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Provtagning och vardrutiner vid misstankt multiresistent
bakterie (MRB) och Candidozyma auris —
akutmottagning och vardavdelning

Alla patienter har enligt Hdlso- och sjukvardslagen rditt till samma medicinska
omhdndertagande, bemotande och omvardnad. Medicinsk utredning och behandling far inte
forhindras eller fordrojas pa grund av misstdnkt eller konstaterad diagnos.

Vid fragor, kontakta Vardhygien dagtid eller infektionsldkare jourtid.

Screening fér MRB vid inlaggning pa sjukhus

Stallningstagande till screening ska ske pa akutmottagningen och rapporteras till mottagande
vardavdelning. Patienten ska isoleringsvardas tills alla prover &r utsvarade negativt. Proverna
kan tas pa vardavdelningen. Provtagning behover inte utfoéras vid enstaka mottagningsbesok.

Vid eventuella padgdende utbrott inom Norden, se separat information

Provta patient som haft vard-, omsorgs- och samhéllskontakter de
senaste 6 manaderna
o inneliggande vard pa sjukhus, rehabilitering eller poliklinisk behandling sdsom dialys,
endoskopi, kirurgi eller sarvard utanfér Norden
e arbete inom védrd och omsorg utanfér Norden

e vistats> 1 manad utanfor Norden
o nira kontakt med kind MRSA-bérare, t ex 1 hushallet, provta endast for MRSA

Sarskild provtagning fér Candidozyma auris

Komplettera med provtagning for Candidozyma auris om patienten har vardats pad IVA.
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Provtagning

Ta alltid prov enligt MRB Utland bas (1). Vid forekomst av riskfaktorer ta dven prov enligt
MRB Utland riskfaktorer (2). Om IVA-vérd har ingatt komplettera med prov for
Candidozyma auris (3).

1. MRB Utland bas
¢ MRSA, nissekret
e MRSA, svalg

e Multiresistent gramnegativ bakterie*, rektum — synlig faeces pa provtagningspinnen
e VRE, rektum — synlig faeces pa provtagningspinnen

2. MRB Utland riskfaktorer

e MRSA, sar

e MRSA, 6vrigt (t ex tracheostomi, rodnade in- och utfarter)

e Multiresistent gramnegativ bakterie*, urin (KAD)

e Multiresistent gramnegativ bakterie*, ovrigt (t ex sér, tracheostomi, rodnade in- och
utfarter)

3. Candidozyma auris

e (Candidozyma auris, axiller och ljumskar — samma provtagningspinne 1 alla fyra
lokaler
e Candidozyma auris, ndssekret

* innefattar ESBL, ESBLcarba, karbapenemresistenta Acinetobacter samt multiresistenta
Pseudomonas

Bestallning

Fo6lj Mikrobiologens provtagningsinstruktioner i analysportalen.

o ¢LAB: Ange land och provtagningsorsak i fritextrutan. Ovanstdende rubriker
rekommenderas som favoriter i eLAB.

o Remiss Multiresistenta bakterier/Hygien. Ange land och provtagningsorsak i
fritextrutan. Anviand en remiss per prov.

e Candidozyma auris: bestéllning i eLAB eller anvénd remiss Mikrobiologi. Folj
mikrobiologens provtagningsinstruktioner i analysportalen.
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Omprovtagning

« om patienten nyligen har erhéllit antibiotika- eller svampbehandling under vardtiden
utomlands kan MRB/Candidozyma auris inte sékert uteslutas. Nytt prov tas tidigast efter 7
dagar.

o vid direktoverforing fran utlandsvard eller vardenhet med aktuellt utbrott kan provtagning
behdva upprepas efter 7 dagar.

Kontakta hygienlédkare eller infektionsldkare vid fragor.

Forvantade tider for provsvar

Tiden fran det provet natt laboratoriet till provsvar dr for MRSA cirka 1-2 dygn, for VRE cirka
1-3 dygn. For gramnegativa stavar (ESBL, ESBLcarsa, multiresistenta Pseudomonas
aeruginosa och karbapenemresistenta Acinetobacter) kan det ta langre tid. Provsvar for
Candidozyma auris tar cirka 3 arbetsdagar

Vardrutiner

Vilj vardrutiner for aktuell enhet enligt respektive tabell nedan; akutmottagning eller
vérdavdelning.

Vardrutiner for akutmottagning

Tillampa_Grundlaggande vardhygieniska rutiner — primarvard, mottagning och dagsjukvard

Dessutom galler nedanstaende vardrutiner:

Vardplacering « Patient med riskfaktorer for smittspridning, sdsom diarré,
urin-/faecesinkontinens, lackage fran KAD, dranage och
stomier, sar och hudinfektioner, bér vardas pa eget rum
med egen toalett, alternativt krévs utdkad stadning av
tagytor.

« Patient utan riskfaktorer kan oftast samvardas.

Patient Tilldmpa god handhygien, eventuellt med personalens hjélp.

Det ar av storsta vikt att noggrann rengéring och desinfektion
utférs for att forhindra smittspridning till ndstkommande
patienter.

Underratta mottagande enhet i férvdg om patientens misstankta
bararskap av MRB eller Candidozyma auris. Patienten ska
isoleringsvardas pa vardavdelning. Vid konstaterat bararskap
vardas patienten enligt respektive PM.

Desinfektion av
vardplatsen/rummet

Overforing till vardavdelning
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Undersokning/behandling pa
annan enhet eller mottagning pa
sjukhus

« Underratta mottagande enhet i férvdg om patientens
misstankta bararskap

o Tack sar och tém urin-, stomi- och drédnagepase

« Desinfektera britsens tagytor

« Lat patienten desinfektera handerna

Vardrutiner for vardavdelning

Tillampa 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 tills alla prover ar utsvarade
negativt.

Patient

« TilldAmpa god handhygien, eventuellt med personalens
hjalp.

« Patientklader byts och sdngen renbaddas en gang per dygn

samt vid kontamination.

Punktdesinfektion

Missténkt smittsamt material eller kroppsvatskor torkas upp
direkt. Ytan bearbetas darefter mekaniskt med
desinfektionsmedel.

Daglig stéadning

o Desinfektera ytor med desinfektionsmedel.

« Dagemensam dusch anvands stadas den med
desinfektionsmedel

Slutlig smittstadning

da patienten byter vardplats inom
avdelningen, 6verfors till annan
avdelning eller skrivs ut innan
negativa provsvar féreligger

« Slutlig smittstadning ska alltid féregas av daglig stéddning

« Kassera engangsmaterial som forvarats i patientens rum
och hygienutrymme. Galler ej skyddsutrustning i
férpackningar som handskar och férkladen.

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

o Skicka oanvénd 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 fér slutenvard.

Tvatt

Tvatt hanteras som risktvatt.

Besokare

o Besodkare bor utféra handdesinfektion fére och efter
besoket.

« Hanvisa besokare till patientens vardrum. De bor inte vistas

i allménna patientutrymmen.

Underso6kning/behandling pa
annan enhet eller mottagning
pa sjukhus

« Underratta mottagande enhet om misstéankt MRB och
Candidozyma auris i férvag.

« Byt ill rena patientklader.
o Téck sar och tém urin-, stomi- och drénagepase.
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« Renbé&dda sangen.
« Lat patienten desinfektera handerna.

Overforing till annan vardform

Misstanke om MRB, Candidozyma auris och eventuella
riskfaktorer for smittspridning ska framga i samband med
vardplanering eller éverféring till annan vardform.

DokumentID 13827648

Dokumentnamn MRB och Candida auris- provtagning och

vardrutiner

Original lagras elektroniskt. Anvandaren ansvarar for att géllande version anvénds.



