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Lasten ja nuorten koronainfektion jalkeisten oireiden maaritelmat

Lasten long covid-oireille ei ole olemassa yhteisesti sovittua tapausmaaritelmaa kuten aikuisten long
covid-oireyhtymalle (1). Lapsilla ja nuorilla esiintyy koronainfektion jalkeen varsinaisten pitkittyneiden
oireiden lisaksi: hyperinflammatorista oireyhtymaa (engl. multisystem infammatory syndrome in children
[MIS-C] tai pediatric inflammatory multiorgan sydrome [PIMS]) Naiden lisaksi lapset ja nuoret voivat karsia
pitkittyneesta anosmiasta eli hajuaistin menetyksesta ainoana oireena koronainfektion jalkeen. Lasten ja
nuorten tehohoito on koronainfektion vuoksi harvinaisempaa kuin aikuisilla tai ikaantyneilla, mutta
tehohoitoon liittyvat jalkioireet voivat olla mahdollisia myds lapsilla ja nuorilla. Tassa yhteenvedossa
keskitytaan lasten ja nuorten pitkittyneisiin oireisiin. Lopuksi kerrotaan lyhyesti hyperinflammatorisesta
oireyhtymasta erillisessa kappaleessa.

Lasten ja nuorten long covid oirekuvat, yleisyys ja kesto

Lasten long covidista julkaistiin ensimmaiset potilassarjat vuoden 2020 lopussa (2). Sen jalkeen kuvattiin
potilassarjoja useista maista, joissa lapset ja nuoret karsivat ilman muuta selitysta koronainfektion jalkeen
pitkittyneesta vasymyksestd, hengenahdistuksesta, sydamen tykyttelysta, keskittymisvaikeuksista,
huimauksesta, lihasvoiman heikkoudesta, univaikeuksista, nivelkivuista, anosmiasta, laihtumisesta ja
kurkkukivusta (2-8).

Pitkien oireiden yleisyytta koronainfektion jalkeen on arvioitu korkealaatuisessa prospektiivisessa
kohorttitutkimuksissa Iso-Britanniassa (9). Tutkimukseen osallistui 1734 idltaan 5-17-vuotiasta lasta ja
nuorta, joilla oli varmistettu koronainfektio ja joilta kyettiin mobiilisovelluksella maarittamaan oireiden
kesto. Vanhemmilla 12-17-vuotiailla lapsilla ja nuorilla oireiden kokonaiskeston oli keskimaarin 7 paivaa
(mediaani-arvo) ja nuoremmilla 5-11-vuotiailla lapsilla 5 paivaa. Vahintaan kuukauden ajan oireista karsi
4% testipositiivisista lapsista ja nuorista (77/1734).

Yleisimmat oireet vahintaan kuukauden kestaneet oireet olivat hajuaistin menetys, paansarky ja vasymys.
Vahintaan kahden kuukauden oireista karsi lapsista ja nuorista 1,8% (25/1734). Sveitsildisessa
vertailevassa tutkimuksessa koronainfektiota ei maaritelty hengitysteista otetulla naytteelld vaan
kyseessa oli epidemiologinen tutkimus, joka perustui serologiaan eli vasta-aineiden testaamiseen
verindytteista (10). Tutkimuksessa oli 109 lasta, joilla oli vasta-ainemaarityksen perusteella ollut
koronainfektio ja 1246 lasta, joilla ei ollut vasta-aineita. Vasta-aineiden maarityksen yhteydessa lapsilta ja
nuorilta kysyttiin oireista ja niiden kestosta. Vasta-ainepositiivisilla oman terveydentilan kuvasi huonoksi
2% (2/109) ja vasta-ainenegatiivisista 0,2% (2/1246). Vahintaan yli 3 kk ajan kestanyt oire oli vasta-
ainepositiivisilla 4% (4/109) ja vasta-ainenegatiivisilla 2% (28/1246). Yleisimmat yli 3 kk kestaneet oireet
olivat vasymys, keskittymisvaikeudet ja lisaantynyt unentarve.
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Iso-Britanniassa tehdyssa kansallisessa seurantatutkimuksessa koronainfektion jalkeen vahintaan yhdesta
oireesta jatkuvasti 3 kk ajan karsineita oli 0,7% (95% luottamusvali 0,3%-2,0%) alle 12- vuotiailla lapsilla ja
1,2% (95% luottamusvali 0,5%-2,7%) 12-16-vuotiailla (11). Oireiden vaikutus paivittaisin toimiin oli 1,0%
nuoremmista lapsista ja 2,7% vanhemmista lapsista ja nuorista (11).

Kansallisella tasolla joissakin maissa lasten long covidin aiheuttama vaikutus on ollut niin merkittava, etta
on perustettu erityisia lasten long covidiin keskittyneita poliklinikoita (5). Alankomaissa kansallisessa
selvityksessa raportoitiin 89 pitkista oireista kdrsivaa lasta ja nuorta (3). Ruotsissa sairaalahoitoa vaatineen
koronainfektion jalkeen lapsista ja nuorista karsi pitkista oireista noin 20% ja Latviassa noin 50% (4,12).
Suomessa on lapsilla ja nuorilla ollut koronainfektion aiheuttamia pitkittyneita oirekuvia toistaiseksi hyvin
vahan erikoissairaanhoidossa (13). Lasten ja nuorten pitkittyneen koronataudin esiintyvyytta selvitetaan
ja seurataan talla hetkella THL:n toimesta (13).

Lasten ja nuorten long covid —oireiden hoito

Lasten pitkittyneiden oireiden hoitoon ei toistaiseksi ole olemassa nimenomaan naihin oireisiin
suunnattua tasmallista hoitoa. Pitkista oireista karsiva lapsi ja nuori tarvitsee kuitenkin huolellisen laakarin
arvion muiden syiden poissulkemiseksi. Jos oireet aiheuttavat haittaa toimintakyvylle ja koulunkaynnille,
lapsi ja nuori kannattaa arvioida erikoissairaanhoidossa moniammatillisen tiimissa, joka miettii parhaan
tavan tukea lasta ja nuorta. Lasten ja nuorten pitkilla oireilla on todenndakdisesti merkittava
paranemistaipumus. Australialaisessa tutkimuksissa kaikki lapset ja nuoret olivat parantuneet useiden
viikkojen oireistaan 3-6 kk seurannan aikana (7).

Hyperinflammatorinen oireyhtyma

COVID-19 infektioon on kuvattu lapsilla ja nuorilla liittyvan akuutin infektion jalkeen
hyperinflammatorista oireyhtymaa (MIS-C), joka voi olla henkea uhkaava tila ja johtaa tehohoitoon
(14,15). MIS-C ilmenee yleensa noin 3-6 viikon kuluessa akuutista taudista, joten se ei ole varsinainen long
covid tauti. Taudinkuva muistuttaa lapsilla aiemmin tunnettua Kawasakin tautia, mutta MIS-C tapauksia
todetaan enemman kouluikaisilla ja MIS-C potilailla on enemman sydanongelmia, verenpaineongelmia,
lymfopeniaa eli matalia valkosoluarvoja ja vatsaoireita kuin Kawasakin tautia sairastavilla (16). Suomessa
MIS-C tapauksia on todettu noin 1 lapsi kutakin 1000 testipositiivista lasta kohti (17). Hoitona kaytetaan
kortikosteroideja ja immonoglobuliinia suonensisaisesti (18). Vaikka MIS-C taudinkuva voi olla akuutissa
vaiheessa vaikea, lasten ja nuorten toipuminen on yleensa hyvaa (19).

Anosmia eli hajuaistin menetys ainoana pitkana oireena

Pitkista koronaoireista tarkin ja kiistattomimmin koronainfektion jalkeiseen oireiluun liittyva on hajuaistin
menettaminen ja muuttuminen. Useimmiten oire vaistyy noin viikon kuluessa. Kuitenkin potilassarjoissa
on todettu. etta lapsilla. Hajuaistin menetys kestaa yli kuukauden noin 5% lapsista, mutta paranee
suurella osalla kahden kuukauden kuluessa (20).

Yhteenveto

Lapsilla ja nuorilla esiintyy pitkittyneita oireita koronainfektion jalkeen. Hajuaistin menetys tai
huononeminen on tarkimmin koronainfektioon liittyva oire. Hajuaistin puuttumista tai huonontunutta
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hajuaistia todetaan noin 5% lapsista kuukauden kohdalla. Muut pitkittyneet oireet eivat ole yhta tarkasti
koronainfektioon liittyvia. Muista oireista tavallisimpia ovat paansarky ja vasymys menetys 1-3 kk ajan
koronainfektion jalkeen. Pitkittyneiden oireiden yleisyys on tutkimusten mukaan harvinaisempaa lapsilla
kuin aikuisilla. Pitkia oireita on todettu tutkimuksissa noin 1-2% sairastuneista, mutta tallaisia oireita
voidaan todeta myos lapsilla, jotka eivat ole sairastaneet koronainfektiota. Osa pitkittyneista oireista
karsivista lapsista ja nuorista voi tarvita erikoissairaanhoidon arviota ja hoitoa. Lapsille ja nuorille ei ole
olemassa tasmallista hoitoa pitkittyneisiin oireisiin. Suurimmalla osalla lapsista ja nuorista pitkittyneet
oireet vaistyvat 3-6 kk kuluessa. Hyvin pitkdakestoisia seurantatutkimuksia ei kuitenkaan ole viela
kaytettavissa.
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