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Vad skiljer multiresistenta bakterier från 
vanliga bakterier?
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Antibiotikaresistens
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Ett av de största hoten mot den globala folkhälsan
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Hur uppstår resistenta bakterier?



Multiresistenta mikroorganismer

MRSA - MeticillinResistenta Staphylococcus Aureus
(MeticillinResistenta Staphylococcus Argenteus m.fl) 

ESBL - Extended Spectrum BetaLactamases

ESBLCARBA - Extended Spectrum BetaLactamases med 
karbapenemasaktivitet

VRE - VancomycinResistenta Enterokocker 

Acinetobacter – karbapenemresistenta

Candida Auris



Uppdaterad screeningrutin
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Patient som flyttas till IVA i Dalarna direkt 

från andra sjukhus utanför Norden eller 

patient som vårdats på IVA utanför Norden 

och flyttas direkt till vårdavdelning i Dalarna 

screenas för jästsvampen Candida auris. 

Prov tas från patientens axiller och 

ljumskar, näsa och ev. kateterurin. 

Beställ Candida auris under fliken 

Multiresistenta bakterier och jästsvamp. 



Screening MRB

• Patient som vårdats utanför Norden senaste 6 månaderna

• Patient som vårdats vid enhet med pågående smittspridning 
(aktuella riskområden) 

• Personal som arbetat (vårdats) utanför Norden senaste 
6 månaderna (MRSA)

Sluten vård: 

MRSA, ESBL, VRE

Poliklinisk vård:

MRSA
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Google: smittskydd dalarna

eller

www.regiondalarna.se/smittskydd



Hur vet vi vilka som är bärare av 
multiresistenta bakterier?
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Bärare med symtom 

(=infekterade)

Bärare utan symtom 
(=koloniserade)

Det syns inte vilka patienter 
som är bärare

Bästa skyddet är basala 
hygienrutiner som alltid 

tillämpas

Städa och desinfektera lika 
bra hos alla patienter





Riskfaktorer

Särskilt stor risk för smittspridning föreligger om vårdtagare tex har: 

• Diarré, urin- eller avföringsinkontinens

• Katetrar (KAD, nefrostomi, suprapubis)

• Infarter (CVK, CDK, Piccline, Port-a-cath)

• Stomi (PEG, kolostomi, urostomi, trakeostomi)

• Dränage

• Skadad hud (sår, eksem)

• Nedsatt kognitiv förmåga

• Svårt sjuka och immunnedsatta löper särskilt stor risk att bli smittade

Dålig handhygien, trängsel och överbeläggning samt undermålig städning utgör betydande 

riskfaktorer. Riskfaktorer spelar en stor roll för en persons smittsamhet



Det syns inte vilka vårdtagare som är bärare av multiresistenta 
bakterier

Det bästa skyddet är basala hygienrutiner som alltid tillämpas

Bärarskap får aldrig fördröja eller förhindra att vårdtagaren får den 
omvårdnad eller det omhändertagande som hans eller hennes tillstånd 
kräver!
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Fungerande….

• Städning

• Basala hygienrutiner

• Punktdesinfektion
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Grundläggande faktorer för att 
förebygga vårdrelaterade 
infektioner och smittspridning



Händer och naglar
• Korta naglar fria från 

konstgjort material
• Inga smycken eller 

stödskenor/förband

Handdesinfektion
• Före och efter alla 

vårdmoment

Tvål och vatten
• Vid synligt smutsig händer eller om 

de kan antas vara smutsiga tex efter 
toalettbesök

• Innan mathantering
• Efter omhändertagande av patient 

med kräkning eller diarré
Därefter handdesinfektion!

Hår och huvudduk
• Hår/skägg uppsatt
• Huvudduk instoppad eller 

uppsatt

Arbetskläder
• Ärm som slutar ovanför armbågen
• Byts dagligen och oftare vid behov
• Används endast på arbetet
• Tvättas i minst 60°

Skyddsutrustning
• Används vid risk för kontakt med 

biologiskt material/kroppsvätskor

Kort om basala 

hygienrutiner



Ringar Efter handtvätt med tvål och vatten

Efter enbart handdesinfektion Händer 20 minuter efter handdesinfektion

Region Skåne



Hur bra går det att sprita av plåster?
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Städning och rengöring



Vilka desinfektionsmedel 
rekommenderar vi och när?

1. Alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid 
(rengörande verkan)                                      
Rekommenderas i de allra flesta fall 

2. Virkon – Oxiderande medel

Rekommenderas vid vinterkräksjuka och stora blodspill

Desinfektionsmedel inaktiveras av smuts (organiskt material)!



Handläggning av patient med multiresistenta bakterier
Grundprinciper:

Basala hygienrutiner – viktigast!!!

Är du osäker - checka av med MRB-dokumentet (regelbundet)

Ha koll på screeningrutiner och provtagningsanvisningar

Slutenvård

Enkelrum med eget hygienutrymme, redan vid misstanke!

Noggrann rengöring och städning, dubbelstäda vid slutstädning –ALLTID oavsett känd smitta

Patientbundna hjälpmedel

Öppenvård

Patient med riskfaktorer bör visas in direkt på undersökningsrum

Rengöring/desinfektion av tagytor, patientnära ytor och brits/undersökningsstol efter varje behandling av sår, drän, stomier, kateterisering, mindre 
kirurgiskt ingrepp, gyn- och rektalundersökning –ALLTID oavsett känd smitta

Britspapper eller underlägg ska användas vid behandling av sår, drän, stomier, kateterisering, mindre kirurgiskt ingrepp, gyn- och rektalundersökning samt 
vid andra undersökningar där patienter ligger/sitter utan kläder –ALLTID oavsett känd smitta

Kontakta Vårdhygien vid tveksamheter / råd vid smittsamhetsbedömning



Diskussion –hur löser vi detta så det blir 
en säker hantering?
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Hur gör vi innan, under och efter vårdtillfället?



Hantering av 

instrument?

Vilka risker för spridning av 
multiresistenta bakterier kan vi se här?

Det är morgon och vi befinner oss på distriktssköterskemottagningen på vårdcentralen 
Stora Stöten. 

Idag ska Svea lägga om sitt bensår, visar sig att hon fått en nytillkommen blåsa i 
anslutning till såret.

Hur gör distriktssköterskan Annica nu?
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Handskar? Förkläde?

Handdesinfektion?

Vilka risker ser vi?

Hur ska vi 

städa?

Avfallshantering?Hantering av rent 

material?



3 dagar senare händer det här….

Sveas nytillkomna blåsa odlades efter läkarbedömning. Det har nu kommit ett odlingssvar 
som visar växt av MRSA.

Annica tänker tillbaka på Sveas senaste besök. Hur smittsäkert var besöket? Risk för 
spridning till nästkommande patienter eller till Annica själv?
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Multiresistenta bakterier

Allt fler kommer att vårdas med multiresistenta bakterier 

- viktigt att kunna hantera.

Att förhindra spridning inom vård och omsorg kräver:

• Kunskap

• Klok användning av antibiotika

• Förbättrad hygien, basala hygienrutiner

• Tillräckligt med enkelrum

• Städning och rengöring



Fyll gärna i utvärdering och kom med tips 
på ämnen för kommande 
utbildningstillfällen
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