Vagledning till Checklista for egenkontroll av vardhygienisk standard
Galler for vardavdelningar, mottagningar och halsocentraler inom Region Vasterbotten

1 Kunskap och kompetens
1.1 Finns vid enheten
1.1a | Hygienombud Utsedd person med ansvar att halla sig uppdaterad inom d@mnet vardhygien finns. Uppdrag och mandat ska vara tydligt,
garna med skriftlig uppdragsbeskrivning. Finns ingen sadan person faller detta uppdrag pa linjechefen.
Det finns en tydlig ansvarsférdelning och planering av verksamhetens hygienarbete. Regelbundna samarbetsmoten
finns. Ett aktivt samarbete &r grundldggande for god vardhygienisk standard
1.1b | Patientsdakerhetssamordnare Vem har uppdraget? Patientsdkerhetssamordnare i verksamheten, uppdragsbeskrivning
1.1c | Lakare med ledningsfunktion for Utsedd ldkare med antibiotikaansvar pa varje klinik. Verksamheten genomfér kontinuerlig matning av
antibiotikafragor antibiotikaanvandning med Antibiotikamé&taren i PowerBl (slutenvard) eller i PVQ (primarvard). .Genomfors
antibiotikaronder? Utbildning och uppdatering av resistensldage och ansvarsfull antibiotikaanvandning.
1.1d | Introduktionsprogram gallande Skriftlig rutin och rutin for muntlig genomgang finns.
basala hygienrutiner och kladregler Rutinen ska innefatta hur introduktionen gar till, nar och av vem.
for alla nya medarbetare som deltari | Vardhygienisk introduktion till nyanstéllda i varden
patientndra/vardrelaterat arbete
1.1e | Kultur att medarbetare paminner Finns brister ar detta en fraga att jobba med. Arbeta for att alla personalkategorier kan paminna varandra oavsett titel.
varandra om féljsamhet till basala
hygienrutiner och kladregler
1.1. f | Majlighet till utbildning inom det Rutin finns foér regelbunden, forslagsvis vid anstallning samt minst vart 3e ar, utbildning och uppdatering av
vardhygieniska omradet for all vardhygieniska fragor. Till exempel, E-utbildning t.ex. via Socialstyrelsen, Vardhandboken,
personal VRI-smart.se, deltagande i utbildningar som erbjuds av Vardhygien. Kontakta Vardhygien
1.1g | Fastregelbunden motestid dar Som aterkommande punkt pd gemensamma personalmoten till exempel APT. Tydliga informationsvagar finns for att
vardhygieniska fragor diskuteras gora vardhygieniska rutiner kanda for all personal som vistas pa enheten.
regelbundet
1.2 Genomfors aterkommande méatning av:
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https://vlladmin.sharepoint.com/sites/ledningssystem-halso-och-sjukvardens-stab/Faststllda%20dokument/Patients%C3%A4kerhetssamordnare%20i%20verksamheten.pdf
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/86603.pdf
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1.2 a | Foljsamhet till basala hygienrutiner Sjalvskattning eller observationer genomfors minst tva ganger per ar.
och kladregler
1.2 b | Vardrelaterade infektioner (VRI) Matning genomfors tva ganger per ar. PPM VRI géllande slutenvard, mer information finns pa Intrandtet
1.2c | Antibiotikaanvdndning Obligatoriska rapporter 1gang per kvartal for “riskantibiotika”, VRI och riskfaktorer
1.3 Aterférs resultat och analys av:
1.3 a | Foljsamhet till basala hygienrutiner Rutin for analys och aterkoppling till personal och chefer finns
och kladregler
1.3 b | Vardrelaterade infektioner (VRI) Rutin for analys och aterkoppling till personal och chefer finns
1.3c | Antibiotikaanvandning Rutin for analys och aterkoppling till personal och chefer finns. Rondkortet anvands.
2 Basala hygienrutiner och kladregler
Bér all personal kortarmade Arbetskladernas drmar ar korta och slutar ovanfor armbagen sa att korrekt handdesinfektion av hander och underarmar
2.1 arbetskldader i patientnéra arbete kan utféras. Det galler dven eventuell undertréja. Langa armar som kavlas upp kan glida ner. Det ar darfor inte tillatet att
bara ett langarmat plagg med uppkavlade drmar under arbetskldderna. Varmeplagg ska ej anvandas patientnara.
Arbetskladsel ska inte blandas med privat kladsel.
Se dokument: Socialstyrelsens féreskrifter om basal hygien i vard och omsorg; SOSFS 2015:10
Ledningssystem: Klddregler, Basala hygienrutiner
Finns handsprit lattatkomligt Handdesinfektion finns till exempel:
2.2 placerat i vard-/behandlings- e ivard och behandlingsrum innanfor dorr och i hygienutrymme
Jundersdkningsrum/forrad e jforrad for rent, desinfekterat eller sterilt material
e igemensamma utrymmen sasom desinfektionsrum och avdelningskok.
e | patientmatsal
2.3 Ar handskar och plastforkldden Finns handskar och plastforkladen tillgdngligt i vard och behandlingsrum? Placerat pa ett Iatt atkomligt satt, vagghangd
lattatkomligt placerade i vard- hallare fér handskar och plastforkladen.
/behandlings-/undersékningsrum
2.4 Halls hander och underarmar fria Galler &ven smartklockor.
fran armbandsur, smycken, bandage,
férband, stédskenor eller
motsvarande.
region
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https://vlladmin.sharepoint.com/sites/intranat-halso-och-sjukvard/sitepages/v%C3%A5rdhygien-och-smittskydd.aspx
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/foreskrifter-och-allmanna-rad/2015-5-10.pdf
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/67648.pdf
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/67647.pdf
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Ar naglar korta och fria fran Naglar ska vara fria fran nagellack, |6snaglar och annan forstarkning/pabyggnad av naglarna som akryl eller gelénaglar.
2.5 konstgjorda material hos all
vardpersonal
3 Rutiner, dokumentation och information
Har all personal kdnnedom om vilka Aterkopplas resultat till personalen arligen fran PPM-VRI-mitning eller infektionsverktyget?
3.1 VRI som finns pd enheten
Vet personalen vilka riskfaktorer for Aterkopplas resultat till personalen arligen fran PPM-VRI-matning eller infektionsverktyget?
3.2.a | VRIsom finns pa enheten
Arbetar ni aktivt for att minska dessa | Utbildningstillfallen kring korrekt arbetssatt for ex.v PVK, KAD, piccline, sdromldggningar etc. Aktivt resonera kring
3.2.b behov av infarter och ev. infektionstecken. Mobilisering for att undvika pneumoni.
Registreras urinvagskateter, Arbetar personalen aktivt for att féra in och satta ut infarter i journalen. Utvarderas behovet dagligen?
33 centrala- och perifera infarter och
trakealtub i patientjournalen
3.4 Finns mojlighet till isolering av
patient pa enkelrum med egen
toalett
3.5 Sker screening av patient och Se dokument Patient — Screening multiresistenta bakterier pa Vardhygiens hemsida eller i Regionens ledningssystem.
personal for multiresistenta
bakterier (MRB) enligt regional rutin | Se dokument Personal — Screening multiresistenta bakterier pa Vardhygiens hemsida eller i Regionens ledningssystem.
3.6 Informeras patienten om god En valinformerad patient minskar risker for vardrelaterade infektioner.
handhygien Exempelvis foldern: Rena hdnder for dig och mig- information till patient och besékare.
Informationsmaterial - regionvasterbotten.se
3.7 Finns kinnedom om lokal rutin for Se dokumenten Vid stickskada pa Vardhygiens hemsida eller i Regionens ledningssystem
atgard vid stick och skarskada
baserad pa regional rutin Se Vardhandboken Stick- och skarskador samt exponering med risk for blodburen smitta hos ...
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https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/66891.pdf
https://www.regionvasterbotten.se/for-vardgivare/behandlingsstod-och-vardriktlinjer/vardhygien/multiresistenta-bakterier
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/67306.pdf
https://www.regionvasterbotten.se/for-vardgivare/behandlingsstod-och-vardriktlinjer/vardhygien/multiresistenta-bakterier
https://regionvasterbotten.se/for-vardgivare/behandlingsstod-och-vardriktlinjer/vardhygien/informationsmaterial
https://regionvasterbotten.se/for-vardgivare/behandlingsstod-och-vardriktlinjer/vardhygien/vid-stickskada
https://www.vardhandboken.se/arbetssatt-och-ansvar/stick--och-skarskador-samt-exponering-med-risk-for-blodburen-smitta-hos-personal/
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4 Lokaler, stadning, desinfektion, rengoring och tvatt
4.1 Finns kunskap och skriftliga rutiner Foljs anvisningarna avseende:
gallande férradshantering pa -Lokal for lagerhallning. Observera sarskilt kraven for sterila artiklar
enheten -Leveranskontroll och mottagande

-Rengoring desinfektion hyllor och skap
Se ledningsdokument Hantering och férvaring av sterila och desinfekterade medicintekniska produkter

4.2 Forekommer buffé-servering Riskanalys har genomforts som visar att buffé-servering kan utféras

Se i Vardhandboken om Livsmedelshygien - Vardhandboken och Virusorsakad gastroenterit, inklusive vinterkraksjuka
Foljs Egenkontrollsprogram avdelningskok?,se Intranatet
Se Regionens dokument: Virusorsakad magsjuka .

4.3 Foljs skriftliga stadrutiner och lokala Ansvarsfordelning mellan stad- och vardpersonal ska vara klarlagd och framga tydligt.
anvisningar | de skriftliga rutinerna framgar det:
e vilka lokaler/utrymmen som ska stadas

vilken stddmetod som ska anvdndas

vilka rengérings-/desinfektionsmedel som ska anvéndas och hur
hur ofta det ska stadas

vem som ska stada

Se dokumentet Stadrutiner inom Region Vdsterbotten

Se ledningsdokumentet Patientnara stadning i vardlokal , inklusive Slutstadning efter infektioner.

4.4 Finns/foljs skriftliga instruktioner for | Sakerstall att utrustning som anvéands till flera patienter rengors och desinfekteras for att forhindra smittspridning
rengoring och desinfektion av
medicintekniska Medicinteknisk apparatur som anvands i samband med undersékning, 6vervakning t ex bladderscan, EKG apparat,
produkter/apparatur Dokumentationen ska vara skriven pa svenska och innehalla bruksanvisning for anvandare, instruktioner for

handhavande rengorings- och skotselinstruktioner, fullstandig teknisk dokumentation (pa svenska eller engelska).

Se Vardhandboken, kapitel Medicintekniska produkter, dversikt, Hjdlpmedel, rengdring, Medicintekniska produkter
med specificerade mikrobiell renhet/Renhetsgrader
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https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/67132.pdf
https://www.vardhandboken.se/vardhygien-infektioner-och-smittspridning/vardhygien/livsmedelshygien/
https://www.vardhandboken.se/vardhygien-infektioner-och-smittspridning/infektioner-och-smittspridning/infektioner-i-magtarmkanalen/virusorsakad-gastroenterit-inklusive-vinterkraksjuka
https://vlladmin.sharepoint.com/sites/intranat-halso-och-sjukvard/sitepages/patientm%C3%A5ltider.aspx
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/65392.pdf
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/96346.pdf
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/82519.pdf
https://www.vardhandboken.se/arbetssatt-och-ansvar/medicintekniska-produkter/oversikt/
https://www.vardhandboken.se/vard-och-behandling/hjalpmedel/hjalpmedel-vid-fysiska-funktionsnedsattningar/
https://www.vardhandboken.se/vardhygien-infektioner-och-smittspridning/desinfektion-och-sterilisering-av-produkter/medicintekniska-produkter-med-specificerad-mikrobiell-renhet/renhetsgrader/
https://www.vardhandboken.se/vardhygien-infektioner-och-smittspridning/desinfektion-och-sterilisering-av-produkter/medicintekniska-produkter-med-specificerad-mikrobiell-renhet/renhetsgrader/
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45 Utfors och dokumenteras Anvisningarna foljs avseende:
funktionskontroll av -Tillsynslista for signatur finns av utférda kontroller
spol/diskdesinfektor -Rengdringsanvisningar finns
-Loggbok finns
Se ledningsdokumentet Skotsel och kontroller av desinfektionsapparatur
4.6 Finns ytdesinfektionsmedel Forstahandsvalet for desinfektions av ytor och utrustning inom Region Vasterbotten ar alkoholbaserat
lattatkomligt placerat i vard- desinfektionsmedel med rengdrande effekt.
/behandlings-/undersékningsrum
Punktdesinfektion genomfors omgaende vid spill av kroppsvatskor av den personal som upptacker det
Se Vardhandboken: Stddmetoder - Vardhandboken
Desinfektion av tagstallen/arbetsytor och utrustning mellan patienter.
4.7 Foljs regional rutin for hantering av Kannedom finns om sortering och hantering av tvatt samt vad som klassas som risktvatt
smuts- och risktvatt
Se ledningsdokumentet Hantering av smuts- och risktvatt finns ocksa pa Vardhygiens hemsida
4.8 Beaktas vardhygieniska perspektiv Kontakta Vardhygien tidigt nar ombyggnation i vardmiljo planeras.
vid risk- och konsekvensanalys i Se Typrum och riktlinjer for byggnation via Vardhygiens hemsida
samband med ny- och
ombyggnation?
4.9 Foljs riktlinjer for att forebygga Se ledningsdokument Legionella for ansvarsférdelning och forebyggande atgarder.
Legionella -Tappstallen som inte anvands varje vecka, ska spolas med 3 minuter varmt och 3 minuter kallt vatten en gang i veckan
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https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/67328.pdf
https://www.vardhandboken.se/vardhygien-infektioner-och-smittspridning/stadning-och-rengoring/stadning-rengoring/stadmetoder/
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/67294.pdf
https://www.regionvasterbotten.se/for-vardgivare/behandlingsstod-och-vardriktlinjer/vardhygien/hygienrutiner
https://www.regionvasterbotten.se/for-vardgivare/behandlingsstod-och-vardriktlinjer/vardhygien/bygg-lokaler-och-utrustning
https://rvlitablobprod.blob.core.windows.net/rvlitablobprod/67323.pdf

