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Terveydenhuollon työntekijän MRSA 

Outi Lyytikäinen, tutkimusprofessori 

Sairaalainfektio-ohjelma (SIRO),  

Infektiotautien torjuntayksikkö (INTA), Infektiotaudit-osasto (INFO) 



Terveydenhuollon työntekijän MRSA 

• Terveydenhuolto, myös sosiaalihuolto ja pitkäaikaishoidon 
asukkaat 

• Työntekijät, myös potilaat 

• MRSA, myös muut moniresistentit mikrobit (VRE, ESBL, 
CPE) 

• Lainsäädäntö, myös uusi tartuntatautilaki 

 

• Työryhmä: Elina Kolho, Jaana Syrjälä ja Reetta Huttunen 
sekä STM (Sari Ekholm, Liisa Katajamäki) 
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MRSA-ohje, 2004 

• Kohderyhmä 

– sairaanhoitopiirien ja laitosten 
infektioiden torjuntatiimi 
(infektiosairauksien ja mikrobiologian 
erikoislääkärit, hygieniahoitaja)  

• Yleisperiaatteet 

– ennaltaehkäisevä toiminta 

– potilaan oikeus hyvään hoitoon ja 
työntekijöiden työsuhdeturva 

– torjuntatoimet ei saa johtaa potilaiden 
tai työntekijöiden syrjintään  

• Akuuttisairaalat ja pitkäaikaishoitolaitokset 

• Muita käytännön tilanteita mm. avohoidossa 

• MRSA ja terveydenhuollon henkilökunta 

• Liitteet: potilasohje, laboratoriodiagnostiikka 
ja lainsäädäntö 
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MRSA-ohje, 2004: henkilökunnan MRSA-viljelyt 

• Suositellaan tilanteissa, joissa 

– epidemiaa ei saada hallintaan tavanomaisin torjuntakeinoin ja 
potilastartunnat voidaan selittää vain henkilökunnasta peräisin 
oleviksi 

– joskus jos indeksipotilas ei ole tunnistettavissa potilaiden 
joukosta 

– 12 kk sisällä työskentely ulkomailla tai muissa MRSA:n suhteen 
endeemisissä sairaaloissa 

• harkitaan tapauskohtaisesti konsultoiden shp:n infektioiden 
torjuntatiimiä 

• huomioidaan edeltävät ja tulevat työtehtävät sekä 
kolonisaatiolle altistavat tekijät (ihosairaudet) 

• nenä ja mahdolliset käsien ihottumat/ haavaumat ennen 
työvuoron alkua, ei jälkeen 

• Huom. suunnitelma miten toimitaan jos näyte positiivinen 

• Yleensä ei tarvitse pidättää potilastöistä 
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Kolonisoituvatko MRSA:ta hoitavat 
terveydenhuollon työntekijät MRSA:lla? 
• Lyhytaikainen kolonisoituminen on yleistä, pitkäaikainen harvinaista 

Lancet Infect Dis 2008:8:289 
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Kuinka iso on riski sairastua MRSA-infektioon? 

• 8,5-25 % MRSA:lla kolonisoituneista sairaalapotilaista saa MRSA:n 

aiheuttaman oireisen infektion Clin Infect Dis 2004 39:776-82, Am J Infect Control 

2013 (S0196-6553(12)01158-3 

 

• Sairaalan ulkopuolella infektioriski on selvästi pienempi: 5,1 % 
terveydenhuollon työntekijä-MRSA-kantajista saa infektion Lancet Infect 

Dis 2008:8289 

 



Terveydenhuollon ammattilaiset ovat yleensä 
vektoreita, harvemmin epidemioiden lähteenä 
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Työtekijöiden systemaattisista MRSA-seulonnoista voi olla 

hyötyä rajatuissa osastoepidemioista, mutta laajoissa 

epidemioissa seulontojen merkitys on epäselvä  
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MDR-mikrobit ja lainsäädäntöä 

• Tartuntatautilaki 1986 

• Työsopimuslaki 2001 

– Työnantajan velvollisuudet ja direktio-oikeuteen perustuvat 
määräykset 

– Työntekijän velvollisuudet 

• Työturvallisuuslaki 2002 (sis. biologiset tekijät) 

– Työnantajan velvollisuudet 

• Työterveyshuoltolaki 2001 

– Pakolliset terveystarkastukset 

• Palvelusuhdelaki 2002 ja Yhdenvertaisuuslaki 2014 

– Tasapuolinen kohtelu ja syrjintäkielto 

• Työtapaturma- ja ammattitautilaki  2015 (1.1.2016) 

• Potilasvahinkolaki 1986 
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Kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymän tehtävät 
tartuntatautien torjunnassa 

• MDR-mikrobien torjunta ja hoitoon liittyvien infektioiden ehkäisy osa 
tartuntatautilain määrittelemää tartuntatautien vastustamistyötä.  

• Tartuntatautilain 6 §:n mukaan  shp:n velvollisuus on ohjata infektioiden 
torjuntatyötä, seurata toiminnan toteutumista ja toimia asiantuntijana  shp:n 
alueella.  

• Lain 23 a §:n mukaan shp:n tartuntataudeista vastaava lääkäri voi 
valtioneuvoston asetuksella määriteltyjen lääkkeille erittäin 
vastustuskykyisten mikrobien ilmenemisen ja leviämisen estämiseksi 
ylläpitää mainittujen mikrobien kantajista erillistä rekisteriä (alueellinen 
lääkkeille erittäin vastustuskykyisten mikrobien kantajien rekisteri).   

• Lain 7 §:n mukaan tartuntatautien vastustamistyön järjestäminen on kunnan 
vastuulla. Terveyskeskuksen tartuntataudeista vastaava lääkäri on 
velvollinen ryhtymään toimenpiteisiin tartuntataudin leviämisen estämiseksi.  

  

 

19.3.2016 Terveydenhuollon työntekijän MRSA/ O Lyytikäinen 10 



Kustannukset 

• Tartuntatautilaissa ei ole erityissäännöksiä siitä, kenelle MDR-
mikrobien torjuntatoimien kustannukset kuuluvat kuten 
yleisvaarallisten tartuntatautien kohdalla. 

• Epidemiatilanteissa torjuntatoimien nopea käynnistyminen on 
laitoksen, kunnan ja sairaanhoitopiirin edun mukaista, jolloin 
kustannukset jakaantuvat ainakin aluksi osapuolten välillä 
toimintojen ja työn määrän mukaan.  

• Epidemiatilanteissa työnantajan (laitoksen johtaja 
infektioasiantuntijoita konsultoiden) määräämistä tarkastuksista 
(terveystarkastus, näytteet, hoito) ja kustannuksista vastaa 
työnantaja. 
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Työnantajan velvollisuudet 

• Työsopimuslain 2 luvun 3 §:n ja kunnallisesta viranhaltijasta 
annetun lain 14 §:n mukaan työnantajan on huolehdittava 
työturvallisuudesta työntekijän tai viranhaltijan suojelemiseksi 
tapaturmilta ja terveydellisiltä vaaroilta niin kuin työturvallisuuslaissa 
säädetään. 

• MDR-mikrobit ovat työturvallisuuslain säännöksessä tarkoitettuja 
biologisia tekijöitä.  

• MDR-torjunta terveydenhuollossa pitää sisällään työpaikalla 
toteutettavat rakenteelliset, tekniset ja työn organisointiin liittyvät 
toimenpiteet sekä toisaalta työhygieniasta ja henkilökohtaisesta 
suojautumisesta varmistautumisen. 

• Tärkeä merkitys on myös työnantajan velvollisuudella antaa 
työntekijöille tiedotusta ja opetusta biologisten tekijöiden 
aiheuttamasta terveysvaarasta, varotoimenpiteistä, 
hygieniavaatimuksista ja suojavaatetuksen ja -välineiden käytöstä. 
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Työntekijän velvollisuudet 

• Työntekijät ovat velvollisia noudattamaan huolellisesti niitä 
määräyksiä ja ohjeita, joita työnantaja antaa toimivaltansa 
mukaisesti työn suorittamisesta.  

• Työntekijän on myös kokemuksensa, työnantajalta saamansa 
opetuksen ja ohjauksen sekä ammattitaitonsa mukaisesti työssään 
huolehdittava käytettävissään olevin keinoin niin omasta kuin 
muiden työntekijöiden turvallisuudesta ja terveydestä sekä 
noudatettava työtehtävien ja työolojen edellyttämää huolellisuutta ja 
varovaisuutta.  
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Pakolliset terveystarkastukset 

• Työnantajan kannalta työhön liittyvillä terveystarkastuksilla on 
merkitystä mm. työsuojeluun ja -turvallisuuteen liittyvien 
vastuunäkökohtien vuoksi ja työntekijän kannalta kyseessä on 
hänen oman terveytensä suojelu ja edistäminen.  

• Työterveyshuoltolain 13 §:ssä säädetään työntekijän 
velvollisuudesta osallistua terveystarkastukseen.  Pakolliseen 
terveystarkastukseen voidaan työterveyshuoltolain säännöksen 
sanamuodon perusteella määrätä joko työntekijän terveydentilan 
selvittämiseksi erityistä sairastumisen vaaraa aiheuttavassa työssä 
tai työympäristössä taikka työ- tai toimintakyvyn selvittämiseksi 
työstä aiheutuvien, terveydentilaan kohdistuvien vaatimusten 
vuoksi.  

• MDR-mikrobin kantajuus ei ole kyseisessä asetuksessa tarkoitettu 
erityistä sairastumisen vaaraa aiheuttava tekijä, eikä niistä seuraa 
myöskään säännöksessä tarkoitettua työstä aiheutuvaa, 
terveydentilaan kohdistuvaa vaatimusta.   
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MDR-mikrobiepidemia: työntekijä ja lainsäädäntö 

• Joskus MDR-mikrobiepidemiaa ei saada hallintaan tavanomaisin 
torjuntakeinoin ja epidemiologisen ja mikrobiologisen näytön 
perusteella potilastartunnat voidaan selittää vain työntekijöistä 
peräisin oleviksi. 

• Ensisijaisesti suositellaan potilaiden hoitoon osallistuvien henkilöiden 
käsien kunnon tarkistamista ja tarvittaessa työterveyshuoltoon 
ohjausta.  

• Mikäli tartunnat eivät lakkaa, suositellaan seulontanäytteiden ottoa 
potilastyöhön osallistuvasta henkilökunnasta.  

• Tartuntatautilaki ei kuitenkaan anna valtuuksia määrätä MDR-
mikrobin kantajuuden toteamiseen otettavaksi seulontanäytettä ilman 
tutkittavan suostumusta.  

• Mikäli seulontanäytteisiin päädytään, otetaan ne työterveyshuollossa, 
jotta salassapito toteutuu.  

• Jos työntekijän MRSA-seulontanäytteet ovat positiiviset, tarjotaan 
työntekijälle mahdollisuus eradikaatiohoitoon, jonka kustannuksista 
vastaa työnantaja. 
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MDR-mikrobiepidemia: tasapuolinen kohtelu ja syrjintä 

• MDR-mikrobit eivät ole yleisvaarallisia tartuntatauteja.  

• Näin ollen MDR-mikrobikantajaa ei voida määrätä olemaan 
poissa työstä tartuntatautilain 20 §:n 4 momentin nojalla 
tartuntatautien torjunnasta vastaavan kunnan toimielimen 
toimesta, esimerkiksi terveyslautakunnan päätöksellä, jolloin 
työntekijällä olisi oikeus saada Kansaneläkelaitokselta (Kela) 
tartuntatautilain 27 §:n mukaan päivärahaa ja korvausta 
ansionmenetyksestä sairausvakuutuslain mukaisesti.  

• Jos MDR-mikrobin kantaja epidemiatilanteissa aiheuttaa 
tartuntojen leviämisvaaran, hänet voidaan siirtää toisiin 
tehtäviin tai kirjoittaa sairaslomaa.  
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MDR-mikrobiepidemia: tasapuolinen kohtelu ja syrjintä 

• Palvelussuhdelaissa on säädetty työntekijöiden 
tasapuolisesta kohtelusta ja syrjintäkiellosta. Työnantajan on 
kohdeltava työntekijöitä tasapuolisesti, jollei siitä 
poikkeaminen ole viranhaltijoiden tai työntekijöiden tehtävät ja 
asema huomioon ottaen perusteltua.  

• Yhdenvertaisuudesta ja syrjinnän kiellosta säädetään 
yhdenvertaisuuslaissa. Erilainen kohtelu työsuhteessa ja 
julkisoikeudellisessa palvelussuhteessa sekä työharjoittelussa 
ja muussa vastaavassa toiminnassa samoin kuin työhön tai 
palvelukseen otettaessa on oikeutettua, jos kohtelu perustuu 
työtehtävien laatua ja niiden suorittamista koskeviin todellisiin 
ja ratkaiseviin vaatimuksiin ja kohtelu on oikeasuhtaista 
oikeutettuun tavoitteeseen pääsemiseksi.  

• Jos työnantaja tekee työturvallisuuslain perusteella 
työjärjestelyjä työntekijän terveydentilan perusteella, esim. 
MDR-mikrobin kantajuuden perusteella, tämä ei ole syrjintää 
terveydentilan perusteella.  
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MDR-mikrobiepidemia: työtehtävien muutokset 

• Työntekijän työvelvollisuuden alaan kuuluvat ne tehtävät, 
joista hän on työsopimuksellaan sopinut.  

• Työnantaja voi direktio-oikeuteen perustuvilla määräyksillään 
muuttaa työntekijän työtehtäviä ainakin väliaikaisesti, kunhan 
muutosta ei ole pidettävä olennaisena.  

• Pääsääntöisesti MDR-mikrobilla kolonisoituneet työntekijät 
voivat jatkaa omissa työtehtävissään samoin edellytyksin kuin 
muutkin työntekijät: ei käsien iho-ongelmia, ei 
hengitystieinfektiota eikä ripulia.  

• Esim. MRSA-kantajuus ei ole myöskään peruste 
palvelussuhteen päättämiselle. 
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Korvaaminen ammattitautina 

• Ammattitaudilla tarkoitetaan sairautta, joka on 
todennäköisesti pääasiallisesti aiheutunut työntekijälle 
altistumisesta fysikaaliselle, kemialliselle tai biologiselle 
tekijälle 26 §:n 1 momentissa tarkoitetuissa olosuhteissa. 

• Lähtökohtana lääketieteellinen sairauden käsite  

• Sairaudella voidaan tarkoittaa kliinisesti todettavaa tautia tai 
ylipäätään lääketieteellisin menetelmin todennettavissa olevia 
haitallisia muutoksia tai oireita henkilön elimistössä.  

• Mikäli MDR-mikrobikantajuus ei aiheuta edellä tarkoitettua 
sairautta, siitä ei makseta korvausta.  

• MDR-mikrobikantajalla voidaan todeta esim. ihosairaus, 
jolloin siitä voi saada korvauksen, jos ihosairaus on 
työperäinen. 

19.3.2016 Terveydenhuollon työntekijän MRSA/ O Lyytikäinen 19 



Työntekijän MDR-mikrobikantajuus ei epidemiatilanteessa 

• Tartuntatautilaissa ei oteta kantaa siihen, kuinka tulee toimia, 
kun henkilökunnan jäsenellä todetaan MDR-mikrobin 
aiheuttama infektio eikä siihen, tuleeko henkilökunnan 
jäsenestä ottaa työterveyshuollossa MDR-seulontanäytteitä 
hänen omasta pyynnöstään.  

• Kunkin yksikön työterveyshuolto päättää itse 
toimintatavoistaan ja siitä, mihin positiiviset seulontanäytteet 
johtavat ja kuka kustantaa mahdolliset toimenpiteet. 

• Toimintatavat tulisi suunnitella yhteistyössä  
infektioasiantuntijoiden kanssa. 

19.3.2016 Terveydenhuollon työntekijän MRSA/ O Lyytikäinen 20 



Potilaan oikeus saada korvausta MDR-mikrobitartunnasta 

• Oireeton MDR-mikrobin kantajuus ja siitä mahdollisesti aiheutuvat 
kustannukset eivät ole potilasvahinkolain  mukaisesti korvattavia.  

• MDR-mikrobi-infektioista voidaan kuitenkin suorittaa korvausta 
potilasvahinkolain mukaan samojen periaatteiden mukaan kuin 
muistakin infektioista.  

• Potilasvahinkolain 2 §:n 3 kohdan perusteella korvausta suoritetaan 
henkilövahingosta, jos on todennäköistä, että se on aiheutunut 
tutkimuksen, hoidon tai muun vastaavan käsittelyn yhteydessä 
alkaneesta infektiosta, jollei potilaan ole siedettävä vahinkoa ottaen 
huomioon infektion ennakoitavuuden, aiheutuneen vahingon 
vakavuuden, käsiteltävänä olevan sairauden tai vamman laadun ja 
vaikeusasteen sekä potilaan muu terveydentilan. On oltava 
todennäköistä, että infektio on alkanut hoidon yhteydessä, jotta se 
olisi korvattava. Taudinaiheuttajan alkuperällä ei ole siinä mielessä 
merkitystä, onko se potilaan omasta kehosta vai jostakin muualta.  
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