Lisa 4.

Lugupeetud lapsevanem!

Soovin Teie ndusolekut Teie lapse (ees- ja perekonnanimi)
jarjekordseks (korduv)vaktsineerimiseks vastavalt riiklikule immuniseerimiskavale difteeria,
teetanuse, likakoha ja poliomiieliidi vastu.

Immuniseerimiseks kasutatakse difteeria, teetanuse, ldkakéha ja poliomiieliidi vastast
liitvaktsiini (DTPa-1PV).

Lapsele tehakse {iks siist 0lavarre piirkonda. Vaktsineerimisjirgseteks korvalndhtudeks voivad
olla punetus, valulikkus ja turse siistimiskohas. Harvem vdib esineda palavik, pea- ja
lihasevalu, halb enesetunne ning viiga harva ka ndgestdve 166ve. Ulalmainitud nihud kaovad
tavaliselt kahe-kolme pdeva jooksul.

Uldinfo difteeria, teetanuse, likakoha ja poliomiieliidi kohta on lisatud.

Kiisimuste korral helistage tel. , E-R kell
voi Kirjutage e-aadressile

Koolidde

Lapsevanem

(ees- ja perekonnanimi)

Olen nous:

(kuupiev, allkiri)



Difteeria

Mis on difteeria?
Difteeria ehk kurgutdobi on dge bakteriaalne nakkushaigus.

Kuidas voib nakatuda?

Nakkuse allikaks on haige inimene voi bakterikandja. Haigus levib otsese kontakti kaudu
inimeselt inimesele, samuti piisknakkusena kohimisel ja aevastamisel. Difteeriasse vdib
nakatuda igas eas inimene.

Millised on difteeria haigusnihud?

Peamised kliinilised siimptomid on palavik, tursunud limfisolmed, kurguvalu, neuropaatia,
haidlekaotus, koha, hingamispuudulikkus, neelamisraskused. Tiisistustest on haaratud neerud,
stida ja ndrvisilisteem, vOib esineda ka pehme suulae lihaste halvatus ja kopsupdletik. Riikides,
kus rutiinset vaktsineerimist ei teostata, ulatub suremus difteeriasse 1,5-25 %-ni.

Kuidas hoiduda haigestumisest?

Koige efektiivsemalt kaitsevad lapsi nakatumise eest digeaegselt teostatud vaktsineerimised.
Eestis vaktsineeritakse lapsi, noorukeid ja tdiskasvanuid difteeria vastu rutiinselt
immuniseerimiskava kohaselt jargnevalt:

Vanus Vaktsiini annus

3 kuud 1. annus

4,5 kuud 2. annus

6 kuud 3. annus

2 aastat 4. annus (esimene korduvvaktsineerimine)

6-7 aastat 5. annus (teine korduvvaktsineerimine)
15-17 aastat 6. annus (kolmas korduvvaktsineerimine)
25,35 jne iga 10 aasta jdrel.

Difteeria esinemine Eestis

Viimati diagnoositi difteeriat Eestis aastatel 2000 ja 2001, kummalgi aastal 2 juhtu. Risk
haigestuda on olemas, kuna mitmetes Euroopa riikides (eriti just Litis, Ukrainas ja Venemaal)
on haigestumine viimastel aastatel kiillaltki korgel tasemel.



Teetanus

Mis on teetanus?
Teetanus ehk kangestuskramptdbi on bakteriaalne nakkushaigus.

Kuidas voib nakatuda?
Nakatuda v3ib haigustekitajat sisaldavate pinnaseosade sattumisel kriimistusse vo1 haava.

Millised on teetanuse haigusnihud?

Teetanusele on iseloomulik suurenenud lihastoonus ja spasmid. Tavaliselt algab teetanus
milumislihaste spasmiga, millele jirgnevad neelamisraskus, kaela-, 0la- ja seljalihaste jdikus.
Hiljem on haaratud kdik tahtele alluvad lihased. Kergematel juhtudel on haigus ravitav,
raskematel 10peb surmaga.

Kuidas hoiduda haigestumisest?

Kdige kindlam ennetamisviis on vaktsineerimine.

Eestis vaktsineeritakse lapsi, noorukeid ja tdiskasvanuid teetanuse vastu rutiinselt
immuniseerimiskava kohaselt jargnevalt:

Vanus Vaktsiini annus

3 kuud 1. annus

4,5 kuud 2. annus

6 kuud 3. annus

2 aastat 4. annus (esimene korduvvaktsineerimine)

6-7 aastat 5. annus (teine korduvvaktsineerimine)
15-17 aastat 6. annus (kolmas korduvvaktsineerimine)
25, 35 jne iga 10 aasta jarel.

Vaktsiin on vdga korge immunogeensusega, vaktsinatsioonijargne immuunsus kestab
vihemalt 5 aastat.

Esinemine Eestis
Tédnu vaktsineerimisele on Eestis haigestumine peaaegu kadunud, viimastel aastatel
registreeritakse 1-2 haigusjuhtu aastas.



Lakakoha

Mis on likakoha?

Likakoha on dge hingamisteede nakkushaigus, mida iseloomustavad pikka aega, nddalaid ja isegi
kuid kestvad kohahood. Likakoha kutsutakse ka 100 pdeva kohaks. Lakakoha on eriti ohtlik
imikutele, enamus surmajuhte on alla 3 kuu vanuste imikute hulgas.

Kuidas voib nakatuda?

Nakkuse allikaks on haige inimene. Haigus levib otsese kontakti kaudu inimeselt inimesele,
samuti piisknakkusena kohimisel ja aevastamisel. Lékakohasse vOib nakatuda igas eas
inimene.

Millised on likakoha haigusnihud?

Esimesed haigusndhud on sarnased kiilmetushaigusele — nohu, aevastamine, viike palavik,
kurguvalu ja kerge koha. Kéha muutub jark-jargult tugevamaks, tihe-kahe nédala parast kujuneb
vélja aeglaselt intensiivistuv, ldkakohale iseloomulik hootine koha. Viikelastele on tiiiipiline
kéhahoo 16pus vilinaga sissehingamine, kdhahoog vdib 16ppeda ka oksendamisega. Kohahood
esinevad sageli 60siti.

Likakoha labipddemise jirgne immuunsus ei ole eluaegne ja likakoha voib elu jooksul pddeda
rohkem kui tiks kord.

Kuidas hoiduda haigestumisest?

Kodige kindlam ennetamisviis on vaktsineerimine. Likakoha vaktsiini manustatakse lastele
liitvaktsiini koosseisus. Vastavalt immuniseerimiskavale vaktsineeritakse lapsi ja noorukeid
lakakoha vastu rutiinselt jargnevalt:

Vanus Vaktsiini annus

3 kuud 1. annus

4,5 kuud 2. annus

6 kuud 3. annus

2 aastat 4. annus (esimene korduvvaktsineerimine)

6-7 aastat 5. annus (teine korduvvaktsineerimine)
15-17 aastat 6. annus (kolmas korduvvaktsineerimine)

Ka lakakoha vaktsineerimise jargselt tekkinud immuunsus ei ole eluaegne, kestab see tavaliselt 5-
7 aastat. Lakakoha vastu vaktsineeritud lastel ja tdiskasvanutel on haiguse kulg kergem ja sageli
ebatiitipiline.

Likakoha esinemine Eestis

Pérast vaktsineerimise rakendamist langes Eestis haigestumine ldkakdhasse rohkem kui 25 korda.
Viimane surmajuht registreeriti Eestis 2007. aastal (iihekuune vaktsineerimata laps perekonnast,
kus varem haigestusid kaks perekonnaliiget).



Poliomiieliit

Mis on poliomiieliit?

Poliomiieliit ehk lastehalvatustdobi, on &ge viiruslik nakkushaigus, mida iseloomustavad
iildintoksikatsiooni ndhud ning sageli ka kesknérvisiisteemi kahjustus, mis avaldub 16dva
halvatusena.

Kuidas voib nakatuda?

Nakkusallikas on haige inimene vo01 viirusekandja, kes eritab viirusi roojaga ja tiilemiste
hingamisteede sekreediga. Nakkuse iilekanne toimub inimeselt inimesele peamiselt saastunud
toiduga, vee ja esemetega voi 0hu kaudu.

Millised on poliomiieliidi haigusnihud?

Riskiriihmaks on pohiliselt alla 5-aastased lapsed. Ehkki poliomiieliit on valdavalt laste
haigus, haigestuvad sellesse ka tdiskasvanud. Tiitipilisteks nidhtudeks on valud erinevates
kehapiirkondades, eriti seljas, lilisamba komplemisel ja pea voi seljalihaste painutamisel.
Sageli esinevad valud just nendes jidsemetes, kus hiljem kujunevad halvatused. 1/200
juhtudest tekib halvatus, mis 5-10% 16peb surmaga. Ligikaudu Y4 paraliiiitilise haigusekuluga
haigetest jadvad invaliidideks.

Kuidas hoiduda haigestumisest?

Kodige kindlam ennetamisviis on vaktsineerimine. Poliomiieliidi vaktsiini manustatakse lastele
liitvaktsiini koosseisus. Vastavalt immuniseerimiskavale vaktsineeritakse lapsi ja noorukeid
poliomiieliidi vastu rutiinselt jargnevalt:

Vanus Vaktsiini annus

3 kuud 1. annus

4,5 kuud 2. annus

6 kuud 3. annus

2 aastat 4. annus (esimene korduvvaktsineerimine)

6-7 aastat 5. annus (teine korduvvaktsineerimine)

Immuniseerimiseks kasutatakse inaktiveeritud poliomieliidi vaktsiini (IPV), mis sisaldab
inaktiveeritud viirusi, mis ei pohjusta haigestumist. Vaktsiini kaitseefektiivsus on 99%. IPV
vaktsiini manustatakse lastele kas monovaktsiinina voi liitvaktsiini koosseisus. Arvatakse, et
vaktsineerimisjargne immuunsus séilib eluaegselt, kui lastele on manustatud koik riikliku
immuniseerimiskavaga médératud vaktsiini annused.

Poliomiieliidi esinemine Eestis
Ténu vaktsineerimisele on Eestis haigestumine kadunud. Viimased haigusjuhud registreeriti
1961. a.
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