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Basal hygien i vard och omsorg (SOSFS 2015:10) ska alltid tilldmpas av all personal. Stdd-, tvdtt- och

avfallshantering bér félja samma rutiner vare sig patienten har en kdnd smitta eller inte. Allt fér att

Personal

férebygga och férhindra smittspridning.

Ringar, armband, armbandsur, bandage, forband, stodskenor eller motsvarande far
inte baras av personalen. Naglarna ska vara kortklippta, fria fran nagellack och
konstgjorda naglar

Halsband, érhangen, nyckelband och andra utsmyckningar som riskerar fastna i
utrustning, skada patienten eller tappas pa sterilt omrade ska undvikas

Dubbla operationshandskar rekommenderas till all kirurgi pa operationsavdelning
Arbeta sa att risken for stickskador minimeras

Skapa férutsdttningar for tillimpning av basala hygienrutiner genom bra placering av

handdesinfektionsmedel, handskar och plastférkldde.

Sa fa personer som majligt bor vistas i operationssalen och antalet dorréppningar bor
minimeras oavsett ventilationsldsning

Arbetsdrakt

Har och skagg

Munskydd och
andningsskydd

Operationsarbetsdrakt och specialarbetsdrakt ska vara avdelningsbunden och bytas
dagligen eller oftare. Den ska forvaras och hanteras sa att renhetsgraden bibehalls. Vid
kortare drende utanfér operationsavdelningen skyddas arbetsdrakten med knappt
textilrock alternativt engangsrock

Operationsarbetsdrdkt och specialarbetsdrakt ska ej baras utomhus eller i matsalen
Skyddsklader/varmejackor/varmeplagg ska bytas dagligen eller oftare vid behov

Da operationsarbetsdrakt och specialarbetsdrakt anvants utan skyddsklader utanfor
avdelningen eller utan skyddsférkldde vid néra patientkontakt ska arbetsdrakten bytas
Specialarbetsdrakt rekommenderas vid infektionskanslig kirurgi och ska baras av all
personal pa operationssalen. Om blusen inte har atsittande mudd nedtill ska den vara
nerstoppad i byxan

Skor med hel ovansida bor anvandas for att skydda fotterna mot skarskador och stank.
Skorna ska vara rena infor varje arbetspass samt rengoras vid behov. Rena skor far
anvandas vid kortare drende utanfor operationsavdelningen. Skorna far ej baras
utomhus

Operationsmossa av engangstyp ska baras av all personal pa operationsavdelningen.
Allt har ska vara instoppat. Vid infektionskéanslig kirurgi rekommenderas hjalm.
Hjalm/huva ska vara nerstoppad i halslinningen

Skagg ska vara tackt inne pa operationssalen. Personer med skagg rekommenderas att
anvanda hjalm

Munskydd ska anvandas av alla som pratar inom en armlangds avstand fran
operationsomradet och sterila instrument. Munskydd klass IIR (vatskeresistent)
rekommenderas vid arbete som medfor risk for stank av kroppsvéatskor och spolvatskor
Skyddsglaségon och/eller visir anvands vid arbete som medfor risk for stank av
kroppsvatskor och spolvatskor


https://www.socialstyrelsen.se/Lists/Artikelkatalog/Attachments/19819/2015-5-10.pdf

e FFP3-klassat andningsskydd med tackt ventil anvands av alla pa operationssalen vid
misstankt/konstaterad smittsam tuberkulos, som till exempel larynx- eller
lungtuberkulos och vid ingrepp pa patient med extrapulmonell tuberkulos dar det finns
risk for aerosolbildning

e FFP3-klassat andningsskydd med tackt ventil anvands av alla pa operationssalen vid
misstankt/konstaterad massling

Forberedelser pa e |nfor dagens forsta operation desinfekteras horisontella ytor, operationslampa,
operationssal hangande apparatur samt patientndra medicinsk utrustning med alkoholbaserat

ytdesinfektionsmedel med tensid eller enligt tillverkarens anvisning

o Desinfektera medicinskteknisk utrustning som tas in pa salen infér och under
operationen

e Uppdukning inne pa operationssal ska ske utan annan pagaende verksamhet. Sa fa
personer som moijligt ska vistas i operationssalen under uppdukning och under
kirurgiskt ingrepp. Vid 6kad aktivitet som vid patientférberedelser 6kar antalet partiklar
i rummet och darmed okar risken fér kontaminering av instrument. Tack éver
instrument- och assistentbord till dess operationen startar

e Varmluftstacke ska vara patientbundet och kan laggas pa patient under
patientforberedelse och nedsévning. Varmluft ska inte vara pa vid huddesinfektion och
sterildrapering

e Dorrar till operationssalen ska hallas stangda under uppdukning och under kirurgiskt
ingrepp tills forband ar lagt. Anvand sa langt det ar mojligt genomrackningsskap och
telekommunikation

Patient e |nnan patienten tas emot pa operationsavdelning ska det vara beslutat om patienten
kan vistas i sangvanthall eller om denne behover tas direkt in pa operationssal. Beslut
om eftervard ska ocksa vara helt klart. Detta ar viktigt vid patienter med exempelvis
luftburen smitta eller multiresistent bakterie (ex. MRSA, VRE, ESBLcarba). For rad vid
smittsamhetsbeddémning kontakta Vardhygien

e Patienten ska komma till operation forberedd enligt preoperativa anvisningar for
respektive klinik. Vid akuta operationer anpassas
helkroppstvatten/helkroppsdesinfektionen till patientens tillstand

e Patientsdangen ska fran avdelningen vara renbaddad och ha desinfekterade tagytor.
Patient som ar immobil, svart sjuk eller smartpaverkad kan da foras direkt in i séng pa
operationssalen for overflytt till operationsbord, forutsatt att sangen ar rengjord och
renbaddad

e Vid preoperativ urinkatetersattning pa patient som genomgatt preoperativ dusch,
tvdtta med sterilt vatten eller NaCl om ytterligare tvatt behovs. Vid synlig
smuts/mycket sekret eller pa patient som ej genomgatt preoperativ dusch tvatta med
tval och vatten innan katetersattning

e Preoperativ huddesinfektion sker i forsta hand med Klorhexidinsprit 5 mg/ml. Vid
overkanslighet mot Klorhexidin eller vid kontraindikation utférs huddesinfektion med
70 % alkohol t ex M-sprit eller U-sprit



Patienter med .
konstaterad
smittsamhet

Besokare °

[ ]

Punktdesinfektion °
vid spill

Patienter med misstankt eller konstaterad smittsam lungtuberkulos eller annan
luftburen smitta, sdsom massling och vattkoppor tas direkt in pa operationssal. Dessa
Overvakas postoperativt pa isoleringsrum med anpassad ventilation eller p
operationssal. Patient med misstankt eller sdkerstalld méassling ska endast vardas av
personal med immunitet (genomgangen sjukdom eller tva vaccinationsdoser). Patient
med pagaende vattkoppsinfektion eller baltros bor vardas av personal med
genomgangen vattkoppsinfektion

Patient med influensa vardas postoperativt pa enkelrum pa postoperativ avdelning

Patienter med utbredda hudskador/brannskador tas direkt in pa operationssal och bor
postoperativt dvervakas pa enkelrum pa postoperativ avdelning

Patient med gastroenterit tas direkt in pa operationssal och 6vervakas postoperativt pa
enkelrum pa postoperativ avdelning

Patient med kand multiresistent bakterie (MRSA, VRE, ESBLcarba, ESBL) ska sa langt
det dr mojligt postoperativt dvervakas pa enkelrum. Vid brist pa enkelrum sker
individuell bedémning utifran patientens riskfaktorer. For rad vid
smittsamhetsbeddémning kontakta Vardhygien

Besokare i operationssalen ska byta till skyddsrock/overall. M&ssa ska anvandas samt
laneskor. Skagg ska tackas

Vid kort besok i ytterkorridor pa operationsavdelning anvands skyddsrock/overall.
Skoskydd om skorna ar nedsmutsade alternativt laneskor

Spill pa ytor/golv torkas sa snart som mojligt upp med papper och desinfekteras sedan
med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid

Vid spill av krakning och/eller diarré hos patient med misstankt eller konstaterad
vinterkraksjuka rekommenderas Virkon 1 % som ytdesinfektionsmedel

Stddning/rengéring innan dagens férsta operation, se forberedelser pa operationssal sid 4.

Stadning och rengoring

Stddning/rengéring mellan operationerna

Operationssal och utrustning stadas nar patienten har [dmnat operationssalen
Desinfektera, med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid, horisontella ytor,
hdangande apparatur, operationslampa, patientndara medicinsk teknisk utrustning
sasom pulsoxymeter, blodtrycksmanschett, EKG-sladdar mm samt operationsbord med
tillbehor

Desinfektera tagytor sasom dorrhandtag och handtag till narkosbordets lador mm
Ventilatorn: byt/desinfektera alla slangar, andningsblasa och kablar

Da adekvat punktdesinfektion utférts rengors golvytan runt operationsbordet samt
golvpallar med engangsmopp fuktad med vatten

Operationssalen kan tas i bruk omedelbart efter avslutad stadning

Slutstddning — efter operationsdagens slut

Stddning och desinfektion som vid mellanstadning

All 6vrig utrustning desinfekteras med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid
Hela golvet rengdrs med engadngsmopp som fuktas med vatten och rengoringsmedel
Stddutrustningen desinfekteras med ytdesinfektion med tensid
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Stadning vid luftburen
smitta

Tvatt

Avfall

Efter patient med kand luftburen smitta (mdssling, vattkoppor, 6ppen smittsam lung-
och larynxtuberkulos) och influensa byts respektive rengérs samtliga delar i
ventilatorns andningssystem (andningsslang, absorber, ABS-system, block,
samplingsslang, ventileringsbldsa och ventileringsslang)

Smittsam tuberkulos eller méssling

Vid misstdnkt eller konstaterad smittsam tuberkulos och méssling lamnas
operationssalen tom i 30 minuter. Rummet stddas darefter som vid mellanstadning
eller slutstddning beroende pa om det efterféljer nagon operation eller inte (se ovan).
Tuberkelbakterier avdddas effektivt med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med
tensid. Personalen ska anvdanda FFP3-klassat andningsskydd vid stadningen. Darefter
kan operationssalen tas i bruk

Annan luftburen smitta

Vid 6vrig luftburen smitta kan rummet stadas direkt och darefter anvandas. Inget
andningsskydd behovs

Tvéattsack tas in pa operationssalen
Kraftigt férorenad tvatt med kroppsvatskor laggs forst i vattenloslig innersédck och
sedan i gul plastsack

Fororenat avfall, tex blodiga dukar och kompresser, rullas in i anvand drapering
alternativt laggs i kompresspasar som sedan laggs i sopsdack som tillsluts pa salen
Kraftigt fororenat avfall, dar risk for lackage foreligger, laggs i behallare for
smittférande avfall. Absorbentplatta laggs i botten pa behallaren
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