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Tiivistelma

Ulla-Maija Nakari. Tulosraportti: THL:n kyselytutkimus EHEC-diagnostiikasta kliinisen mikrobiologian
laboratorioissa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Tyopaperi 11/2015. 16 sivua. Helsinki 2015.

ISBN 978-952-302-485-4 (verkkojulkaisu)

EHEC-tartuntojen méaird on lisddntynyt Suomessa viime vuosina. Teimme kyselytutkimuksen EHEC-
diagnostiikasta 21 kliinisen mikrobiologian laboratoriolle. Kysyimme F-BaktVil-tutkimusten lukuméérii ja
EHEC-tutkimusten lukumiérid ja menetelmid. Tarkastelujaksona oli 1.1.2011-30.6.2014. Lisédksi analy-
soimme THL:4én l4hetettyjen EHEC-kantojen tyypitystuloksia ja epidemiologiaa 2011-2014.

F-BaktVil-tutkimuksia tehtiin yhteensd 70 000-75 000 vuosittain, méarissi ei havaittu nousua tarkaste-
lujakson aikana. Vuonna 2014 EHEC-tutkimuksia tehtiin kuudessa laboratoriossa. Stx-geenien osoitus oli
kaytossd kahdessa laboratoriossa (jotka tekivit EHEC-tutkimuksia myds muille) ja shigatoksiinin osoitus
neljassd. Viidelld laboratoriolla oli kéytdssd O157-osoitus ja yhdelld lisdksi non-O157-osoitus. EHEC-
diagnostiikassa havaitut muutokset olivat PCR-tutkimusten lisddntyminen (76-80% néytteistd 2011-2012 ja
91-94% niytteistd 2013-2014) ja kromogeenisten maljojen kdyttoonotto 2012-2013. Yhteensd EHEC-
tutkimuksella tutkittiin 1200 néytettd vuonna 2011 (joista 6% positiivisia), 1100 néytettd 2012 (4% positii-
visia), yli 2600 néytettd 2013 (10% positiivisia) ja 2014 puolen vuoden aikana ldhes 2000 néytettd (7%
positiivisia). Kaytossd olevilla menetelmilld 16ydettiin sekd O157 ettd non-O157 kannat, sekd sorbitoli-
negatiiviset ettd sorbitoli-positiiviset.

Tutkittujen ndytteiden médridd nosti HUSLAB:n syyskuussa 2012 kéyttoon otettu F-BaktVIP, jolla poti-
laan ripulindytteestd voidaan tutkia muiden suolistobakteerien ohella my6s EHEC ilman, ettd taustalla olisi
varsinainen EHEC-epdily. Tdmin johdosta erityisesti ulkomaanmatkaan liittyvien EHEC-kantojen mééraa
lisdéntyi. Myds PCR-tutkimusten lisddntyminen on voinut lisitd EHEC:n 16ytymistd niytteistd ja nostaa
raportoitujen EHEC-tapausten médrdd. Vuonna 2013 ryppadisiin kuuluvia kantoja oli enemmén (31) kuin
muina vuosina (0-9). Ryppdiden takia EHEC-tutkimuksia tehtiin todennédkdisesti enemmain kuin normaaliti-
lanteessa, miké on voinut lisétd myos sporadisten tapausten 10ytymista.

Avainsanat: EHEC, laboratoriomenetelmét, ryppait
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Sammandrag

Ulla-Maija Nakari. Tulosraportti: THL:n kyselytutkimus EHEC-diagnostiikasta kliinisen mikrobiologian
laboratorioissa [Resultaten fran THL:s enkdt om EHEC-diagnostik pa kliniska mikrobiologiska laborato-
rier]. Institutet for hélsa och vélfard (THL). Diskussionsunderlag 11/2015. 16 sidor. Helsingfors, Finland
2011.

ISBN 978-952-302-485-4 (nétpublikation)

Under de senaste dren har EHEC-fallen i Finland 6kat. Med hjélp av en enkdt om EHEC-diagnostik utredde
vi antalet utférda F-BaktVil-undersdkningar samt antalet EHEC-undersdkningar och metoder pa 21 kli-
niska mikrobiologiska laboratorier under perioden 1.1.2011-30.6.2014. Vidare analyserade vi typningsre-
sultat och epidemiologin for de EHEC-stammar som sénts in till THL 2011-2014.

Arligen utfordes 70 000-75 000 F-BaktVil-undersdkningar, antalet dkade inte under den aktuella
granskningsperioden. Ar 2014 utférdes EHEC-undersdkningar pé sex laboratorier. Tva av laboratorierna
erbjuder ocksé andra laboratorier EHEC-undersdkningar och anvénde sig av pdvisning av stx-genen medan
de fyra 6vriga anvinde sig av pavisning av shigatoxinet. Fem laboratorier hade mojlighet att pavisa serotyp
0157 och ett laboratorium hade utéver detta non-O157-test till sitt forfogande. Inom EHEC-diagnostiken
okade PCR-undersdkningarna (76-80% av proverna 2011-2012 och 91-94% av proverna 2013-2014) och
kromogena agarplattor togs i bruk 2012-2013. Sammanlagt utférdes EHEC-undersdkningar pa 1200 prover
ar 2011 (6 % var positiva), 1100 prover 2012 (4 % positiva), over 2600 prover 2013 (10 % positiva) och
under de forsta sex manaderna 2014 undersoktes ndrmare 2000 prover (7 % positiva). Metoderna som an-
vandes mojliggjorde identifiering av bade O157- och non-O157-stammar, liksom bade sorbitol-positiva och
—negativa stammar.

Antalet undersokta prover dkade i och med att HUSLAB i september 2012 tog i bruk F-BaktVIP.
Undersokningen mojliggor identifiering av EHEC vid sidan av andra tarmbakterier i diarréprover utan att
EHEC primirt misstinks och ledde till att det identifierades flera EHEC-stammar speciellt i samband med
utlandsresor. Dessutom ar det mdjligt att 6kningen av PCR-undersdkningar har lett till att fler EHEC-fall
har identifierats och rapporterats. Ar 2013 horde fler av stammarna (31) till kluster dn under andra ar (0-9).
Pa grund av de identifierade klustren 4r det sannolikt att fler EHEC-undersdkningar utfordes dn normalt
och mojligen lett till att en storre mingd sporadiska fall uppticktes.

Nyckelord: EHEC, laboratoriemetoder, kluster
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Abstract

Ulla-Maija Nakari. Tulosraportti: THL:n kyselytutkimus EHEC-diagnostiikasta kliinisen mikrobiologian
laboratorioissa [Results of a survey on EHEC diagnostic methods in clinical microbiology laboratories].
National Institute for Health and Welfare (THL). Discussionpaper 11/2015. 16 pages. Helsinki, Finland
2015.

ISBN 978-952-302-485-4 (online publication)

The number of EHEC cases has increased in the recent years in Finland. A survey was conducted in 21
licenced clinical microbiology laboratories. The survey contained questions on the number of F-BaktVil
investigations, the number of samples tested for EHEC, and diagnostic methods used between 1 Jan 2011
and 30 Jun 2014. Also, typing results and epidemiology of EHEC strains submitted to THL 2011-2014 was
analysed.

The annual number of F-BaktVil investigations was 70 000-75 000, no increase was seen during the
study period. In 2014, EHEC testing was carried out in six laboratories. Of these, two detected Shiga toxin
genes (these laboratories also provided EHEC testing for others), and four detected Shiga toxin. Five labor-
atories carried out O157 detection, and one tested also for non-O157 serogroups. The changes seen in la-
boratory diagnostics were increased use of pcr-based methods (76-80% in 2011-2012 compared to 91-94%
in 2013-2014), and the introduction of chromogenic media in 2012-2013. The number of samples tested for
STEC was 1200 in 2011 (6% were positive), 1100 in 2012 (4% positive), over 2600 in 2013 (10% positive)
and nearly 2000 during the first six months in 2014 (7% positive). The laboratory methods used were able
to detect both O157 and non-O157 strains, both sorbitol-negative and sorbitol-positive.

A new pcr-method F-BaktVIP was introduced in HUSLAB in September 2012. This method detects
EHEC together with other enteric bacteria from stool samples, without a specific request for EHEC testing.
This caused an increase in the number of samples tested for EHEC and especially the number of travel-
related EHEC cases increased. In general, the increase in pcr-testing may have led to a higher proportion of
samples positive for EHEC and thus higher number of notified cases. A larger number of cases were related
to domestic outbreaks in 2013 (31) compared to the other years (0-9). The outbreaks probably increased
EHEC-testing and caused an increase also in the number of sporadic cases.

Keywords: EHEC, diagnostic methods, outbreaks
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Johdanto

EHEC-tartuntojen mééra on noussut viime vuosina, vuonna 2013 EHEC-tapausten méaré oli kolminkertai-
nen edellisvuosiin verrattuna. Tavoitteena oli selvittdd, onko EHEC:n diagnostiikassa tai tutkimuskéytin-
noissd tapahtunut muutoksia viime vuosina, jotka voisivat osaltaan vaikuttaa raportoitujen tapausten lisddn-
tyneeseen madridn. Tietoja kerdttiin myds tartuntatautirekisterin ilmoittamiskriteerien mahdollista muutos-
ta varten. Lihetimme kesélld 2014 kyselyn 21 kliinisen mikrobiologian laboratoriolle, jotka tekevéit F-
BaktVil-tutkimuksia. Kysyimme F-BaktVil-tutkimusten lukuméérid ja EHEC-tutkimusten lukumééria ja
menetelmid ajanjaksolla 1.1.2011-30.6.2014. Mydhemmin syksylld pyysimme vield lisédtietoja niiltd kah-
deksalta laboratoriolta, jotka olivat tehneet itse EHEC-tutkimuksia kyseisend aikana. Alkuperdinen kysely-
lomake on raportin liitteend. Liséksi analysoimme THL:&én ldhetettyjen EHEC-kantojen tyypitystuloksia ja
epidemiologiaa.
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Tulokset

F-BaktVi1-tutkimukset

F-BaktVil -tutkimuksia tehtiin 70 000-75 000 vuosittain (Kuva 1). Tutkimusméérissi ei havaittu nousua
tarkastelujakson aikana.
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Kuva 1. Kyselyyn vastanneissa 21 laboratoriossa tehtyjen F-BaktVi1-tutkimusten maara yhteensa
1.1.2011-30.6.2014

EHEC-tutkimuksia tekevit laboratoriot

Vuonna 2014 EHEC-tutkimuksia tehtiin kuudessa laboratoriossa ja 15 laboratoriota hankki EHEC-
tutkimukset alihankintana kahdesta laboratoriosta. Tarkastelujakson aikana kaksi laboratoriota siirtyi kayt-
tdmadn alihankintaa ja yksi uusi toimija aloitti EHEC-tutkimukset. Vuonna 2013 EHEC-tutkimuksia teke-
vid laboratorioita oli kahdeksan ja vuosina 2011-2012 seitsemén.

EHEC-diagnostiikan menetelmat

Shigatoksiinin tai stx-geenien osoitus oli kdytdssd kaikissa EHEC-tutkimuksia tekevissd laboratoriossa
(Taulukko 1). Vuonna 2014 stx-geenien osoitus oli kiytdssd kahdessa laboratoriossa (jotka tekivat EHEC-
tutkimuksia my6s muille laboratoriolle) ja shigatoksiinin osoitus neljdssé. Lisdksi O157-osoitus oli kdytos-
sd viidessd laboratoriossa ja non-O157-osoitus yhdessd. Paillekkiisestd shigatoksiinin ja stx-geenien tes-
taamisesta oli véhitellen luovuttu, kun stx-geenien osoitusmenetelmid oli otettu kdyttoon. Tarkastelujakson
aikana alihankintaan siirtyneissd kahdessa laboratoriossa oli kdytossd samoja menetelmié kuin nyt EHEC-
tutkimuksia tekevissd laboratorioissa.

Tulosraportti: THL:n kyselytutkimus
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Tulokset

Taulukko 1. EHEC-tutkimuksia vuonna 2014 tehneissa laboratorioissa kdytossa olleet testit ja menetelmét

Menetelmatyyppi Menetelman tai testin nimi

stx-geenien osoitus in house pcr, Genotype EHEC

shigatoksiinin Premier EHEC, TECHLAB SHIGA TOXIN QUIK CHEK,

osoitus ImmunoCard STAT EHEC, RIDA®QUICK Verotoxin / 0157 Combi
0157-o0soitus Oxoid E. coli 0157 Latex, RIDA®QUICK Verotoxin / 0157 Combi
non-O157-osoitus Oxoid Dryspot Seroscreen

Vuonna 2014 yleisimmin kaytossa oli Sorbitol-McConkey-malja, lisdksi kolmella laboratoriolla oli kdytds-
sd kromogeenisia maljoja: CHROagar™ Orientation (1 laboratorio), CPS (1 laboratorio) ja CHROMagar™
STEC (2 laboratoriota). Kolmella laboratoriolla oli kéytdssé rikastusputki: McConkey (2 laboratoriota) tai
itse valmistettu putki (1 laboratorio). Kromogeeniset maljat oli otettu kdyttoon 2012-2013.

EHEC-tutkimuksella tutkitut naytteet ja potilaat

EHEC-tutkimuksella tutkittujen ndytteiden maérat saatiin seitseméltd laboratoriolta, joista kuudella oli ollut
positiivisia EHEC-10ydoksié tarkastelujakson aikana. Nédytemédrd kasvoi huomattavasti vuonna 2013 ja
puolikkaan vuoden 2014 ndytemiéra oli yli puolet téstd (Kuva 2). EHEC-positiivisten niytteiden osuus oli
my0s suurempi vuonna 2013. Vuonna 2014 EHEC-positiivisten ndytteiden osuus laski ldhelle aikaisempien
vuosien tasoa. PCR-pohjaisilla menetelmilld tutkittujen néytteiden osuus nousi tarkastelujakson aikana ja
oli yli 90% vuosina 2013-2014. Lisdksi saimme EHEC-tutkimuksella tutkittujen potilaiden méérét viideltd
laboratoriolta (Taulukko 2). Tdssé aineistossa tutkittujen niytteiden médrd ei noussut tarkastelujakson aika-
na ja tutkittujen potilaiden miérd véheni hieman. EHEC-positiivisten ndytteiden ja EHEC-positiivisten
potilaiden osuudet nousivat tarkastelujakson loppua kohti.

Taulukko 2. EHEC-tutkimuksella tutkittujen naytteiden ja potilaiden maarat ja EHEC-positiivisten viljely-
varmistettujen ndytteiden ja potilaiden méaarat yhteensa viidessa EHEC-tutkimuksia tekevassa laboratori-
ossa 1.1.2011-30.6.2014.

Vuosi | Tutkittujen naytteiden Tutkittujen potilaiden EHEC-positiivisten | EHEC-positiivisten
lkm lkm naytteiden lkm potilaiden lkm

2011 504 432 43 (9%) 18 (4%)

2012 548 463 24 (4%) 17 (4%)

2013 456 360 77 (17%) 21 (6%)

2014 307 190 82 (27%) 13 (7%)
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Tulokset

3500
PCR
3000 91%
2500
PCR
94%
2000 — —
1500 gg: PCR — — EHEC-negatiiviset
0
76%
1000 +— — — I | W EHEC-positiiviset
500 +— —— —— —— —
0 - T T
2011 2012 2013 2014
(1.1.-30.6.)

Kuva 2. EHEC-tutkimuksella tutkittujen ndytteiden maara yhteensa, positiivisten (viljelyvarmistettujen)
EHEC-I6ydosten osuus ja PCR-pohjaisella stx-geenien osoitusmenetelmalla tutkittujen naytteiden osuu-
det 1.1.2011-30.6.2014.

Vuosittain 0-20 prosenttia EHEC-tutkimuksella tutkituista néytteistd oli toksiininosoitustestissd tai PCR-
testissd positiivisia, mutta EHEC-kantaa ei pystytty eristdmddn. Yleensd viljely tehddédn vain potilaan en-
simmadisestd positiivisesta niytteestd ja oikea pesike voi olla hankala 10ytdd sekaviljelméstd. Niin ollen
prosenttiosuuksia on vaikea laskea luotettavasti ja tutkittujen potilaiden lukuméérdéin verrattuna osuus voi
olla suurempikin.

THL:aan lahetetyt kannat 2011-2014

Vuonna 2013 THL:een ldhetettyjen EHEC-kantojen méérd kolminkertaistui edellisiin vuosiin verrattuna
(kuten tartuntatautirekisteriin ilmoitettujen tapausten maérdkin). Vuoden 2014 kantamiérd ei ollut yhtd
suuri. Kannat jaoteltiin kotimaisiin epidemioihin kuuluviin kantoihin, kotimaisiin sporadisiin kantoihin ja
ulkomaanmatkaan liittyviin kantoihin (Kuva 3). Epidemioihin kuuluvien kantojen ja ulkomaanmatkaan
liittyvien kantojen méériat moninkertaistuivat vuodesta 2012 vuoteen 2013. Myds kotimaisten sporadisten
kantojen méérd nousi, mutta muutos ei ollut yhtd suuri. Vuonna 2014 ulkomaanmatkaan liittyvien kantojen
miérd oli yhtd suuri kuin 2013, mutta epidemioihin kuuluvien ja sporadisten kotimaisten kantojen mééra
palasi ldhelle aikaisempien vuosien tasoa.

0157-serotyypin osuus oli tarkastelujakson aikana 41-73 prosenttia (Kuva 4). Vuosien 2012, 2013 ja
2014 epidemiat olivat kaikki O157-serotyypin aiheuttamia, mutta O157-serotyypin osuus ei ollut edellis-
vuosia suurempi (40-75% vuosina 2002-2011). Léhes kaikki non-O157 kannat olivat sorbitolipositiivisia.
O157-kannat ovat perinteisesti olleet sorbitolinegatiivisia, mutta sorbitolipositiiviset O157-kannat ovat
yleistyneet viime vuosina. Niitd oli 28-55 prosenttia O157-kannoista tarkastelujakson aikana, kun vuosina
2001-2010 niitd Ioydettiin vain satunnaisesti, poikkeuksena vuosi 2005 jolloin niitd oli 10.
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Tulokset
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Kuva 3. THL:4an lahetettyjen EHEC-kantojen (1 kanta/henkild) maarat 2011-2014. Pieniin perheryppaisiin
kuuluvat kannat on luokiteltu sporadisiksi.
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Kuva 4. THL:ssa tyypitettyjen EHEC-kantojen jakautuminen O157 ja non-O157 serotyyppeihin ja sorbitolin
fermentaatio molemmissa ryhmissa 2011-2014.
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Pohdinta ja johtopaatokset

Tarkastelujaksolla 1.1.2011-30.6.2014 EHEC-diagnostiikassa havaitut muutokset olivat PCR-tutkimusten
lisdéntyminen ja kromogeenisten maljojen kiyttdonotto SMAC-maljan lisédnd tai sijasta. Kromogeeniset
maljat saattavat nopeuttaa tai helpottaa EHEC-pesikkeen eristimisté néytteesti'~. CHROMagar orientation
ja CPS —maljoilla kasvavat kaikki EHEC-kannat ja muut E. coli-kannat. CHROMagar STEC on selektiivi-
nen EHEC:in suhteen, mutta kaikki EHEC-kannat eivét kasva siind’. Se on kdytdssd vain muiden maljojen
lisénd ja voi auttaa erityisesti sorbitolipositiivisten EHEC-kantojen eristimisessd. PCR-pohjaisilla mene-
telmilld tutkittujen ndytteiden osuuden kasvaminen tarkastelujakson aikana johtui PCR-tutkimuksia tekevi-
en laboratorioiden ndytemddrien noususta. Ndytemédrdt nousivat osittain uusien asiakaslaboratorioiden
myotd, osittain EHEC-tutkimuksia vain tehtiin enemmén vuosina 2013 ja 2014. Tutkittujen ndytteiden
médrdd nosti HUSLAB:n syyskuussa 2012 kiyttdon otettu F-BaktVIP?, jolla potilaan ripuliniytteesti voi-
daan tutkia muiden suolistobakteerien ohella myés EHEC ilman, etti taustalla olisi varsinainen EHEC-
epdily. Tama on voinut vaikuttaa erityisesti ulkomaanmatkaan liittyvien EHEC-kantojen méarédén, joka oli
suurempi vuosina 2013-2014 vuosiin 2011-2012 verrattuna. PCR-menetelmét ovat herkempid kuin toksii-
ninosoitustestit, erityisesti suoraan ulostendytteesti testattaessa”, joten PCR-tutkimusten lisééintyminen on
voinut lisdtd EHEC:n [0ytymistd ndytteistd ja nostaa raportoitujen EHEC-tapausten maardd. EHEC-kannan
eristys PCR-positiivisesta nédytteestd tai viljelméstd ei aina onnistu, osittain juuri sen takia, ettd PCR:114
voidaan osoittaa hyvinkin pieni mdird EHEC-soluja. Niiden tapausten mééri, joissa kantaa ei saanut eris-
tettyd, lisddntyi tarkastelujakson aikana. Toisaalta pesidkkeen eristys ei aina ole mahdollista mydskéién tok-
siininosoitustestilld positiivisesta ndytteesta.

Toinen selittdva tekijd vuoden 2013 suurempaan tapausméadriédn oli ryppdisiin kuuluvien kantojen suu-
rempi maédrd. Vuonna 2011 ei ollut havaittuja EHEC—ryppéiitéig. Vuoden 2012 ryppéédseen kuului 8 EHEC-
kantaa, vuoden 2013 ryppdisiin yhteensd 31 kantaa ja vuoden 2014 ryppddseen 9 kantaa. Vuoden 2012
EHEC-epidemia (O157:H7, sorbitolipositiivinen) liittyi maatilamatkailutilaan Turussa’. Potilaat olivat
ennen sairastumistaan vierailleet tilalla tai juoneet tilalla tuotettua pastéroimatonta maitoa. Potilaskantojen
kanssa identtinen EHEC-kanta todettiin tilan naudoista ja tilalta otetuista ympéristondytteistd. Vuoden 2013
kannoista 15 liittyi Lohjalla pdivéikodeissa ja kouluissa loka-marraskuussa todettuun EHEC-epidemiaan
(O157:H7, sorbitolinegatiivinen)'’. Piivikoteja ja kouluja, joissa tapaukset todettiin, yhdisti yhteinen kes-
kuskeittio, mutta epidemian ldhdettd ei tunnistettu. Huhti-toukokuussa 2013 todettiin 13 EHEC-tapausta
(O157:H7 sorbitolipositiivinen) eri puolilla Suomea'’. Seitsemélld potilaalla oli haastattelutietojen perus-
teella maatilakontakti ja potilaskantojen kanssa identtinen EHEC-kanta todettiin kahdelta tilalta. Haastatte-
luissa ei todettu tiettyd sairastuneita yhdistdvid tapahtumaa tai tilakdyntid, pastéoroimattoman maidon naut-
timista tai ruokailua tietyssé ravintolassa tai ravintolaketjussa. Koska sairastuneet olivat kotoisin eri puolilta
Suomea, on todenndkoistd ettd tartunta saatiin laajalevikkisen ruuan tai muun EHEC-bakteerilla saastuneen
tuotteen vilitykselld. Samanlaisia tapauksia havaittiin taas joulukuusta 2013 helmikuuhun 2014 (3 kantaa
2013 ja 9 kantaa 2014). Ryppdiden takia EHEC-tutkimuksia tehtiin todennékdisesti enemmén kuin normaa-
litilanteessa, mikd on voinut lisdtd myos sporadisten tapausten 16ytymista.

Euroopan zoonoosiraportin EHEC-seurantatulosten perusteella EU-maissa raportoitujen EHEC-
tartuntojen méré kasvoi 5,9 prosenttia vuodesta 2012 vuoteen 2013'". Monissa maissa tapausten méré oli
suurin vuonna 2011, jolloin keski-Euroopassa oli EHEC O104-epidemia, ja jii sen jélkeen edellisvuosia
korkeammalle tasolle. Vuosina 2012 ja 2013 EHEC-tapausten maérda EU-maissa oli keskiméérin 1,5 kertai-
nen vuosiin 2009 ja 2010 verrattuna. Tapausten lisdéintyneen méérén on ajateltu liittyvén parantuneeseen
non-O157 tapausten diagnostiikkaan ja PCR-pohjaisten diagnostiikkamenetelmien kéyttoonottoon. Esimer-
kiksi Iso-Britanniassa non-O157-tapausten maéra lisdéntyi herkempien PCR-pohjaisten menetelmien kayt-
todnoton mydtdS. Hollannissa tapausten méérd yli kolminkertaistui vuodesta 2009 vuoteen 2013. Sielld
PCR tehddén suoraan ulostendytteestd ja monet néin todetut EHEC-tapaukset ovat oireettomia. Suomessa
kaytossd olevilla EHEC-diagnostiikan menetelmilld 16ydetddn sekd O157 ettd non-O157 kannat. Vuosina
2011-2014 non-O157 kantoja oli 27-59 prosenttia, eikd niiden osuus lisdéntynyt tarkastelujakson aikana.
Myé6s sorbitolipositiiviset O157-kannat, jotka aiheuttivat ryppditd vuosina 2011, 2012 ja 2013, saatiin eris-
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tettyd hyvin. Suomessa non-O157 diagnostiikka on siis ollut hyvilld mallilla jo pidempdéin eivdtka lisddn-
tyneet tapausméadrit selity parantuneella non-O157-diagnostiikalla. Tdmén raportin aineiston perusteella
emme pysty sanomaan, ovatko lievéoireiset tai oireettomat EHEC-tapaukset lisdéntyneet Suomessa (oireet-
tomia henkilGitd ei tutkita muuten kuin tartunnan jiljitysten yhteydessa).

Tulosraportti: THL:n kyselytutkimus
THL — Ty6paperi 11/2015 15 EHEC-diagnostiikasta kliinisen mikrobio-
logian laboratorioissa



Lahteet

1. Chang JC, Chien ML, Chen HM, Yan JJ, Wu JJ. Comparison of
CPS ID 3 and CHROMagar orientation chromogenic agars with
standard biplate technique for culture of clinical urine samples.
J Microbiol Immunol Infect. 2008;41(5):422-427.

2. Manickam K, Karlowsky JA, Adam H, et al. CHROMagar orien-
tation medium reduces urine culture workload. J Clin Microbiol.
2013;51(4):1179-1183. doi: 10.1128/JCM.02877-12 [doi].

3. Hirvonen JJ, Siitonen A, Kaukoranta SS. Usability and perfor-
mance of CHROMagar STEC medium in detection of shiga tox-
in-producing escherichia coli strains. J Clin Microbiol.
2012;50(11):3586-3590. doi: 10.1128/JCM.01754-12 [doi].

4. Antikainen J, Kantele A, Pakkanen SH, et al. A quantitative
polymerase chain reaction assay for rapid detection of 9 patho-
gens directly from stools of travelers with diarrhea. Clin Gastro-
enterol Hepatol. 2013;11(10):1300-1307.e3. doi:
10.1016/j.cgh.2013.03.037 [doi].

5. Vallieres E, Saint-Jean M, Rallu F. Comparison of three different
methods for detection of shiga toxin-producing escherichia coli
in a tertiary pediatric care center. J Clin Microbiol.
2013;51(2):481-486. doi: 10.1128/JCM.02219-12 [doi].

6. Byrne L, Vanstone GL, Perry NT, et al. Epidemiology and mi-
crobiology of shiga toxin-producing escherichia coli other than
serogroup O157 in england, 2009-2013. J Med Microbiol.
2014;63(Pt 9):1181-1188. doi: 10.1099/jmm.0.075895-0 [doi].

7. Chui L, Patterson-Fortin L, Kuo J, Li V, Boras V. Evaluation of
enzyme immunoassays and real-time PCR for detecting shiga
toxin-producing escherichia coli in southern alberta, canada. J
Clin Microbiol. 2015;53(3):1019-1023. doi:
10.1128/JCM.03288-14 [doi].

8. Rimhanen-Finne R, Kyyhkynen A, Siitonen A. Enterohemorra-
ginen Escherichia coli (EHEC). In: Jaakola S, Lyytikdinen O,
Rimhanen-Finne R, et al, eds. Tartuntataudit suomessa 2011.
Raportti: 2012_036 ed. THL; 2012:15-16.

9. Rimhanen-Finne R, Kyyhkynen A, Salmenlinna S, Siitonen A.
Enterohemorraginen Escherichia coli (EHEC). In: Jaakola S,
Lyytikdinen O, Rimhanen-Finne R, et al, eds. Tartuntataudit
suomessa 2012. Raportti: 2013_010 ed. THL; 2013:16.

10. Rimhanen-Finne R, Salmenlinna S, Kyyhkynen A, Siitonen A.
Enterohemorraginen Escherichia coli (EHEC). In: Jaakola S,
Lyytikdinen O, Rimhanen-Finne R, et al, eds. Tartuntataudit
suomessa 2013. Raportti: 2014_016 ed. THL; 2014:15-16.

11. The European Union summary report on trends and sources of
zoonoses, zoonotic agents and food-borne outbreaks in 2013.
EFSA Journal. 2015;13(1):3991.Chang JC, Chien ML, Chen
HM, Yan JJ, Wu JJ. Comparison of CPS ID 3 and CHROMagar
orientation chromogenic agars with standard biplate technique
for culture of clinical urine samples. J Microbiol Immunol In-
fect. 2008;41(5):422-427.

THL — Tydpaperi 11/2015 16

Tulosraportti: THL:n kyselytutkimus
EHEC-diagnostiikasta kliinisen mikrobio-
logian laboratorioissa



	Tulosraportti
	Tiivistelmä
	Sammandrag
	Abstract
	Sisällys
	Johdanto
	Tulokset
	F-BaktVi1-tutkimukset
	EHEC-tutkimuksia tekevät laboratoriot
	EHEC-diagnostiikan menetelmät
	THL:ään lähetetyt kannat 2011-2014

	Pohdinta ja johtopäätökset
	Lähteet


<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 175
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.14286
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 175
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.14286
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice




