Ohje terveydenhuolion
ammattilaisille epailtyjen
sisdymparistoon liittyvien oireiden

selvittelysta ja hoidosta

AVAINASIAT

Sisdilmaan liittyvat oireet ovat © Oireet yleenss helpottavat tilasta poistuessa, mutta joskus
O vyleisii erityisesti tydpaikoilla oireet pitkittyvat ja pahenevat

. . . . o s s e . e © Pitkittyneiden oireiden syntymisessi toiminnalliset
© useimmiten hengitystie-, silmé- ja iho-oireita mekanismit ovat todennakdisesti merkittavassa osassa

tai yleisoireita © Toiminnalliset oireet ovat todellisia, eivit kuviteltuja tai
© valtaosin lievia ja ohimenevia tahdonalaisia, eivitk3 ne selity psykiatrisilla sairauksilla
© moninaisia ja epaspesifisia © Pitkittyneista oireista kirsivii on tutkittava ja hoidettava
© monitekijiisia moniammatillisesti
© niiden aiheuttaja ja syntymekanismi usein © Onnistuneen kuntoutumisen perusta on kuunteleva
kohtaaminen, toimiva hoitosuhde ja yksil6llinen tuki
tuntematon © Potilaille tehdsan Kliininen tutkimus ja muut
laaketieteellisesti perustellut tutkimukset, joilla I6ydetaan tai
suljetaan pois mahdolliset sairaudet
© Syy-yhteytt oireiden ja sisiilman ongelmien vililli ei voida
osoittaa laboratoriotutkimuksilla tai muilla diagnostisilla
© Sisiilmasta oireilevaa potilasta on tarkesa testeilld
kuunnella ja tutkia huolellisesti © Todettuja oireita ja sairauksia hoidetaan yleisten
© Sissilmasta oireilevan ihmisen tilanteeseen hoitokéyténtéjen ja suositusten mukaisesti
vaikuttavat © Potilaan tutkimiseen ja hoitoon voidaan tarvita monialaista
© sisaympariston haittatekijat kuten pélyisyys, yhteisty6ta (Taulukko 1.)
tupakansavu, kosteusvauriot © Paavastuu terveydenhuollon perus- ja
O fysikaaliset tekijat kuten melu, ilmankosteus, opiskelijaterveydenhuollossa seka tyoterveyshuollossa
lampétila © Erikoissairaanhoidon ja ympiristéterveydenhuollon
© vyksiloon liittyvat tekijat kuten terveydentila, asiantuntemuksen kaytto tarpeen mukaan
kokemukset, kuormitus, voimavarat © Pitevan rakennusterveyden asiantuntijan tai
© yhteisoon liittyvat tekijat kuten terveydensuojeluviranomaisen tekema arvio olosuhteista
tyoyhteison ongelmat tarkea

MILLOIN VOI EPAILLA SISAILMAAN POTILAAN KOHTAAMINEN JA ESITIEDOT
LIITTYVIA SAIRAUKSIA TAI OIREITA

© Olennainen osa selvittelya ja diagnostiikkaa on esitietojen

Pitkakestoiset yla- tai alahengitystieoireet, iho- tai tarkka kysyminen

silm3oireet, jotka pahenevat tydpaikalla tai muussa tietyssa © Varaa tavanomaista enemman aikaa potilaan kanssa
rakennuksessa keskusteluun - panosta vuorovaikutukseen ja kuuntele
Huonosti hoitoon reagoiva astma ja astmaoireiden potilasta, ensikohtaaminen on merkittava

paheneminen tietyssa rakennuksessa © Selviti tarkasti oireet, niiden vaikeus, kesto ja alkamisaika -
Potilas tuo esiin tietyssa rakennuksessa ilmenevit oireet 133karin ja hoitajan yhteisty6 helpottaa (Taulukko 2.)

(kuten em. oireet, vasymys tai muut yleisoireet), jotka © Kysy liittyvitko oireet oleskeluun tietyssa rakennuksessa
lievittyvat vapaa-ajalla / rakennuksesta poissa ollessa ja haviavatko / lievittyvatko ne sieltd poissa ollessa, esim.

viikonloppujen tai lomien aikana
OAnna potilaalle aikaa kertoa oireista ja tulla kuulluksi, varo
antamasta vaikutelmaa oireiden vahattelysta



TUTKIMINEN

© Tee kliininen tutkimus huomioiden oireet ja muut esitiedot
© Mieti oireille myds muita mahdollisia aiheuttajia (kuin
sisailma), esim.
© Allerginen nuha (siitepélyn tai kotieldinten aiheuttama)
© Huonossa hallinnassa oleva aiemmin todettu astma
© Atooppinen ihottuma ja psoriasis
© Nivelreuma (jos niveloireita)
© Sjoégrenin syndrooma, muusta syysti johtuva
kuivasilmaisyys
© Anenmia, kilpirauhasen vajaatoiminta, masennus,
tyduupumus
© Jarjesta tarvittavat hoitosuositusten mukaiset tutkimukset
epailemiesi sairauksien toteamiseksi / poissulkemiseksi,
esim.:
© Astmatutkimukset Kaypa hoito suosituksen mukaisesti
(Spirometria, PEF-seurannat), jos tutkittavalla
esiintyy hengenahdistusta, hengityksen vinkunaa tai
pitkakestoista yskaa
© Thorax-rtg pitkikestoisista hengityksen oireista kirsiville
aikuisille
© Spesifiset IgE maaritykset
tavanomaisille hengitettaville
allergeeneille (S-polyerittely
tai vastaava) allergisen nuhan
tutkimiseksi, jos pitkakestoisia
ylahengitystieoireita samojen kokeiden
© Muut laboratoriokokeet harkiten toistamista useita
erotusdiagnostiikan tueksi kertoja
© Tarvittaessa erikoissairaanhoidon
konsultaatio

Vilta turhia
kokeita tai

© IgE-vilitteinen herkistyminen kosteusvaurioissa
todetuille homeille on harvinaista, eika IgE-
madrityksista ole hyotya

© IgG-madrityksisti kosteusvauriomikrobeille ei
suositella

TUNNISTA MAHDOLLISET TOIMINNALLISET

OIREET

© Sisiilmaan liitetyissa oireissa on tunnistettu toiminnallisia
mekanismeja, jotka voivat olla mukana jo lievassa oireilussa
ja vaikeimmillaan hallita oireilua taysin

© Toiminnallisten mekanismien tunnistus perustuu
taustatietoihin, erotusdiagnostisiin tutkimuksiin ja potilaan
haastatteluun:
© Eteneva / laajeneva oireisto tausta- ja

litdnnaissairauksien optimaalisesta hoidosta huolimatta

© Oireiden ja kliinisten tutkimusléyddsten vililla episuhtaa
© Rakennusteknisista korjauksista ei merkittavas apua

TARVITTAESSA RAKENNUKSEN

SISAILMASTON SELVITYS JA OLOSUHTEIDEN
TERVEYDELLISEN MERKITYKSEN ARVIOINTI

© Rakennuksen terveydellisten olosuhteiden selvittaminen, jos
haastattelu ja muut tutkimukset viittaavat sisdymparistoon
liittyviin oireisiin / sairauteen

© Huomioi ensin todennaksisimmit puutteet sisdympariston
laadussa (esim. huono ilmanvaihto, ilman kuivuus, lilan
korkea lampétila, pélyisyys / puutteellinen siivous)

© Terveydenhuolto suosittelee tarvittaessa selvityksen
tekemistd, mutta vastuullinen taho (rakennuksen omistaja
tai tit3 edustava taho) teetta3 tutkimukset

© Tydsuojelu- ja terveydensuojeluviranomaiset voivat
edellyttaa tutkimusten tekemista

© Selvityksen tekeminen ja I6yddsten merkityksen
arviointi patevan rakennusterveyden asiantuntijan tai
terveydensuojeluviranomaisen toimesta

© Kasittele tarvittaessa tydpaikan [6ydékset
sisdilmastoryhmassa

© Lisitietoja: Tysterveyslaitoksen ohje tydpaikkojen
sisdilmaselvityksesti ja olosuhdearvioinnista

© Muiden rakennuksessa pitkaaikaisesti oleskelevien
oireiden ja koettujen haittojen kartoittaminen joko
haastatteluilla tai kyselyilla voi antaa lisitietoa
tilanteesta

HUOMIOI JOHTOPAATOKSIA TEHDESSA

Sisailmaoireiden syntyyn, jatkumiseen ja vakavuuteen
vaikuttaa usein monta tekijaa samanaikaisesti
Ymparistoolosuhde voi yhdistya yleissairauden oireisiin,
tyOstressiin tai tyoyhteis6ongelmaan

Mik&an kosteusvaurioihin liittyva yksittdinen
mikrobimarkkeri, -maéara tai -laji ei ole johdonmukaisesti
yhteydessa terveyshaittoihin

Pitkittyneen sisdilmaoireilun syntymekanismeista ei

ole tarpeeksi tutkimusnayttda, mutta toiminnalliset
mekanismit ovat luultavasti merkittavia

Oireet ovat kuitenkin aina todellisia!

HOITO

© Luottamuksellinen ja jatkuva potilassuhde tirked osa hoitoa

© Hoito suunnitellaan ja toteutetaan yhteistydssa potilaan
kanssa

© Tue terveytti ja hyvinvointia alusta alkaen

© Anna riittivisti selkeds tietoa sairauksista, oireista ja niihin
vaikuttavista tekijoista seka hoidosta

© Hoida todettuja oireita ja sairauksia yleisten
hoitokaytantojen ja suositusten mukaisesti, konsultoi
tarvittaessa erikoissairaanhoitoa

© Oireita lievitetaan ja hallitaan lasketieteellisesti perustelluilla
keinoilla

© Sisailmaan liitettyihin oireisiin ei ole olemassa spesifista
ladkehoitoa
© Oireita voidaan lievittd3 ja poistaa samalla tavalla kuin

yleisesti vastaavissa oireissa
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RAKENNUKSEN OLOSUHTEISIIN
LITTYVAT TOIMET

Rakennuksen olosuhdearviossa havaitut
puutteet korjattava viivytyksetta
Suunnittelu usein tyépaikan
sisdilmastoryhmassa
= limanpuhdistimia voidaan kayttaa tilapaisesti
' vahentamaan sisdilman epapuhtauksia esim.
ennen korjausten alkua tai korjausten aikana,
mutta ei niiden sijasta
Tarvittaessa tyontekijoiden / asukkaiden siirto
vaistotiloihin korjausten ajaksi
Yksilollisen harkinnan perusteella siirto pysyvasti
toisiin tyotiloihin
Sisdympariston olosuhteisiin liittyva huono
astman hallinta
Pitkittynyt voimakas oireilu
Huomioi, etta siirto voi myos pahentaa
toiminnallista oireilua

ENTA JOS OIREILU PITKITTYY JA

HANKALOITUU?

© Hoida pitkittyneesti ja voimakkaasti oireilevaa potilasta
moniammatillisen ryhman yhteistyona
© Esim. laakari, hoitaja, fysioterapeutti, psykologi,
toimintaterapeutti
© Rakenna realistinen kuntoutussuunnitelma yhdessa potilaan
kanssa mahdollisimman pian
© Tavoitteena potilaan toiminta- ja tydkyvyn seki
hyvinvoinnin parantaminen tai ylldpito
© Mieti yhdessi potilaan kanssa tavoitteet sek yksil6llisia
ja kaytannollisia keinoja lievittaa oireita ja parantaa tyo-
ja toimintakykya
© Tarvittaessa yksiléllisesti raatalsity tydnkuva tai
opintoratkaisu
© Kerro pitkittyneesti oireilevalle toiminnallisten
komponenttien olemassaolosta
© Konkretisoi esim. vertaamalla pitkittyneeseen kipuun
© Kerro, ettei kyse ei ole psykiatrisesta hairidsta
© Ala anna vaikutelmaa oireiden vihittelysts - korosta ett3
ne ovat todellisia
© On tirkess kasitella poikkeavat riskikasitykset ja
purkaa niihin liittyvat huolet, kun pyritaan rajoittamaan
toiminnallisten mekanismien osuutta oireilussa
© Psykologiset |ihestymistavat hyddyllisia toiminnallisten
hairididen hoidossa
© Oireisiin liittyvien huolien ja pelkojen kasittely
© Stressin hallintaan suunnatut matalan kynnyksen
hoitomenetelmat, kuten
kehollisia oireita hoitava
nettiterapia ja psykofyysinen
fysioterapia
© Reaktiivisuutta vaimentavat
harjoitteluohjelmat ja
kognitiivinen kdyttaytymisterapia  sektorin tukitoimien,
© Antidepressantin tai epatyypillisen kuten vertaistuen
neuroleptin kokeilu mahdollista avulla
vain, jos sisdilmastoon liittyvan
oireilun lisdksi psykiatrinen hairié

Sisdilmasta
oireilevien arjen
hyvinvointia voidaan
edistda kolmannen

A

TOIMINTA KYVYN ARVIOIMINEN

© Arvioi oireiden vaikutusta potilaan toimintakykyyn ja
hyvinvointiin riippumatta siitd, 16ytyyko oireilua selittavaa
sairautta
© Valtaosa oireista ohimenevia, eivatka vaikuta merkittavasti
ty6- tai toimintakykyyn
© Pitkittyneet, laaja-alaiset, eri
rakennuksissa tai tiloissa ilmenevat
oireet voivat vaikuttaa merkittavasti
toiminta- ja tydkykyyn
© Sairauspoissaolon edellytys on, etti
henkil6lla on tyokykyyn olennaisesti
vaikuttava sairaus tai vamma
© Ty6n vaatimukset tunnettava ja
diagnoosiin pyrittdva (mutta se ei
ole aina mahdollista)
© Sairauden vaikutus tydkykyyn
riippuu tyopaikan mahdollisuuksista muokata tyota
© Tydkyvyn arvioinnissa voit hyddyntaa
itsearviointimenetelmia (esimerkiksi Kykyviisari®)
© Ty6- ja toimintakyvyn arvion apuna voidaan kayttas
fysioterapeutin, toimintaterapeutin ja psykologin arviota
© Toimintakykya arvioidaan hoitoa, tukitoimia, kuntoutuksen
suunnittelua tai sosiaalietuuksia varten
© Tarvitaan tiedot objektiivisista 6ydoksists, havainnoista
seka potilaan kokemuksista eri elamanalueilta
© Fyysista toimintakykya voidaan selvittas mittaamalla
esimerkiksi keuhkojen toimintaa, motorista
suoriutumista, liilkkumista, fyysista voimaa ja tasapainoa
© VYleisesti kiytettyji oire- ja toimintakykymittareita
voidaan kayttaa, esim. SOFAS- tai COPM- mittareita
© Visymysoireyhtyman tyyppisessa uupumisoireilussa
voidaan kayttaa FSS- ja FIS-kyselyita
© Tyshén paluun valmius -kysely3 voi kdyttas tydelamasta
pois olleilla

Oireiden ja
altisteiden
syy-yhteyden
osoittaminen on
usein vaikeaa



TAULUKKO 1

Terveydenhuollon, tyépaikan ja muiden tahojen toimia sisdilmasta oireilevan potilaan tukemiseksi

ENNALTA-
EHKAISY

ENSIKAYNTI

PITKITTYNYT
OIREILU

TAULUKKO 2

Sisdaymparistéaiheeseen perehtyminen

Sisdympariston terveysvaikutuksista

suunnittelu ja seuranta, tarvittavien

selvittdminen, normaalin elaman ja

TYOPAIKKA
Rakennuksen ennakoiva kunnossapito
ja nopea reagointi vika- ja
haittailmoituksiin

TERVEYDENHUOLTO KOTI

Sisdympariston kunnosta
huolehtiminen (huolto, siivous,
materiaali- ja tuotevalinnat)

Toimintamallien kadyttoonotto,
monialaiset tyoryhmat

Terveytta ja hyvinvointia tukevat

viestiminen tutkittuun tietoon .
elintavat

perustuen

Potilaan huolellinen tutkiminen,
oireiluun vaikuttavien sairauksien
diagnosointi ja hoito, ty6- ja
toimintakyvyn arviointi

Oireita ja kuormitusta aiheuttavien
tekijéiden vahentdminen
tavanomaiselle tasolle

Tietojen keraaminen, tarvittaessa
kyselyt

Keskustelu oireisiin vaikuttavista
tekijoista ja huolenaiheista

Rakennuksen sisdymparist6a parantavat
nopeat toimenpiteet

Palautumista tukevat toimet, elintapojen
puutteiden korjaaminen

Tarvittaessa kehotus selvittaa
rakennuksen tilanne,
moniammatillinen yhteistyo

Terveydenhuollon, sosiaalihuollon
seka kolmannen sektorin neuvonta ja
tuki

Esihenkilon ja henkiloston tuki
selvitysten aikana

Sisadilmastotyoryhman toiminta:
Sisdaympariston puutteiden
suunnitelmallinen korjaus ja

proaktiivinen viestinta

Kokonaisvaltaisen hoidon ja tuen

Vertaisten ja laheisten tuki
lausuntojen laatiminen

Rakennuksen olosuhteiden
terveydellisen merkityksen
arvioiminen

Omaehtoiset elamanvalinnat
(alan vaihto, asumisjarjestelyt)

Tyo6terveysneuvottelu:
Tyokyvyn tuen keinot

Viliaikaisten tilaratkaisujen
Kuntoutus tai tyokokeilu
tyossakaynnin tukeminen

Oireiden ja kehon reaktioiden hallitse-
minen, tietoinen vaikuttaminen oireita

vahvistaviin reaktioihin

Esitietojen ja oireiden selvittiminen sisdymparistoon liittyvissa oireissa

ESITIEDOT

Perustiedot Perussairaudet, laakitykset, tupakointi, painoindeksi, allergiat, sukurasitteet (astma)

Koti Rakennusvuosi, minkilainen talo, onko todettua tai epailtya sisdilmaongelmaa, onko lemmikkeja

Tyo Ammatti ja tyopaikka, missa rakennuksessa, kerroksessa ja tydhuoneessa tyoskentelee, kuinka kauan on tydskennellyt
Havainnot liman kuivuus, vetoisuus, poikkeavat lampodolosuhteet, siivouksen tilanne, poikkeavat hajut, tummentumat seinissa tai katossa
Historia Aiempi kosteusvaurioaltistus tai sisdilmaoireilu kotona tai toissa

OIREKUVA

Silma- ja iho-oireet

Silmien ja luomien kutina, kirvely, punoitus, vetistys, ihon kutina ja punoitus

Ylahengitystieoireet

Nenan tukkoisuus, kutina, vuotaminen, aivastelu, kurkun karheus, déanen kaheytyminen

Alahengitystieoireet

Yska, limanerityksen lisdéantyminen, hengenahdistus, hengityksen vinkuna

Yleisoireet

Vasymys, paansarky, keskittymisvaikeudet, pahoinvointi, kuumeilu, lihas- ja nivelkivut

Infektioherkkyys

Sinuiitit, bronkiitit, otiitit, silma/luomitulehdukset, pneumoniat

OIREIDEN KOHDENTUMINEN

Ajoittuminen

Qireiden alkamisajankohta, milloin esiintyvét, ovatko viikottaisia, helpottaako iltaisin, viikonloppuisin ja/tai lomilla?

Muuttuminen

Ovatko oireet pysyneet samanlaisina vai vahitellen pahentuneet? Mitka tekijat pahentavat oireita

MUUT TEKUJAT
Stressitekijat Liittyyko tyohon tai elamantilanteeseen stressia tai huolta, onko ty6- tai muussa lahiyhteisdssa ongelmia?
Toiveet Mit4 potilas toivoo tapahtuvan?

Ohje perustuu STM:n tyéryhman vuonna 2024 julkaisemaan suositukseen

Muuta lisatietoa

© Verkkokurssi "Sissilmaan liitetty oireilu aikuisilla - Miten tutkin, tuen ja

hoidan?” Terveyskyla Pro:ssa

© Tyoterveyslaitoksen ohje tydpaikkojen sisdilmaselvityksesti ja

Sosiaali- ja

:.F "’FILHA

olosuhdearvioinnista

terveysministerio
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