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Ohje koululaisten perheille
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Kihomato

Kihomato on 3-13 mm pituinen, vaalea ja sukkulamainen, langanpatkaa muistuttava ihmisen
loinen. Kihomato elaa suolistossa.

Kihomato tarttuu ihmisesta toiseen. Tartunta tapahtuu kihomadon munien vélityksella
ihmisen nielty& niitd. Munia ei voi ndhda silmin. Tartunta saadaan kasien ja vuodevaatteiden
valitykselld, pélyn mukana, sekd myos vélillisesti esim. ruoan, lelujen ja ovenkahvojen
kautta.

Esimerkki tartunnasta: Kutinan takia tartunnan saanut raapii esim. nukkuessaan peraaukon
seutua, jolloin madonmunia joutuu kasiin ja kynsien alle, ja niiden kautta suuhun. N&in
munan /madon kiertokulku jatkuu.

Tartuntaa altistavia tekijoité ovat puutteellinen kasihygienia, kasin sydminen, nenén
kaivaminen ja suuret ryhmat.
Munat voivat eld& huonetiloissa, ja esim. vuodevaatteissa, useita péivia, jopa viikkoja.

Oireet

Suolistossa munasta kehittyy mato n. kuukauden kuluttua tartunnasta, jolloin oireet alkavat.
Naarasmadot kulkevat perdaukon seutuun munimaan. Perdaukon kutina, etenkin disin, on
yleisin oire, joka johtuu munien pinnalla olevasta eritteesta ja /tai luikertelevista madoista.
Muita oireita ovat ulkosynnyttimien kutina (tytdilld), yokastelu, unettomuus, levottomuus,
artyisyys, ruokahaluttomuus.

Oireiden voimakkuus voi vaihdella. Kihomatotartunta voi olla my&s oireeton.

Toteaminen

Kihomatotartunta epdily syntyy mm. perdaukon seudulla olevan kutinan ja pakaroissa
olevien raapimisjalkien perusteella. Ulosteessa ja peraaukon seudulla (iltaisin/éisin) voi
myds nahda matoja.

Joissakin tapauksissa, diagnoosin varmistamiseksi, voidaan terveydenhuollossa ottaa ns.
tikkunayte.

Hoito

Kihomatotartunta tulee aina hoitaa. Tartunta hoidetaan apteekista ilman reseptia
ostettavalla, suun kautta otettavalla, kihomatolaakkeella. Vaikeimmissa tartunnoissa, on
otettava yhteytta [&akariin, joka méaraa tarvittaessa reseptiladketta. Ladkehoidoissa on
noudatettava laakarin, hoitajan, apteekin seka ladkkeen valmistajan antamia ohjeita.
Tartunnan saaneen liséksi myds koko perhe, ja samassa taloudessa asuvat tulee hoitaa
samanaikaisesti, silla kihomatotartunta voi olla myds oireeton tai vahaoireinen.

Laakehoito uusitaan kahden viikon kuluttua (kts. laékeohje), silla ladke tehoaa vain
matoihin, ei madon muniin. Uusintalaakitys tehoaa uusiin munista kuoriutuneisiin matoihin.

Siivous

Vuodevaatteet, pyyhkeet ja vaatteet vaihdetaan 1adkkeen ottamisen jalkeisend paivana ja
ne pestaan heti pesukoneessa, vahintaén 60 °C vedessa. Tekstiilien turhaa ravistelua on
véaltettava.

Tekstiilit, jotka eivat kesta vesipesua (esim. pehmolelut), voidaan laittaa muovipussissa
pakastimeen vuorokaudeksi.

Koti siivotaan samanaikaisesti. Siivoukseen kuuluu tyynyjen ja peittojen tuuletus, lattioiden,
sankyjen ja patjojen imurointi, lattioiden ja pintojen pyyhinta, wc:n ja kylpyhuoneen pesu.
Erityisté huolellisuutta kannattaa kiinnittd& makuuhuoneen siivoukseen, ja koko kodin
kosketuspintojen (ovenkahvat, valonkatkaisijat jne.) pyyhintéan.

Lelut tulee pesta, pakastaa tai pyyhkia.

Varsinkin vuodevaatteiden vaihdon yhteydesséa on hyva kayttaa suojakasineita. Siivouksen
aikana tulee huolehtia hyvasta hygieniasta, kuten kasihygieniasta.

Tarkeaa

Jotta estettaisiin uudet tartunnat, on hyva kasihygienia erittain tarkedé. Kadet tulee pesta ja
kuivata huolellisesti aina WC kaynnin jalkeen, ja ennen ruokailua. Kynnet tulee pitéa lyhyina
ja kynnenaluset puhtaina, jotta kynsien alle ei jaisi kihomadon munia. Sormin sydtavia
ruokia tulisi valttaa tartunnan aikana.

My®0s alapesusta on huolehdittava paivittéain

Poissaolo koulusta
Lapsi voi palata kouluun ensimmaisen hoitokerran jalkeen.

Tartuntakierteen ehkéisemiseksi kihomatotartunta on térkea hoitaa ohjeita
noudattaen, seka ilmoittaa tartunnasta koulun henkilékunnalle.

Tarvittaessa voi ottaa yhteyttd oman koulun terveydenhoitajaan.

Ohjeesta ja sen paivityksesta vastaavat:
Tartuntataudeista vastaava laakari Liisa Taskinen ja Hygieniahoitaja Nina Pulli




