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MRSA-kantaja poliklinikalla, neuvolassa, suun terveydenhuollossa  

Potilaskertomuksessa on hälytys tai tieto kantajuudesta, asiakas kertoo olevansa kantaja tai MRSA-
kantajuutta epäillään. Katso ”Mikä on MRSA” ja ”Tunnista MRSA-potilas”. 

 Asiakkaan hoito perustuu tavanomaisiin varotoimiin: 
o Hyvä käsihygienia ehkäisee tartunnan leviämistä tehokkaasti. Desinfioi kädet ennen 

kaikkia asiakaskontakteja ja hoitotoimenpiteitä ja niiden jälkeen, ennen suojavarustuksen 
käyttöä ja sen jälkeen sekä aina asiakaskäynnin jälkeen. Tarvittaessa likaiset kädet 
pestään saippualla ja vedellä ennen käsidesinfektiota.  

o Suojaimia käytetään potilaan lähihoidossa, hoitotoimenpiteissä ja tutkimuksissa. 
Tarvittavat suojaimet ovat takki tai pitkähihainen esiliina sekä käsineet. Jos potilaalle 
tehdään haavahoitoa tai potilaan iho hilseilee, käytetään myös kirurgista suu-
nenäsuojusta. Jos potilaalla on hengitystieinfektio tai –kolonisaatio, käytetään lisäksi 
visiiriä.  

o Ympäristöön mahdollisesti tulevat eritteet poistetaan heti Eritetahradesinfektio-ohjeen 
mukaan.  

 Käynti suunnitellaan mahdollisuuksien mukaan päivän viimeiseksi. Asiakas odottaa vuoroaan 
samassa odotushuoneessa muiden asiakkaiden kanssa. Odotus- ja vastaanottohuoneessa sekä 
wc:ssä tulee olla käsihuuhdetta tarjolla asiakkaille. MRSA-kantaja voi käyttää samaa wc:tä kuin 
muutkin asiakkaat.  

 Vastaanottohuone siivotaan käynnin jälkeen. Erityisesti potilaaseen kosketuksessa olleiden 
pintojen desinfektio on tärkeää.  

 Hoitotarvikkeet puhdistetaan heti käynnin jälkeen tarvikkeen valmistajan ohjeen mukaan 
(lämpödesinfektio, pyyhintä desinfiointiliinalla tai liotus desinfektioaineessa) tai vaihtoehtoisesti 
käytä kertakäyttömateriaalia. Puutteellisesti puhdistetut ja desinfioidut hoitotarvikkeet voivat 
levittää MRSA-tartuntaa samaan tapaan kuin desinfioimattomat kädet.  

 Pyykki ja jätteet lajitellaan tavanomaisesti. Tarvittaessa runsaasti tartuttavaa eritettä sisältävä jäte 
laitetaan erityisjätelaatikkoon ja eritteinen pyykki infektiopyykkipussiin (dissolvo).  

 Jos on tehty jälkivalvontaa vaativa polikliininen toimenpide ja potilaalla on MRSA:n leviämisen 
riskitekijöitä (isot, erittävät haavat, hilseilevä iho, ihorikkoja tai potilas on laajasti kolonisoitunut), 
potilas valvotaan toimenpidehuoneessa tai erillisessä huoneessa. 

 MRSA-potilaan dialyysi tehdään dialyysin eristyshuoneessa.   

 Jos asiakas siirtyy poliklinikalta suoraan osastohoitoon, hän tarvitsee oman huoneen, jossa häntä 
hoidetaan kosketusvarotoimin. MRSA-seulontanäytteet tulee ottaa MDR-seulontaohjeen mukaan.  

 Neuvolassa raskaana olevat testataan Moniresistenttien mikrobien (MDR) torjuntakeinot 
neuvolassa –ohjeen mukaan. MRSA-äitien vauvat testataan saman ohjeen mukaan.   

 Hammashuollon tulee myös järjestää MRSA-seulontanäytteet tai selvittää mahdollinen kantajuus 
ennen erikoissairaanhoidossa anestesiassa toteutettavaa saneerausta ”MDR-kyselylomake 
potilaalle” ja ”Moniresistenttien bakteerien torjuntakeinot” -ohjeen avulla.  

MRSA-kantaja koulussa tai päivähoidossa 

 Hyvä käsihygienia ehkäisee tartunnan leviämistä tehokkaasti. Sekä lapset että henkilökunta 
pesevät kätensä huolellisesti vedellä ja saippualla sekä kuivaavat kädet kertakäyttöpyyhkeisiin.  

 Lapsille tulee opettaa oikea yskimishygienia. Neuvotaan myös yskiminen ja aivastaminen hihaan 
tai paperiin. Nenä niistetään paperiin. Käsien pesu tämän jälkeen.   



 Lelut tulee puhdistaa säännöllisesti. Vaikeasti puhdistettavia leluja tulee välillä lepuuttaa muutama 
viikko tai välttää niiden käyttöä kokonaan.  

 Tilat siivotaan päivittäin yleispuhdistusaineella. Pintojen pyyhintä on tärkeää. Wc-tilat ja potat 
puhdistetaan myös päivittäin. 

 Hengitystieinfektio tai MRSA:n aiheuttamat infektiot tulee hoitaa kuntoon ennen kuin lapsi voi 
palata kouluun tai hoitoon.  

 Kantajuudesta ei ole pakko kertoa henkilökunnalle. Henkilökunta ei saa informoida muita 
asiakkaita/perheitä lapsen kantajuudesta, jos he saavat sen tietoonsa. 

MRSA-kantajan hoito kotona 

 Kantajan hoidossa noudatetaan tarkkaa käsihygieniaa. Kädet desinfioidaan ennen käyntiä ja sen 
jälkeen sekä ennen jokaista toimenpidettä ja sen jälkeen. Kantajan lähihoidossa käytetään 
tavanomaisten varotoimien mukaan suojaimia (suojatakki tai hihallinen esiliina ja suojakäsineet 
sekä tarvittaessa kirurginen suu-nenäsuojus sekä visiiri). Jos asiakkaan kanssa vain 
keskustellaan, riittää hyvä käsihygienia. Ota käsihuuhde aina mukaasi käynnille.  

 Käynti suunnitellaan mahdollisuuksien mukaan viimeiseksi. 

 Asiakkaan hoidossa käytetään mahdollisuuksien mukaan vain hänelle varattuja välineitä tai 
kertakäyttöisiä välineitä. Monikäyttöiset välineet desinfioidaan käytön jälkeen välinevalmistajan 
ohjeen mukaan (desinfiointiliinalla, viedään lämpödesinfektiolaitteeseen (deko) tai upottamalla 
desinfektioaineeseen). Desinfiointiliinalla pyyhityt välineet voidaan jättää puhtaassa pussissa 
asukkaan kotiin odottamaan seuraavaa kertaa. Kun käytön tarve päättyy, välineet viedään 
desinfioituna huoltoon. Jos hoidossa tarvitaan instrumentteja, suosi kertakäyttöinstrumentteja. 
Monikäyttöiset instrumentit viedään käytön jälkeen pussissa välinehuoltoon ja kertakäyttöiset 
hävitetään metallijätteenä. Ylimääräisen tavaran vientiä asiakkaan kotiin tulee välttää. 
Mahdollinen työlaukku lasketaan puhtaalle pinnalle tai jätetään autoon odottamaan. 

 Eritteet poistetaan asukkaalta löytyvällä puhdistusaineella. 

 Jätteet suljetaan pussiin ja laitetaan talousjätteeseen. 

 Jos omaiset auttavat hoidossa, heidän tulee myös huolehtia hyvästä käsihygieniasta ja käyttää 
suojaimia. Asiakkaan on hyvä varata omaisille ja vieraille oma, puhdas käsipyyhe tai 
kertakäyttöisiä käsipyyhkeitä wc-tiloihin. 

 Asukkaan pyykki pestään mieluiten 60 asteessa. Suojaimia tulee käyttää likaisen pyykin 
käsittelyssä. Puhdasta pyykkiä käsitellään puhtain, desinfioiduin käsin. 

 Jos asiakas käyttää kodin ulkopuolista kylvetyspalvelua, järjestetään se mahdollisuuksien mukaan 
päivän viimeisenä ja kylvetystilat puhdistetaan käynnin jälkeen.  

 Jos asiakkaalta otetaan laboratorionäytteitä, pyyhitään putket desinfiointiliinalla näytteenoton 
jälkeen. 

 MRSA-kantajuus ei rajoita vierailuita tai kodin ulkopuolista elämää. Kantajuudesta on syytä 
ilmoittaa vain terveydenhuollon toimipisteissä. On kuitenkin hyvä huolehtia, että asiakkaalla on 
puhtaat kädet ja vaatteet sekä mahdolliset haavat peitettynä kotoa poistuttaessa.  
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