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Kivisillan paivakodin infektio-ohjeet

Infektioriskin vahentaminen paivahoidossa

Kasihygienia

Infektioiden torjunnassa tarkeinta on hyva kasihygienia. Kasissa olevat mikrobit
siirtyvat helposti suun, nenan ja silmien limakalvoille, jotka toimivat
infektioportteina elimistoon.

Korut ja kynnet

Henkilokunta poistaa sormukset, rannekorut ja kellot tyopaivan ajaksi ja huolehtii
siita, etta kynnet ovat lyhyet sekd kynnenaluset puhtaat. Rakennekynsia ei kayteta.

Kasien pesu

Kasien pesuun kaytetdan nestemaista saippuaa ja juoksevaa vetta. Kasia
hangataan joka puolelta, jonka jalkeen kadet huuhdellaan hyvin. Kadet kuivataan
kertakayttopaperiin, ja hana suljetaan kertakayttopaperin avulla.

Henkilokunnan kasien pesu aina

-tyohon tullessa

- ennen ruuan jakamista ja ruokailua

- wc:ssa kaynnin jalkeen

- kun kasissa on nakyvaa likaa

- oltuaan kontaktissa sairaaksi tulleen lapsen kanssa

Lasten kasien pesu aina

- paivahoitoon tullessa vanhempien valvomana

- ennen ruokailua



-wc:ssa kaynnin jalkeen

- jos lapsi on leikkinyt sairaaksi tulleen ja kotiin lahetetyn lapsen kanssa
- henan niistamisen jalkeen

- kun kasissa on nakyvaa likaa

Kasihuuhteen kaytto

Kasihuuhde annostellaan kuiviin kasiin ja hierotaan huolellisesti, kunnes kadet
ovat kuivat. Kasihuuhteena tulee kayttaa vahintaan 70 p-% etanolikdsihuuhdetta,
jossa on hoitavia aineita. Kasihuuhteella voidaan korvata kasipesu vedella, mikali
vetta ei ole saatavilla esimerkiksi retkella.

Henkilokunnan kasihuuhteen kaytto aina

- kasien pesun jalkeen
- suojakasineiden riisumisen jalkeen

Lasten kasihuuhteiden kaytto

- epidemiatilanteissa kasien pesun jalkeen

Lasten infektiotaudit

Suuri osa infektiotaudeista tarttuu jo ennen oireiden ilmenemista.
Paivahoitoryhmassa voi olla samaan aikaan monta oireetonta tartuttajaa.
Antibioottihoito, rokotuksen aiheuttama oireilu tai veren valityksella tarttuva tauti
(HIV, hepatiitti B ja C) eivat edellyta lapsen eristamista paivahoidosta. Hyvia
hygieniakaytantoja tulee noudattaa aina. On kuitenkin joitakin tilanteita, joissa
lapsen tulee olla poissa paivahoidosta.

Resistenttien mikrobien kantajuus

MRSA, ESBL ja muut resistentit mikrobit ovat merkityksellisia tietoja esimerkiksi
sairaalahoidossa. Lapsi, jolla on todettu resistentin mikrobin kantajuus, voi
osallistua paivahoitoon normaalisti. Hyvat hygieniakaytannot paivakodissa on
hyodyksi myos naiden mikrobien levidamisen estossa.

Siivoaminen epidemiatilanteissa ja eritetahradesinfektio




Siistijan vastuulla on tilojen yleinen puhtaus ja siisteys tyoohjeiden mukaan.
Jokaisessa yksikossa olisi hyva olla eritetahradesinfektiopakki, jotta valineet ovat
helposti saatavilla koko henkilokunnalle. Hoito-ohjeet.fi -sivustolta lOytyy ohje
eritetahradesinfektioon.

Epidemiatilanteissa kosketuspinnat ja lelut puhdistetaan paivittain. Tarkeaa on
myods tehda nukkumatilan liinavaatehuolto riittavan usein.

Yhteystietoja

Alueen tartuntatautiterveydenhoitaja toimii yhdyshenkilona, jos paivakodissa
tarvitaan erityisohjeita tai tartunnanjaljitysta. Lapsen neuvolaterveydenhoitajalta
voi myos kysya lisaohjeita.

Tartuntatautihoitajan yhteystiedot

- Kankaanpaa, Karvia, Pomarkku, Siikainen, Jamijarvi: 044 577 3317



Lasten yleisimmat infektiot

Tarkempi luettelo tavallisimmista infektiotaudeista ja ohjeet paivahoitoon paluusta
loytyy Terveyskylan sivulta Lasten infektiotaudit | Lastentalo | Terveyskyla.fi
(terveyskyla.fi).

Silmatulehdus

Silmatulehdus voi johtua viruksen tai bakteerin aiheuttamasta infektiosta tai olla
seurausta esimerkiksi allergiasta. Tulehdus voi ilmentya silman eri alueilla.
Silmaluomi voi myds tulehtua.

Silmatulehduksen yleisimmat oireet:

- punoitus

- rahmaisyys

- kipu silmassa tai silman alueella

- silmaluomen turvotus

- nakokyvyn heikkeneminen

- valonarkuus

- vetisyys

- kirkaan eritteen vuotaminen silmasta
- roskan tunne silmassa

Hoito

Olennaista on silman huolellinen puhdistus vedella, puhtailla taitoksilla
ulkonurkasta sisanurkkaan. Jokaisen pyyhkaisyn jalkeen taitos vaihdetaan.

Virusperainen tulehdus ei yleensa vaadi hoitoa vaan paranee samalla tavalla kuin
flunssa. Bakteeriperainen tulehdus voi tarvita antibiootti tippoja tai ainakin ne
nopeuttavat paranemista.

Jos rahmiminen ei helpota muutamassa paivassa/ jos silmassa tuntuu voimakasta
kipua/ silmaluomi turvottaa tai nakdkyky heikkenee, on hakeuduttava laakariin.

Tarttuminen

Silmatulehdus tarttuu padasiassa samalla tavalla kuin tavallinen flunssa
pisaratartuntana ilmateitse ja kosketustartuntana. Tasta syysta hyva kasihygienia,
nenan ja silmien kaivelun valttaminen on paras tapa ennaltaehkaista tartuntaa.



Enterorokko

Enterorokko on RNA-viruksen aiheuttama lasten rokkotauti, joka on hyvin tarttuva.
Enterorokkoa esiintyy useimmiten loppukesalla ja alkusyksylla. Epidemiat ovat
erilaisia eri vuosina. Kasien pesu on tarkeaa taudin leviamisen ehkaisyssa.
Enterorokon toteaminen perustuu tyypilliseen taudinkuvaan eika erillisa testeja
tarvita.

Qireet

- kuume
- rakkulainen ihottuma suussa, kasissa ja jaloissa

Enterorokko voi aiheuttaa myos aivokalvontulehduksen, jonka oireita ovat

- kuume
- voimakas paansarky
- niskajaykkyys

Naiden oireiden mukaisesti ota yhteytta lasten paivystykseen.
Hoito

Enterorokko on usein lieva tauti. Se kestaa yleensa alle viikon ja paranee itsestaan
eika aihuta jalkitauteja. Suun rakkulat saattavat olla kipeita ja syominne haastavaa.
Naissa tapauksissa lapselle on tarkeaa antaa nestemaista ravintoa, jota ei tatvitse
pureskella. Tulehduskipulaakkeet voivat helpottaa kipuja.

Enterorokkoa vastaan ei ole rokotetta eika tasmalaaketta. Erotuksena vesirokkoon,
enterorokko ei aiheuta kutinaa ja rakkulat painottuvat kasiin ja jalkoihin.

Jos lapselle ilmaantuu punaisia pisteita/pienia mustelmia, niin kaynti
terveydenhuollon ammattilaisella neuvolassa/ laakarilla/ paivystyksessa.

Tarttuminen

Enterorokko tarttuu pisaratartuntana seka ulosteen valityksella. Itamisaika on 3-10
vrk tartunnasta.



Vesirokko

Vesirokon ehkaisemiseksi on kadytossa tehokas rokote, joka kuuluu kansalliseen
rokotusohjelmaan. Suomessa kaytannollisesti katsoen kaikki rokottamattomat
sairastavat vesirokon. Valtaosa tapauksista ilmaantuu ennen kouluikaa, jolloin
tauti on yleensa lieva. Vesirokon vakavuus kasvaa ian myota. Vesirokko todetaan
potilaan oireiden ja loyddsten perusteella, eika laboratoriokokeita tarvita.

Qireet

- kuume

- ruokahaluttomuus

- vasymys ihottuman puhjetessa tai jo ihottumaa edeltavina paivina

- iholle muodostuvat punaiset kutiavat paukamat, jotka muuttuvat
muutamassa tunnissa rakkuloiksi. Rakkulat samenevat, usein rikkoutuvat tai
painuvat keskelta kasaan ja lopulta arpeutuvat parin paivan kuluessa. Uusia
rakkuloita ilmestyy 3-4 paivan ajan. Rakkuloita ilmestyy erityisesti vartalolle,
mutta myos esim. hiuspohjaan ja suun limakalvolle.

Hoito

Vesirokko paranee itsestaan noin viikossa. Kutinaan voi kdyttaa suunkautta
annettavaa antihistamiinivalmistetta ja tarvittaessa kuumelaaketta.

Jalkitaudit ovat harvinaisia. Yleisin ongelma on ihon tulehtuminen bakteeri-
infektion seurauksena, jolloin rakkuloiden ymparisto voi punoittaa ja markia.
Bakteeritulehdusta voi joutua hoitamaan antibiootilla.

Tarttuminen

Vesirokko on erittain tarttuva. Se tarttuu hengitysteitse ja oleskelu
vesirokkopotilaan kanssa samassa huoneessa riittaa tartuntaan. Itamisaika on
yleensa 14 vuorokautta.

Vesirokkopotilas alkaa tartuttamaan jo 1-2 paivaa ennen ihottuman alkua. Potilas
on tartuttava 5 paivaa rakkuloiden ilmaantumisesta ja potilas tulee eristda muista
lapsista, kunnes rakkulat ovat kuivuneet. Eli paivakotiin ei voi tulla, kunnes rakkulat
ovat kuivuneet.



Paatait

Paatai on 2-3mm:n pituinen siivetdon hydnteinen, joka asustaa hiuksissa. Paatai
puree hiuspohjaan, ja puremat aiheuttavat kutinaa. Taitartunnan voi todeta
etsimalla paasta taita tai tain munia eli saivareita. Paataita etsitaan usein
taikammalla ja tait loytyvat usein niskasta ja korvien takaa. Tain munan nadkeminen
hiuksissa lahella padanahkaa riittaa todisteeksi tuoreesta tartunnasta. Paatait
lisdantyvat munimalla. Munat tarttuvat hiusten tyviin ja kuoriutuvat noin viikossa.
Tait kehittyvat aikuisiksi noin kahdessa viikossa ja elavat noin kuukauden. [lman
ravintoa aikuinen elaa vain muutaman paivan.

Oireet
- paankutina
Hoito

Hiukset kammataan huolellisesti kauttaaltaan taikammalla ennen ja jalkeen
taishampookasittelyn. Hiuksiin ei laiteta hoitoainetta. Kampa pitaa kuivata
paperiin jokaisen vedon jalkeen, etteivat irronneet tait kulkeudu takaisin hiuksiin.
Kampaamista jatketaan vahintaan joka toinen paiva kahden viikon ajan.
petivaatteet ja padhineet pestaan pesukoneessa 60 asteen pesuohjelmalla.

Vaatteiden séilytys 80 asteisessa saunassa kahden tunnin ajan tai pakastimessa -
20 yon yli riittaa tappamaan tait.

Tartunnan jalkeen suositellaan tekemaan taishampoopesu kaikille
perheenjasenille automaattisesti, jotta taitartunnan uusimiselta valtytaan.

Tarttuminen

Tait siirtyvat ihmisen paasta toiseen laheisessa kanssakaymisessa, esim. lasten
leikkiessa. Ne leviavat myos paahineiden, hiusharjan ja hiuskoristeiden avulla.



Syyhy

Syyhyn aiheuttaa 0,3-0,5 mm:n pituinen hamahakkielaimii kuuluva syyhypunkki.
Syyhypunkki kaivaa ihoon kaytavia, joihin se ulostaa ja munii munansa. Punkki on
lilan pieni havaittavaksi silmalla, mutta sen kaivamat kaytavat voi nahda iholla.

Oireet

Voimakas kutina etenkin sormien valeissa, ranteissa, paanahassa, kasvoissa seka
pikkulapsilla myds jalkapohjissa. Kutina on voimakkainta yoaikaan ja pahenee
paiva paivalta tartunnasta eteenpain. Kutina alkaa, kun ihminen altistuu punkin
eritteille. Syyhyn johdosta iholle ilmestyy voimakkaasti kutisevia, punoittavia
nappyloita.

Hoito

Oireiden tasmatessa syyhyn, kotihoidoksi kaytetaan apteekista ilman reseptia
saatavaa permetriinivoidetta. Kortisonivoide, sinkkivoide ja viileat kylvyt saattavat
helpottaa ihon arsytysta ja kutinaa.

Laakariin on otettava yhteys, jos et ole varma tartunnasta tai kutina ei ole loppunut
kolmen viikon kuluessa itsehoidon aloituksesta.

Tarttuminen

Syyhy tarttuu epidemioina kouluissa ja paivakodeissa. Syyhy leviaa
kosketustartuntana ihmisesta toiseen. Tartuntaan vaaditaan usein laheinen
kontakti, esim. leikkiessa, huonekaluista, vuodevaatteista tai vaatteista, jotka ovat
altistuneet punkille. Syyhypunkki voi elaa pari vuorokautta ihmisen ulkopuolellakin.
Aikuinen punkki elaa ihossa 4-5 viikkoa, jonka munista kehittyy 2-3 viikon aikana
uusia sukukypsia punkkeja. Lapsi voi menna paivakotiin, kun yksi hoitokerta on
toteutettu.



Kihomato

Kihomato on sukkulamatoihin kuuluva loinen. Se on noin 1 cm pituinen langan
patkaa muistuttava valkoinen mato. Kihomato on tuttu vaiva Suomen lisaksi
muualla maailmassa, ja Suomessa kihomato on yleisin matotautien aiheuttaja.

Tyypillisesti kihomatoja esiintyy 3-10 vuotiailla lapsilla, mutta tartunta voi loytya
myos aikuiselta.

Hoito

Kihomatotartunta hoidetaan apteekista saatavalla Pyrvin- itsehoitovalmisteella.
Kerta-annos usein tehoaa, mutta hoito uusitaan kahden viikon kuluttua
varotoimena. Oireettomienkin perheenjasenten tulee ottaa ladke mahdollisen
tartunnan vuoksi. Vuodevaatteet, alusvaatteet, ydasut, pyyhkeet ja lelut tulee pesta
ladkkeenotosta seuraavana paivana.

Oireet

Suurin osa tartunnan saaneista ovat oireettomia, mutta mahdollisia oireita
kihomatotartunnasta on peraaukon ja valilihan kutina.

Tarttuminen

Kihomadot esiintyvat yleisesti epidemia-muotoisesti paivakodeissa ja kouluissa.
Tartunta saa alkunsa, kun kihomadon munia nielldan. Munien nielemisesta kuluu n.
6 viikkoa, kunnes oireet alkavat. Munista kuoriutuneet toukat pesiytyvat ihmisen
paksusuoleen seka umpilisdkkeen ymparistéon, jossa ne lisaantyvat. Tartunnan
valttamiseksi hyvasta kasihygieniasta huolehtiminen on tarkeaa. Lisaksi sormien
laittamista suuhun tulisi valttda. Kihomatotartunnan voi todeta kotioloissa
havaitsemalla perdaukolla liikkuvia matoja. Etenkin yoaikaan madot ovat parhaiten
huomattavissa.



Markarupi
Markarupi on ihon pinnallinen, yleinen bakteeritulehdus, jota esiintyy lapsilla.
Oireet

Markaruven ensioireita on paikallinen punoitus ja aristava ihomuutos. Tasta seuraa
rakkulat, jotka leviavat. Rakkulat voivat erittdd kudosnestetta ja olla karstaisia.
Kudosneste kuivuu yleensd kellertavaksi karstaksi tai ruveksi. Markaruvelle
tyypillisia esiintymispaikkoja ovat suupielet, sierainten alue ja raajat.

Hoito

Hoitona kaytetaan antibioottivoidetta. Jos pienialainen markarupi on paikallinen,
niin hoidoksi riittaa antibioottivoide. Mikali markarupi on levinnyt laajemmalle
alueelle, niin tarvitaan suun kautta otettava antibioottilaake. Hoitoon tarvitaan aina
joko voidemainen tai suun kautta otettava antibiootti.

Markarupea tulee suihkutella vedella useamman kerran paivassa, jonka jalkeen
alue kuivataan ja antibioottivoide laitetaan kahdesti paivassa.

Lapsen saa tuoda paivakotiin vasta, kun paikallishoidon aloittamisesta on kulunut
48 h tai suun kautta otettavan ladkkeen ottamisesta on kulunut 24 h. Sekéa vasta, kun
rakkulat ovat kuivuneet eika uusia ole esiintynyt.

Laakariin on mentava, jos markarupi leviaa, hoito ei tehoa tai markarupea ilmenee
eripuolilla kehoa, varsinkin hiuksissa. Vastasyntyneen kanssa heti, silla infektio voi
olla vaarallinen.

Tarttuminen

Markarupi tarttuu herkasti kosketustartuntana seka leviaa tartunnan saaneen iholla
herkasti.



Syylat

Syyla on viruksen aikaansaama hyvalaatuinen ihomuutos. Tavallisesti syylia esiintyy
kasissa, jaloissa ja joskus muuallakin kehossa.

Hoito

Syylia ei valttamatta tarvitse hoitaa, silld ne ovat hyvalaatuisia ja haviavat itsestaan,
kun vasta-ainetuotanto alkaa.

Apteekista on saatavilla itsehoitolaakkeita.

Mikali syylat vaikeuttavat liikkumista, ovat kipeita tai haittaavat kosmeettisesti,
kannattaa varata aika laakarille.

Ehkaisy

Jalkapohjan syylien ehkaisy voi olla hankalaa, silla niita voi saada kaikkialta, missa
liilkutaan paljain jaloin. Tasta syysta, esim. sisatossut paivakodeissa olisi tarkeat.

Kasien syylien ehkaisy on vaikeampaa, silla niiden tartuntatapaa ei viela tunneta.



Norovirus
QOireet

Kouristavat vatsakivut, pahoinvointi, ripuli. Oireet kestavat noin 1-3 vuorokautta.
Osalla voi ilmeta myods lampaoilya.

Hoito

Eiole laadkkeellista hoitoa. Kotihoitona hoito samoin, kuin muissakin ripulitaudeissa,
eli riittavasta nesteytyksesta huolehtiminen ja riittava suolan saanti.

Ehkaiseminen

Norovirusta voidaan ehkaista hyvalld kasihygienialla, WC:n, hanojen seka
kosketuspintojen pesulla klooripitoisella siivousaineella, hedelmien ja vihannesten
huolellisella pesulla, kuumentamalla ulkomaiset marjat ja pesemalla likaantuneet
vaatteet ja vuodevaatteet valittomasti.

Tarttuminen

Norovirus tarttuu ihmisulosteelle saastuneesta juomavedesta tai elintarvikkeesta,
suoraan ihmisesta toiseen kosketuspintojen kautta tai aerosolitartuntana
oksenteluun liittyen. Noroviruksen itamisaika on 12-48 h. Norovirukset aiheuttavat
vatsatautiepidemioita esimerkiksi kouluissa, sairaaloissa, hotelleissa ja
kylpyloissa.



Hengitystieinfektiot

Hengitystieinfektiot ovat yleisia ja paranevat usein itsestdan. Tavallisin
taudinaiheuttaja on virus. Jos infektio pitkittyy tai uusiutuu paranemisvaiheessa,
esiintyy korkeaa kuumetta, kunto huonontuu tai esiintyy kipua hengittdessa, on
syyta ottaa yhteys laakariin.

Nuha-kuume eli flunssa
Kaikille tuttu tauti jonka voi yleensa hoitaa kotona.
Oireet

- nuha

- kurkkukipu
- kuume

- yska

Hoito

Kuumetta voi helpottaa kuumelaakkeella seka on tarkeda huolehtia riittavasta
nesteytyksesta ja levosta. Nenan tukkoisuutta voi lievittda apteekista saatavilla
nenatipoilla tai nenasuihkeilla.



Laryngiitti eli kurkunpaantulehdus

Kurkunpaantulehdus on viruksen aiheuttama tauti, jossa esiintyy limakalvon
turvotusta kurkunpaassa, aanihuulten alapuolella. Monet virukset voivat aiheuttaa
kurkunpaantulehduksen. Kurkunpaantulehdusta esiintyy usein syksylla ja talvella.

Oireet

- kahea aani

- sisdanhengitys aanekasta
- yska voiolla ”’haukkuvaa”
- kuume

Hoito

Kurkunpaantulehduksen voi usein hoitaa kotona. Riittava lepo, ravinto ja nesteytys
on tarkeaa. Viilea ja raitis hengitysilma (ulkoilma) laskee kurkunpaan turvotusta.
Kuume- ja kipulaakkeet helpottavat oloa.

Heti yhteys terveyshuoltoon

- joslapsen hengitysvaikeus ei helpotu kotihoidolla

- jos hengitys aiheuttaa kuopalle vetaytymista kaulalla tai kylkiluiden valissa tai
nenasiipien liiketta

- jos lapsen yleisvointi on huono ja lapsi on veltto tai vasynyt

- joslapsen huulet alkavat sinertaa

- jos lapsi ei pysty nielemaan sylkea



Aivokalvontulehdus
Aiheuttaja voi olla joko bakteeri tai virus
Oireita

- korkea kuume

- paansarky

- oksentelu

- vasymys

- valonarkuus

- niskajaykkyys

- tajunnan hairiot, velttous ja huono reagointikyky ymparistoon
- kasittelyarkuus

- poikkeava itku/hengitys

- pienilla lapsilla ensimmainen oire voi olla kouristus

Hoito
Suonensisainen antibioottilaakitys sairaalassa

Laakariin on mentava, mikali lapsella on ylla olevia oireita.



Lahteet

Sosiaali- ja terveysministerion opas 2005:28 ”Infektioriskin vAhentaminen
paivahoidossa”.

Lasten yleisimmat infektiot. Sosiaali- ja terveysala, Lahihoitaja, LN23, 05/2023,
WinNova.
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