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 CANDIDA AURIS (C. auris) 

 C. auris -kantaja C. auris -altistunut Muu riski C. auris        

-kantajuudesta 

Määritelmä 

 

Potilastietojärjestel-

mässä on tieto C. 

auris -kantajuudesta 

Kliinisestä näytteestä 

tai 

seulontanäytteestä 

löytyy C. auris 

Potilastietojärjestelmässä 

on tieto C. auris-

altistuksesta 

Epidemiaepäilyssä 

/epidemiatilanteessa 

näytteenotto ja 

kosketusvarotoimet 

ohjeistetaan erikseen 

Suora sairaalasiirto 

ulkomailta: Ulkomaat 

 

Lähetteessä tieto 

riskistä 

Varotoimet 

Kosketusvarotoi-

mien lisäksi kädet 

pestään vedellä ja 

saippualla aina 

potilashuoneesta 

poistuttaessa (sekä 

myöskin 

potilashuoneessa 

käsineiden vaihdon 

yhteydessä ennen 

aseptista 

toimenpidettä); 

pesun jälkeen kädet 

desinfioidaan 

alkoholihuuhteella. 

Kosketusvarotoimien 

lisäksi kädet pestään 

vedellä ja saippualla aina 

potilashuoneesta 

poistuttaessa (sekä 

myöskin potilashuoneessa 

käsineiden vaihdon 

yhteydessä ennen 

aseptista toimenpidettä); 

pesun jälkeen kädet 

desinfioidaan 

alkoholihuuhteella. 

Voimassa kunnes 

kantajuus on poissuljettu. 

Kosketusvarotoimien 

lisäksi kädet pestään 

vedellä ja saippualla 

aina potilashuoneesta 

poistuttaessa (sekä 

myöskin 

potilashuoneessa 

käsineiden vaihdon 

yhteydessä ennen 

aseptista 

toimenpidettä); pesun 

jälkeen kädet 

desinfioidaan 

alkoholihuuhteella. 

Voimassa kunnes 

kantajuus on 

poissuljettu. 

Potilaan 

sijoittelu 

1-hengen huone 

C. auris-kantaja ei 

sovellu 

tilaeristyksessä 

hoidettavaksi 

Huoneen varustelu 

1-hengen huone 

Jos 1hh ei käytettävissä, 

tilavarotoimet ja virka-

aikana yhteys 

hygieniahoitajaan 

potilaan sijoittelusta 

1-hengen huone 

Jos 1hh ei käytettävissä, 

tilavarotoimet ja virka-

aikana yhteys 

hygieniahoitajaan 

potilaan sijoittelusta 
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mahdollisimman 

vähän tavaroita 

huoneeseen, pyritään 

käyttämään 

kertakäyttötuotteita. 

C. auris-

näytteet 

(CaauVi 

21786) 

Yhdet 

seulontanäytteet jos 

edellisistä 

positiivisista 

seulontanäytteestä 

on yli kuukausi 

Kahdet seulontanäytteet 

peräkkäisinä päivinä  

Vastaanottokäynnilllä 

potilaasta voidaan ottaa 

kahdet seulonta samalla 

käynnillä 

Kahdet 

seulontanäytteet 

peräkkäisinä päivinä 

Näytteen-

ottokohdat 

Kainalot (yhdellä tikulla näyte kummastakin kainalosta) 

Nivuset (yhdellä tikulla näyte kummastakin nivusesta) 

Nielunäyte; jos keinoilmatie, nielunäytteen sijasta näyte trakealimasta 

Rektum 

Jos haavoja, näyte erittävimmästä haavasta 

Jos virtsakatetri on ollut yli 5vrk, katetrivirtsa 

Riskitiedon 

purku 

Jos näytteet negatiiviset, yhteys hygieniahoitajaan, joka konsultoi 

infektiolääkäriä.  

Siivous 

Katso erilliset ohjeet Candida auris siivousohje (Kymen Tuki) ja Puro-

pesulan Tartuntavaarallisen likapyykin käsittely -ohje 
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Candida auris - lisätietoa  

Mikä on Candida 

auris? 

Candida auris (C. auris) on hiivalaji, joka on viime vuosina levinnyt 

voimakkaasti eri puolilla maapalloa, aiheuttaen hankalia 

sairaalaepidemioita myös useissa Euroopan maissa. 

Sairaalaympäristön kannalta C. auriksen tekee hankalaksi sen kyky 

kolonisoida tehokkaasti sekä sairaalaympäristöä ja potilaita ja sen 

taipumus kehittää resistenssiä yhtä tai useampia, pahimmassa 

tapauksessa kaikkia käytettävissä olevia systeemisiä sienilääkkeitä 

kohtaan. Osassa epidemioista on lisäksi kuvattu C. auris –

kolonisaatioon liittyen muita hiivoja herkemmin 

verisuonikanyyleihin liittyviä sepsiksiä ja muita invasiivisiä 

taudinkuvia. 

Erityisen suuren riskin C. auriksen leviämiselle muodostavat suorat 

sairaalasiirrot niistä maista, joissa on kyseisellä hiivalla 

kolonisoituneita hoitoyksiköitä. C. auriksen mahdollisimman nopea 

toteaminen ja asianmukaisten varo- ja siivoustoimien käyttäminen 

ovat keskeisessä asemassa ympäristön ja potilaiden 

kolonisoitumisen, sekä kolonisoitumisesta herkästi seuraavan 

laajemman epidemian välttämiseksi. 

Kuka on Candida 

auris -kantaja? 

Kantaja on henkilö, jolla on joskus ollut C. auris -infektio tai 

oireeton löydös (ja jota ei sittemmin ole todettu asianmukaisissa 

seurantaseulonnoissa negatiiviseksi). 

Kuka on Candida 

auris -altistunut? 

 C. auris –altistunut on henkilö, jota on hoidettu samassa 

potilashuoneessa C. auris –kantajan kanssa tai joka on ollut 

epidemia-aikaan samalla osastolla aiemmin tunnistamattoman C. 

auris -kantajan kanssa. Hygieniahoitaja ja infektiolääkäri auttavat 

altistuneiden määrittelyssä. Kantajuus suljetaan pois 

seulontanäytteillä (CaauVi 21786). 

Milloin potilaalla 

katsotaan olevan 

muu riski C. auris-

kantajuudelle?  

 

Potilas, joka tulee suorana sairaalasiirtona ulkomailta tai jonka 

lähetteessä on tieto riskistä. Kantajuus suljetaan pois 

seulontanäytteillä (CaauVi 21786). 

Menettelyohje pohjautuu HUS infektiosairauksien klinikan ohjeeseen 17.6.2020. 


