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Tinaxd

Besgkende mé henvende seg pa vaktrommet

Indikasjoner for isoleringsregimer (bade for pavist og mistenkt infeksjon).

Luftsmitte

Luftsmitteregime brukes ved sykdommer som kan smitte gjennom luft og over
lengre avstander. Luftsmitteregime blir ogsd benyttet ved sykdommer som det
ikke finnes effektiv behandling mot, selv om de ikke smitter via luft.

Isolatet

Et luftsmitteisolat har styrt undertrykksventilasjon og kontroll av luftveksling og
luftmengde. Den styrte ventilasjonen skal bidra til & redusere risikoen for
smittespredning pa to mater ved a:

e hindre spredning av luftbarne mikrober til tilstgtende rom og omgivelser
e redusere mengden av luftbarne mikrober i pasientrommet

Isolatet bestar av sluse, pasientrom og eget bad med dekontaminator.
Dersom et slikt spesial-isolat med styrt undertrykksventilasjon ikke er
tilgjengelig ma isolering skje i et vanlig kontaktsmitteisolat. Alt ungdvendig
utstyr fjernes fgr pasienten legges inn. Dgren merkes med smittetrekant.

Slusen skal ha en ren og uren sone, der uren sone er naarmest pasientrommet.
Det betyr at en kan ga fra korridoren, inn i slusen og tilbake uten a ta pa
beskyttelsesutstyr. Det samme kan en gjgre fra pasientrommet til slusen og
tilbake. Gjennomstikkskap fra bad skal ga ut til korridor eller ren sone i slusen.
Ved opphgr av isolasjon skal slusen regnes som uren og handteres pd samme
mate som de andre rommene i isolatet.

Det er installert UV-lys til bruk som overflatedesinfeksjon i alle rom og i
gjennomstikkskapet. Dgrene fra korridor til sluse og fra sluse til pasientrom er
tobladet og forriglet (18st), dvs at bare en dgr kan apnes av gangen.

Se for gvrig den enkelte avdelings lokale prosedyre for hvordan daglig arbeid
skal gjennomfgres.
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Handhygiene
Handhygiene skal alltid utferes fgr en tar pa og av beskyttelsesutstyr, ved
hanskebytte og fgr pasientrommet og slusen forlates.

Beskyttelsesutstyr

Hanskebruk:

Hansker skal brukes av alle som gar inn i rommet. Unntak for hanskebruk kan
gjores for besgkende som ikke deltar i stell.

Beskyttelse av arbeidstgy og hud:

Smittefrakk m/lange ermer skal brukes av alle som skal inn i pasientrommet.
Beskyttelse av munn og nese:

Kirurgisk munnbind skal brukes av alle som gar inn i rommet.

Andedrettsvern brukes nar den isolerte pasienten har:
e smittsom lungetuberkulose
e meslinger
e Varicella (vannkopper), for ikke-immune helsearbeidere

Andedrettsvern brukes ogsa dersom det skal utfgres aerosolgenererende
prosedyrer i luftvegene pa pasienten.

Tilpasning av engangsdndedrettsvern - plakat

Beskyttelse av gyne: Visir brukes ved fare for sprut av infektigst materiale (ev
ved fare for sprut ved manipulering av luftveier).

Lue/hette: Vanligvis ikke ngdvendig med mindre det er fare for direkte
forurensing av hode/hdr med infeksigst materiale.

Sko og stgvler: I de fleste tilfeller ungdveendig. I ekstreme situasjoner med mye
infisert materiale pa gulvet bgr det brukes rombundne stgvler som kan
varmedesinfiseres og tas pa og av uten a bruke hendene.

Personlig beskyttelsesutstyr skal ikke tas ut av isolatet, men tas av fgr en
forlater forgangen. Handhygiene skal alltid utfgres etter bruk av
beskyttelsesutstyr.

Flergangsutstyr og engangsutstyr

Alt som tas inn i isolatet ma rengjgres og desinfiseres fgr det tas ut av isolatet.

Utstyr som taler UV-lys tas ut via gjennomstikkskapet. Gjennomstikkskap med

UV-lys kan brukes til overflatedesinfeksjon av utstyr, smittekartong, tgysekk ol.

Flergangsutstyr (bekken, vaskefat, sprgytepumpe, bestikk, servise ol) ma
desinfiseres fgr det tas ut via gjennomstikkskap eller sluse. Bestikk og servise
videresendes til kjgkken, matbrett tas ikke inn i rommet.

Undersgkelsesutstyr (stetoskop, lommelykt ol) skal veere rombundet og skal
desinfiseres fgr det tas ut via gjennomstikkskap med UV-lys, eller ved opphgr av
isolasjon. Bruk dekontaminator til alt utstyr som taler fuktig varme, ellers
brukes kjemisk desinfeksjon.

Kun ngdvendig engangsutstyr skal oppbevares pa rommet. Nar utstyret forst er
tatt inn i isolatet ma det kastes og ikke tas ut av isolatet og brukes hos andre.
Engangsutstyr skal ikke desinfiseres og rengjgres.
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Transport av utstyr inn i og ut av isoleringsenhet.
Rengjgring og desinfeksjon av flater, inventar og utstyr.
Arbeid i desinfeksjonsrom.

Toy
Alt tgy skal behandles som smittetgy.

Avfall
Alt avfall fra luftsmitteisolat handteres som smittefarlig avfall.

Daglig renhold

Rommet rengjgres pa vanlig mate, se Renhold av rom. Rengjgringsutstyr er
rombundet og skal desinfiseres fgr det tas ut av isolat via gjennomstikkskapet
med UV-lys:

e mopp og bgtte desinfiseres i isolatets dekontaminator

e moppestativet desinfiseres

Desinfeksjon /flekkdesinfeksjon

Hyppig bergrte kontaktpunkter i isolasjonsrommet, med tilhgrende bad og
toalett, skal i tillegg til vanlig renhold desinfiseres daglig.

Ved sgl av infeksigst materiale skal det straks utfgres flekkdesinfeksjon med
godkjent desinfeksjonsmiddel og pafslgende vanlig rengjgring.

Rengjgring og desinfeksjon av flater, inventar og utstyr.

Transport av pasient ut av isolat
Ungdig transport ut av rommet skal unngds. M3 pasienten forlate isolatet pga
undersgkelser eller annen behandling, ma flytting gjennomfgres pa en slik mate
at det ikke medfgrer fare for spredning av infeksigst materiale til omgivelsene:
e Pasienten skal fa ny seng, rent tgy, nye bandasjer, bleie o.l.
e Bandasjer og bleier ma veere nyskiftet og sekresjon under kontroll
e Pasienten skal utfgre handhygiene fgr isolatet forlates
e Ved smittsom lungetuberkulose skal pasienten bruke kirurgisk munnbind
utenfor isolatet
Vurder ellers behov for om pasient skal utstyres med munnbind
e Det er ikke gnskelig at personalet bruker beskyttelsesutstyr utenfor
isolatet

Undersgkelsesavdelingen ma informeres om isolasjonsregime og relevante tiltak i
god tid for undersgkelsen. Unnga & la pasienten vente i fellesventerom.

Transportpersonell ma informeres om isolasjonsregime og relevante tiltak (forst
og fremst god handhygiene).

Prgvetaking

Ved sgl pa utsiden av prgveglass tgrkes dette av, og desinfiseres deretter med
godkjent desinfeksjonsmiddel inne pa& pasientrom/desinfeksjonsromrom.
Undersgkelsesutstyr desinfiseres og rengjgres i dekontaminator eller med
kjemisk desinfeksjonsmiddel etter bruk. Det kan evt overflatedesinfiseres i
gjennomstikkskapet med UV-lys. Se for gvrig prgvetaking.

Dokumenter

Pasientens papirer (kurve, rekvisisjoner o0.a) skal ikke bringes inn i isolat.
Dok.id: D00983 |Ref.nr: 1.2.9.3-09 | Uoffisiell utskrift er kun gyldig pa utskriftsdato | Side 3 av 4



https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok34960.htm
https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok00575.htm
https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok00545.htm
https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok34872.htm
https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok00718.htm
https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok00988.htm
https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok00575.htm
https://kvalitet.helse-bergen.no/docs/pub/dok00844.htm
dok00493.docx

Versjon:

Luftsmitteregime 11.00

Boker

Pasienten kan ikke I8ne bgker o.l. fra sykehusets bibliotek.
Informasjon til besgkende hos pasient som er smitteisolert
Informasjon til pasient og pargrende ved isolering.

Opphgr av isolering
Se Smittevask ( rengjgring ved opphgr av isolasjon).

Straletid med UV-lys avhenger av romstgrrelse og det ma utarbeides lokale
rutiner pa hvor lenge hvert enkelt isolat skal bestrales. Hele isolatet (sluse,
pasientrom, bad/desinfeksjonsrom med alt inventar inkl stoler, seng m/madrass,
nattbord ol) regnes som smittesone inntil det er utfgrt overflatedesinfeksjon med
UV-lys.

Referanse
1. Nasjonalt folkehelseinstitutt. Isoleringsveilederen. Smittevern 2004: 9
2. Nasjonalt folkehelseinstitutt, Tuberkuloseveileder
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