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Resistente mikrober
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Resistente mikrober
ESBL, MRSA og VRE screening kriterier.
Sykehus/Kommunehelsetjenesten.

Smittevern og hygiene - Sykehuset Innlandet (sykehuset-innlandet.no)

ESBL, MRSA og VRE - Screening ( flytskjema ) (sykehuset-innlandet.no)

ESBL, MRSA og VRE - screening (flytskjema) (sykehuspartner.no)

Smittevern og hygiene - Sykehuset Innlandet (sykehuset-innlandet.no)

Sgk - Sykehuset Innlandet (sykehuset-innlandet.no)

https://ek-sihf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok49418.pdf

https://ek-sihf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok40012.pdf

Undersgkelse for smittsomme sykdommer hos asylsgkere, nyankomne flyktninger og innvandrere
— FHI

landliste-asylsokere 10 03 2022.pdf (fhi.no)

Q Sykehuset Innlandet HF


https://sykehuset-innlandet.no/fag-og-forskning/samhandling/smittevern
https://kvalitet.sykehuset-innlandet.no/docs/pub/DOK49418.pdf
https://ek-sihf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok40012.pdf
https://sykehuset-innlandet.no/fag-og-forskning/samhandling/smittevern
https://sykehuset-innlandet.no/sok?k=testing%20for%20antibiotikaresistente%20bakterier&Source=https%3A%2F%2Fsykehuset%2Dinnlandet%2Eno%2F
https://ek-sihf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok49418.pdf
https://ek-sihf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok40012.pdf
https://www.fhi.no/sv/asylsokeres-helse/undersokelse-for-smittsomme-sykdommer-hos-asylsokere-og-nyankomne-innvandre/
https://www.fhi.no/contentassets/61d8e8fcc7b844afaf6598563402c982/landliste-asylsokere_10_03_2022.pdf
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Smittevern/hygiene

ESBL, MRSA og VRE - screening (flytskjema) S1/22.11-01
Utgave: Utarbeidet av: Godlgjent aw Side 1 av 3
3.08 Faggr'.mpe smittevern SI sin og helsefag Ellen FH. Petterzen e LTS

kriterier for ESBL, MRSA og VRE — screening

Alle som siste 12 mnd har:

*  vart innlagt i helseinstitusjon utenfor Norden (Sverige, Danmark, Finland, Island) inkludert gjestedialyse
* veert innlagt eller har arbeidet ved norsk eller nordisk helseinstitusjon med pagaende utbrudd med en av disse
(screenes for aktuell mikrobe)
Spesielt for ESBL: Pasienter som har delt rom og/eller bad samtidig
med innelizgende ESBL positiv pasient

Spesielt for VRE: Pasienter som har ligget i samme sengepost som
VRE pasient som ikke har vaert isolert.
Pasienter som har vaert innlagt i helseinstitusjon utenfor Norge

* bodd i samme husstand som ESBL, MRSA eller VRE positiv (screenes for aktuell mikrobe
* bodd i flyktningleir eller asylmottak* (ogsa i Norge)

Innlegzelse:

Ta MRSA , ESEL og VRE
prgver pa indikasjon. MRSA
isoleres pa drapesmitte og
ESEL og VRE pa
kontalismitte i paAvente av
pregvesvar.

FPol.kdin /dar-behandling:
MRSA mistanke handteres
med drapasmitte-

regime, ESEL og VRE
hindteres med
kontalatsmitte i pivente av
prevesvar [Trenger ikke ta
prever dersom en ikdke
forventer ytterligere

kontakt med helsevesen).
Tilleggskriterier for MRSA screening:
Mer enn 12 mnd siden: Siste 12 mnd:
Alle som har:
* fatt pavist MRSA, selv om senere kontrollpregver har vaert negative
* bodd i samme husstand som MRSA-positive MRSA-preve
. * hatt n=er kontakt med MRSA-positive uten 4 bruke beskyttelsesutstyr® og handteres
Alle som har fatt pavist * arbeidet i asylmottak med
MRSA, men hvor det ikke Alle som har veert utenfor Norden og der har: drapesmitte-
e': fulgt opp med alle * vart innlagt i helseinstitusjon, norske helseinstitusjoner i utlandet sidestilles regime i
pakrevde med andre helseinstitusjoner i utlandet). pavente av
kf}ntrol]pmvelsetts os * fatt omfattende undersgkelse eller behandling® i en helsetjeneste prevesvar.
disse er negative. * arbeidet som helsearbeider?® eller oppholdt seg i barnehjem eller flyktningleir
Alle som har: sar-/hudinfeksjon, kronisk hudlidelse eller medisinsk
utstyr gjennom hud eller slimhinne, og har: oppholdt seg sammenhengende i mer
enn 6 ukeriland utenfor Norden.

B Sykehuset Innlandet HF




SI/22.11-01

Side 2 av 3

ESBL, MRSA og VRE - screening (flytskjema)

Forklaring til kriteriene for MRSA testing:
! Med nar kontakt menes kontakt som gir begrunnet mistanke om smitte;
o hatt hudkontakt med kjent MRSA-positiv og en eller begge hadde sar
o flere ganger hatt hudkontakt med kjent MRSA-positiv
o arbeidet med en kjent MRSA-positiv pasient som ikke isoleres
o arbeidet i eller vaert pasient i en helsetjeneste med aktuelt MRSA utbrudd

% Med omfattende undersgkelse eller behandling menes:
o atundersgkelsen/behandlingen har veert langvarig (flere timer)
o sarbehandling, eksempelvis suturering eller stell av sterre sar
o atfremmedlegemer har blitt fort gjennom hud eller slimhinner eller lagt inn gjennom kroppsapninger, eksempelvis kirurgiske inngrep
(tannbehandling, dialyse, innleggelse av venekateter, urinkateter, dren, tube, scopi, innvendig ultralyd, rtg. med kontrast 0.I)
o Blodpreve, intramuskulzr injeksjon (eks influensavaksine, B12 injeksjon), tatt rtg.uten at hud/apninger penetreres behgver ikke screening.

* Med arbeidet som helsearbeider menes
o alt pasientrettet arbeid i og utenfor helseinstitusjoner, for eksempel som primaerlege, i hjemmetjenesten, i sykehjem eller sykehus, i bistands-
eller ngdhjelpsarbeid.

4Flere miljeer enn de nevnte kan ha gkt forekomst av MRSA
o MRSA-prgve tas dersom det fremkommer opplysninger om at pasienten har oppholdt seg i et miljg der det er gkt risiko for 4 bli smittet med
MRSA. Ny kunnskap kan fore til endringer i hvilke miljger som nevnes spesifikt i dette kulepunktet.

*Kontrollprevesett:
o Bakteriologisk provesett 7, 14 og 21 dager etter sanering og eventuelt etter systemisk antibiotikabehandling ble avsluttet. Provene
(ett prevesett) tas fra nese, hals og perineum samt fra eventuelle sar, eksem, stomi osv. Nye kontrollprevesett tas etter 3, 6 og 12 mineder.
Farst
etter et r med negative kontrollpravesett, erklares vedkommende MRSA fri og kritisk informasjon fijernes fra Dips.

Referanser:

Smittevern 16. MRSA - VEILEDER" Nasjonalt folkehelseinstitutt, 2009. http:/ /www.fhi.no/dokumenter/9bc2e5e450.pdf

Anbefalinger for ESEL holdige bakterier

http:/ /www.fhino /ewav/default.aspx?Main 6157=6263:0:25.6493&MainContent 6263=6464:0:25,6513&List 6212=6218:0:25,6499:1:0:0:::0:0

Handtering av vankomycinresistente enterokokker (VRE) ved norske sykehus og sykehjem http://www.fhino/artikler/?id=01514

@ Sykehuset Innlandet HF



Oppfolging etter sanering

Navn:

Sluttdato for sanering:

Prgve fra nese, hals og perineum etter dette skjemaet
Annet: Ved behov tas det ogsa prgver av; sar/ferske arr/eksem/kateter/ urin osv.

Nese Hals Perineum Annet

Resultat Resultat Resultat Resultat
<« S < C C <«

. . > | > o= > c > c
Kontrollprgver: Dato: | 3 é| S g & <| 3 gl z k- g 3 3| e
Eun|l 92| €EVD| 0S| EV| 02| ED| 0 =
S| x > SE| x > S | x > 5 & | >
Z 2| X @ Tz 2| X @ Z = =< @© L 2| X &

1 uke etter sanering

2 uker etter sanering

3 uker etter sanering

3 maneder etter sanering

6 maneder etter sanering

12 maneder etter sanering

é Sykehuset Innlandet HF



Basale smittevernrutiner

Gjelder ved arbeid med alle pasienter, uavhengig av mistenkt
eller bekreftet diagnose eller antatt infeksjonsstatus.

Blod, sekreter og ekskreter (unntatt svette, tarer), ikke-intakt
hud og slimhinner kan inneholde smittestoffer.

Basale smittevernrutiner i helsetjenesten har to formal:
¢ De skal beskytte helsepersonalet mot smitte
*» De skal forebygge smitte til og mellom pasienter og miljg

Alle mann til pumpene
https://vimeo.com/325372854

“Here, don’t touch the stick.”

@ Sykehuset Innlandet HF


https://vimeo.com/325372854
https://vimeo.com/325372854

3.

4.

Basale smittevernrutiner

Handhygiene
Hostehygiene

Personlig beskyttelsesutstyr:

Stellefrakk, smittefrakk, forkle,
hansker, vanntett plaster,
munnbind, munnbind, maske, visir,
briller

Handtere pasientnaert utstyr

5 Renhold og desinfeksjon

6. Avfallshandtering

7.Handtere sengetgy og tekstiler
8. Trygg injeksjonspraksis

9. Desinfeksjon av hud

10. Beskyttelse mot stikkskader
11. Pasientplassering

P
C» Sykehuset Innlandet HF



Smitte = basale smittevernrutiner + forsterkede tiltak

INGEN KJENT
ELLER MISTENKT
SMITTE

T

Basale

8

[

smittevernrutiner Al |

Brukt av beskyttelsesutstyr ut
fra forventet risiko for kontakt
med kroppsvaeske eller
forurensede gjenstander.

N

i

/)’

KJENT ELLER
MISTENKT SMITTE

Smittemate (agens) avgj@r regime

Basale smittevernrutiner
=

Kontaktsmitte-
regime

Drapesmitte-
regime

Luftsmitte-
regime

Kilde: www.fhi.no

* Hansker
* Frakk

* Hansker

* Frakk

* Munnbind
* Ev. gyebesk.
* Ewv hette

* Hansker

* Frakk

+ Andedrettsvern
* Hette

* Ev. gyebesk.

@ Sykehuset Innlandet HF


http://www.fhi.no/

HANDHYGIENE

(

Handdesinfeksjon Handvask
Velges ved torre og Be"ytt:i'; (:t‘(aitl:d‘;dr Sylig

synlig rene hender.
Fukt hendene for sape

Bruk lunkent vann

Bruk 20 - 30 sekunder.

Fordel sapen pa alle handens

. . flater
Bruk rikelig
desinfeksjonsmiddel si Bruk 40-60 sekunder
al!e héndens flater Tork hendene og steng kran
blir vat. med papirhandkle
C 3 C )

y

Riktig mengde/alle flater/smykkefritt o
(& Sykehuset Innlandet HF



Hostehygiene

* Holde deg hjemme?
* Unnga 3 hoste eller nyse direkte pa andre

 Hostialbuen eller bruk papir
* Tilrettelegg for pasienten og informer
HANDHYGIENE e

=== ¥

@ Sykehuset Innlandet HF



Arbeidsantrekk

Publisert desember 2017, Sykepleien
DOK07296.pdf (sykehuset-innlandet.no)

dok12791.pdf (sykehuspartner.no)
Arbeidskleer (arbeidstilsynet.no)

é Sykehuset Innlandet HF


https://kvalitet.sykehuset-innlandet.no/docs/pub/DOK07296.pdf
https://ek-sihf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok12791.pdf
https://www.arbeidstilsynet.no/tema/arbeidsklaer/

Beskyttelsesutstyr

STELLEFRAKK SMITTEFRAKK
(evt. plastforkle) Smitte og fare for PLASTFORKLE ?
Tort arbeid s@l/sprut

VR

é Sykehuset Innlandet HF



Indikasjon pa hanskebruk

Direkte bergring av infeksigst materiale, utstyr forurenset med organisk materiale, ved
fare for blod-sg@l eller kontakt med blod eller kroppsvaesker

Kontakt med slimhinner og ikke intakt hud
Kontakt med pasienter med smittefarlige infeksjoner

Nar helsepersonellet har eksem eller sar pa hendene

Ved risiko for kontakt med skadelige medikamenter eller kjemikalier (obs cytostatika/72
timer).

Ved kirurgiske-, invasive - eller aseptiske prosedyrer (sterile hansker)

Utblanding av kjemiske desinfeksjonsmidler

-
O) Sykehuset Innlandet HF



ice_Shield

Munnbind, gyebeskyttelse, hette ved

@yebeskyttelse er
ngdvendig for a
beskytte slimhinner i
gynene

gyeslimhinner

fare for sprut

Beskytter bade ansatt og pasient

Brukes ved:
e Sterile prosedyrer, operasjoner

* Fare for sprut/sgl av kroppsvaesker

* Ved isolering; i henhold til isoleringsregimer

e Tas av rett etter bruk
— Skal ikke henge rundt halsen

*  Husk utfgr handhygiene

e 0 v Avikted oc—Svkehuse ——

. . C U o
Kompetansebroen Kompetansebroen Eo%
Smittevern paklEghing 5 Vou Tube



https://www.kompetansebroen.no/film/smittevernutstyr-avkledning-sykehuset-innlandet?o=innlandet
https://www.youtube.com/watch?v=-n8Zs54V95c

Handtering av pasientnaert utstyr

* Engangs utstyr, kun til engangs bruk
* Varmedesinfeksjon
* Kjemisk desinfeksjon

Tabell Renhetsgrad for pasientnaert utstyr

Rent og desinfisert Sterilt

Utstyr som kommer i kontakt med Utstyr som kommer i kontakt med
e hel hud e blodbanen
e slimhinner og ikke-sterile e sterilt vev og sterile kroppsrom
kroppsomrader

Eks: Nattbord, i.v.- stativ, gdstol, s;btoskop, skjermbrett, | Eks: Intravaskulaere katetre, artroskop,
IT utstyr, transcutant ultralydhode, gretermometer, biopsitang m.m.
blodtrykksapparat, gastroskop, dostol, hdrklipper m.m.

Infeksjonskontroll.no @ Sykehuset Innlandet HF



https://www.infeksjonskontroll.no/forebygging/6883

Handtering av urent utstyr

Engangsutstyr kastes, ikke gjenbrukes.

Flergangs — varmedesinfeksjon i riktig maskin!

Vaskedekontaminator

= * Vaskefat
e Alt utstyr som skal
steriliseres ey =
Hvis flergangsutstyr ikke taler Spyledekontaminator

e Bekken

varmedesinfeksjon, kan det benyttes kjemisk .
* Urinflasker

desinfeksjonsmiddel.

Ngdvendig utstyr (stetoskop, staseslange,

blodtrykksapparat m. m. ) oppbevares pa pasientrommet
under isolering. Desinfiseres fgr det tas ut av rommet. @ Sykehuset Innlandet HF



Skylerom - desinfeksjonsrom, sjekkliste og sjkkliste for opplering pa vaske og Ausate s avdelingen backeay i & kg oppleriog bk a vask- o spykedekontaminator

spyledekontaminator —
‘ Avdelingssykepleier/ leder.

- DAGLIGE Uppgaver URENTLIGE Oppgaver 1. Har fatt informasjon om kvalitetssytemet og hvor prosedyrene finnes  Ja ] Nei[]
Sjekk vask- og spyledekontaminator: o Rengjor maskin og 7 xi03
. . 2. Harg kj d v Nei
o Atalle vaskearmer er pa plass darpakninger, skapdrer, g st med proganiy o el
At alle VaSkEﬂ]mer TotErer frltf Dg at dySE]'lE ) ap]le hy]]er Og Vegg bak 3. Kan skifte sipekanne og evtuelt kanne for avspenningsveske Ja D Nei D
» Atbunnfilteret errent arbeidshenk. -
@ - - \f
, Atklappventiler lel]gEI'EI' . VaSkearmer S](TUS it 0g 4. Har lert a stenge vannnntak Ja D Nei| |
] ‘ iki rengjores.
v Aldeter sape (Ug Sk)(“E]Tl:ddEl], oot Hkﬂg 50 5. Har let rlktig plassering av gods for 4 oppna
montert 0g merket med niva 0g dato sikker rengjoring og desinfeksjon av utstyret. Ja[] Nei[]
] I'Ellg]'ﬂl‘ HTbEidSbEﬂk, maskiner UWE]]dig, 6. Har fatt demonstrert bruken av de forskjellige
dorhéndak, og blandebatteri med desinfeksjonssprit inasatsee som thorer gieldende maskiner. B[] Neil]
75%. Ved synlig spl, bruk Virkon eller Pera-Safe.

Har fatt gjennomgang av maskinens funksjon, Ja D Net |:|
tekniske opplysnunger og logeforing av feilmeldinger!

Skriv signatur i rute for utfart oppgave.

'&rsta". 8. Har fatt opplening 1 bruk av rengjoningstester til vaskedekontammator  Ja D Net |:|
Uke. Ma |Ti [Ons To |Fre Lgr (Sen Tiltak 9. Har fart opplering i daglige- og ukentlige oppgaver i desinfeksjonsrom  Ja [] Nei[]
(]
Degle oppgarer S —
utfrt;
Signatur avdelingssykepleier / -leder

“kenﬂ]gﬂ Dl]pgﬂﬂ]' Sjekklisten ackiveres hos leder.
@ Sykehuset Innlandet HF
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e

Innredet for god arbeidsflyt
fra urent til rent

Ren og uren side skal veere
merket/adskilt

Holdes ryddig og rent

Toy vaskemaskin skal ikke
vaere inne her, men i eget
egnet rom.

Torking av tgy, nei

C)) Sykehuset Innlandet HF



Ren-side

Handvask og spritdispenser
Skap til rent gods
Gjennomstikkskap

Lasbart skap til
desinfeksjonsmidler

Beskyttelsesutstyr

Uren-side

Bekkenspyler
Instrumentvaskemaskin

Plass for handtering av
urin og avferingspragver

Oppbevaringsstativ for
avfall

P
C» Sykehuset Innlandet HF



Kjemisk desinfeksjon

Virkon: Alle bakt, sopp og virus, unntatt Cl Diff og TBC
PeraSafe: Tar alle bakt, sopp og virus

Sprit godt alternativ
ved synlig rene flater

Desinfeksjonsrobot der
klut ikke kommer til!

e
o Sykehuset Innlandet HF



Kjemisk desinfeksjon

. Oppbevares i lasbart skap slik at det ikke er tilgjengelig
for pasienter og besgkende, evt. andre
uvedkommende.

. Felg brukerveiledningen. Holdbarhet. Pera-Safe 12 t
. Beskyttelsesutstyr.

é Sykehuset Innlandet HF



PeraSafe

EGGET!

Rely+On~ Perasae™

Blanding og bruk

£1! Iiter.

Fyll blandeflasken med
1 liter lunkent vann
30-

Rist flasken peric
under akip enn;
Al

En liten rnen;d:- uopplest
materiale er forventet.
L

£ ala
t fil makeimum 20.
d aterlif wann for &
forndnas-

sara virke | 10 minutter. Sjekk at
tyrets flater or | kontakt med
ieaningen.

Klipp posen forsil
og hell pulveret
over i flasken.
flaskekorken

Holdbarhet
12 timer 4

Lesningen er na klar il
oruk. Merk etikett med
dato og tidspunkt
utivlanding.

rketid:
Virketia er 10 mInEter uavhenglg av typer
mikroonganismer.

Effekt:
PeraSate har dokumentert, god effekt pi-

—Bakterier (Inkl. mykobakterier | )
—Sporer (£1 difdle. Bac. subtlls var niger)
—irus (alle gente virus-famiter)
—Gijeersapp

Holdbarhet:
L

Riktig beskyttelse:

Benytt oy Ise, hansker
ind.

Bruksomrader:

fe brukes p., stive
ibie endosl

transdusere og =

temperaturfelsom

instrumenter og utstyr.

Riktig virketid:

Mmenulpmrlnmg.

lel.he maenaou ukaﬂ péu:t 5::?;

auuwst i matarialer
p4 foresporsel.

Hl opptl
grunaig | elier | 12 imer, nva som enn Inntreffer ferst o, Uten spesielle fornoidsregier, |
[2 henhond 1 okale bestemmesar
Skyll etter
< Adresse: Postboks 341 Bragemes, 3001 Drammen

Tederon: 3283 5900
E-mal: info@bragemedical.no

MEDICAL wes W Dragemedcal no

ver. 2022_H

VIRKON

ey o i

Blanding og bruk

Velg 0,5 | eller 1 | flazke.
Fyll blandeflasken med
lunkent vann. 30-35° C

Vend flasken noen
ganger og vent fem mi-
nutter til tabletten(e) /
pulveret er helt opplest.

Klut,

mp godt

Synlig forurenset utstyr:

» La utstyr nigge | 130 min.

-.eller tilsett pulver:

2 Tilsett tablett{er):

1 tablett til 0,5 liter flaske 1 dc'nepmeii 1 liter flaske
2 tabletter til 1 liter fiaske... 1 maleskje til 1 Iiter flaske.

Riktig beskyttelse:

Lesningen er na klar til
bruk. Merk etikett med
dato og tidspunkt for
utblanding.

Virketid:
mummlmﬂamu&g‘r
skl ligge |

mlngmmmm

Lkt
Fage 083, FapE marer
men i
m ingen

Holdbarhet:
5 0BgN T3 BIspUNKL for LNENANG.
Materialpavirkning:

Innenpiger
i eider kpbbes (innes
blant annet, | visse endaskop).

Virkon har dokumentert effekt pa-
Bakterier, Vi og Glesrsapp Avfall:
Brukt gsning kan heles direkle |
Ihka for bruk ved TBCI
v alisr sporar {CLDIMeiTs) viap. Skyll atter med vann

Adresse:
& Telefon:

WEDICAL W

Fostboks 341 Bragemes, 3001 Drammen
32635900
info@bragemedical.no
www Bragamedical no
- 3
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RENHOLD OG DESINFEKSJON

Hensikt og omfang

Forhindre smittespredning i miljget og mellom
pasienter.

Renholdsplan: kategoriseres ut i fra renhetsbehov.
Felles toaletter, desinfeksjonsrom, med.rom
Kontorer

Insta 800

Ryddig, enklere oversikt, lettere 3 holde rent, trivsel

Infeksjonskontroll.no @ Sykehuset Innlandet HF



https://www.infeksjonskontroll.no/forebygging/6883

Avfallshandtering

s (‘Jﬁ ,

Merkes

UN3291

¥/
é Sykehuset Innlandet HF



Smitteavfall

Avfall som inneholder levedyktige mikroorganismer eller deres toksiner (giftstoffer), som kan forarsake sykdom
hos mennesker eller andre levende organismer skal kastes som smitteavfall.

Avfall som er direkte/synlig forurenset med sekret, puss o.l. fra pasienter med
baererskap/infeksjon av smittsomme mikrober. Dette kan for eksempel vaere
brukte bandasjer og bleier fra pasienter med infeksjoner som MRSA, ESBL, Covid-
19, Noro, Clostrid.diff osv.

Smittevernutstyr (beskyttelsesutstyr) som er direkte tilsglt med smittefgrende
materiale.

Stikkende/skjaerende avfall, for eksempel brukte kanyler, skalpellblader.
Gulekanylebokser.

Blod og blodprodukter, reagensrgr med blod, vevsbiter, bandasjer som er
giennomtrukket/vate av sekret eller blod. Gule plastdunker med lokk som kan
plomberes/lukkes forsvarlig (gul plastpose pa innsiden som stripses igjen)

Alt avfall fra luftsmitteisolater.

Dobbeltemballeres

y
Q Sykehuset Innlandet HF



Restavfall ved kontakt og drape smitte

Vanlig avfall som ikke medfgrer fare for helse- eller miljgskader kastes i vanlig
spppelsekk.

* Smittevernutstyr som er synlig rent kastes som restavfall. Legges i
hvit pose, emballeres med ny hvit pose f@r transport ut av smitte-
rommet og kastes i rest avfallssekk pa urent depot.

» Skiftesett, ytteremballasje
* Aviser, yoghurtbeger, medisinbeger, singelpakket palegg, teposer
osv. nar dette ikke er tilsglt.

* Nar den rest avfall-sekken er % full lukkes den forsvarlig, f@r
transport til felles avfallsrom.

y
Q Sykehuset Innlandet HF



UN3291

Bruk hansker under arbeid med avfall.

Det skal veere egne traller som brukes til transport av avfall, og
disse skal det vaere rutiner for vask av.

Alltid god handhygiene etter handtering av avfall.

Forskrift om smittefarlig avfall fra helsetjeneste og dyrehelsetjeneste mv.

Forskrift om innfgrsel, transport og annen handtering av materiale som er smittefarlig for
mennesker.

Forskrift om landtransport av farlig gods.

P
Q Sykehuset Innlandet HF


http://lovdata.no/dokument/SF/forskrift/2005-10-11-1196
https://lovdata.no/dokument/SF/forskrift/1996-09-12-903
https://lovdata.no/dokument/SF/forskrift/2009-04-01-384

Handtering av sengetg@y og tekstiler

Handter rene tekstiler med rene hender.
Beskytt arbeidstgyet ved handtering av urent
Ha gode rutiner for handtering og lagring av rene og urene tekstiler.

— Lintgyrom

— Garderobe
— Pasienttgy
— Smitterom
— Vaskeri

Rengjgring:
— Institusjonstgy - 85 grader i 10 min
—  Privattgy

é Sykehuset Innlandet HF



Handtering av sengetg@y og tekstiler

e Smittevern-for-vaskerier-som-behandler-tekstiler-til-
helseinstitusjoner-2021.pdf (vaskeritilsynet.no)

e |KP Vask av tekstiler og pasienttgy (sykehuset-innlandet.no)

O
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https://vaskeritilsynet.no/wp-content/uploads/2021/12/Smittevern-for-vaskerier-som-behandler-tekstiler-til-helseinstitusjoner-2021.pdf
https://kvalitet.sykehuset-innlandet.no/docs/pub/DOK07370.pdf

Trygg injeksjonspraksis

Benytt aseptisk teknikk.

Bruk ny steril sprgyte og kanyle for hver pas.

Benytt engangs ampuller/hetteglass fremfor flerdose
Desinfiser ampuller og membranen

Benytt sterile infusjonssett.
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Desinfeksjon av hud

* Synlig skitten hud vaskes f@r bruk

e Desinfisere fgr venepunksjon,
subcutane og intramuskulzere
injeksjoner.

* Fgr penetrasjon av intravaskulzere
katetre som ikke fjernes
umiddelbart.

pv-
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Beskyttelse av stikkskader

HUSK:

* |kke sett beskyttelseshylsen
tilbake pa brukte kanyler

* |kke fjern brukte kanyler fra
sproyten

* Kast sprgyte i godkjent
kanyleboks som er sa naer
brukerstedet som mulig

* Fyll sprgytboksen % fulle.
Forsegle boksen fgr transport.
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Rovidort av: HMS Svd vod S BHT, mars 2020

Har du hatt uhell med stikk, kutt, bitt, sprut eller sgl med blod
eller andre mulig smittefgrende kroppsvaesker, gjor felgende:

o\
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Stikk/kutt med spontan blgdning

La det blg, ev. klem 3. Desinfiser etterpa med :
forsiktig - Klorheksidinsprit 5mg/ml

- Desinfeksjonssprit 70%

. Vask godt med sape og
vann i 10 min
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Stikk/kutt uten blgdning

lkke klem eller provoser 3. Desinfiser etterpa med :

frem blgdning - Klorheksidinsprit
5mg/ml
. Vask godt med sape og - Desinfeksjonssprit 70%

vann 10

/
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Pasientplassering

* Fare for forurensing av
omgivelsene med urin,
oppkast, eller er immunsvekket
bar fa enerom

* Mistenkt / kjent smitte —
isolering

 Kohort- obs!-samme agens,
symptomer

4
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BASALE SMITTEVERNRUTINER ER
GRUNNLEGGENDE FOR A

BEGRENSE SMITTESPREDNING,
INFEKSJONER OG DERMED OGSA
ANTIBIOTIKARESISTENS

©OO

SMITTEKJEDEN

deener virus, sopp, parasitter

Utsatte grupper,

forsvarsmekanismer. Mennesker, wd materiale, dyr, inselde:
Inf. dosens starelse.
g - SMITTEKILDE

SMITTEMOTTAKER
Utgangsport fra smittekilde.
F.eks sar
UTGANGSPORT
| NNGANGSPORT

Inngangsport til individ. SMITTEV EI

Endogen —fra pasienten selv. Eksogen — pafert utenfra. Overferes pa ulike mater.

K ontakt, drape, luft. Inokulasjon, (intrautesin).
é Sykehuset Innlandet HF



God hygiene er god omsorg for alle!

Takk for oppmerksomheten
Hilde Beate og Mona
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