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ESBL Klebsiella pneumoniae -,
CPE-, MRSA-, VRE-, AcinMDR-ja 

PseuMDR-kantaja
Candida auris -kantaja

Potilaan 
sijoittelu

1 hengen huone. Oma wc 
mahdollisuuksien mukaan.

1 hengen huone. Oma 
wc mahdollisuuksien 

mukaan.

Suojaimet 
Kosketusvarotoimien mukaan. Suojaesiliina ja suojakäsineet. 

Tarvittaessa roiskevaaran mukaan visiiri.

Potilas, jolla ei tiedossa 
moniresistenttiä mikrobia

Tavanomaisesti

Tavanomaisten 
varotoimien mukaan. 

Roiskevaaratilanteessa 
suojaesiliina, suojakäsineet 

ja visiiri. 

Varotoimien 
kesto

Tavanomaiset varotoimet 
aina käytössä

Jos näytteet negatiiviset, yhteys hygieniahoitajaan, joka arvioi 
kantajuuden purun. Purkamiseen tarvitaan useita eri aikaan 

otettuja näytteitä.

Käsihygienia

Kädet desinfioidaan ennen ja jälkeen potilaan tai hänen lähiympäristönsä koskemisen, ennen 
aseptista toimenpidettä, eritteiden käsittelyn jälkeen sekä ennen suojakäsineiden pukemista ja 
riisumisen jälkeen. 
Kädet pestään vedellä ja saippualla wc-käynnin jälkeen, ennen ruokailua, kun kädet ovat näkyvästi 
likaiset sekä gastroenteriittipotilaiden hoitamisen jälkeen. 
Potilaiden käsidesinfektio ohjatusti ennen ruokailua ja wc-käynnin jälkeen. 

Kymenlaakson hyvinvointialueen henkilökunta käyttää kaikessa lähikontaktissa kirurgista suu-nenäsuojainta, niin potilaiden kuin 
muun henkilökunnan kanssa. 

ESBL E. Coli -kantaja

Tavanomaisesti. 
Riskiosastoilla (teho, 

valvonta, hematologian ja 
onkologian osastot) 1 

hengen huone. 

Jos näytteet negatiiviset, 
yhteys hygieniahoitajaan. 

Tavanomaisten 
varotoimien mukaan. 

Riskiosastoilla ja alle 7-
vuotiaat 

kosketusvarotoimin; 
suojaesiliina ja 
suojakäsineet. 

Kuin edellä, mutta lisäksi 
kädet pestään potilaan 

hoitamisen jälkeen vedellä 
ja saippualla.


