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Sidonnaisuudet kolmen viimeisen 

vuoden ajalta 
 LKT, dosentti, sisätautien ja 

infektiosairauksien erikoislääkäri 

 Päätoimi  
 Osastonylilääkäri Tays sisätautien vastuualue/Infektioyksikkö,        

 Pshp:n tartuntataudeista vastaava lääkäri 

 Tutkimus ja kehitystyö 
 Tutkimusta infektiosairauksien alalta (rahoitus Pshp:n kilpailutettava 

tutkimusapurahoitus) 

 Koulutustoiminta 
 Luentoja eri lääkealan yritysten koulutuksissa (yritykset Gilead, GSK, 

MSD, UCB-Pharma) 

 Luottamustoimet terveydenhuollon alalla  
 Sosiaali- ja terveysministeriön Tartuntatautien neuvottelukunnan jäsen 

 Thl:n Mikrobilääkeresistenssin kansallisen asiantuntijatyöryhmän jäsen 
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Taustaa 
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MRSA=Metisilliinille Resistentti Staphylococcus aureus 

 
 Tavanomaiset stafylokokin hoitoon tarkoitetut 

antibiootit eivät tehoa 

 MRSA voi ilmetä kantajuutena tai infektiona 

 MRSA-kantajuus ei ole tauti, mutta henkilö hoidetaan 

sairaalassa kosketusvarotoimin yhden hengen 

huoneessa, jossa oma wc ja suihku 

 MRSA-kantajuus ei saa vaikuttaa potilaan saamaan 

hoitoon  

• MRSA:n aiheuttamien infektioiden hoito on kalliimpaa 
ja ennuste huonompi kuin herkän S.aureus-infektion 
 MRSA:han tehoavat lääkkeet ovat kalliita 

 Kosketusvarotoimet aiheuttaa kustannuksia, 

 Tavanomaiset empiiriset aloitushoidot eivät tehoa MRSA, jolloin 
infektion hoito voi myöhästyä ja hoitotulos huonontua 
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”MRSA-ongelman” mittareita 
 MRSA-verenmyrkytysten %-osuus kaikista 

Staphylococcus aureuksen aiheuttamista 

verenmyrkytyksistä tietyllä alueella vuodessa (esim. 

maassa, sairaanhoitopiirissä) 

 Ei riipu MRSA-seulonnan aktiivisuudesta 

 MRSA-verenmyrkytykset/vuosi            

(insidenssi=tapausta/100 000 asukasta) 

 Ei riipu MRSA-seulonnan aktiivisuudesta 

 Voi tarkastella hoitoon liittyvät ja avohoitoalkuiset infektiot erikseen 

 Uudet MRSA-tapaukset/vuosi= uudet todetut MRSA-

kantajat+diagnosoidut MRSA-infektiot (lukumäärä, 

insidenssi) 

 MRSA-seulonnan aktiivisuus vaikuttaa 

 Voi tarkastella hoitoon liittyvät ja avoperäiset tartunnat erikseen 
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14% 

J.Syrjänen 

lisännyt 

kuvaan 

Pirkanmaan 
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Pirkanmaan MRSA-sepsikset 

Lähde: Thl 

Tartuntatautirekisteri 
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Lähde: Thl 

Tartuntatautirekisteri 
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Infektiot ja potilasturvallisuus 
 Kolmannes hoitoon liittyvistä infektioista on 

estettävissä 

 Todennäköisesti suuri osa hoitoon liittyvistä 

tartunnoista on estettävissä 

 Edellyttää aktiivista panostusta 

1. Johdon sitoutumista 

2. Resursointia riittäviin voimavaroihin (henkilökunta, tilat, 

koulutus) 

3. Ennakointia ja laadun hallintaa (hyvät sairaalahygieeniset 

käytännöt) 

4. Potilaan mukaan ottamista 

5. Seurantaa ja seurantatulosten analysointia ja niistä 

oppimista 
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1. Johdon sitoutuminen 
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 Kesällä 2011 

 Esittelin MRSA-ongelmamme johtajaylilääkärille ja 

Pshp:n johtoryhmälle 

 Päätettiin perustaa MRSA-torjuntatyöryhmä, jonka 

vastuulle MRSA-ongelman ratkaisu 

 Shp:n johtaja Ihalainen nimesi MRSA-

torjuntatyöryhmän, jossa vahva johdon edustus 

• Pj jyl Hiltunen 

• Ta-johtajat somaattisilta toimialueilta 1, 2, 3, 4, 7 

• Kehitysjohtaja Nordback 

• Henkilöstön kehittämispäällikkö Ruoranen 

• Asiantuntijajäsenet inf.lääkärit Syrjänen, Arvola ja 

Räsänen 
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MRSA-torjuntatyöryhmä 

 Laati syksyn 2011 aikana Taysiin ja 

Pirkanmaalle MRSA-torjuntaohjelman ”MRSA -

tartunnat hallintaan- MRSA -epidemian torjuntaohjelma 

Taysissa ja Pirkanmaalla” 

 hyväksyttiin Pshp:n johtoryhmässä 2012 

 Päätettiin aloittaa Pshp:n alueella hoitoon 

jäävien potilaiden  MRSA:n universaaliseulonta  

 Pois lukien lapset ja synnyttäjät 
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MRSA-torjuntatyöryhmä 

 Kokoontuu edelleen säännöllisesti 3-4x/vuosi ja 

tarpeen niin vaatiessa 

 Agendan laatiminen vastuullani 

 Keskustelu on vilkasta 

 Päättää MRSA:n torjuntaan liittyvistä asioista 

 Myös ylipäätään hoitoon liittyvien infektioiden 

torjuntaan liittyvistä asioista 

 Seuraa MRSA-torjunnan onnistumista 
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Johdon sitoutuminen 

 Joulukuussa 2011 Pshp:n hallitus ja valtuusto 

asetti sitovaksi tavoitteeksi puolittaa Taysin ja 

Pshp:n sairaaloiden (aluesairaalat) MRSA-

tartunnat vuonna 2012 

 Kuukausiraportit MRSA-tartunnoista johdolle 

alkaen tammikuusta 2012 

 Shp:n johtaja raportoi tilanteesta shp:n 

hallitukselle 3x vuodessa 
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MRSA-epidemia  

 

 

 MRSA-epidemian torjunta on koko 

sairaanhoitopiirin yhteinen asia 
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2. Resursointia riittäviin 

voimavaroihin 
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 Resursointia Infektioyksikölle, joka toimii 

asiantuntijana 

 2 hygieniahoitajaa ja 2 infektiolääkäriä lisää v. 2012 

 Aluetyöhön ja erikoissairaanhoitoon panostaminen 

 Resursointia osastojen ja yksiköiden 

hygieniayhdyshenkilöille 

 Työaikaa, koulutusta ja toimenkuva 

 Keskeinen rooli infektioiden torjuntatyössä 

 Varautuminen poikkeusaikoihin, kuten kesään, 

riittävin voimavaroin 

• Infektioiden torjunta-aspektia ei voi unohtaa 
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 Tiivis yhteistyö Tampereen kaupungin kanssa 

• 1-2 x/vuosi kokous Tampereen kaupungin 

apulaispormestari, tilaajapäällikkö, epidemiologi, 

Hatanpään sairaalan johtaja, Pshp:n jyl ja Pshp:n tt-

vastuulääkäri 

• 4 x/vuosi säännölliset työkokoukset Tampereen 

kaupungin epidemiologin, infektiolääkärin ja 

hygieniahoitajien ja Taysin infektiolääkäreiden ja 

hygieniahoitajien kesken 

– Yhteiset linjat 

– Ajankohtaiset asiat 

 

 



Pirkanmaan sairaanhoitopiiri – Jaana Syrjänen 23 22.3.2017 

Infektioiden torjunta ja tilaratkaisut 

 Taysin Uudistamisohjelman kaikissa 

projekteissa on asiantuntijajäsenenä joku 

Infektioyksiköstä 

 Suunnittelussa huomioidaan 1 hh riittävä määrä 

ja muut tartuntojen torjuntaan liittyvät ratkaisut 
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3. Ennakointi ja laadun hallinta 
hyvät infektioiden torjunnan käytännöt 
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Koulutusta ja ohjausta kaikille 

ammattiryhmille 
  Perusasioista 

 Tavanomaiset varotoimet 

• KÄSIHYGIENIA! 

 Kosketusvarotoimet 

 Haavanhoito 

 MRSA-näytteenotosta 

 Mikrobilääkkeiden käytön ohjausta 

 Empiirisen antibioottihoidon opas 

 Infektiolääkärin käynnit säännöllisesti 

• Teho, hema, onko, ortopedia, gastro, 

Haavakeskus, Coxa, Sydänsairaala 
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Tavanomaiset varotoimet 
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 Ennakoiva infektioiden torjuntatyö 

 Taysin Infektioyksikön hygieniahoitajien ja 

hygieniayhdyshenkilöiden infektioiden torjuntatyö 

osastoilla 

 Jokaisella hygieniahoitajalla on vastuullaan omat osastot ja 

niiden hygieniayhdyshenkilöt 

 Taysin Infektioyksikön aluetyön hygieniahoitajien 

laitoskäynnit ja yhteistyö alueen kunnallisten/yksityisten 

laitosten hygieniayhdyshenkilöiden ja kuntien 22 

koordinoivan hygieniayhdyshenkilöiden/-hoitajan 

kanssa 

 Pirkanmaan kunnat on jaettu kolmen hygieniahoitajan kesken 

 Hygieniayhdyshenkilöiden jatkuva koulutus 



Pirkanmaan sairaanhoitopiiri – Jaana Syrjänen 31 22.3.2017 

 Ennakoiva infektioiden torjuntatyö 

 Tempaukset, julisteet, käsihygieniatapahtumat, 

kilpailut, videot 
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Ole tosissasi ! 
Ootko tosissas? 
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Käsihygieniakilpailu 
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Huumoria unohtamatta 

 https://www.youtube.com/watch?v=zcaclcKLzAU 

 https://www.youtube.com/watch?v=DeMbxuZX0Ek&feat

ure=youtu.be 

 Youtube videot Tampereen kiälellä 

Vihtonen ei räplää 

Pirtua ylilääkäri Vihtonen! –

Vihtonen hieroo kunnolla 

https://www.youtube.com/watch?v=zcaclcKLzAU
https://www.youtube.com/watch?v=DeMbxuZX0Ek&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=DeMbxuZX0Ek&feature=youtu.be
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 Ennakoiva infektioiden torjuntatyö 

 Infektioiden torjunnan verkkokurssin suoritus 

pakolliseksi Pshp:n sairaaloissa ja Tampereen 

kaupungin sairaaloissa keväästä 2017 

 Hoitohenkilökunnalle Infektioyksikön tekemä 

verkkokurssi 

 Lääkäreille Duodecimin  Oppiportin Infektioiden 

torjunnan verkkokurssi  
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4. Potilaan mukaan ottamista 
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MRSA:sta kerrotaan potilaille 

 Osastojen käytävän ilmoitustaululla on infotaulu 

kyseisen osaston Mrsa-tartuntojen tilanteesta ja 

Pirkanmaan Mrsa-epidemiasta (Tays, VAS, 

VALS, Sydänkeskus) 

 Opastetaan käsihygienian noudattamiseen 

 MRSA-tartunnan saaneelle annetaan 

tarpeellinen ja asiallinen informaatio 
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Potilashuoneisiin huoneentaulut 
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4. Seuranta ja seurantatulosten 

analysointi ja raportointi 
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Seuranta ja raportointi 

 Seurataan ja raportoidaan intrassa ja/tai 

johdolle 

 Käsihygienian toteutumista 

• Hygieniayhdyshenkilöt, webropol raportointi 

 Käsihuuhteen kulutusta 

 MRSA-sepsiksiä 
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Intran 

etusivulla 

13.3.17 
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Seuranta ja raportointi 
 Jokainen uusi MRSA-löydös analysoidaan ja 

tartuntapaikka selvitetään 

 Jos tulonäytteissä uusi MRSA+, katsotaan tartunta tapahtuneeksi 

sillä osastolla, jossa viimeksi ollut hoidossa (edeltäneen 2 vuoden 

aikana) 

 Raportti uusista MRSA-löydöksistä  

 Jaotellaan tartuntapaikan mukaan  

• hoitoon liittyvä (mikä laitos), avo, ulkomaat 

 Alkuun kuukausittain johdolle ja MRSA-torjuntatyöryhmän jäsenille, 

nyk. 4x/v.  

 4x vuodessa vastuualuejohtajille, ylilääkäreille, ylihoitajille ja 

Pirkanmaan terveyskeskusten tartuntatautivastuulääkäreille ja –

hoitajille 

 MRSA-torjuntatyöryhmässä käydään aina tilanne läpi  
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MRSA ja Pshp 

 Toistaiseksi käytössä universaaliseulonta 

lukuun ottamatta lapsia ja synnyttäjiä 

 Tavanomaisten varotoimien noudattaminen 

keskeisin keino tartuntojen ehkäisyssä 

 Käsihygienia, käsihygienia, käsihygienia 

 Tunnetut MRSA:n kantajat hoidetaan 

kosketusvarotoimin 1 hengen huoneessa 

 Tunnetulle MRSA:n kantajalle annetaan ns. 

kevennyshoito Taysin vuodeosastohoidossa 
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MRSA ja Pshp 

 Jokaisesta Taysissa tai aluesairaaloissa 

tapahtuneesta hoitoon liittyvästä Mrsa-

tartunnasta Infektioyksikkö tekee Haipro-

ilmoituksen, joka käsitellään kyseisellä osastolla 

ja raportoidaan myös vastuu- ja 

toimialuejohdolle 

 Pshp:n intrasta löytyy ajantasainen tieto 

Pirkanmaan MRSA-tilanteesta 
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Mitä Pirkanmaan MRSA-tartunnat ovat? 

Vuodelle 2017 1-2/-17 

perusteella 

v. 2005-08 50%, nykyisin 

15% löydöksistä 

kliinisistä infektioista 
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Pirkanmaan sairaanhoitopiiri – Jaana Syrjänen 50 22.3.2017 

Uudet MRSA-tapaukset Taysissa/10 000 hoitopäivää vs. 

Taysin käsihuuhdekulutus litraa/10 000 hoitopäivää 
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Pshp:n alueen MRSA-sepsikset 

Lähde: 

Thl 

Tartuntatautirekisteri 
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MRSA-sepsisten insidenssi Pirkanmaan sairaanhoitopiirin 

alueella vs. muualla Suomessa (tapausta/100 000 asukasta)   

 Lähde:Thl Tartuntatautirekisteri 
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MRSA-sepsisten %-osuus kaikista 

S.aureus-sepsiksistä Pirkanmaalla ja 

muualla Suomessa 

Lähde: 

Thl Tartuntatautirekisteri 
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J.Syrjänen 

lisännyt kuviin 

Pirkanmaan 

2014 3,5% 
  

14% 

MRSA % osuus 

kaikista S.aureus 

sepsiksistä 

2015 
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MRSA-epidemian hallinnan tärkeimmät opit 

 MRSA-tartunnat on miellettävä potilasturvallisuusasiaksi 

 Infektioyksikön annettava informaatiota MRSA-tilanteesta 

johdolle, työntekijöille ja potilaille johdonmukaisesti ja 

jatkuvasti 

 Tavanomaisia varotoimia korostetaan kaikessa 

potilastyössä 

 MRSA-kantajat tunnistetaan ja kosketusvarotoimia 

noudatetaan 

 MRSA:n torjunta on koko sairaanhoitopiirin yhteinen asia  

 MRSA:n ja hoitoon liittyvien infektioiden torjunta on aina 

jatkuva työ, joka vaatii useiden toimien yhdistämistä. 

 Hankkeella voi aloittaa, mutta se on muututtava pysyväksi 

toiminnaksi 

 Tavoitteena: MRSA-torjuntatyöryhmästä Hoitoon liittyvien 

infektioiden torjuntatyöryhmäksi 

 

 


