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KOTIHOITO-OHJEET: KIHOMADOT 
Kihomatoja esiintyy ajoittain pieninä epidemioina erityisesti kouluissa ja varhaiskasvatuksessa. Lapsesi 

luokalla/koulussa/varhaiskasvatuspaikassa on todettu kihomatoja. 

Mitä kihomadot ovat? 
Kihomadot ovat noin 1-2 cm mittaisia, vaaleita langanpätkiä muistuttavia matoja, jotka elävät peräsuolessa. 

Kihomato on vain ihmisen loinen, se ei tartu esim. kotieläimen ulosteesta.  

Tartunta 

Tartunta saadaan kihomadon munista, jotka joutuvat käsien välityksellä suuhun. Munat voivat säilyä pinnoilla 

ja tekstiileissä tartuntakykyisinä viikkoja. Tartunnan saaneella madot vaeltavat yöaikaan paksusuolesta 

peräaukon ympäristöön munimaan aiheuttaen ärsytystä ja kutinaa. Tahmeita munia joutuu peräaukon 

seutua raavittaessa käsiin ja kynsien alle sekä vaatteisiin ja leluihin. Käsien tai pintojen välityksellä suuhun 

joutuneista munista kehittyy suolistossa uusia matoja noin kuukaudessa. Itämisaika tartunnasta on noin yksi 

kuukausi. Madon elinikä on n. 1-3 kuukautta. Oireena ovat peräaukon seudussa kutinaa etenkin yöllä. 

Raapimisesta voi seurata perianaalialueen ihon bakteeri-infektioita raapimisen seurauksena. Raapiminen voi 

aiheuttaa myös kirvelyä virtsatessa. Kihomato todetaan useimmiten näköhavainnolla tai tikkunäytteellä. 

Tikkunäyte otetaan vastaanotolla, F -Enterobius vermicularis (kval) (2053 F -Enve-O).  

Hoito 
Kihomatojen hoitona käytetään apteekista ilman reseptiä saatavaa, Pyrvin® -matolääkettä. Hoidon 

onnistumisen kannalta on tärkeää hoitaa koko perhe samanaikaisesti. Hoito uusitaan 2 viikonkuluttua, sillä 

hoito ei tapa ohutsuolessa mahdollisesti kehittymässä olevia madon munia. Kaikki perheenjäsenet toistavat 

lääkehoitokuurin, myös oireettomat. Jos oireet häviävät, ei jälkikontrollia tarvita. Tutustu huolellisesti 

lääkevalmisteen pakkausselostukseen.  

Muut toimenpiteet kotona: 

 Peseydytään hyvin, koska madonmunia on peräaukon ympärillä, huolehditaan erityisesti alapesusta 

ja käsienpesusta. 

 Korosta lapselle käsihygienian tärkeyttä. Hyvä käsihygienia on välttämätöntä hoidon 

onnistumisen kannalta. Kädet pestään ennen ruokailua ja vessassa käymisen jälkeen. 

 Kynnet pidetään lyhyinä ja puhtaina. 

 Vuodevaatteet, alusvaatteet, yöasut ja -lelut ja pyyhkeet kehotetaan pesemään aina 

lääkehoitopäivää seuraavana päivänä niihin mahdollisesti joutuneiden munien poistamiseksi. 

Alusvaatteet vaihdetaan päivittäin. 

 WC:n ja muiden huonetilojen siivoamiseen riittää tavallinen "viikkosiivous" 

 Jatkuvaan suursiivoukseen ei ole aihetta, kihomatoinfektio ei liity liian vähäiseen siivoamiseen. 

 Kihomadot eivät ole merkki huonosta siivouksesta tai hygieniasta. 

 Kihomato uusiutuu herkästi hoidon jälkeen ja joskus häätöhoidon joutuu uusimaan useamman 

kerran, ennen kun infektiokierre lopullisesti katkeaa. 

Varhaiskasvatukseen tai kouluun voi mennä heti. On syytä ilmoittaa kouluun / varhaiskasvatuspaikkaan 

kihomato-ongelmasta. Lisätietoa saat terveyskeskuksestasi Pohjanmaan hyvinvointialueella: 06 218 9000. 

http://www.vshp.fi/medserv/klkemi/fi/ohjekirja/2053.htm

