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BLODSMITTA
Hiv, hepatit B, C och D
Smittamne:

Smitta i varden
huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,

spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Virus

Blod, viss risk vid kroppsvatskor, védvnader.
Stor for B-hepatit, mindre for dvriga.

HIV: Fran smittotillfallet och resten av livet

Hepatit B: Normalt 6-8 veckor fore insjuknandet och
t o m 8-12 veckor efter insjuknandet.

Kroniska smittbarare forekommer.

Hepatit C och D: Kroniska smittbéarare vanliga.

| symptomgivande skede alltid pa infektionskliniken.
| 6vriga fall eget rum/flerpatientrum efter individuell
bedomning utifran patientens status, t ex eventuell
blodningsrisk, oklar eller paverkad patient.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.
Till storre blodspill anvands Virkon eller Perform®.

Vanligt rengdringsmedel. Informera stddpersonalen.

Kraftigt nedblodad tvétt 1aggs utan sortering forst i
vattenldslig innersack och sedan i gul plastsack. For
ovrigt géller vanlig smutstvétt.

Kraftigt nedblodat avfall 14ggs i gul plastbox som
marks med etikett, UN 3291 SMITTFORANDE
KLINISKT AVFALL.

For ovrigt galler konventionellt avfall.

forts/



[forts

Personal:

Slutstadning:

Basala hygienrutiner. Undersokningshandskar vid
all direkt kontakt med blod, vdvnader eller
kroppsvétskor.

Engangs plastforklade alt patientbunden skyddsrock
vid orent arbete eller risk for stdnk. Skydd fér 6gon,
nasa och mun vid risk for stank.

Desinfektera kontaktytor: Sang, madrass, sangbord,
toalett, handtag och kranar samt eventuell utrustning.
Torka flodigt med alkoholbaserat desinfektions-
medel. Rengoring av golv med vatten och
rengdringsmedel forutsatter god punktdesinfektion
Har patienten haft okontrollerade blédningar anvénds
Virkon eller Perform®.



KONTAKTSMITTA
Herpes Zoster - Baltros
Smittamne:

Smitta i varden
huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,

spill av smittsamt material:

Daglig stadning:
Tvatt:
Avfall:

Personal:

Slutstadning:

Varicellae-zostervirus

Blassekret. Direkt/indirekt kontaktsmitta. Obs! Vid
varicellae- vattkoppor tillkommer dropp- och framfor
allt luftburen smitta.

Mattlig — Hoggradig, ex vid zoster ophtalmicus.

Upp till 7 dagar efter blasdebut (Iangre hos immun-
supprimerade)

Patient med generaliserad herpes zoster och zoster
ophtalmicus vardas pa infektionskliniken. Lokal
herpes zoster kan vardas pa infektionsklinik

/eget rum under den smittsamma perioden.
Skydda immunsvaga och varicellaemottagliga
patienter i omgivningen.

PUNKTDESINFEKTION med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.
Rengoéringsmedel och vatten.

Vanlig smutstvatt

Vanligt avfall

Basala hygienrutiner. Handskar vid kontakt med
blassekret.

Patientnara ytor och tagstéallen avtorkas med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Golv avtorkas med rengdéringsmedel och vatten.
Rengoring av golv med vatten och rengéringsmedel
forutsatter en god punktdesinfektion.



KONTAKTSMITTA
Sarinfektion

Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:
Smittrisk:
Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

Bakterier. T ex betahemolyserande streptokocker,
Staphylococcus aureus.

Sarsekret. Direkt och indirekt kontakt.

Mattlig.

Varierar efter infektionens art och behandling.
Infektionens art avgor behov av isolering. Eget

rum/flerpatientrum/infektionskliniken avgors efter
individuell klinisk bedémning.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.

Rengdringsmedel och vatten.
Desinfektera stadutrustningen.

Tvattsack pa rummet. Tillslut val. Vanlig smutstvatt.
Om tvétten kraftigt fororenats med sarsekret laggs
den utan sortering forst i vattenldslig innerséck och
sedan i gul plastsack

Konventionellt avfall. Forband laggs i plastpase som
tillsluts omgaende.

Basala hygienrutiner.

Patientnéra ytor och tagstallen avtorkas med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Golv avtorkas med rengdringsmedel och vatten.
Rengdring av golv med vatten och rengdringsmedel
forutsatter en god punktdesinfektion.



LUFTBUREN SMITTA
Influensa
Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:
Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:
Tvatt:

Avfall:
Personal:

Slutstadning:

Virus.

Saliv, sputum. Luftburen smitta, droppsmitta,
direkt/indirekt kontaktsmitta.

Mycket hog.
3-7 dagar.
Eget rum/isoleringsrum under smittsamt skede.

Under epidemisituation kan andra alternativ
komma i fraga.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.

Rengdéringsmedel och vatten.

Vanlig smutstvatt.

Konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner.

Patientnéra ytor och tagstallen avtorkas med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Golv avtorkas med rengdringsmedel och vatten.

Rengdring av golv med vatten och rengdringsmedel
forutsatter en god punktdesinfektion.



LUFTBUREN SMITTA
Mykoplasma
Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:
Smittsamhetsperiod:
Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:
Tvatt:

Avfall:
Personal:

Slutstadning:

Bakterier.

Saliv, sputum. Luftburen smitta, droppsmitta,
direkt/indirekt kontaktsmitta.

Haog.
Normalt 1-2 veckor.
Infektionsklinik/eget rum beroende pa patientens

tillstand och sjukdomens forlopp.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.

Rengdringsmedel och vatten.

Vanlig smutstvatt.

Konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner.

Patientnéra ytor och tagstallen avtorkas med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Golv avtorkas med rengdringsmedel och vatten.

Rengdring av golv med vatten och rengdringsmedel
forutsatter en god punktdesinfektion.



LUFTBUREN SMITTA
Pertussis
Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:
Tvatt:

Avfall:
Personal:

Slutstadning:

Bakterier.

Saliv, sputum. Direkt/indirekt kontaktsmitta kan
forekomma.

Hog, sarskilt i borjan av sjukdomsperioden, darefter
avtagande.

Behandlad: 1 vecka.
Obehandlad: 3-6 veckor.

Isoleringsrum/eget rum efter individuell bedomning.
PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
dérefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.
Rengdéringsmedel och vatten.

Vanlig smutstvatt.

Konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner.

Patientnéra ytor och tagstallen avtorkas med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Golv avtorkas med rengdringsmedel och vatten.

Rengdring av golv med vatten och rengdringsmedel
forutsatter en god punktdesinfektion.



LUFTBUREN SMITTA

RS-virus

Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

(Respiratory Syncytial Virus)
Virus.

Saliv, sputum. Direkt/indirekt kontaktsmitta kan
forekomma.

HOg.

Storst smittsamhet sent under inkubationstiden och
under aktiv sjukdom. For spadbarn kan
virusutsondringen paga under langre tid.

Barnklinik, eget rum med forrum/sluss.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.

Rengdringsmedel och vatten.

Tvattsack pa rummet. Tillslut val. Hanteras som
vanlig smutstvétt.

Avfallssack pa rummet. Tillslut vél. Konventionellt
avfall.

Basala hygienrutiner.

Patientnara ytor och tagstallen avtorkas med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Golv avtorkas med rengdéringsmedel och vatten.
Rengdring av golv med vatten och rengdringsmedel
forutsatter en god punktdesinfektion.
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LUFTBUREN SMITTA
Lungtuberkulos
Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

Tuberkulosbakterier.

Luftburen smitta. Nara kontakt med hostande patient
med 6ppen lungtuberkulos.

Mattlig — hog.

Behandlad: 1-2 veckor.
Obehandlad: méanader — ar.

Eget rum vid klinisk tuberkulosmisstanke.
Infektionsklinik/lungmedicinsk klinik avgoér vidare
placering efter individuell bedémning.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.

Rengdéringsmedel och vatten.
Informera stadpersonalen.

Vid 6ppen smittsam tuberkulos 1aggs tvatt som &r
kontaminerad med sputa, forst i vattenloslig
innerséck och sedan i gul plastséck. Tillslut val. |
ovrigt som vanlig tvatt.

Kontaminerat avfall med sputa laggs i gul plastbox.
Marks med etikett, UN 3291 SMITTFORANDE
KLINISKT AVFALL. | 6vrigt konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner. Om patienten har en smittsam
lungtuberkulos skall andningsskydd klass FFP3
anvandas. (OBS! Ej detsamma som munskydd)

Patientnéra ytor och tagstallen avtorkas med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Golv avtorkas med rengéringsmedel och vatten.
Rengoring av golv med vatten och rengdringsmedel
forutsatter en god punktdesinfektion.
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MULTIRESISTENTA BAKTERIER

ESBL - extended spectrum betalactamase
Anm: Se dven ESBL - Handlingsprogram for landstinget Dalarna

Smittdmne:
Smittrisk:
Smitta huvudsakligen

genom:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,

spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

Gram negativa bakterier, t ex Klebsiella pneumoniae,
E-coli.

Mattlig

Urin, KAD, smetiga sar, dranage, avforing
Direkt och indirekt kontaktsmitta.

Behandlad; far bedomas individuellt.
Obehandlad; nagon séker smittfriforklaring
finns inte.

Enkelrum, helst egen toalett pa den klinik dar
han/hon far basta vard for sin grundsjukdom.

Vid diarré — isolering. Far for dvrigt vistas i allmanna
utrymmen. Mat serveras, far ej ta mat fran buffé.

PUNKTDESINFEKTION= Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.

Rummet stadas sist. Rengdringsmedel och vatten.
Informera stadpersonalen. Desinfektera
stadutrustning.

Rumsbunden tvéttsack. Hanteras som vanlig tvatt.

Rumsbunden avfallssack som férsluts pa rummet.
Hanteras som konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner. Personal med sar eller eksem
bor ej varda dessa patienter. Uppmana patient och
besokare att utféra en god handhygien/
handdesinfektion.

Noggrann mekanisk rengoring av vardenheten med
vatten och rengéringsmedel. Dessutom desinfektion
av horisontella ytor och dvriga patient ndra kontakt
ytor, t.ex. séng, madrass, sangbord, toalett, handtag
och kranar samt eventuell utrustning. Torka flodigt
med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid,
alternativt Perform/Virkon. Rengoring av golv med
vatten och reng6ringsmedel forutsatter god
punktdesinfektion.

12


http://www.ltdalarna.se/upload/Anvisningar/ESBL20080108.pdf

Kontakta Sektionen for Vardhygien.

MRSA - meticillinresistenta staphylococcus aureus

Anm: Se d&ven MRSA - handlingsprogram for landstinget Dalarna lank

Smittdmne:
Smitta huvudsakligen genom:
Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Bakterier.
Séarsekret. Direkt och indirekt kontaktsmitta.
Mattlig

Far bedomas individuellt efter samrad med
Smittskyddslakaren.

Patient som &r aktuell for screening och som ej har
kliniska infektionstecken bor i avvaktan pa odlings-
svar isoleras pa eget rum med egen toalett, pa den
klinik dar han/hon far béasta vard for sin
grundsjukdom. Patienten bor ej vistas i allménna
utrymmen. Om patienten har utbredda hudskador
och/eller vatskande sar bor patienten vardas pa
Infektionskliniken till odlingssvar erhallits. Vid
konstaterad vaxt av MRSA: Infektionsklinik.

Alla patienter med MRSA skall anmalas till
sektionen for Vardhygien samt smittskyddsanmalas.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES. Till
storre ytor anvands Virkon eller Perform®.

Rummet stédas sist. Vanligt rengéringsmedel.
Informera stadpersonalen. Desinfektera
stadutrustningen.

Tvattsack pa rummet. Tillslut val. Vanlig smutstvatt.
Om tvétten kraftigt fororenats med sarsekret laggs
den utan sortering forst i vattenloslig innerséck och
sedan i gul plastsack.

forts/
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http://www.ltdalarna.se/upload/827/MRSA%20handlingsprogram%20f%C3%B6r%20Dalarna070611.pdf

[forts

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

Rumsbunden avfallssack som forsluts pa rummet.
Hanteras som konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner. Personal med sar, eksem eller
andra hudakommor bor ej ha direkt kontakt med
patienten. Uppmana patient och besodkare att utféra
en god handhygien/handdesinfektion.

Noggrann mekanisk rengoring av vardenheten med
vatten och rengéringsmedel. Dessutom desinfektion
av horisontella ytor och dvriga patient ndra
kontaktytor, t.ex. sdng, madrass, sangbord, toalett,
handtag och kranar samt eventuell utrustning.
Torka flodigt med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid,

alternativt Perform/Virkon. Rengdring av golv med
vatten och rengéringsmedel forutsatter god
punktdesinfektion.
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VRE - vancomycinresistenta enterokocker

Anm: Se dven VRE - handlingsprogram for landstinget Dalarna lank

Smittamne:

Smitta huvudsakligen:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,

spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Bakterier.
Enterococcus faecalis, faecium m fl.

Via utsondring faeces (ger ej tarminfektion)
ger bl a sarinfektion, urinvagsinfektion och sepsis.
Direkt och indirekt kontaktsmitta.

Mattlig.

Far bedomas individuellt. Nagon smittfriforklaring
finns inte.

Patient som &r aktuell for screening och som ej har
kliniska infektionstecken bor i avvaktan pa odlings-
svar isoleras pa eget rum med egen toalett, pa den
klinik dar han/hon far basta vard for sin
grundsjukdom. Patienten bor ej vistas i allménna
utrymmen.

Vid konstaterad vaxt VRE: Infektionsklinik.

Alla patienter med VRE skall anmalas till sektionen
for Vardhygien samt smittskyddsanmalas.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann
upptorkning, darefter desinfektion med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid ex.
M-ytdes.

Rummet stadas sist. Noggrann mekanisk rengéring
med rengdringsmedel och vatten OBS! tank pa alla
patientnara kontaktytor. Informera stadpersonalen.
Desinfektera stadutrustningen.

Tvattsack pa rummet. Tillslut vél. Sandes som vanlig
smutstvatt. Tvatt som blivit kraftigt fororenad med
faeces, lagg forst i vattenloslig innerséck och sedan i
gul plastséck.

Rumsbunden avfallssiack som forsluts pa rummet.
Hanteras som konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner.

Personal med sar eller eksem bor ej varda dessa
patienter. Uppmana patient och besdkare att utfora
en god handhygien/handdesinfektion.

forts/
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http://www.ltdalarna.se/upload/827/VRE%20Handlingsprogram%20100119.pdf

[forts

Slutstadning:

Noggrann mekanisk rengdring av vardenheten med
vatten och rengéringsmedel. Dessutom desinfektion
av horisontella ytor och 6vriga patient nara
kontaktytor, t.ex. séng, madrass, sangbord, toalett,
handtag och kranar samt eventuell utrustning. Torka
flodigt med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med
tensid, alternativt Perform/Virkon. Rengéring av golv
med vatten och reng6ringsmedel forutsatter god
punktdesinfektion.
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TARMSMITTA
Clostridium difficile

Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Omhéandertagande av utrustning:

Toxinutl6st diarre, som fororsakas av sporbildande
stavbakterier med mycket resistenta sporer.

Manga patienter koloniseras utan att bli sjuka. Nastan
alltid har antibiotikabehandling foregatt diarrén.

Faeces. Fekal-oral smittvdg. Direkt och indirekt
kontaktsmitta.

Informera patienten om noggrann handhygien!

Hog for antibiotikabehandlade patienter och patienter
med nedsatt immunforsvar. Lag for 6vriga, inklusive
personal.

Sporerna kan 6verleva lang tid, flera manader,
i miljon.

Antibiotikabehandlad patient som insjuknat i diarré
bor isoleras pa enkelrum med egen toalett tills svar pa
toxintest erhallits. Isolering sa lange symptom
kvarstar. Maste patienten lamna avdelningen for
undersokning eller behandling - meddela mottagande
avdelning om patientens tillstand och smittvéagar.

Sangklader och patienthanddukar byts ofta — helst
varannan dag. Nar isoleringen bryts duschas
patienten, erhaller ren sang och rummet utstadas.

Flergangsutrustning skall vara patientbunden.

All flergangsutrustning som tal varmedesinfektion
desinfekteras i spol- eller diskdesinfektor. Ovrig
utrustning rengdres noggrant mekaniskt med
rengdrings- medel och vatten.

forts/
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[forts

Smittrening,

spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid.

Noggrann mekanisk rengéring med vatten och
rengdringsmedel. Rumsbunden stadutrustning.
Informera stadpersonalen.

Tvattsack pa vardrummet. Tillslut val och sand som
vanlig tvatt.

Avfallssack pa vardrummet. Tillslut val.
Konventionellt avfall.

Basala hygienrutiner. Noggrann handtvétt och
handdesinfektion

Noggrann mekanisk rengdring av vardenheten med
vatten och rengéringsmedel. Rengdr/desinfektera
handtag och andra kontaktytor, toalettrum, toalett,
séng, sangbord samt 6vriga mébler och utrustning
med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.
Toalettrulle byts. Rengdring av golv med vatten och
rengdringsmedel forutsatter en god
punktdesinfektion.
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Gastroenteriter
Vid anhopning, kontakta Vardhygien

Smittamne:
Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

Virus, bakterier, parasiter.
Faeces. Fekal-oral smitta.

Virusinfektion: Mycket hdg.
Ovriga: Varierande beroende pa smittamne.

Under diarréperioden och darefter varierande
beroende pa smittamne.

Eget rum med egen toalett. Utlandsférvarvad diarré
och konstaterad samhéllsfarlig sjukdom enligt
smittskyddslagen, d v s salmonellos, shigellos, tyfoid
och paratyfoid vardas pa infektionskliniken.

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
déarefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid ex. M-YTDES.
Vid stdrre spill anvands Virkon.

Informera patienten om noggrann handhygien!

Noggrann mekanisk rengéring med vatten och
rengdringsmedel. Rumsbunden stadutrustning.
Informera stadpersonalen.

Tvattsack pa rummet. Tillslut val. Vanlig smutstvatt.
Kraftigt kontaminerad tvatt l&ggs forst i vattenloslig
innersack och sedan i gul plastséack.

Avfallssack pa rummet. Tillslut vél. Konventionellt
avfall.

Basala hygienrutiner. Noggrann handtvétt och
handdesinfektion

Noggrann mekanisk rengéring av vardenheten med
vatten och rengéringsmedel. Dessutom desinfektion
av horisontella ytor och dvriga patient ndra
kontaktytor, t.ex. sdng, madrass, sdangbord, toalett,
handtag och kranar samt eventuell utrustning med
Virkon. Rengoring av golv med vatten och
rengdringsmedel forutsatter en god
punktdesinfektion.
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Hepatit A, E
Smittamne:

Smitta huvudsakligen genom:

Smittrisk:

Smittsamhetsperiod:

Placering:

Smittrening,
spill av smittsamt material:

Daglig stadning:

Tvatt:

Avfall:

Personal:

Slutstadning:

Virus.

Faeces (virus kan finnas kort tid i blodbanan).
Fekal-oral smitta.

Mattlig.

Hepatit A: 2 veckor fore till drygt en vecka efter
icterusdebut alternativt transaminasforhgjning.

Eget rum med egen toalett.

Vid konstaterad diagnos: Infektionskliniken

PUNKTDESINFEKTION = Noggrann upptorkning,
darefter desinfektion med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensid t ex. M-ytdes.

Informera patienten om noggrann handhygien!

Rengdringsmedel och vatten. Informera
stddpersonalen. Desinfektera stadutrustningen.

Tvattsack pa rummet. Tillslut val. Konventionell
tvatt. Kraftigt kontaminerad tvétt 14ggs forst i
vattenloslig innersdack och sedan i gul plastsack.

Avfallssack pa rummet. Tillslut vél. Konventionellt
avfall. Kraftigt kontaminerade blojor gar som
riskavfall.

Basala hygienrutiner. Noggrann handhygien.

Noggrann mekanisk rengéring av vardenheten med
vatten och rengéringsmedel. Dessutom desinfektion
av horisontella ytor och dvriga patient ndra
kontaktytor, t.ex. sdng, madrass, sdngbord, toalett,
handtag och kranar samt eventuell utrustning. Torka
flodigt med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med
tensid, alternativt Perform/Virkon. Rengdring av golv
med vatten och rengdringsmedel forutsatter en god
punktdesinfektion.
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	E-coli.
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