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3§
Maaritelmart

Tassa laissa tarkoitetaan:

1) tartuntataudilla sellaista sairautia tai tartuntaa, jonka aineuttavat elimistdssa lisaantyvat mikrobit
tai nilden osat taikka loiset; tartuntatautina pidetaan myds mikrobin myrkyn alheuttamaa tilaa;
prionin aineuttama tauti rinnastetaan tartuntatautiing parantuneesta infektiosta elimistéon jaaneita

16yddksia ei pideta taruntatautina;

2) hoitoon liittyvalla infektiolla sosiaali- ja terveydenhuollossa toteutetun tutkimuksen tai annetun

hoidon aikana syntynytta tai alkunsa saanutta taruntatautia;

3) laakkeille erittain vastustuskykyisilla mikrobeilla sellaisia mikrobeja ja mikrobikantoja. joiden
aiheuttamien infektioiden hoitoon on rajallisesti tai ei lainkaan kaytidkelpoisia, tehokkaita

mikrobilddkkeita;

17 §

Hoitoon liittyvien infektioiden torjunta

Terveydenhuollon ja sosiaalinuolion toimintayksikén on torjuttava suunnitelmallisesti hoitoon
littyvia infektioita. Toimet on sovitettava yhteen terveydenhuoltolain 8 §:553 saadettyjen

potilasturvallisuutta edistavien toimien Kanssa.

Toimintayksikdn johtajan on seurattava

runtatautien ja laakkeille erittain vastustuskykyisten

mikrobien esiintymista ja huolehdittava tartunnan torjunnasta. Toimintayksikon on huolehdittava

potilaiden, asiakkaiden ja henkildkunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja sijoittamisesta
seka mikrobilagkkeiden asianmukaisesta kaytosta.

Toimintayksikdn johtajan orf kaytettdva apunaan Itartuntatautien torjuntaan perehtyneita

terveydenhuollon ammattihenkiloita jo sovitettava foimintansa yhteen kunnan tai kuntayhtyman

toteuttamien toimien seka valtakunnallisten hoitoon liittyvien infektioiden torjuntachjelmien kanssa.
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36§
Hoitoon liittyvien infektioiden rekisterit

|Terveyden ja hyvinvoinnin laitos yllapitaa valtakunnallista hoitoon liittyvien infektioiden rekisteria_|

niiden seurantaa ja torjuntaa seka tilastointia ja tutkimusta varten. Rekisteriin talletetaan
tunnistetietoina 29 &ssa tarkoitetut tiedot Laitoksella on oikeus saada salassapitosaanndsten
estamatta ja korvauksetta terveydenhuollon ja sosiaalihuocllon toimintayksikdista potilasta ja
asiakasta koskevat tiedot hoitoon liittyvien infektioiden diagnooseista ja aiheuttajista seka tartunnan
kulkuun vaikuttaneista tekijoista.

Laitos voi taydentda tietoja vaestotietojarjestelmasta tiedoilla potilaan ja asiakkaan asuinkunnasta ja
-paikasta seka mahdollisesta kuolemasta. Rekisteriin saa kerata ja tallettaa seuraavat
valttamattomat tiedot taudin aiheuttajia ja niiden ominaisuuksia, diagnooseja, riskitekijoita,
tartunnan kulkuun vaikuttaneita tekijoita seka hoitopaikkaa, hoitoa ja hoidon lopputulosta koskevia
tietoja sosiaali- ja terveydenhuollon hoitoilmoitusjarjestelmasta, taruntatautirekisterista tai
terveydenhuollon valtakunnallisista henkildrekistereista annetun lain mukaisista rekistereista.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma yliapitaa alueeliista hoitoon liittyvien infektioiden rekisteria Iliiden

seurantaa ja torjuntaa varten. Rekisteriin talletetaan tunnistetietoina 29 §ssa tarkoitetut tiedot.
Sairaanhoitopiirin kuntayhtymalla on cikeus saada salassapitosadnndsten estamatta ja korvauksetta
alueensa terveydenhuollon ja sosiaalinuclion toimintayksikoista asiakasta tai potilasta koskevat
tiedot hoitoon littyvien infektioiden diagnooseista ja aiheuttajista seka tartunnan kulkuun
vaikuttaneista riskitekijoista ja toimenpiteista. Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma voi taydentaa tietoja
vaestotietojarjestelmasta tiedoilla potilaan asuinkunnasta ja -paikasta seka mahdollisesta
kuolemasta.

Terveydenhuollon toimintayksikdn ja sosiaalihucllion toimintayksikdn on annettava
salassapitosaanndsten estamatta tiedot Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle ja sairaanhoitopiirin

kuntayhtyman tartuntataudeistia vastaavalle [aakarille harvinaisesta ja vakavasta hoitoon liittyvien
infektioiden ja mikrobilddkkeille erityisen vastustuskykyisten mikrobien epidemiasta ja
epidemiaepailysta. Ladkealan turvallisuus- ja kehittamiskeskuksen on ilmeitettava Terveyden ja

hyvinvoinnin laitokselle saamastaan tiedosta, jonka mukaan l3akeaineen epailldan aiheuttavan
tartuntoja. Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston seka aluehallintoviraston on ilmoitettava
Terveyden ja hyvinveoinnin laitokselle saamastaan tiedosta, jonka mukaan terveydenhuollon laitteen
tai tarvikkeen epaillagn aiheuttavan tartuntoja.
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13§
Hoitoon liittyviit infektiot

Erikoissairaanhoidon|toimintayksikoiden on annettava sddnnollisesti sairaanhoitopiirin
kuntayhtymadlle sekd Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle hoitoon liittyvien infektioiden
ehkéisyd ja torjuntaa koskevaa tietoa seki osallistuttava valtakunnallisiin hoitoon liittyvi-
en infektioiden esiintyvyyttd koskeviin selvityksiin. Erikoissairaanhoidon toimintayksik-
ko osallistuu toimintansa luonteen edellyttdmaélla tavalla valtakunnalliseen hoitoon liitty-
vien infektioiden ilmaantuvuusseurantaan yhteistydssi sairaanhoitopiirin kuntayhtyméin
ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kanssa.

L Tervevdenhuollon ja sosiaalihuollon|toimintayksikdiden on annettava sddnndllisesti
sa1raanh01t0p11r1n kuntayhtymalle h01t00n 111ttyv16n 1nfekt101den ehkalsya Ja torjuntaa
koskevia ti
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SeurantatyoOkalut

— Jatkuva seuranta ja maaraaikaiset
prevalenssitutkimukset ja torjuntatoimien kartoitukset
seka epidemioiden ilmoittaminen ja torjunta

— Erikoissairaanhoito ja pitkaaikaishoito
— Palkallinen, alueellinen ja valtakunnallinen seuranta?

Valtakunnalliset infektioiden ehkaisyohjeet
— Palkalliset ja alueelliset ohjeet
— Hoitoon liittyvien infektioiden torjunta -kirja
— Erikoissairaanhoito ja pitkaaikaishoito
— Valtakunnalliset ohjeet? Infektiotyypit?
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Distribution of HAI types

To download and print the graphs in high resolution please dick on the PDF icon.

Report:  Type of HAI one country[v| Period | 2011-2012[ v| | Show report | [
Country _ Finland
Spedalty - Al specialties [v]

Distribution of HAI types in acute care hospitals in Finland, all spedialties, ECDC Infekti Otyyp p|
PPS 2011-2012 (n=771 HAIs)
ECDC-PPS 2011 vs. 2016
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Microorganisms and antimicrobial resistance in HAIs

10 yleisinta aiheuttajamikrobia

To download and print the araphs in high resolution please dick on the PDF icon.

Report: | | Most frequently isolated microorganisms in HATs
Period | 20112012 |
Country Frisnd —[v]

Most frequently isolated microorganisms in HAIs (all HAI types) in acute care hospitals
in Finland (n=471 microorganisms)
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Leikkausalueen infektioiden seuranta toimenpiteissa joita sairaalassa yli 200/vuosi

— SIRO: seurantakasikirja (9-10 toimenpideryhmad), tietokanta ja raportit,
toistaiseksi vain yhteenvetoraportit julkisia

— Julkinen indikaattori: polven ja lonkan tekonivelten ensileikkauksissa
syvien ja leikkausalueen infektioiden esiintyvyys (%)

Veriviljelypositiivisten sairaalainfektioiden seuranta
— SIRO: seurantakasikirja, tietokanta ja raportit
— Yleinen esiintyvyys 1000 hoitopaivaa kohti
— Aiheuttajamikrobit ja niiden resistenssi potilasryhmittain
— Keskuslaskimokatetreihin liittyvat infektiot tehoyksikdissa ja vuodeosastoilla

— Julkinen indikaattori: S. aureuksen aiheuttamat infektiot 1000 hoitopaivaa
kohti (koko sairaalassa)

Clostridium difficile -infektioiden seuranta
— SIRO: seurantakasikirja, tietokanta ja raportit

— Yleinen esiintyvyys 1000 hoitopaivaa kohti ja prevalenssi sairaalaan muualta
tulleilla potilailla

— Julkinen indikaattori: oman sairaalan CI. difficile -infektiot 1000
hoitopaivaa kohti (koko sairaalaa) C «
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Henkilokunnan influenssarokotuskattavuus (%)
— Hoitohenkilokunta (ladkarit ja hoitajat) erikoissairaanhoidon toimintayksikoissa
— Kyselyn ajankohta? Koko henkilokunta? Koko sairaanhoitopiiri?

Kasihuuhdekulutus/1000 hoitopaivaa
— Somaattiset (ei psykiatriaa) vuodeosastot
— Teho-osastot?
— Huom. ECDC-PPS 5 vuoden valein: kulutus koko sairaalassa

Torjuntaty6hdn osallistuva henkilokunta vuodepaikkoihin suhteutettuna
— Hygieniahoitajat
— Infektiolaakarit?

— Huom. ECDC-PPS 5 vuoden vélein: yhteenlasketut henkil6tyovuodet/250
vuodepaikkaa

Ohjeistus: Mikrobilaakesuositus? Muita ohjeita?
limaerityshuoneet ja 1-hengenhuoneet?

Muita?

THL:ssa tyokalu tietojen paivittamiseen tietokantaan ja raportit
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IKAANTYMINEN

Ajankohtaista  Hyvinvointia vanhuuteen  Toimivat vanhuspalvelut Kotona asumisen ratkaisuja

Elaman loppuvaiheen hoito ~ RAl-vertailukehittaminen Yhteystiedot

THL.FI * AIHEET * IKAANTYMINEN * RAI-'VERTAILUKEHITTAMINEN ° TIETOA RAI-JARJESTELMASTA

IKAANTYMINEN

RAI-
vertailukehittdminen

Tietoa RAI-

jarjestelmasta

RAl-jarjestelman

Tietoa RAIl-jarjestelmasta

+ Mika on RAl-arviointijarjestelma? RAI-TIEDONSIIRTO

* RAl-vidlineet Suomessa RAI-kayttajille:

« RAl-vilineiden kayttdmahdollisuuksia RAI-tiedonsiirron ohjeet ja
aikataulut

+ Miten saat RAl-jarjestelman kayttoosi?

mittareita ’ » RAIn kdyttéonottoprosessi
Tietosisallot- Mika on RAl-arviointijarjestelma?
taulukko RAl on standardoitu tiedonkeruun ja havainnoinnin véaline, joka on
tarkoitettu asiakkaan palvelutarpeen arviointiin seka hoito-,
RAI-mittareiden . . . L
> kuntoutus- ja palvelusuunnitelman laatimiseen. RAl-arviointi on
muuntotaulukko
jarjestelmallinen ja monipuolinen. RAl-jarjestelmaa yllapitda ja sen
oikeudet omistaa kansainvalinen tutkijaverkosto interRAl. THL valvoo
RAl-vilineiden suomalaisia versioita.
RAI = resident assessment instrument U
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Table 1
Characerisnes of residents, infections, and antibiotic-resistant bacteria by type of setings

Health cire center wards, n = 115 Mursing homes, n =263 Sheltered care units, n = 274 All, N = 652
Mumbsers of residenis 3262 5,262 4260 12,784
Age =85 yr.n (%) 1489 (46) 2,561 (49) 2,010(47) 6,060 (47)
Female, n (%) 2,153 (G6) 3831(73) 3,114(73) 9,098 (71)
Urinary catheters, n (%) 216(7) 214 (4) 83(2) 513 (4)
Urinary incontinence, n (%) 234 (71) 4,122 (78) 2428(57) B,874 (69)
Redudion in cognitive performance, n (%) 237 (73) 4,162 (79) 3,122(73) 9,601 (76)
Acute mnfusion, n (%) 212 (6) 37347 352(8) 937 (7)
Bedridden, n (%) 1324 (41) 1,296 (25) 380(9) 3,000 (23)
Skin uleers, n (%) 347 (11) 461 (9) 300(7) 1,108 (9)
Esidente sith bocpiral st p 2L 658 (20} 422(8) S85(14) 1,665 (13)
Urinary tract infection, n (%) 316 (10) 334 (6) 352(8) 1,002 (8)
Wound infection, n (%) 2303 90 {2) 94(2) 267 (2)
Preumonia, n (%) 83 (3) 75(1) G1(1) 219(2)
Other respiratory infection, n (%) 48 (1) 85(2) S6(1) 189 (1)
Clostridium difficile, n (%) 36(1) 18(0.3) 16(0.4) 70(1)
Conjunctivitis, n (%) 17 (0.5) 22 (0.4) 11{03) 50 (0.4)
Septicemia, n (%) 8 3 3 14 {0.1)
Antibiotic-resistant bacteria, n (%) 257 (7) IGT (T 130(3) 724 (6)

*Methiallin-resistant Staphylococcus aureus: extended- spectrum f-lactase-producing Escherichia coli: vancomyan-resistant Enterococa.

Table 2
Antimicrobials used by type of settings

Number of antimicrobials (%)

Health care MNursing  Sheltered
center wards, homes, care units, All,
n = 606 n =741 n =759 N =2106

FMethenamine, n (0] 216 (36) 328 (44) 334(44) 878 (42)
Trimetoprim, n (%) 112 (18) 156(21) 238(31) 506 (24)
Cephalexin, n (%) 52 (9) 59 (8) 42 (6) 153(7)
Pivmecillinam, n (%) 53 (9) 50 (7) 44 (B) 147 (7)
Fluoroquinolone, n (%) 67 (11) 34(5) 22(3) 123 (6)
Nitrofurantoin, n (%) 27(5) 36(5) 36(5) 99(5)
Doxycycline, n (%) 7(1) 13(2) 10(1) 30(1)
Amoxicillin, n (%) 9(1) 15(2) 3(04)  27(1)
Amoxicillin clavulanic 7(1) 15(2) 5(1) 27(1)

acid, n (%)

Fusidinic acid, n (%) 5(1) 7(1) 10(1) 22(1)

Cefuroxime, n (%) 17 (3) 3(0.4) 1(0.1) 21(1)

Clindamydn, n (%) 6(1) 5(1) 4(1) 15(1)

Penicillin, n (%) 4(1) 5(1) 5(1) 14(1) b

Sulfa-trimethoprim, n (%) 6(1) 4(1) 1(0.1) 11(1) /

Ceftriaxone, n (%) 6(1) 5(1) 0 11(1)
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Pitkaaikaishoito ja hoiva: RAI-mittarit

RAl-tiedonkeruu 2 x vuodessa tai voinnin muuttuessa

Aiemmat mittarit

* Influenssarokotuskattavuus (%)
* Virtsakatetri (%)

Uudet mittarit

* Mikrobiladkekaytto (%)

* Metenaminiinikaytto (%)
Jatkossa 'infektioraportti’

— Liséaksi: VTI, haaval/ihoinfektio, keuhkokuume, Clostridium
difficile, resistentit mikrobit (MRSA, VRE, ESBL)

Tiedonkulun parantaminen RAI-laitosten ja SHP:n
infektioasiantuntijoiden valilla

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS

22.3.2018 Hoitoon liittyvat infektiot ja mikrobila&keresistenssi

&




Tutkimuksessa kerataan tietoja 2 lomakkeella:

— Toimintayksikdn lomake - yksikon johtaja osallistuu
tayttamiseen
Toimintayksikdn yleistiedot, nimittgjatiedot,
|adketieteellinen hoito ja koordinaatio, toimintayksikon
Infektioiden torjuntakaytannot, antibioottikaytannot
— Asukkaan lomake

Antibiootti ja indikaatio - hoitohenkilokunta tayttaa,
konsultoidaan tarvittaessa hoitavaa laakaria

Hoitoon liittyva infektio - konsultoidaan tarvittaessa shp:n
iInfektiotiimia
Liséksi on tarjolla vapaaehtoinen osastolista toimintayksikon
lomaketietojen keruuta helpottamaan
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Suomessa sairaanhoitopiirien infektiotiimit koordinoivat
alueellaan tutkimusta: kutsut, koulutus ja konsultaatioapu

Milla laajuudella toimintayksikot osallistuvat tutkimukseen?

— Vain toimintayksikon lomake

— Asukkaan lomakkeesta vain antibioottiosio

— Asukkaan lomakkeesta seka antibiootti- etta infektio-osio
THL jarjestaa koulutusta (mm. verkkoseminaareja)
sairaanhoitopiirien infektiotiimeille ja pitkdaikaishoitolaitosten

hygieniahoitajille ja l1aakarelille, jotka edelleen opastavat
toimintayksikkdja tiedonkeruussa

Verkkoseminaarien (7.9.2017 ja 14.9.2017 ) lisaksi THL tarjoaa
osallistujille suljetun verkkoyhteistyétilan, jossa on mahdollisuus
saada konsultaatioapua (mm. usein kysyttyja kysymyksia ja niihin
vastauksia)
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Tiedot kerataan tiedonkeruulomakkeille

Toimintayksikkd tai sairaanhoitopiirin infektiotiimi tallentaa
lomaketiedot ECDC:n suunnittelemalla HALT-3
tallennusohjelmalla

Tutkimustuloksista saa tallennuksen jalkeen heti
toimintayksikkokohtaisen palauteraportin

Tallennetut tiedot |&hetetadn THL:&an, joka kokoaa Suomen
laitosten tiedot ja lahettad ne ECDC:hen

ECDC:sta saamme koko maan ja shp-kohtaiset tulokset vrt. ECDC-
PPS 2011 ja 2016

Palautewebinaari osallistujille 1.3.2018

Suomen tuloksista yhteenvetoraportti THL:n julkaisusarjaan ja/tai
Suomen Laakarilehteen, jossa suosituksia pitkdaikaishoitolaitosten
Sseurantaan

y
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Erikoissairaanhoidon toimintayksikdéiden on annettava sdanndllisesti
sairaanhoitopiirin kuntayhtymalle sekd Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle
hoitoon liittyvien infektioiden ehkdaisya ja torjuntaa koskevaa tietoa seka
osallistuttava valtakunnallisiin hoitoon liittyvien infektioiden esiintyvyytta koskeviin
selvityksiin.
— THL ja SHP: vuosittaiset kyselyt torjuntaan suunnatuista resursseista ja
seuranta- ja torjuntatoiminnasta

— THL: 5 vuoden valein valtakunnalliset/EU:n prevalenssitutkimukset
Erikoissairaanhoidon toimintayksikko osallistuu toimintansa luonteen
edellyttdmalla tavalla valtakunnalliseen hoitoon liittyvien infektioiden

iImaantuvuusseurantaan yhteistyossa sairaanhoitopiirin kuntayhtyman ja
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kanssa.

— SIRO:n seurantaosiot (3 infektiotyyppia ja 9 toimenpideryhméaa)
Terveydenhuollon ja sosiaalihuollon toimintayksikdiden on annettava
saanndllisesti sairaanhoitopiirin kuntayhtymalle hoitoon liittyvien infektioiden

ehkaisya ja torjuntaa koskevia tietoja seka osallistuttava niiden esiintyvyytta ja
torjuntaa koskeviin selvityksiin.

— Vuosittain RAIl-tiedonkeruu ja/tai HALT-software > SHP ja THL
— THL: 5 vuoden valein valtakunnalliset/EU:n prevalenssitutkimukiset

-
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Seurantatyokalut

— Jatkuva seuranta ja maaraaikaiset
prevalenssitutkimukset ja torjuntatoimien kartoitukset
seka epidemioiden ilmoittaminen ja torjunta

— Erikoissairaanhoito ja pitkaaikaishoito
— Palkallinen, alueellinen ja valtakunnallinen seuranta?

Valtakunnalliset infektioiden ehkaisyohjeet
— Palkalliset ja alueelliset ohjeet
— Hoitoon liittyvien infektioiden torjunta -kirja
— Erikoissairaanhoito ja pitkaaikaishoito
— Valtakunnalliset ohjeet? Infektiotyypit?
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ECDC-PPS 2016: Onko sairaalassanne seuraavia kaytossa infektioiden torjuntaan
tai mikrobiladkekayton ohjaukseen? (K=kylla, E=ei, U=ei tietoa)

2
3 S %\ 9 E € s Q
7 i 5 2 S S E
2l ge| 3| & 35| 3 5
@)
T
Teho-osastot,%
Keuhkokuume 81 42 71 16 10 71 61
Veriviljelypositiiviset infektiot 84 19 65 7 10 74 71
Virtsatieinfektiot 74 10 71 3 10 68 61
Mikrobilaakekayttd 84 3 68 0 10 68 58
Koko sairaala / muut osastot, %
Keuhkokuume 62 6 52 0 4 74 56
Veriviljelypositiiviset infektiot 78 8 60 0 4 82 76
Leikkausalueen infektiot 88 10 76 14 4 88 82
Virtsatieinfektiot 88 10 70 0 4 68 60
Mikrobilaakekayttd 82 6 64 0 6 72 62

Hoitokaytanténippu (care bundle): 3-5 nayttdon perustuvaa kaytantda sovelletaan yhtaaikaisesti hoidon laadun parantamiseksi
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Leikkausalueen infektiot

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS

WHO 2009: Surgical Safety Checklist
Valvira ja THL 2011: Leikkaustiimin tarkistuslista

ECDC 2013: Systematic review and evidence-based guidance
on perioperative antibiotic prophylaxis

Suomen Laakarilehti 2013: Mikrobilaakeprofylaksi leikkauksissa
-katsaus, Veli-Jukka Anttila

WHO 2016: Global guidelines for the prevention of surgical site
Infection (pre-, intra- and postoperative measures)

CDC 1999 ja 2017 (JAMA surgery): Guideline for prevention of
surgical site infection

ECDC 2017: Surveillance of surgical site infections and
prevention indicators in European hospitals



ECDC.: leikkausalueen infektioiden seuranta ja rakenne- ja prosessi-
indikaattorit

— Salraala/yksikkdkohtaiset tiedot
Kasihuuhteen kaytt6/1000 hoitopaivaa (edellinen vuosi)
Leikkausalueen infektioiden lapikaynti ja syiden selvittely

— Leikkauskohtaiset tiedot (3 kk ja/tai 30 tiettya toimenpidettd/vuosi)

Perioperatiivinen antibioottiprofylaksi: aloitus (60 min, paitsi
vankomysiini ja kinolonit) ja lopetus (24 h)

Preoperatiivinen ihon valmistelu
— Karvojen poisto (el poistoa tai vain leikattu)
— Ihon desinfektio (alkoholi-klooriheksidiiniglukonaatti)

Muut
— Normotermia (rektaali 36-38°C tai ei-rektaali 35,5-37,5°C)
— Tarkka veren sokerin seuranta -

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS \./



Verisuonikatetreihin liittyvat infektiot

— Perifeeriset verisuonikatetrit

Opinnaytety6: Suomen paikalliset ja alueelliset ohjeet
seké kirjallisuuskatsaus muiden maiden ohjeista

Shp:n kommenttikierros vrt. MDR-ohje

— Keskuslaskimokatetrit

ECDC: ohjeiden evaluaatio AGREE Il tool avulla (6
aluetta ja 23 kohtaa) kahden asiantuntijan toimesta

18 > 11 ohjetta: APIC, APSIC, Marchall, EPICS,
O’Grady, Yokoe, French PC, French PICC, Polish,
Irish, UK-Scotland

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS \./



175 toimintayksikkda 19 sairaanhoitopiirista (1-50 per shp)

e Julkinen 137/175 ( 78%), yksityinen, voittoa tavoitteleva 29/175 (17
%) ja yksityinen, voittoa tavoittelematon 9/175 (5 %)

6762 asukasta

7,6 % (0-41,7) vahintaan yksi antibioottilaakitys
— 61,9 % profylaksi ja 38,1 % sairauden hoito
— 88,8 % VTI-profylaksi ja 42,8 % VTI-hoito

— 48,1 % VTI-profylaksia JO1X muut bakteeriladkkeet
(metenamiini)

3,5 % (0-17,1) hoitoon liittyva infektio
— 34,9 % VTI, 29,4 % ihoinfektio ja 20,6 % hengitystieinfektio

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS \./



Virtsatieinfektiot
— Diagnostiikka, hoito ja estolaakitys
Kaypahoito-ohjeiden paivitys?
Erillinen ohje pitkaaikaishoitoon?
— Virtsakatetrien kaytto (indikaatiot, asettaminen ja
yllapito?
Iho/haavainfektiot
— Haavojen ehkaisy ja hoito
Hengitystieinfektiot
— Keuhkokuume ja muut
— Influenssaepidemioiden seuranta

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS



THL: vuosittaiset enkalsy- ja

torjuntatoimintakyselyt

- 2001, 2008, 2011 (ECDC-PPS), 2014, 2016 (ECDC-PPS

- Esim. vuodeosastojen kasihuuhdekulutus,
henkilokunnan influenssarokotuskattavuus,
hygieniahoitajien maara

Incidence vs. Prevalence

(U .
O Incidence

& \ THL: SIRO-seuranta
[ ('-)03(" « Leikkausalueen infektiot

« CABG, HPRO, KPRO,
FEM, LAM, APPEN,
BREAST, HYST, CSEC

» Veriviljelypositiiviset
infektiot
* Clostridium difficile

Prevalence

ECDC-PPS 2021-2022
- Akuuttisairaalat
ECDC-HALT 2021-
2022

- PitkAaikaichnitn

ECDC: HAl-net
* Leikkausalueen infektiot
« CABG, CHOL, COLO,
CSEC, HPRO, KPRO,
LAM




