdollisimman tarkasti) 2 (4) 
(kts. altistusajat THL:n ohjeesta ”Tartunnanjäljityksen kulku”) 
1 Samassa perhepiirissä 
Samassa taloudessa asuvat 

 Kyllä  Ei 
Muut lähiomaiset (esim. isovanhemmat) 

 Kyllä  Ei 
2 Työpaikalla 

 Kyllä  Ei 
Työpaikan nimi (ajanjakso, osoite, esimiehen puhelinnumero, työterveyshuollon nimi) 

3 Koulussa tai oppilaitoksessa 
 Kyllä  Ei 

Koulun tai oppilaitoksen nimi (ajanjakso, osoite, terveydenhoitajan nimi/puhelinnumero, työterveyshuollon nimi) 

4 Päiväkodissa tai -hoidossa 
 Kyllä  Ei 

Päiväkodin/hoidon nimi (ajanjakso, osoite, päiväkodin johtajan puhelinnumero) 

5 Sairaalassa tai terveyskeskuksessa (myös kotisairaanhoito) 
Sairaalan/terveyskeskuksen nimi ja osasto (ajanjakso) 

 Kyllä  Kyllä ja ilmoitettu osastonhoitajalle  Ei 
Sairaalan/terveyskeskuksen nimi ja osasto (ajanjakso) 

 Kyllä  Kyllä ja ilmoitettu osastonhoitajalle  Ei 
Sairaalan/terveyskeskuksen nimi ja osasto (ajanjakso) 

 Kyllä  Kyllä ja ilmoitettu osastonhoitajalle  Ei 
6 Hoitolaitoksessa (esim. katkaisuhoito) Asuntolassa 

 Kyllä  Ei  Kyllä  Ei 
Hoitolaitoksen/asuntolan nimi (ajanjakso, osoite, terveydenhoitajan nimi/puhelinnumero, laitoksen johtajan nimi/puhelinnumero) 

7 Vastaanottokeskuksessa 
 Kyllä  Ei 

Vastaanottokeskuksen nimi (ajanjakso, osoite, terveydenhoitajan nimi/puhelinnumero) 

8 Harrastuspaikassa Muissa sisätiloissa (esim. ravintola, pubi) 
 Kyllä  Ei  Kyllä  Ei 

Harrastuspaikan/muun sisätilan nimi (ajanjakso, tuntia per viikko, osoite) 

9 Muu altistuminen (esim. ystävät, matkaseurue jne.) 
 Kyllä  Ei 

Missä yhteydessä (ajanjakso) 

10 Matkustanut yli 8 tuntia yhtäjaksoisesti lentokoneessa 
 Kyllä  Ei 

Mistä - mihin, lähtöpvm, lentoyhtiö, lennon numero, istumapaikka (ilmoitetaan THL:n tartuntatautilääkärille puh. 029 524 8557) 

TARTUNNANJÄLJITYKSEN PVM JA TEKIJÄT 
Tartunnanjäljityksen pvm Tartunnanjäljityksen tehneet lääkäri ja hoitaja (nimi, ammatti, sairaala, osasto ja puhelinnumero) 

https://www.thl.fi/documents/533963/3688533/Kuva+2_29.12.17.pdf/571b10f8-f14f-484e-a1d4-e4e4e79b6dee


< 

Altistuneet alle 16-vuotiaat   3 (4) 

TB-potilaan nimi Hetu  

ALLE 7-VUOTIAAT 

Nimi Hetu Suhde 
potilaaseen 

Osoite Kotikunta Vanhemman/huoltajan nimi ja 
puhelinnumero 

BCG-
rokotus 

Lastentautien pkl, 
jonne lähetetty (erikois-
sairaanhoito lähettää) 

      Kyllä Ei Soitettu Faksattu 

         

         

         

         

         

         

         

7–16-VUOTIAAT 
Nimi Hetu Suhde 

potilaaseen 
Osoite Kotikunta Vanhemman/huoltajan nimi ja puhelinnumero 

      

      

      

      

      

      
 



Altistuneet yli 16-vuotiaat   4 (4) 

TB-potilaan nimi Hetu  

Nimi Hetu Suhde potilaaseen 
(esim. perheenjäsen, 
työkaveri, ystävä, hoito-
henkilöstö, opettaja ym.) 

Osoite Kotikunta Puhelinnumero Muut huomiot (mm. työterveyshuolto, jonne altistuneen 
seuranta on ohjattu) 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

Erikoissairaanhoidon hoitava yksikkö faksaa tai lähettää lomakkeet: 
1) TB-potilaan kotikunnan tartuntataudeista vastaavalle lääkärille/hoitajalle ja 
2) Sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaavalle lääkärille tai tartunnanjäljityksestä vastaavaan yksikköön. 

https://hussote.sharepoint.com/sites/10117/Infektioohjeet/Forms/AllItems.aspx?RootFolder=%2Fsites%2F10117%2FInfektioohjeet%2FTuberkuloosi%2FTuberkuloosin%20tartunnanj%C3%A4ljitys&FolderCTID=0x0120005A73EA01B82FB74DA48D40A81D73FE7D&View=%7B44F0A38F%2D16F5%2D4FBC%2DB0FD%2DA7ABD72DFDF3%7D
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