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Asiakirjan soveltamisala

Tassa asiakirjassa annetaan EU/ETA-jasenmaille ohjeita terveydenhuollon yksikdiden ja muiden tilojen
puhdistamiseen covid-19-pandemian aikana.

Kohdeyleiso

EU/ETA-jasenmaiden ja Yhdistyneen kuningaskunnan terveydenhuoltoviranomaiset.

Taustaa

SARS-CoV-2-virusta on havaittu hengitysteiden (yla- ja alahengitysteiden) eritteissé ja ulosteessa. Viruksen
katsotaan tarttuvan paaasiassa hengitystiepisaroiden sisaanhengittamisen tai limakalvotartunnan my6ta. Viruksen
RNA:ta on loydetty verestd, mutta ei ole pystytty osoittamaan, ettd SARS-CoV-2 voisi tarttua veren valityksella
[1,2].

Virus sailyy pinnoilla, minka vuoksi toinen SARS-CoV-2-viruksen tartuntareitti on kontakti saastuneiden fomiittien
kanssa [3]. Viruksen on my6s arveltu tarttuvan fekaalis-oraalisen reitin ja ilmassa leviamisen kautta, mutta
tallaisten levidamistapojen osuus SARS-CoV-2-viruksen levidmisessa on talla hetkella epaselva. Fomiittien valityksella
tapahtuvan tartunnan riskin véahentamiseksi on tarkeda ottaa kayttoon asianmukaiset toimenpiteet, jotta SARS-
CoV-2-viruksen mahdollisesti saastuttamat ymparistot desinfioidaan asianmukaisesti.

Todisteet viruksen sailymisesta ymparistossa

Viimeaikaisissa julkaisuissa on arvioitu SARS-CoV-2-viruksen sailymista eri pinnoilla. Van Doremalen et al. on
todennut, ettd SARS-CoV-2-virus sdilyy ilmassa enintdan kolme tuntia sen jalkeen, kun sitd on vapautunut
aerosolina, kuparipinnoilla enintaan nelja tuntia, pahvipinnoilla enintdan 24 tuntia ja muovista tai
ruostumattomasta terdksesta valmistetuilla pinnoilla enintdan kahdesta kolmeen péivaan, vaikkakin huomattavasti
pienempind maarina [3]. Nama tulokset ovat verrattavissa SARS-CoV-1-viruksen ymparistéssa sadilymisesta
saatuihin tuloksiin. Tulokset on saatu valvotussa ymparistossa tehdyista kokeista, ja niitd on tulkittava varoen
todellisessa ymparistdssa.

Lisaksi covid-19-potilaiden huoneissa on todettu eri ympariston saastumisen tasoja: nadytteet ovat olleet SARS-CoV-
2-viruksen osalta positiivisia ennen tilojen puhdistamista yhdessa tapauksessa 13:sta tai 13 tapauksessa 15:sta.
Yhdenkaan ilmandytteen ei todettu ndissa tutkimuksissa olleen positiivinen, mutta yksi ilmanpoistoputkesta otettu
nayte oli positiivinen ja osoitti, ettd viruksen hiukkaset saattavat siirtya ilman mukana ja kiinnittya pintoihin [4,5].

Viitetiedot sitaatteja varten: Euroopan tautienehkaisy- ja -valvontakeskus. SARS-CoV-2-viruksen mahdollisesti saastuttamien
terveydenhuollon yksikdiden ja muiden tilojen desinfiointi. ECDC: Tukholma; 2020.
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Covid-19-taudin puhkeamisen aikana kiinalaisessa sairaalassa tehdyssa ympariston saastumista koskeneessa
tutkimuksessa SARS-CoV-2-virusta ldydettiin naytteistd, joita oli otettu covid-19-potilaiden tehohoitoyksikdissa,
covid-19-potilaille tarkoitetuilla eristetyilld synnytysosastoilla ja covid-19-eristysosastoilla. SARS-CoV-2-virusta
I6ydettiin myds esineistd, kuten itsepalvelutulostimista, joita potilaat kayttavat tutkimustensa tulosten
tulostamiseen, tietokoneiden nappaimistdista ja ovenkahvoista. Virusta I6ydettiin useimmiten kasineista (15,4 %
naytteistd) ja harvemmin silmdsuojaimista (1,7 % naytteistd) [6]. Tulokset osoittavat, ettd SARS-CoV-2-virusta
I6ytyy covid-19-potilaan ymparistdsta. Tama vahvistaa kasitystd, etta fomiiteilla on jokin merkitys SARS-CoV-2-
viruksen tarttumisessa. Taman tartuntareitin suhteellinen merkitys verrattuna suoraan hengitystiepisaroille
altistumiseen on kuitenkin edelleen epaselva.

Desinfiointiaineet

Desinfiointiaineet on luokiteltu biosidivalmisteiksi, joiden kayttstd saddetadn biosidivalmisteasetuksessa (EU) N:o
528/2012 [7]. Asetuksen tarkoituksena on, ettad valmisteisiin liittyvat riskit arvioidaan asianmukaisesti ennen
valmisteiden saattamista EU/ETA-maiden markkinoille.

Talla hetkelld useimpiin EU:n markkinoilla oleviin valmisteisiin, joita kdytetddn SARS-CoV-2-viruksen varalta
tehtavaan desinfiointiin, sovelletaan biosidivalmisteasetuksen siirtymatoimenpiteitd 89 artiklan mukaisesti [7].
Tama tarkoittaa, ettd useimpiin markkinoille saatettuihin desinfiointiaineisiin sovelletaan kansallista lainsaadantda
siihen asti, kunnes valmisteen tehoainetta (tehoaineita) koskeva arviointi on saatu paatékseen EU:n
arviointiohjelmassa.

Alkoholipohjaisten desinfiointiaineiden (etanoli, isopropanoli, propanoli), joiden alkoholipitoisuus on 70-80 %, on
osoitettu vahentavan huomattavasti vaipallisten virusten, kuten SARS-CoV-2-viruksen infektiivisyytta yhden
minuutin altistusajalla [8,9]. Etanolia ei ole biosidivalmisteasetuksen mukaisesti hyvaksytty, joten etanolia sisaltavat
biosidivalmisteet eivat ole biosidivalmisteasetuksen mukaisesti hyvaksyttyja valmisteita. Niitd on kuitenkin
saatavissa siirtymatoimenpiteiden mukaisesti. Useimmissa jasenmaissa ei ole valmisteiden siirtymatoimenpiteiden
mukaista tunnustamisen tai rekisterdinnin jérjestelmad, joten niilla ei ole kattavaa yleiskuvaa niiden markkinoilla
saatavissa olevista desinfiointivalmisteista.

Biosidivalmisteet, joilla on viruksia tappava vaikutus, ja jotka on hyvéksytty biosidivalmisteasetuksen mukaisesti,
tehoavat SARS-CoV-2-koronavirukseen. Tama koskee myds kasihygieniassa ja ihon desinfioimiseen kaytettyja
valmisteita, joilla ilmoitetaan olevan rajoitetusti viruksia tappava vaikutus tai vain vaipallisiin viruksiin tehoava
vaikutus.

Lisatietoja ja hyvaksyttyja desinfiointivalmisteita koskevan ohjeellisen luettelon saa Euroopan kemikaaliviraston
(ECHA) sivustolta https://echa.europa.eu/covid-19.

Terveydenhuollon yksikoiden puhdistaminen,
kun niissa on hoidettu epaillyn tai
vahvistetun covid-19-tartunnan saanutta

henkiloa

e Terveydenhuollon yksikdiden tilat (potilashuoneet, odotustilat, toimenpidetilat, elvytystilat), joissa epaillyn tai
vahvistetun covid-19-tartunnan saanutta henkilda on tutkittu tai hoidettu, on ensin tuuletettava hyvin.

- Tilat, joissa on suoritettu aerosolia muodostavia toimenpiteitd (maskipalje-ventilaatio, intubointi,
sumutinldadkkeiden annostelu, bronkoskopia jne.), on tuuletettava 1-3 tunnin ajan raittiilla ilmalla
ennen puhdistamista ja uuden potilaan saapumista, jos niita ei ole alipaineistettu.

- Rakennuksissa, joissa ikkunoita ei voida avata ja ilmanvaihto toimii suljetussa jarjestelmdssa, on
kiertdvan ilman puhdistamiseen kaytettdva HEPA-suodattimia. Muut vaihtoehdot voivat kasittaa
seuraavia toimenpiteita teknisen asiantuntijan ohjeistuksen mukaisesti: covid-19-potilaiden
huoneiden ilmanvaihto- ja -poistoputkistoihin asennettavat tilapdiset HEPA-suodattimet tai potilaan
oleskelupaikan laheisyydessa kaytettava kannettava HEPA-ilmansuodatusjdrjestelma.

e  Tuulettamisen jalkeen kyseiset tilat on puhdistettava huolellisesti neutraalilla pesuaineliuoksella, minka
jalkeen pinnat on desinfioitava viruksiin tehoavalla desinfiointiaineella. Kansallisilla markkinoilla on myénnetty
kayttélupa useille valmisteille, joilla on viruksia tappava ominaisuus ja joiden kdytdssa on noudatettava
valmistajan antamia ohjeita. Vaihtoehtoisesti suositellaan kaytettavan 0,05-prosenttista natriumhypokloriittia
(NaClO)? (laimennussuhde 1:100, jos kaytetadn kotitalouksien kdyttoon tarkoitettua valkaisuainetta, jonka

! Terveydenhuollon yksikkgjen ja muiden tilojen pintoja suositellaan puhdistettavan 0,05 prosentin natriumhypokloriitin liuoksella
limakalvoja arsyttavien vaikutusten vahentamiseksi.
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lahtopitoisuus on yleensa 5 %). Sellaisten pintojen desinfiointiin, joita natriumhypokloriitti saattaa
vaurioittaa, voidaan kayttaa etanolipohjaisia valmisteita (etanolin pitoisuus vahintdan 70 %), kun ne on ensin
puhdistettu neutraalilla pesuaineliuoksella.

e Woc-istuimet, pesualtaat ja saniteettilaitteet on puhdistettava huolellisesti roiskeita valttden. Puhdistuksen
jalkeen tilat ja pinnat on desinfioitava viruksiin tehoavalla desinfiointiaineella tai 0,1 prosentin
natriumhypokloriitilla.

o  Kaikki tekstiilit (kuten pyyhkeet, lakanat, verhot jne.) on pestdva 90 asteen pesuohjelmassa tavanomaisella
pyykinpesuaineella. Jos materiaalin ominaisuuksien vuoksi ei voida kayttda kuuman veden pesuohjelmaa, on
pesuohjelmaan lisdttava valkaisuainetta tai muuta tekstiilien steriloimiseen sopivaa pesuainetta.

e  On suositeltavaa kdyttad kertakayttoisia puhdistustarvikkeita (mm. kertakayttdpyyhkeitd). Jos kertakdyttdisia

puhdistustarvikkeita ei ole kdytettavissa, on puhdistustarvikkeet (puhdistuspyyhkeet, pesusienet jne.)

laitettava viruksiin tehoavaan desinfiointiliuokseen tai 0,1 prosentin natriumhypokloriittiliuokseen. Jos
kumpaakaan liuosta ei ole saatavissa, tarvikkeet on poistettava kaytosta eika niita pida kdyttda uudelleen.

Terveydenhuollon yksikdiden eri tilojen puhdistamiseen on suositeltavaa kadyttaa eri vélineita.

Jos puhdistustarvikkeista on pulaa, on puhdistus aloitettava puhtaimmalta alueelta ja siirryttava kohti

likaisempia alueita (kuten alue, jossa on suoritettu aerosolia muodostavia toimenpiteitd).

e  Terveydenhuollon yksikdiden ympariston puhdistamiseen osallistuvan henkiléstdon on kaytettava
henkildnsuojaimia. Koska henkildnsuojaimista on talla hetkella pulaa, on SARS-CoV-2-viruksen mahdollisesti
saastuttamien yksikéiden puhdistamiseen kaytettdvassa suojainyhdistelmdssa oltava vahintdan seuraavat
varusteet:

- kirurginen kasvosuojus

- kertakdyttéinen pitkahihainen vettd hylkiva suojakaapu

- suojakasineet.

Kun puhdistetaan tiloja, joissa on tehty aerosoleja muodostavia toimenpiteitd, on harkittava FFP2- tai FFP3-
hengityssuojainten kayttda. Lisaksi on harkittava erittdin tiiviiden suojakdsineiden kayttda.

Kun henkilénsuojaimet poistetaan, on aina huolehdittava kasien hygieniasta.

Jatteiden kasittelyyn osallistuvan henkildkunnan on kaytettava henkildnsuojaimia. Jatteiden kasittelyssa on
noudatettava luokan B (UN3291) tartuntavaarallisten sairaalajatteiden kasittelyohjeita [10] seka
terveydenhuollon yksikdn sadntoja ja paikallisia ohjeita.

Puhdistusvaihtoehdot muille tiloille kuin
terveydenhuollon yksikaille, joissa on
oleskellut epaillyn tai vahvistetun covid-19-
tartunnan saanut henkilo

e  Tilat (kuten julkiset odotusalueet, toimistotilat, hotellihuoneet, myds omaehtoiseen karanteeniin kdytetyt
huonetilat), joissa epaillyn tai vahvistetun covid-19-tartunnan saanut henkild on oleskellut, on ensin
tuuletettava raittiilla ilmalla vahintdan yhden tunnin ajan. Téman jalkeen tila on puhdistettava huolellisesti
neutraalilla pesuaineliuoksella, ja sen jalkeen pinnat on desinfioitava kdyttamallad viruksia tuhoavaa
desinfiointiainetta.

e  Puhdistustoimenpiteissd, desinfiointiaineiden kaytdssa ja tekstiilien puhdistamisessa on noudatettava ylla

terveydenhuollon yksikéita kasittelevdssa osiossa annettuja ohjeita (katso myds taulukko 1).

On suositeltavaa kayttaa kertakayttoisia puhdistustarvikkeita.

Julkisten tilojen, joissa on oleskellut henkild, jolla epéilldan tai on vahvistettu olevan covid-19-tartunta,
puhdistamiseen osallistuvan henkilbkunnan on kaytettava seuraavia henkilénsuojaimia:

- kirurginen kasvosuojus

- tydpuku ja kertakdyttdinen muoviesiliina

- suojakasineet.

¢ Samoja toimenpiteitd sovelletaan puhdistettaessa kotitiloja, joissa covid-19-potilas ollut eristyksissa.

Siivouksen tekevan henkildn on kaytettdva suojakasineita ja kirurgista kasvosuojusta.

Kasien hygieniasta on huolehdittava joka kerta, kun suojakasineet tai kasvosuojus poistetaan.

Puhdistuksessa syntyvét jatteet on laitettava erilliseen pussiin, joka voidaan toimittaa lajittelemattomien

jatteiden kerdysastiaan.

Kaikentyyppisten tilojen puhdistaminen
covid-19-pandemian aikana

Yleisdn kayttamien tilojen puhdistuksessa on suositeltavaa vaihtaa siivousvalineitd siirryttaessa yleison kayttamien
tilojen puhdistamisesta henkilokunnan kayttamien tilojen puhdistamiseen ja toimia seuraavalla tavalla:
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Usein kosketeltavat pinnat on puhdistettava mahdollisimman usein (vahintdan kerran pdivassa ja useammin,
jos mahdollista). Tallaisia pintoja ovat mm. ovenkahvat ja ovisalvat, tuolit ja kdsinojat, pdydanpinnat,
valaisimien katkaisijat, kaiteet, vesihanat, hissien painikkeet jne.

Yleisessa kdytdssa olevien tilojen (joissa ei ole oleskellut henkil6ita, joilla on epdilty tai vahvistettu covid-19-
tartunta) pintojen puhdistukseen riittdd neutraalin pesuaineliuoksen kaytto.

Lukuisten ihmisten kayttdmien julkisten wc-tilojen, pesualtaiden ja saniteettilaitteiden (mm.
kauppakeskuksissa, lentokentilld jne.) puhdistuksessa on oltava huolellinen. Talléin on harkittava viruksiin
tehoavan desinfiointiaineen, kuten 0,1 prosentin natriumhypokloriitin, tai muun hyvaksytyn viruksiin
tehoavan valmisteen kayttéa valmistajan antamien ohjeiden mukaisesti.

Ympariston puhdistamiseen osallistuvan henkildkunnan on kaytettava puhdistustdissé henkildnsuojaimia.
Tavanomaisen henkildnsuojainyhdistelman (eli tydvaatteiden, jotka poistetaan ja pestddn usein lampimdssa
vedessd, ja suojakasineiden) kayttd on riittava yleistilojen puhdistuksessa kaytettavana suojana.
Siivousvalineet on puhdistettava huolellisesti (katso taulukko 1) jokaisen osion jalkeen.

Kasien hygieniasta on huolehdittava joka kerta, kun henkilonsuojaimet, kuten suojakasineet, poistetaan.
Puhdistuksessa syntyvat jatteet on laitettava lajittelemattomien jatteiden joukkoon.

Taulukko 1. Erilaisten tilojen puhdistusvaihtoehdot. S: suositeltava, V: valinnainen

WC-tilat

Tekstiilit

_ Terveydenhuollon yksikot Muut kuin terveydenhuollon | Yleiset tilat
yksikot

o Neutraali pesuaineliuos JA o Neutraali pesuaineliuos JA o Neutraali pesuaineliuos

o Viruksia tappava desinfiointiaine o Viruksia tappava [S]
TAL desinfiointiaine TAI
e 0,05 % natriumhypokloriitti TAL e 0,05 % natriumhypokloriitti
e 70 % etanoli TAI
[S] e 70 % etanoli
[s]
o Viruksia tappava desinfiointiaine o Viruksia tappava e Viruksia tappava
TAL desinfiointiaine TAI desinfiointiaine TAL
¢ 0,1 % natriumhypokloriitti e 0,1 % natriumhypokloriitti ¢ 0,1%
[S] [S] natriumhypokloriitti
vl
e Pesu kuumalla vedella (90°C) JA o Pesu kuumalla vedella (90°C) | Ei sovelleta

e tavanomainen pyykinpesuaine JA
¢ vaihtoehtoisesti: alemman ¢ tavanomainen pyykinpesuaine
lampétilan pesuohjelma + ¢ vaihtoehtoisesti: alemman
valkaisu- tai muu lampétilan pesuohjelma +
pyykinpesuaine valkaisu- tai muu
[S] pyykinpesuaine
[s]

Puhdistusvilineet

Siivoushenkilokunnan
henkilonsuojaimet

Jatehuolto

o Kertakayttoinen TAL
o Uudelleenkaytettdva, joka
desinfioidaan
e viruksia tappavalla
desinfiointiaineella TAL
e 0,1%
natriumhypokloriitilla

[s]

o Kirurginen kasvosuojus

o Kertakayttoinen, pitkdhihainen,

vetta hylkiva suojakaapu

o Suojakasineet

o FFP2- tai FFP3-luokiteltu
hengityksensuojain, jos
puhdistetaan tiloja, joissa on

suoritettu aerosolia muodostavia

toimenpiteita

[s]
o Luokan B (UN3291)

tartuntavaarallinen sairaalajate

[s]

o Kertakayttoinen TAL
o Uudelleenkaytettdva, joka
desinfioidaan
e viruksia tappavalla
desinfiointiaineella TAL
e 0,1%
natriumhypokloriitilla

vl

o Kirurginen kasvosuojus
o Tyopuku ja muoviesiliina
o Suojakdsineet

[s]

o Erillisessa sakissa
lajittelemattomien jatteiden
joukossa

[s]

o Kertakayttdinen TAL

o Uudelleenkaytettava,
joka puhdistetaan
jokaisen
puhdistuskerran jalkeen

[s]

o Tyopuku
¢ Suojakasineet

[s]

o Lajittelemattomat
jatteet
[s]
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Asiakirjan laatimisessa avustaneet Euroopan
tautienehkaisy- ja -valvontakeskuksen
(ECDC) asiantuntijat

Euroopan tautienehkaisy- ja -valvontakeskus (ECDC), kansanterveyden hatdtilanteet, covid-19-tartuntojen
ehkaisemisen ja valvonnan ryhma: Agoritsa Baka, Orlando Cenciarelli, Bruno Ciancio, Diamantis Plachouras, Carl
Suetens.

Haluamme kiittaa terveyden ja elintarviketurvallisuuden padosastoa ja Euroopan kemikaalivirastoa (ECHA) niiden
taman asiakirjan laatimiseen antamastaan tuesta.
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