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Acinetobacter, karbapenemresistenta — poliklinisk

vard och dagvard

Giller for: Halso- och sjukvard

o
.ﬂ TillAmpa basala hygienrutiner

Nodvandig medicinsk behandling eller omvardnad far aldrig férdréjas eller undanhéllas en patient
pa grund av misstankt eller konstaterat bararskap av multiresistenta bakterier.

Acinetobacter, vanligtvis Acinetobacter baumanii, orsakar framfor allt vardrelaterade infektioner.
Infektionerna ar svarbehandlade och férstahandsvalet vid behandling ar oftast ett karbapenem-
antibiotika (till exempel meronem och imipenem). Acinetobacter med karbapenemresistens férsvarar
darfor ytterligare forutsattningarna fér behandling.

Acinetobacter kan kolonisera manniskan, sa som sar, andningsvagar och katetrar, utan att ge upphov
till infektion. Bakterierna har en formaga att kontaminera miljén och kan vara svar att stada bort, i
synnerhet i vardmiljder. Smittspridning kan darfor ske via hander och féremal som kontaminerats.
Flertalet patienter med bararskap av karbapenemresistenta acinetobacter ar smittade i samband med
sjukhusvard utomlands. Bararskapets varaktighet varierar mycket mellan olika individer.

Smittspridning

Bakterierna sprids framfor allt genom direkt och indirekt kontaktsmitta, det vill sdga via hander, ytor

och féremal. Risken for smittspridning kan 6ka vid féljande riskfaktorer:

diarré

stomi

urinvagskateter, inklusive RIK
urininkontinens med Iackage till omgivningen

drénage och andra hudpenetrerande slangar, inklusive pyelostomi (utom PVK)

central infart
tracheostoma och produktiv hosta
infekterade och vatskande sar

ofdrmaga att medverka i givna hygienrutiner, till exempel hos patient med kognitiv svikt.

Placering
Patienter med féljande riskfaktorer ska inte sitta i vantrum:

diarré

lackande urinvagskateter

lackande dranage

tracheostoma och produktiv hosta

vatskande sar som inte ar tackta med férband
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Mottagningsrum eller dagvardsrumsrum
e Patienten ska ha eget rum med avdelad toalett.
e Kontaktytor i mottagningsrummet ska vara fria fran foremal.
e Ta fram det material och den utrustning som behdévs, kassera dverblivet material.

Transporter

Det foreligger ingen smittrisk att transportera vardtagare med bararskap i taxi da patienten ar pakladd
och eventuella sar ar tackta med forband. Foéraren har ingen rattighet att bli informerad om
bararskapet.

Ambulans- och sjuktransport ska informeras om bararskapet och patienten ska inte samtransporteras
med annan patient.

Tvatt
Tvattsack pa rummet. Hanteras som vanlig tvatt.
Avfall
Hanteras som vanligt avfall.
Stadning
e Kontaktytor i mottagningsrummet, vid behov toaletten, avtorkas med ytdesinfektionsmedel
med tensid.

e Vid lackage av kroppsvatskor stadas kontaktytor i rummet med Virkon.

¢ Om patienten fatt behandling pa dagvardsmottagning och legat en langre tid (> 1 timme)
stédda rum och toalett, om den anvants av patienten, med Virkon. Bearbeta ytorna noga.

e Kassera engangsmaterial som kan ha kontaminerats.

e Medicinteknisk utrustning avtorkas med Des +45 eller enligt tillverkarens anvisning.

e Golv staddas med forfuktade moppar alternativt rengéringsmedel och vatten om inte kraftig
férorening pa golv har férekommit.

e Desinfektera eventuell stadutrustning.

Utarbetad av: Andreas Harling
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