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5 = Kavely>300 milman lepoa tai apuvilineiti. Vaikea
haitta-aste yhdessa toiminnallisessa ryhmissa tai
yhdistelmé lievemmista asteista, jotka ovat
Suurempia kuin aikaisemmat asteet.

.0 = Kavely>200 m ilman lepoa tai apuvlineitd. Yhdess

toiminnallisessa ryhmassa 5 pistetta tai yhdistelma

lievemmista asteista, jotka ovat suurempia kuin

aikaisemmat asteet.

Kavely > 100 m ilman lepoa tai apuvalineita.

Kavely > 100 m yhteen kéivelykeppiin tai kyynérsau-

vaan nojate;

5 = Kavelys 20 m kahteen kivelykeppin tai kyynirsau-

vaan nojaten.

Kavelylyky autettuna enintidn § m, pystyy siry.

man ja

Pystyy ottamaan muutaman askeleen autettuna,

tarvitsee apua pyérétuoliin siirtymisessa. Voi

tarvita sahkopyorétuolia

0 = Pyoratuolipotilas, tarvitsee apua siirtymisissi,
kadet yleensa toimintakykyiset.

0 = Vuodepotilas, kidet toimintakyvyttomit.
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10.0= MS-taudista johtuva kuolema.
Lahde: Kurtzke JF, Neurology 1983;33:1444-52.

MS-TAUTI JA RASKAUS

printerferoneja voidaan kiyttii myos raskauden aikana.
Glatirameeriasetaattia voidaan kayttaa myos raskauden
aikana.

Dimetyylifumaraatin kéytts lopetetaan 3 kk ennen eh-
kaisyn poisjattoa.

Teriflunomidin lopetuksen jalkeen nopeutettu eliminaa-
tio laakehiilella tai kolestyramiinilla, jonka jalkeen voi
ehkaisyn jattaa pois.

Fingolimodin kiytto lopetetaan 2 kk ennen ehkaisyn
poisjattoa.

Natalitsumabin kiytto lopetetaan 2 kk ennen ehkaisyn
poisjattoa

- Okrelitsumabin kiytts lopetetaan 12 kk ennen ehkaisyn

poisjittoa.

Kladribiinin kaytts lopetetaan 6 kk ennen ehkaisyn
poisjattoa.

Alemtutsumabin kéytts lopetetaan 4 kk ennen ehkdisyn
poisjattoa.

MS-TAUTI JA IMETYS

printerferoncja ja glatirameeriasetaattia voidaan kayttad
imetyksen aikana.

- Muita M-taudin lakehoitoja ei suositella imetyksen

aikana.

Sari Atula, LT, neurologian dosentt, HUS
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MS-TAUDIN DIAGNOSOINTI JA HOITO
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IMMUNO-ONKOLOGIA

MSD on edellakavija immunoterapioiden
kehityksessa.

Tavoitteenamme on tutkia ja tuoda
kéyttoon uusia ladkkeitd ja innovaatioita,
jotta suomalaisilla potilailla olisi saatavilla
paras mahdollinen [a&kehoito.

Talla hetkellda immuno-onkologisia hoitoja
tutkitaan yli 30:ssa syopatyypissa.
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ETUKANSI
. koko: 75 mm x 140 mm
+  korotettu kortti, koko: 75 mm x 160 mm
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HIV-INFEKTION LAAKEHOITO

HIV-diagnoosit

B20 HIV-tautija assos. infektiot

B20.0 HIV-tauti ja mykobakteeri-infektio
B201 HIV-tauti ja muu bakteeri-infektio
B20.2 HIV-tauti ja sytomegalovirusinfektio
B20.3 HIV-tauti ja muu virusinfektio
B20.4 KV-autj Candida-nfitio

8205 Hi-taut o muu e
B820.6 H Pacumoeyatis carinil-keubkakuume

5207 Vo ja useita infektioita

B20.8 HIV-tauti ja muu infektio- tai loistauti

B20.9 HIV-tauti ja tarkemmin médrittamiton infektio-tai loistauti

B21  HIV-tauti + malignit kasvaimet

B21.0 HIV-tauti ja Kaposin sarkooma

B211 HIV-tauti ja Burkittin lymfooma

B21.2 HIV-tauti ja muu non-Hodgkin -lymfooma

B21.3 HIV-tauti ja muu pahanlaatuinen imukudoksen, verta
muodostavan kudoksen tai lahisukuisen kudoksen kasvain

B21.7 HIV-tauti ja useita pahanlaatuisia kasvaimia

B21.8 HIV-tauti ja muu pahanlaatuinen kasvain

B21.9. HIV-tauti ja tarkemmin madrittamaton pahan-
laatuinen kasvain

B22 HIV-tauti + muut sairaudet
B822.0 HiV-tauti ja aivosairaus
B22.04F02.49 HIV-tautiin littyvi dementia; i tietoa
litannaisoireista
B221 HIV-tauti ja lymfoidinen interstitiaalinen keuhkotulehdus
8222 HIV-t
8227 HIV-tauti ja muualla luokitetut useat sairaudet

B23  HIV-tauti + muut tilat

B23.0 Akuutti HIV-infektio-oireyhtymi

B23.1 HIV-tautija yleistynyt (jatkuva) imusolmukesairaus
(lymfadenopatiaoireyhtyma, LAS)

B23.2 HIV-tauti ja muualla luokittamaton hematologinen tai
immunologinen poikkeavuus

B23.8 HIV-tauti ja muu sairaustila

B24  Madrittamaton HIV-tauti
220.6 HiV-infektiotartunnan mahdollisuus
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