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15.5.2020
Kunnille ja palveluntuottajille

KORONAVIRUSTARTUNTOJEN EHKAISY YMPARIVUOROKAUTISEN HOIDON JA
HUOLENPIDON TOIMINTAYKSIKOISSA

Tama ohje korvaa 9.4.2020 annetun ohjeen kunnille ja palveluntuottajille koronavirustartuntojen ehkéisysta
ympaérivuorokautisen hoidon ja huolenpidon toimintayksikdissa ja tatéa ohjetta sovelletaan valittomasti.

Ohjeistusta sovelletaan sosiaalihuollon toimintayksikoissa, jotka tarjoavat ymparivuorokautista hoitoa ja
huolenpitoa ja joiden asiakkailla on kohonnut riski tartunnalle. Naitéa ovat erityisesti ikdantyneet henkilot ja
riskiryhmiin kuuluvat vammaiset henkil6t. Ohjeistusta sovelletaan myds kaikkiin vammaisten henkiléiden
asumisyksikoihin, joissa asuu riskiryhmiin kuuluvia asiakkaita. (https://thl.fi/fi/web/infektiotaudit-ja-
rokotukset/taudit-ja-torjunta/taudit-ja-taudinaiheuttajat-a-o/koronavirus-covid-19/vakavan-
koronavirustaudin-riskiryhmat. Viitattu 15.5.2020.)

Covid-19-tauti tarttuu pisara- ja kosketustartuntana, kun henkil® yskii ja aivastaa. Virus voi tarttua myos
tahrautuneiden késien ja pintojen vélitykselld. My6s oireettomat henkilot voivat tartuttaa. Asiakaskunnan
kohonneen tartuntariskin vuoksi on tarkead, ettd toimintayksikdissa kiinnitetdan erityistd huomiota tassa
ohjeessa esitettyihin tartuntoja ehkaiseviin toimintakdyténtdihin ja sairastuneiden hoitotoimenpiteisiin.

Asiakkaiden ja henkildstdn suojaaminen

Tydnantajan on huolehdittava siitd, ettd henkilokunnalla on tieto ja osaaminen infektioiden ehkaisy- ja
torjuntakaytannoista. Lisaksi henkilékunnan pitéa tunnistaa hengitystieinfektion oireet ja osata toimia
asianmukaisesti niit4 havaitessaan.

Kaikkien yksikdn asukkaiden, mutta erityisesti yksikk66n saapuvien uusien asiakkaiden tilannetta pitaa
seurata aktiivisesti. Jos asiakkaalle ilmaantuu hengitystieinfektion oireita, tilanteessa toimitaan siten, etta
oireilevat asiakkaat sijoitetaan mahdollisuuksien mukaan yhden hengen huoneeseen ja samalle osastolle.
Jos useita asiakkaita on samassa huoneessa, siind ei saa hoitaa oireilevia ja oireettomia henkilita.
Tarvittaessa tulee kayttaa tartuntatautilain mahdollisuuksia asettaa henkild karanteeniin (60 8) tai
eristykseen (63 8). Tarkemmin rajoittamistoimenpiteitd on avattu STM:n 1.4.2020 antamassa ohjeessa
liilkkumisen rajoittamisesta. Yhteisten tilojen kayttda ja kaikille yksikdn asukkaille suunnattua ryhmassa
tapahtuvaa toimintaa rajoitetaan.

Tilojen desinfiointiin ja siivoukseen on kiinnitettava erityista huomiota. Erityisesti on huomioitava
kosketuksen kohteena olevien pintojen tihea puhdistaminen. Naité ovat esimerkiksi ovenkahvat, laatikkojen
vetimet, kaukosaatimet, ndppaimistot, tuolien kasinojat, tyéntokahvat, rollaattorien kahvat, mutta myos
kannykat ja avaimet.

Henkilékunnan vaihtuvuus pitéa saada mahdollisimman pieneksi tartuntariskin vdhentamiseksi. Samojen
hoitajien ei pida tyoskennellda useammassa kuin yhdessa yksikssa tai solussa. Osana toimintaa
henkilokiertoa ei tulisi kdyttaa. Yksikon sisalla tulee huolehtia siitg, etté vain tietty/tietyt hoitajat ovat
kontaktissa tiettyjen asukkaiden kanssa (kohortointi), jotta kontaktit jagdvat mahdollisimman vahaisiksi.

Asiakkaiden kanssa lahikontaktissa tyoskentelevien on kéytettava kertakayttoista kirurgista nené-
suusuojusta. Jos niitd ei ole kaytettavissa tai niiden kayttd ei muusta syystd ole mahdollista, kdytetdan
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pestavaa tai kertakayttoista kankaista suojusta taikka kasvot (ml. suu) peittavaa visiiria asiakkaan
suojaamiseksi mahdolliselta henkilston kantamalta taudilta.

Henkiltsto on perehdytettava suu-nenasuojusten ja visiirien tarpeenmukaiseen kayttoon.

Suojusten ja visiirien kdytosta seké kankaisten suojusten ja visiirien desinfioinnista on annettava
henkilékunnalle asianmukaiset ohjeet.

Henkildston on kaikissa tilanteissa kiinnitettava tehostetusti huomiota mahdollisen koronavirustartunnan
havaitsemiseen mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.

Suojautumisesta hengitystieinfektioon tai koronavirustautiin sairastuneiden potilaiden kanssa
tydskenneltédesséd on ohjeistettu erikseen.

Ohjeita:
e https://stm fi/stm-ohjeet-koronavirustilanteessa. Viitattu 15.5.2020.
o https://thifi/fi/web/infektiotaudit-ja-rokotukset/ajankohtaista/ajankohtaista-koronaviruksesta-
covid-19/koronavirusinfektiot-ohjeita-sote-ammattilaisille. Viitattu 15.5.2020.
e https://thlfi/fi/web/infektiotaudit-ja-rokotukset/taudit-ja-torjunta/taudit-ja-taudinaiheuttajat-a-
o/koronavirus-covid-19/toimenpideohje-epailtaessa-koronaviruksen-covid-19-aiheuttamaa-
infektiota. Viitattu 15.5.2020.

Suojaimia kaytettédessa on huolehdittava hyvasta késihygieniasta ennen suojainten pukemista ja
valittdmasti niiden riisumisen jalkeen. Muutoinkin tulee huolehtia huolellisesta kési- ja yskimishygieniasta.

Henkilékunnan on ohjattava asiakkaita hyvaan kasi- ja yskimishygieniaan ja varmistettava, etta saatavilla on
nestesaippuaa ja kasipyyhepaperia tai alkoholipitoista kasihuuhdetta, ja ettd ne on sijoitettu
asianmukaisesti.

Toimintayksikoissa tulee hyddyntaa toimintayksikdissa, kunnissa, sairaanhoitopiireissé ja yksityisilla
palveluntuottajilla olevaa tartuntatautilain (8 § ja 9 8) mukaista osaamista yksikon hyvan hygienian, hoidon
ja huolenpidon varmistamiseksi.

Henkilékunta ei voi tulla tdihin sairaana tai oireisena. Henkilokunnalla esiintyvia hengitystieinfektioiden
oireita on seurattava yhteistydssa tyterveyshuollon kanssa. Altistunut henkilokunta on eristettava 14
vuorokaudeksi karanteenin omaisiin olosuhteisiin. Henkil6sto tulee ohjata koronavirustestiin, jos on
pienikin epaily tartunnasta. Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikossa (sairaalat, terveyskeskusten
vuodeosastot, pitkdaikaishoidon ja hoivan toimintayksikot) tulee epidemian laajuuden selvittamiseksi
testata kaikki potilaat/asukkaat, tydntekijat ja vierailijat, jos yksikssa todetaan koronavirustartunta.

Terveydenhuollon hoitosuunnitelmien tarkistaminen

Jotta asumisyksikossa voidaan toteuttaa laadukasta hoitoa, terveydenhuoltolain ja potilaslain mukaisten
laakarin laatimien hoitosuunnitelmien on oltava asianmukaisesti tehtyna ja paivitettyna kaikille
pitkaaikaishoidon ja hoivan piirissa oleville asiakkaille. My6s palvelusuunnitelmien on oltava ajan tasalla.

Terveydenhuoltoon liittyvat ennakoivat hoitopdatokset ja hoidonrajaukset pitad tehda
yhteisymmarryksessé asiakkaan ja hanen ldheistensa kanssa vain tarpeeseen perustuen (Suositus
palliatiivisen hoidon palveluiden tuottamisesta ja laadun parantamisesta Suomessa, STM 2019).
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Akuuttien sairauksien hoitaminen omassa asuinpaikassa

Koronaviruksen levidmisen estamiseksi asukkaita ei pidéa epidemian aikana siirtda hoitopaikasta tai yksikosta
toiseen. Erityisesti on otettava huomioon, etté oireilevia asiakkaita ei pida siirtdd. Myos oireettomien
asiakkaiden siirtamista pitéé valttaa, koska on mahdollista, etté sairaus tarttuu myQs oireettomasta
henkilGsté. Erityista tarkkuutta ja asukkaita turvaavia toimia tulee noudattaa myos vuorohoitoa
toteutettaessa.

Laaketieteellisten perusteiden mukainen hoito on jarjestettava. Siksi siirtdminen tulee kuitenkin tehd4, jos
se on asiakkaan asianmukaisen hoidon turvaamiseksi valttamatonta.

Toimintayksikon asiakkaiden laéketieteellisesta hoidosta vastaavan lagkérin tulee olla yhteydessa kunnan
tartuntataudeista vastaavaan laékariin ja tehda hédnen kanssaan yhteisty6td pandemian torjuntaan ja
potilaiden hoitoon liittyvissa asioissa.

Koronaviruksen levidmisen estamiseksi lisatdan edelleen hoitajien testaamista. Jos toimintayksikdsta yksi
asukas tai hoitaja osoittautuu koronapositiiviseksi, laajennetaan testaus nopeasti kaikkiin asiakkaisiin ja
koko henkilokuntaan. Oireiden jatkuessa testausta toistetaan. Toimenpiteet suunnataan tulosten
mukaisesti. Tartunnan saaneet eristetaan, ja altistuneet ohjataan karanteeniin.

Akuuttien sairauksien sekd vammojen diagnostiikka ja hoito tapahtuvat kuten ennen
koronavirusepidemiaakin. Ensisijaisesti potilaat hoidetaan omassa asuinpaikassaan (asumisyksikk®). Nain
toimitaan, kun potilaan sairaalahoidosta saama hyoty on vahainen suhteessa siihen liittyviin riskeihin.

Kuitenkin sellaisissa tilanteissa, jotka vaativat mahdollisesti potilaan kuvantamista, leikkaushoitoa jne.
potilas yleenséa kuljetetaan paivystysyksikk&on. Siirrosta konsultoidaan aina ensin yksikdn vastuulaakaria tai
paivystavaa laakaria. Siirtovaiheessa on varmistettava, etta potilaan tiedot siirtyvat hoitavaan yksikkoon ja
mahdollistavat oikeiden hoitop&atdsten teon.

Oireenmukaista hoitoa voidaan toteuttaa myos sosiaalihuollon yksikoissd muun muassa kotisairaanhoidon,
kotisairaalan ja liikkuvan sairaanhoitohenkiltston seka ensihoidon tuella. Yksikdilla tulee olla tavoitettavissa
riittdva ymparivuorokautinen ladkaripalvelu potilaan &killisten tilanteiden vaatimaa konsultaatiota varten.

Toimintayksik6iden on valmistauduttava toteuttamaan potilaiden oireenmukaista hoitoa akillisissa
tilanteissa. Yksikoissa varmistetaan riittava osaaminen oireenmukaisen ladkityksen antamiseen ja muun
oirehoidon toteuttamiseen. Oirehoidossa on noudatettava yleisesti hyvaksyttyja hoitosuosituksia, kuten
palliatiivisen hoidon ja saattohoidon K&ypé hoito -suositusta.

Mikali hoitoa ei voida turvallisesti toteuttaa yksikdssd, on varmistettava, ettd potilaalla on tarvittaessa
etukéteen sovittu terveydenhuollon tukiosasto tai muu vastaava jarjestely, joka talldin vastaa hoidon
toteuttamisesta.

Palliatiivisen hoidon ja saattohoidon jarjestdminen

Ympérivuorokautisessa hoidossa asuvan on saatava hyvaa palliatiivista eli oireita lievittdvaa hoitoa ja
saattohoitoa eldman loppuvaiheessa diagnoosista riippumatta. Jokaiselle palliatiivisessa hoidossa olevalle
tulee olla laadittu yksil6llinen hoitosuunnitelma vastuul&ékérin toimesta. Yksinomainen DNR-p&&tos (ei
elvytetd -paatos) ei riitd hoitosuunnitelmaksi vaan suunnitelmassa téytyy olla ladketieteellisesti perusteltu
kannanotto akuuttien tilanteiden hoitoon seka hoidon rajauksiin ja elaméan loppuvaiheen hoitoon. Potilaan
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tarpeetonta kuljettamista paivystykseen tulee valttaa, varsinkin jos se lisda karsimysta eika hoidosta saatava
hydty ole haittoja suurempi.

Ympérivuorokautisessa hoidossa olevat idkkaat potilaat ovat yleensd monisairaita ja heidan
toimintakykynsa on suuressa méérin heikentynyt. Kroonisten sairauksien pahenemisvaiheiden hoito on
useimmiten oireenmukaista ja oirehoito pystytaan paasadantoisesti toteuttamaan potilaan omassa
hoitopaikassa hoitosuunnitelman mukaisesti, tarvittaessa vastuulaédkaria tai paivystavaa laakaria
konsultoiden. Jos oirehoitoon tarvitaan ladkkeité tai hoitotoimenpiteitd, joita ei hoitopaikassa ole saatavilla,
hyddynnetédén kotisairaalaa, kotisairaanhoitoa tai liikkuvaa hoitotiimia paikallisen saatavuuden mukaan.
Mikali potilaan oireet ovat vaikeita eika niita pystyta hoitopaikassa hoitamaan, potilaan lahettamisesta
terveydenhuollon yksikkoon/paivystykseen konsultoidaan ensin yksikon vastuulagakéaria tai paivystavaa
laakaria lisaohjeiden saamiseksi.

Saattohoitovaiheessa olevien potilaiden oirehoidon suunnitelma tehdaén hoitosuunnitelmaan. Ladkelistaan
kirjataan tarvittavat ladkkeet, joista l1aakéri tekee reseptin ja jotka tulee olla saatavilla potilaan oireiden
vaikeutumisen varalta. Akillisissa tilanteissa, joihin ei ole ennakolta varauduttu, voidaan tarvittaessa kayttaa
akuuttiladkevaraston (mikali toimintayksikdssé sellainen on kaytettavissa) laakkeita ladkarin konsultaation
jalkeen. (Sosiaali- ja terveysministerién ohje: Covid-19 aiheuttaman poikkeustilan huomioiminen
sosiaalihuollon asumispalveluyksikdiden laédkehuollossa, 7.4.2020.)

Sosiaali- ja terveysministerion vuonna 2019 julkaiseman suosituksen (Suositus palliatiivisen hoidon
palveluiden tuottamisesta ja laadun parantamisesta Suomessa, STM 2019) mukaan jokaisella tehostetun
palveluasumisen asukkaalla ja sdanndllisen kotihoidon pitk&aikaisasiakkaalla tulee olla yksil6llinen elaman
loppuvaiheen ennakoiva hoitosuunnitelma, jossa hoidon tavoitteet on maaritetty ja jonka paamaéaara
perustuu asiakkaan hoitotahtoon, hanen terveydentilaansa ja hanen ladketieteelliseen ennusteeseensa.

Vainajien kéasittelysta koronavirustilanteessa

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on laatinut ohjeet vainajien kasittelysta varmistetussa tai epaillyssa
covid-19-taudissa. Ohjetta noudatetaan sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikoissa, vanhusten ja
vammaisten pitkéaikaista hoitoa ja hoivaa tarjoavissa palveluyksikoissd, hautaustoimistoissa ja poliisin
kuolemansyyn selvittamiseen liittyvissa tehtavissa.

Toimintakyvyn tukeminen ja yhteydenpito laheisiin poikkeusoloissa

Paasaantoisesti vierailut ymparivuorokautisen hoidon ja huolenpidon toimintayksikoissa ovat edelleen
kiellettyj&. Tapauskohtaisesti harkiten oireettomien laheisten tulee kuitenkin voida vierailla vakavasti
sairaiden asiakkaiden, joiden tila on kriittinen ja saattohoidossa olevien asiakkaiden luona turvallisella
tavalla. Poikkeusolot ovat kestaneet jo pitkaén, ja sen vuoksi tarvitaan myds toimintakaytanteitd, jotka
mahdollistavat muillekin asukkaille/potilaille I&heisten tapaamisen kasvokkain toimintayksikiden
jarjestdmaéssa turvallisessa ymparistossa.

Laheisia kannustetaan olemaan asiakkaaseen yhteydessa esimerkiksi puhelimella, etdyhteydell,
sdhkdpostilla tai kirjeelld. Myos toimintayksikdiden henkilokunnan tulee tukea asukkaita yhteydenpidossa.
lakkaat ja osa vammaisista henkilGista ovat vierailukiellon vuoksi olleet pitk&an erossa laheisistaéan, mika
heikent&é heidan elaménlaatuaan ja on monille asiakkaille vaikeasti ymmarrettava asia. Toimintayksikoissa
tulee ottaa kayttdon erilaisia ratkaisuja asukkaiden ja heidan laheistensa yhteydenpidon toteuttamiseksi.
Toimintayksik6issa voidaan esimerkiksi perustaa suojattuja tapaamispaikkoja/huoneita, joissa yhteydenpito
omaisten kanssa voidaan toteuttaa turvallisesti. Ne voivat olla esimerkiksi irrallisia moduuleja, jotka voidaan
mahdollisuuksien mukaan sijoittaa yksikon sisélle turvalliseen paikkaan, esimerkiksi aulatiloihin, tai yksikon
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ulkopuolelle. Myds saattohoidossa olevien asiakkaiden omaisten tapaamiseen tulee olla turvalliset
jarjestelyt. THL keraa yhteydenpidon toteuttamista koskevia hyvia kaytantoja ja julkaisee niité sivuillaan.

Vierailukielto ei koske valttamattomia kuntoutuspalveluja kuten fysio- ja toimintaterapiapalveluja.
Mahdollisuuksien mukaan palvelut voidaan toteuttaa myds etdkuntoutuksena. Vierailukielto ei koske
mydskaan vammaispalvelulain mukaisia henkilokohtaisia avustajia. Heidan osaltaan on kuitenkin
huolehdittava asianmukaisesta suojautumisesta, ensisijainen vastuu tasta on tyonantajalla.

Asiakkaille tulee poikkeusoloista huolimatta jarjestéad heidan tarvitsemansa palvelut ja toimintakykya seka
hyvinvointia yllapitavat toiminnot. Ryhmétoiminnan ja koko yksikén yhteisen ruokailun sijaan voidaan
toimintaa uudelleen jarjestamalla asiakkaiden paivan sisaltoja toteuttaa esimerkiksi muutaman hengen
ryhmissa turvavaleisté huolehtien.

Ulkoilulla on tarke& merkitys seka psyykkisen etta fyysisen toimintakyvyn séilymisen kannalta. Sen vuoksi
ulkoilua eri muodoissaan tulisi jarjestéd myos poikkeusoloissa. Myos laheisten tapaamisia voidaan yhdistda
ulkoiluun, kunhan riittdvasta suojautumisesta (etéisyydet, suojaimet yms.) huolehditaan.

Asumisyksikdissa asuvat vammaiset henkilot osallistuvat normaalioloissa usein asumisyksikon
ulkopuoliseen toimintaan. Vammaisten henkildiden mahdollisuudet osallistua toimintayksikdn
ulkopuoliseen toimintaan, kuten ty6- tai paivatoimintaan, voivat olla poikkeusoloissa rajallisia. Taman takia
on erityisen tarkeaa toteuttaa ja mahdollisuuksien mukaan lisata toimintakykya ja hyvinvointia edistavaa
toimintaa toimintayksikén omana toimintana hyddyntden monipuolisesti yksikdssa tydskentelevan
henkiléston osaamista.

Viestinta ja tiedottaminen

Tybnantajan on varmistettava, etté yksikdssa on yhteyshenkil6 (esim. hygieniayhteyshenkil©), joka huolehtii
tiedonkulusta paikallisten terveysviranomaisten ja alueellisten infektioasiantuntijoiden kanssa.

Tiedottamisen ymparivuorokautisissa yksikoissa tulee olla jatkuvaa ja avointa. Asiakkailla, heidan
omaisillaan ja henkildkunnalla on oltava ajankohtainen tieto yksikdn tartuntatautitilanteesta ja tilanteen
edellyttdmista toimenpiteista. Tiedottamisessa on kuitenkin huolehdittava siitg, etta yksittaiset asiakkaat tai
tyontekijat eivat ole tunnistettavissa.

Toimivaltuus

Ohijeistuksen perustana on tartuntatautilain (1227/2016) velvoite ryhtyé tartuntojen leviamisen estamiseen
javahentamiseen liittyviin toimenpiteisiin.

Ohjeen soveltaminen Ahvenanmaalla

Tartuntatautilaki ja sen nojalla annetut sdanndkset ovat myés Ahvenanmaalla suoraan sovellettavaa
oikeutta. Tartuntatautien torjunta on valtakunnan lainséddanttvallan alaa my6s Ahvenanmaalla, mutta
itsehallintolain 30 8:n 9 kohdan nojalla maakunta huolehtii tartuntatautien torjuntaan liittyvista tehtévista
Ahvenanmaalla. Maakunnan viranomaisilla on kutenkin mainittujen séadésten soveltamiseen ndhden
hallintovaltaansa kuuluvilta osin sama harkintavalta kuin valtakunnassa sijaitsevilla valtion tai kuntien
toimintayksikdilla. Maakuntahallitus voi siten antaa liséohjeita alueensa kunnille tdméan ohjeen
soveltamisesta Ahvenanmaalla.
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