Utkast til prosedyre for kommunehelsetjenesten i Vestfold
Sist endret: 15. april 2024

Smittevask ved opphgr av smitte

1. Hensikt
Sikre at ansatte vet hva som skal gjgres ved opphgr av smitte.
Forhindre smittespredning videre.

2. Ansvar
Ansatte som utfgrer smittevask.
Omfanget av smittevask avhenger av fglgende:
e Hvilken mikrobe forarsaket infeksjonen/baererskapet?
e Resistente bakterier?
e Har det veert mye sgl med infeksigst materiale?
Her kan smittevernsykepleier v/ Smittevernavdelingen pa SiV bistd med rad og veiledning.
TIf. 3334 34 38

3. Fremgangsmate
Ved rydding, rengjgring og desinfeksjon av smitterom bruker ansatte det samme
beskyttelsesutstyret som under pagaende smitteregime. Valg av desinfeksjonsmiddel,
avhenger av det aktuelle smittestoffet. Se oversikt over kjemiske desinfeksjonsmidler,
Tabell Desinfeksjonsmidler.

Det er legen i samarbeid med sykepleier som avgjgr nar smitteregime kan opphgre.

Pasient:
Etter opphgr av smitteregime, bgr pasienten gjennomfgre dusj/hel kroppsvask og fa rene
klzer. Pasienten bgr tas ut av rommet mens resten av rommet klargjgres.

Opphgr av smitteregime nar pasienten fortsatt skal ligge i rommet:

Hvis pasienten fortsatt skal ligge i rommet etter at smitteregime er avsluttet, flyttes
vedkommende over i en ren seng fgr desinfeksjon, og rengjgring foretas etter de regler som
gjelder for avslutning av det aktuelle smitteregimet. Pasienten flyttes ut av rommet mens
desinfeksjonen pagar hvis dette er pakrevet pa grunn av desinfeksjonsmiddelet.

Engangsartikler:
Alle engangsartikler som har vaert pa rommet (uten a ha veert lagret i rene skap), hvor det har
veert gjennomfgrt smitteregime, skal kastes.

Avfall:
Avfall behandles pa samme mate som under smitteregime.

Tekstiler:
Tekstiler behandles pa samme mate som under smitteregime.

Sengetgy:
Dyne og pute sendes til vask. Dette og sengetgy emballeres i teysekk som

smittetgy etter avtale med vaskeriet.
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Madrass:

Behandling av madrass avhenger av hva den taler og hvilken type madrass som
brukes. Avtakbart trekk, tas av og handteres som smittetgy.

Madrass desinfiseres pa rommet med aktuelt desinfeksjonsmiddel og virketid, etter
anbefaling fra leverandgr. Deretter vask med sape og vann.

Sengen:
Desinfiseres. Ved synlig tilsglt, terkes bort synlig sgl, og deretter desinfiseres sengen med
egnet desinfeksjonsmiddel.

Flergangsutstyr:
Varmedesinfiser alt utstyr som taler dette. Kjemisk desinfiser utstyr som ikke taler varme.

Kontakt leverandgren dersom du er usikker pa hvordan utstyret rengjgres og desinfiseres, og
hva utstyret taler av desinfeksjon.

Hjelpemidler:
Rullestol, rullator, krykker og stokk skal fuktes med et desinfeksjonsmiddel som

hjelpemiddelet taler. Det skal vaere fuktig i virketiden som produsenten anbefaler.
Rengj@r sa over med rent vann dersom det er beskrevet

Inventar, vegger og gulv:

Alt synlig sgl skal tgrkes bort med absorberende papir, deretter desinfiser med egnet
desinfeksjonsmiddel (se egen prosedyre: flekkdesinfeksjon - hdndtering ved sgl av
kroppsveesker).

| tillegg til flekkdesinfeksjon er det ogsa ngdvendig a desinfisere felles bergringspunkter, og
de punkter som pasienten og ansatte bergrer mest, som nattbord, sengelampe,
dgrhandtak, dgrkarm, vindushasper, brytere, ringesnor og vaskeservant.

Dersom det har veert rikelig sgl med smittefgrende materiale, desinfiseres veggen (omradet
hvor pasienten har tatt hyppig pa) ved sengen.

Ellers skal det ikke veere ngdvendig & vaske/desinfisere vegger.

Gulvet flekkdesinfiseres ved sgl, og desinfiseres ikke ved opphgr av smitteregime. Det vaskes
pa vanlig mate. Dette fordi boningsflaten da vil fijernes og ny boning kreves for a fa en glatt
flate.

Viktigheten med at ansatte ikke legger utstyr (hverken rent eller urent) pa gulvet ma

derfor presiseres, og at flekkdesinfeksjon ma gjennomfgres nar det er behov for det.

Gardiner skiftes kun pa rom nar de er synlig tilsglte.

4. Referanser
e  Folkehelseinstituttet: Isoleringsveilederen (2004)
e  Sykehjemsetaten i Oslo, infeksjonskontrollprogram for sykehjem og helsehus: Daglig renhold av smitterom,
flekkdesinfeksjon og smitteutvask (2023)
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https://www.fhi.no/globalassets/dokumenterfiler/rapporter/2009-og-eldre/isolereringsveilederen.pdf
https://oslo.extend.no/export/oslo/infeksjonskontroll/docs/doc_29811/index.html
https://oslo.extend.no/export/oslo/infeksjonskontroll/docs/doc_29811/index.html

