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ZIKAVIRUSINFEKTION EPAILY

1. Zikaviruksen esiintyminen

Zikavirus kuuluu flavivirusten sukuun, johon kuuluvat my6s mm. TBE-, dengue- sekd Lansi-Niilin vi-
rukset.

Zikavirusta levittavat Aedes-sukuun kuuluvat paivaaktiiviset hyttyset, jotka levittavat myos mm. den-
gue- ja chikungunyavirusta.

Virusta on havaittu ensimmaisen kerran apinoiden keskuudessa Ugandassa vuonna 1945. Aikaisem-
min pienia zikavirusepidemioita ja yksittdisia tautitapauksia on esiintynyt Lansi- ja Keski-Afrikassa
sekd Kaakkois-Aasiassa. Vuosien 2014—2016 aikana virus kuitenkin levisi vauhdilla myos Etela- ja
Vili-Amerikassa, missa sitd ei ollut aiemmin tavattu. Tapauksia todettiin myos Tyynenmeren saarilla,
etenkin Ranskan Polynesiassa vuosina 2013—2014, missd kymmenet tuhannet sairastuivat zikavirus-
infektioon.

Zikaviruksen levidminen tulevaisuudessa edelleen uusille alueille on erittdin todennakoista, silla vi-
rusta levittavia hyttyslajeja tavataan maailmalla laajasti.

Ks. WHO:n kartta taudin alueista, joilla zikavirusta esiintyy tai on aiemmin esiintynyt.

2. ltamisaika ja tartuntatapa

Itdmisaika infektoituneen hyttysen pistosta oireiden alkuun on noin 3-12 vrk.

Tarttuu ihmiseen ensisijaisesti hyttysten valityksella.

Seksitartuntana, yleensid miehesta naiseen, silld zikavirusta l0ytyy siemennesteesti verenkiertoa
huomattavasti pidempéaéan (ks. THL:n verkkosivuilta "Zikavirusta verenkierrossa ja siemennes-
teessd”). Myos yksittdinen tartunta naisesta mieheen on dokumentoitu, tapauksia raportoidaan toden-
nékoisesti jatkossa lisda.

Voi siirtyi aidista sikioon raskauden aikana tai synnytyksen yhteydessa.

3. Taudinkuva ja komplikaatiot

Oireita ovat kuume, silmén sidekalvontulehdus, ihottuma seki nivel- ja lihaskivut. Useimmiten lieva-
oireinen tai oireeton ja johtaa harvoin sairaalahoitoon. Oireet kestavit noin 2-7 vrk.

Jos sairastuu alkuraskauden aikana, siki6lla on synnynniisen keskushermoston kehityshiirion mah-
dollisuus (mikrokefalia, pienipaisyys)

My6s Guillan-Barré-oireyhtyméatapausten (hermojuuritulehdus) mairéan on huomattu lisdantyneen
zikavirusepidemia-alueilla.

4. Hoito ja tartunnan torjunta

Laskehoitoa ei ole. Hoito on oireen mukaista.

Spesifista rokotetta ei toistaiseksi ole.

Zikaviruksen esiintymisalueella ainoa keino ehkéisyyn on hyttysten pistoilta suojautuminen: hyttys-
karkotteet, hyttysverkot, seké pitkdhihaiset ja -lahkeiset vaaleat vaatteet. Erityisen tdrkedd suojautu-
minen on raskaana olevilla.

5. Raskaana olevat / raskautta suunnittelevat ja matkustaminen

5.1. Ohjeet naisille

Suositellaan siirtdimiin ei-valttdmatontd matkaa alueille missa zikavirusta esiintyy, WHO:n kartta
taudin alueista, joilla zikavirusta esiintyy tai on aiemmin esiintynyt.

Raskautta suunnittelevan naisen zikavirusinfektiosta toipumisen tai viruksen esiintymisalueella mat-
kustamisen jilkeen, ei raskaussuunnitelmia 8 vk:oon.
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5.2. Ohjeet miehille zikaviruksen esiintymisalueelta paluun jilkeen
e Miehelle, jonka kumppani on raskaana, suositellaan epidemia-alueelta palaamisen jalkeen kondomin
kayttoa koko loppuraskauden ajan.
o Miehellj, jolla on laboratoriokoevarmistettu zikavirusinfektio tai sithen sopivia oireita, suositellaan
kondomin kiyttoa 6 kk ajan, jos suunnitellut raskautta kumppaninsa kanssa.
e Kumppanin raskaaksi tulemista tulisi siirtaa (kyseessd on varotoimi):

o 3 kk ajan miehen oireiden paattymisen jilkeen, jos hdnelld on todettu laboratoriotestilld varmis-
tettu zikavirusinfektio tai hanella on ollut zikavirusinfektioon sopivia oireita.

o 3 kk ajan miehen matkalta paluun jilkeen, jos hénell ei ole ollut zikavirusinfektioon sopivia
oireita. Varoajan suhteen voidaan soveltaa tapauskohtaista arviointia riippuen matkan kohteesta
(aktiivinen epidemia vai ei) ja altistuksen todennikoisyydestda matkan aikana ja se voi olla lyhy-
empi kuin 3 kk.

6. Raskaana olevien zikavirusinfektion epailyn konsultaatio ja naytteenottokriteerit

6.1. Yhteydenotot epiiltiessi zikavirusinfektiota

e Virka-aikana soitto HUSin Naistenklinikan Sikicladketieteen keskuksen katilolle puh. 09-47173601.

¢ Piivystysaikana soitto Naistenklinikan takapaivystéjille puh. 09-4711 /vaihde.

e  Mikaili naytteenottokriteerit tayttyvat, pyydetdan neuvolaa/lahettavaa yksikkoa tekemadn potilaasta
ldhete oman HUS-sairaalan itiyspoliklinikalle. Lihetteessd on mainittava, ettd nidytteenotosta on
sovittu konsultaation (kenen kanssa) perusteella. Lahetteen kuittaava ladkari soittaa potilaasta labo-
ratorioon (ks. luku 8). Aitiyspoliklinikan kitil6/sairaanhoitaja ohjelmoi tutkittavat niytteet ja infor-
moi potilasta naytteenotosta ja vastausten saamisesta esim. hoitopuheluna.

6.2. Raskaana olevat: 3 vk sisilld matkan jilkeen
¢ Raskausviikolle 22 asti tutkitaan seuraavin niytteenottokriteerein
o Mikaili laboratoriotutkimuksissa on zikavirusinfektion epaily, tehddén sikion ultraddnitutkimus
viimeistaan raskausviikoilla 20-22.
o Keskeytys voidaan tehdi erityistapauksissa ennen raskausviikkoa 24, jos epdilldan tai on todettu,
ettd sikiolla on kehityshairio tai poikkeavuus. Keskeytyslupa anotaan Valviralta.
¢ Raskausviikkojen 22 jilkeen niytteenottokriteerit tiyttiviit naiset tutkitaan hoitavan
ladkirin ja gynekologin harkinnan mukaan.

6.2. Raskaana olevat: yli 3 vk matkan jilkeen

e Ei suositella rutiininomaista zikaviruksen testaamista raskaana olevilta, jotka ovat matkustaneet zi-
kaviruksen esiintymisalueella useita viikkoja tai kuukausia aiemmin.

e Vasta-ainetutkimukset saattavat olla vaikeasti tulkittavia, silld vasta-aineet voivat my6s nousta suku-
laisvirusten (esim. denguekuumeessa) aiheuttamissa infektioissa. Jos aidilta 10ytyy vasta-aineita, sen
merkitysta sikiolle ei tiedetda. Ei myoskadn tiedeta tarkemmin, onko riski siki6lle erilainen riippuen
siitd, onko #idilla ollut oireinen tai oireeton zikavirusinfektio.

7. Muiden potilasryhmien konsultaatio ja naytteenottokriteerit

e Spesifinen diagnostiikka ei yleensi ole tarpeen zikaviruksen esiintymisalueelta palaavalta oireiselta-
kaan matkailijalta, vaan muut taudit - kuten samanlaisen oirekuvan aiheuttavat dengue- ja chi-
kungunyavirusinfektiot — tulisi ensin sulkea pois.

e Virka-aikana tutkitaan hoitavan ladkarin ja infektiolaakarin tarkan harkinnan mukaan: soitto oman
sairaalan infektiolddkarille.

o Piivystysaikana naytteenottoon on tarvetta vain harvoin: harkinnan mukaan konsultaatio HUSin
infektiopaivystajalle puh. 09-4711 / vaihde.

Hoito-ohje |Tulehduskeskus, Epidemiologinen yksikké| Laatijat: Eeva Ruotsalainen, Ulrika Pursiainen, Tiia Virkkala |
Hyuvdksyjd: Eeva Ruotsalainen | 9.9.2019, pdivitetty 9.1.2025



HUS

8. Laboratoriotutkimukset
e -DeZiNhO (KL 21762): Dengue- ja zikavirus, nukleiinihappo- eli PCR-tutkimus. Otetaan 4 vk:oon
asti oireiden alusta seerumista, kokoverinaytteesta tai virtsasta. Mikéli oireiden alusta on jo yli 5 vrk,
suositellaan ensisijaisesti sekd kokoveri- ettd virtsanéytetta.
e S-DeZAgAb (KL 21554): Dengue- ja zikavirus, pakettitutkimus seerumista. Vasta-aineet ilmaantuvat
yleensi viimeistdan toisella sairausviikolla.
o S-ChikVAb (KL 6038): Chikungunya-virus, vasta-aineet seerumista.

Tutkimuksilla pyritddn osoittamaan akuutti zikavirusinfektio, mutta myos sulkemaan pois akuutit dengue-
sekd chikungunyavirusinfektiot, jotka esiintyvit samoilla alueilla samankaltaisin oirein zikaviruksen kanssa.
Ensimmaisen sairausviikon jialkeen diagnostiikka painottuu vasta-ainetutkimuksiin. Vahvan flavivirusristire-
aktion vuoksi denguevirus-IgG-mairitys on zikavirusinfektiossa positiivinen todennakoisesti viimeistdan toi-
sella sairausviikolla. HUS Diagnostiikkakeskus suosittelee tarvittaessa uusintavasta-ainetutkimusta.

9. Raskaana olevan, varmistetun zikavirusinfektion hoitoon ohjaaminen
e  Ohjataan kiireellisind HUSin Naistenklinikan Sikioladketiedekeskukseen jatkotutkimuksiin puh. 09-

471 73601.
e Naistentaudeilla on omat sisdiset ohjeensa tarkemmista tutkimuksista ja seurannasta.

10. Tiedustelut

e HUS, Infektiosairaudet, virka-aikana oman sairaalan infektioldakari ja paivystysaikana HUSin infek-
tiopaivystéja puh. 09-4711 / vaihde.

e HUS Diagnostiikkakeskus, Virologian ja immunologian laboratorio, zoonoosi-ty6piste, virka-aikana
puh. 050-427 2164 ja paivystysaikana Virologian yksikon etupiivystdja puh. 040-837 4010 tai 040-
837 4011.

e HUS, Naistenklinikka, Sikiolddketieteen keskus, Haartmaninkatu 2, virka-aikana puh. 09-471 73601
klo 8.00-15.00 ja pdivystysaikana HUSin Naistenklinikan takapaivystdja puh. 09-4711 / vaihde. Mi-
kali Sikioladketieteen keskus ei vastaa virka-aikana, soitetaan oman sairaalan gynekologille.
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