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Cryptosporidium on ympäristössämme normaalisti esiintyvä alkueläin ja, loinen. Voi aiheuttaa infektioita 
sekä ihmisille että eläimille (etenkin nautakarjalle (vasikoille), mutta myös kaloille, linnuille ja matelijoille). 
Sairastuneen ulosteeseen erittyy suuria määriä kryptosporidien tartuntamuotoja ookystia. Ihmisellä 
infektion aiheuttaa kaksi lajia: Cryptosporidium Hominis ja Cryptosporidium Parvum. Parvum on myös 
zoonoosi, ts. se voi tarttua eläimestä ihmiseen tai päinvastoin. Tartunta voi siirtyä myös ihmisestä toiseen. 
Cryptosporidium on helposti tarttuva. Muutama ookysta riittää aiheuttamaan infektion. Ookystat ovat hyvin 
kestäviä. Voivat säilyä hengissä kuukausia kosteassa maaperässä tai vedessä. Cryptosporidium kestää 
normaalia kloorikäsittelyä.    
 

Tartuntatie 
Cryptosporidium tarttuu suorana kosketustartuntana (fekaalis – oraalinen, suora kontakti ookystia 
ulosteeseen erittävään eläimeen tai ihmiseen) tai epäsuorana kosketustartuntana eläimen tai ihmisen 
ulosteella saastuneiden elintarvikkeiden, vihannesten, marjojen, hedelmien, uimaveden, juomaveden tai 
pintojen välityksellä. Ookystia erittyy ulosteeseen muutaman viikon ajan ripulin loppumisen jälkeen.     
Tartuttavuus suurin ripulin aikana ja vähenee oireettoman kantajuuden aikana. 
 

Itämisaika 
 
yleensä yksi viikko (1 – 22 vrk) 
 

Oireet 
 
Vesiripuli, vatsakipu, lievä kuume, pahoinvointi, oksentelu, ruokahaluttomuus. Oireetonta kantajuutta voi 
esiintyä. Oireet kestävät 2 - 4 vuorokautta, mutta ne voivat jatkua jopa 4 viikkoa.  
Vastustuskyvyltään heikentyneillä henkilöillä (esim. elinsiirtopotilaat, syöpäpotilaat) tauti voi olla vakava, 
jopa henkeä uhkaava. 
 

Diagnoosi 
 
Ulosteviljely F-ParaNhO.  
Lisätutkimus, kun ripulioireita: 4940 F-NoroNhO, 23458 F-BaktNhO 
Ruokamyrkytysepäily, ks. ohje Ripulitaudit yleistä, Elintarvike- ja vesivälitteinen epidemiaepäily 
Muut ulosteviljelyt ja tutkimukset oirekuvan mukaan 
 

Hoito 

 
Oireet rauhoittuvat yleensä itsestään, tarvittaessa nestehoito, tarvittaessa erityislupalääkkeet vakavien 
infektioiden hoitoon vastustuskyvyltään heikentyneillä. SVA, kun oireita. Paluu työhön (myös riskiammatit, 
huom! hyvä hygienia) kouluun, päivähoitoon, kun ripuli loppunut ja kaksi oireetonta päivää. 
Hygienianeuvonta tärkeää 

 
Toimintaohje 1. kontakti 

a) Haastattele – kartoita – kirjaa potilaan tietoihin 
o oireet, oireiden puhkeaminen 
o ammatti, päiväkotipaikka, koulu 
o kartoita muut sairastuneet perheessä/lähikontakteissa/päivähoidossa, koulussa 
o matkat 



o riskielintarvikkeet (kaivovesi, pastöroimaton maito, ravintolakäynnit) 
o uiminen uima-altaassa 
o eläinkontakti (mukaan lukien kontakti tuotantoeläimiin, vasikoihin) 

b) Ota ulosteviljely oireiden mukaisesti 
c) Oirekuva – selvitä tarvittaessa nesteytyksen tarve – yhteydenotto lääkäriin 
d) Anna hygieniaohjeet – ks. Kotihoito-ohje Cryptosporidium 

▪ Hyvä käsihygienia – käsienpesu vedellä ja saippualla wc-käyntien jälkeen, ennen 
ruoanlaittoa ja aterioita, vaipanvaihdon jälkeen, tuotantoeläimiin ja kotieläimiin 
koskemisen jälkeen, navetassa käynnin jälkeen, ripulipotilaan hoitamisen jälkeen 

▪ Käytä kertakäyttöisiä paperipyyhkeitä tai henkilökohtaista käsipyyhettä, vaihda 
käsipyyhe usein 

▪ Hyvä wc-hygienia – pidä pesuallas ja wc-istuin puhtaina 
▪ Juo ja käytä vain puhdasta vettä, myös vihannesviljelmille Huom! kaivovesi 
▪ Hyvä elintarvikehygienia – huuhtele raa’at vihannekset ja juurekset huolellisesti, 

valmista liha huolellisesti, käsittele pastöroimatonta maitoa hygieenisesti 
▪ Uima-altaassa uimista vältetään oireiden aikana sekä kaksi viikkoa oireiden 

päättymisestä 
e) Omahoito-ohjeet – riittävä nesteytys 

▪ Pieniä, helposti sulavia aterioita 
▪ Hoitoon tulee hakeutua, jos sairastuneella on vastustuskykyä heikentävä sairaus, 

kuivumisepäily, korkea kuume tai sairastunut on pieni lapsi 

 
Epidemiaepäily 
Useita sairaustapauksia, joissa samat oireet ja löydökset  

- Diagnostisoi ja varmista  
- Ilmoita – tartuntataudeista vastaavalle lääkärille – hygieniahoitajalle 

- Epidemiaseuranta – aloita sairastuneiden luettelointi 
- Kartoita kontaktit – onko muilla oireita – koulu, päivähoito, lähikontaktit  
- Yhteydenotto ympäristöterveydenhuoltoon – useita cryptosporidium-tapauksia/rypäs 

            Tärkeää ehkäistä tartuntojen leviämistä ja rajoittaa epidemioita 

 
Ehkäise tartuntojen leviämistä 
 
Tavanomaiset varotoimet 
 
Kosketusvarotoimia noudatetaan vaippaikäisillä ja inkontinenteilla oireiden keston ajan ja 48tuntia 
oireiden loppumisesta. 
 

Huoneensijoittelu 

− yhden hengen huone, oma wc ja suihku 

− potilas/asiakas välttää liikkumasta vapaasti yksikössä – noudattaa ohjeita ja neuvoja 
 

Käsihygienia (henkilöstö, potilas) 

− käsien desinfiointi ennen hoitokontaktia ja suojavarusteiden pukemista.  

− kädet pestään vedellä ja saippualla, kuivataan + käsidesi jokaisen hoitokontaktin ja 
suojavarusteiden riisumisen jälkeen. 

− potilasta/asiakasta ja vierailijoita opastetaan hyvässä käsihygieniassa/käsienpesussa 
 

Suojavarusteet 

− puetaan sulkuhuoneessa tai huoneen ulkopuolella (ei sulkua). Kotihoidossa sisällä asiakkaan 
luona. Suojat ovat kertakäyttötuotteita, toimenpide- ja potilaskohtaisia. 

− riisutaan ja laitetaan jätteisiin huoneessa. Kädet pestään vedellä ja saippualla, kuivataan ja sen 
jälkeen desinfioidaan.  

− Suojakäsineet kosketettaessa potilasta, hoitosänkyä, vuodevaatteita, ympäristön pintoja sekä 
erite-, virtsa-, ulostekontaktissa. Vaihdetaan aseptisessa järjestyksessä. 

− Suojatakki, pitkähihainen suojaesiliina lähihoidossa, kosketettaessa potilasta, hoitosänkyä, 
vuodevaatteita, eritteitä tai huoneen pintoja 

− Kirurginen suunenäsuojus voimassa olevan ohjeen mukaan, kun riski oksentelusta, ripulista, 
sekä siivouksessa 



Hoitovälineet 
- ensisijaisesti kertakäyttöiset välineet 
- monikäyttöiset välineet puhdistetaan ja desinfioidaan käytön jälkeen lämpödesinfektio Dekossa. 

Hoitovälineet, joita ei voi puhdistaa Dekossa, pyyhitään tai liotetaan desinfektioaineessa: 
ErisanOxy plus 5 %. 

 

Ateriat 
- eristysaikana ateriat nautitaan huoneessa 
- henkilöstö käyttää suojakäsineitä käsitellessään käytettyjä ruokailuastioita 
- ruokailuastiat puhdistetaan tavanomaisesti. Ei kertakäyttöastioita 

 

Likapyykki 
- pakataan huolellisesti. Suljetaan huoneessa ja laitetaan puhtaaseen säkkiin huoneen ulkopuolella 
- kaikki pyykki on infektiopyykkiä. Pakataan vesiliukoisiin säkkeihin (Dissolvo) tai käsitellään 

erikseen (yksiköt, joissa oma pesukone). Kotiympäristössä pesu vähintään 60℃:ssä.  
- henkilöstö käyttää suojavarusteita likapyykkiä käsitellessään 

 
Jätteet 

- pakataan huolellisesti. Suljetaan huoneessa ja laitetaan puhtaaseen säkkiin huoneen ulkopuolella. 
Eritettä sisältävä jäte - jätesäkkiin + erityisjätelaatikkoon  

- Kotihoito: tavanomaisesti. Pakataan huolellisesti. 
 

Siivous 
- huone siivotaan viimeiseksi.  Henkilöstö käyttää suojavarusteita, ks. edellä. 
- kertakäyttöliinat – huonekohtaiset siivousvälineet. Siivousvälineet puhdistetaan ja desinfioidaan 

käytön jälkeen. (Deko – ErisanOxy plus 5 %) 
- päivittäinen siivous - huoneen kaikki kosketuspinnat ja saniteettitilat, wc pyyhitään 2 kertaa/päivä 

(ErisanOxy+).  
Eritetahradesinfektio: ErisanOxy plus 5 % – kaksivaihemenetelmä. Kotihoidossa tavanomaiset 
aineet. 
 
Eristyksen kesto 

- potilas: varotoimet 48 tuntia oireiden päättymisen jälkeen 
- sairastunut työntekijä: suositeltavaa jäädä kotiin 48 tunniksi oireiden päättymisen jälkeen  
- asiakas ja henkilöstö noudattavat oireiden päättymisen jälkeen hyvää käsihygieniaa 

tavanomaisesti  
- ei seurantanäytteitä 
- asiakas välttää uima-altaassa uimista muutaman viikon ajan oireiden päätyttyä 

 
Eristyksen purkaminen 

- potilas käy suihkussa ja saa puhtaat vaatteet 
- hoitosängyn vuodevaatteet ja muut käytetyt tekstiilit laitetaan likapyykkiin 
- hoitosänky, huoneen kaikki kosketuspinnat (pöydät, seinä- ja lattiapinnat) ja wc/suihku 

puhdistetaan ja desinfioidaan (tavallinen puhdistusaine + ErisanOxy +). Suihkukahva/-letku 
desinfioidaan. 

- suositellaan Nocospraytä sen jälkeen, kun pinnat on desinfioitu Erisanoxy plussalla 
- hoitovälineet puhdistetaan ja desinfioidaan (Deko, liotus, pyyhintä) 

 
Asiasanat: Cryptosporidium, zoonoosi 

 

Viitteet/lisätiedot: 

Pohjanmaan hyvinvointialue ● www.pohjanmaanhyvinvointi.fi ● Vaihde 06 218 1111 

Tämä ohje on tarkoitettu hoitoalan ammattilaisten käyttöön. 
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