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Karbapenemresistenta acinetobacter — rutiner i slutenvard

Vid fragor, kontakta Vardhygien dagtid eller infektionslékare jourtid.

Alla patienter har enligt Hdilso- och sjukvardslagen rditt till samma medicinska
omhdndertagande, bemdotande och omvardnad. Medicinsk utredning och behandling far inte
hindras eller fordrojas pa grund av misstinkt eller konstaterad diagnos.

Riskfaktorer fér smittspridning

e diarré

e stomier, drinage och PD-kateter

e (CVK, CDK, midline och PICC-line
e KAD cller RIK

e kroniska sar

e nedsatt kognitiv formaga

Vardrutiner

Tilldmpa alltid Basala hygienrutiner och god hygienisk standard - Socialstyrelsen enligt
Socialstyrelsens foreskrift: SOSFS 2015:10 samt Grundldggande vardhygieniska rutiner i slutenvard

Dessutom galler nedanstaende vardrutiner:

Vardplacering Patienten ska isoleringsvardas oavsett om karbapenemresistenta
acinetobacter pavisas eller inte vid aktuellt vardtillfalle.
Provtagning/Diagnostik For patient med kant bararskap tas nya prover fran riskfaktor och

faeces vid inldggning, se MRB - provtagning i slutenvard. Provet
tas for att kunna félja bararskap 6ver tid.

Patient « Tilldmpa god handhygien, eventuellt med personalens hjalp.

» Patientklader byts och séngen renbaddas en gang per dygn
samt vid kontamination.

Punktdesinfektion Misstankt smittsamt material eller kroppsvétskor torkas upp direkt.
Ytan bearbetas darefter mekaniskt med desinfektionsmedel.

DokumentID 13069068
Dokumentnamn Karbapenemresistenta acinetobacter — rutiner i slutenvard

Original lagras elektroniskt. Anvéndaren ansvarar for att géllande version anvands.
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Daglig stéddning

Desinfektera ytor med desinfektionsmedel.
Patientnara stadning utférs tva ganger per dygn enligt
"Checklista for patientnara ytor utford av
vardpersonal/servicevardar vid karbapenemresistenta
acinetobacter och VRE”.

Daglig staddning som utférs av Regionservice ska kompletteras
med tillagg av ytdesinfektion med tensider pa toaletten och
riskytor enligt "Checklista for daglig stddning av tagytor utférd
av Regionservice vid karbapenemresistenta acinetobacter och
VRE”. Checklista tillhandahalls av avdelningens vardpersonal.

Da gemensam dusch anvénds stddas den med
desinfektionsmedel.

Slutlig smittstiddning

da patienten byter vardplats
inom avdelningen, avslutar
isolering/kohortvard efter
misstéankt eller konstaterad
smitta eller skrivs ut fran
avdelningen

Slutlig smittstéadning ska alltid féregas av daglig stéadning

Kassera engangsmaterial som férvarats i patientens rum och
hygienutrymme. Galler dven skyddsutrustning i férpackningar
som handskar och forkladen.

Torka av behallare for tval, handdesinfektion och torkpapper
med desinfektionsmedel.

Skicka oanvand tvatt som forvarats i patientens rum och
hygienutrymme till tvatteriet.

Desinfektera ytor med desinfektionsmedel.

Stada golv i vardrum, sluss/férrum och hygienutrymme,
inklusive dusch, med desinfektionsmedel, se Infektionsmanual
— Snabbguide foér slutenvard.

Kontakta Vardhygien for eventuella miljdodlingar av vardrum
och hygienutrymme.

Besokare

Besokare bor utfora handdesinfektion fore och efter besoket.

Besokare hanvisas till patientens vardrum. De bor inte vistas i
allménna patientutrymmen.

Undersékning/behandling
pa annan enhet eller
mottagning pa sjukhus

Underratta mottagande enhet i férvag om béararskap av
karbapenemresistenta acinetobacter.

Byt till rena patientklader.

Téck sar och tom urin-, stomi- och dranagepase.
Renbé&dda sangen.

Lat patienten desinfektera handerna.

Overforing till annan
vardform

Bararskap och eventuella riskfaktorer for smittspridning ska framga
i samband med vardplanering eller 6verféring till annan vardform.

Journalmérkning

Journalen kan markas under utropstecknet om vardhygieniska skal
foreligger. Det géller patienter med mycket vardkontakter och
riskfaktorer for smittspridning. Det finns ingen séker definition for
avskrivning av bararskap.
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Information om karbapenemresistenta acinetobacter

Acinetobacter, vanligtvis Acinetobacter baumanii, kan orsaka infektioner framfor allt hos
personer med nedsatt immunforsvar, sdsom respiratorassocierad pneumoni och sepsis.
Infektioner dr ofta svarbehandlade och resistens mot karbapenemer férsdmrar mojligheten till
behandling. Acinetobacter kan forekomma i sar och pa katetrar. De har en forméaga att
kontaminera miljon och kan vara svéra att stida bort. smittspridning kan dérfor ske via hdnder
och foremal som kontaminerats. Patienter med karbapenemresistenta acinetobacter har oftast
smittats 1 samband med sjukhusvard utomlands. Antibiotikaresistensen géller for samtliga
betalaktamantibiotika som penicilliner (ex. piperacillin/tazobactam), cefalosporiner (ex.
cefotaxim) samt karbapenemer (ex. imipenem och meropenem).

Ingen anmélningsplikt foreligger.
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