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Operationsvard Perioperativ, vardhygieniska riktlinjer

Bakgrund Basala hygienrutiner ska alltid tillimpas och arbetet skall ske pa ett sitt som forebygger
och forhindrar smittspridning. Skapa samsyn i stéd-, tvitt- och avfallsrutiner mellan
anestesi- och operationspersonal. Se 1ank till Vardhandboken operationsvard

Allmant .

Personal

Sa fa personer som mojligt ska vistas i operationsrum under uppdukning och under
kirurgiskt ingrep

Dorrar till operationsrum ska hallas sténgda under uppdukning och under kirurgiskt
ingrepp tills forband &r lagt. Anvind genomriackningsskap och telekommunikation
Anvind genomgéngssluss dér sadan finns

Patientsdngen ska fran avdelningen vara renbdddad och med desinfekterade tagytor
Sdng som ar renbdddad och har desinfekterade tagytor kan koras in pa operationsrum
vid overflyttning av patient

Viarmetécke ska vara en-patients och kan ldggas pé patient i operationsrum under
forberedelse och nedsdvning.

Tillforsel av varmluft ska stdngas av da luftfyllt ticke férsvarar huddesinfektion och
sterildrapering

Varmluftsticke som &r en-patients och med hepafiltrerad luft kan anvédndas oavsett
kirurgiskt ingrepp

Virmeticke som patient har fran vard- eller preopavdelning ska inte anvdndas pa
operationsrum men kan ligga kvar i patientens sing

Personal pé operationsavdelning ska folja gillande foreskrift, SOSFS 2015:10, samt
riktlinjer for arbetsdrikt och operationsarbetsdrikt for Region Orebro lin.

Halsband/nyckelband, 6rhingen och andra utsmyckningar som riskerar fastna i
utrustning, skada patienten eller tappas pé sterilt omréde ska undvikas

Skor med hel ovansida ska anvéndas for att skydda fotterna mot skérskador och
stank. Skorna ska vara rena infor varje arbetspass samt rengdras vid behov. Rena
skor far anvéndas vid kortare drende utanfor operationsavdelningen. Skorna fér ej
biras utomhus

Munskydd ska anvéndas av alla som pratar inom armlangds avstand fran
operationsomrédet, sterila instrument och vétskor samt av ovrig personal vid risk for
stank. Munskydd pé kringpersonal avgors av respektive opererande kliniks
verksamhetschef. Munskydd klass IIR rekommenderas for sterilklidd personal. For
ovriga rekommenderas klass II.

Munskyddet dr engéngs/en-patient och tas av nér operationsrummet/patienten
lamnas

Vid obehandlad lung-/larynxtuberkulos™ samt vid 6ppet ingrepp dér risk for
aerosolbildning foreligger i vivnad med missténkt tuberkulos ska alla pa
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operationsrummet anvinda andningsskydd, FFP3.

*I normalfallet foreligger ej smittsamhet efter tva (2) veckors adekvat behandling. Vid
tveksamhet kontakta infektionsjouren. Barn fore tonéren &r i regel inte smittsamma. Vid
tveksamhet kontakta barnkliniken/barnjouren

e Andningsskydd, FFP3, ska éven anvindas vid laserbehandling av personal i
operationsomradet

e Mossa ska biras av all personal pé operationsavdelningen. Allt hér och skidgg ska
tackas. Vid infektionskanslig kirurgi for att minska nedfall av hudflagor och harstran
rekommenderas operationsmdssa av Dok/Huvamodell som 4r nedstoppad i
halslinningen for alla i operationsrummet. Mdssan tas av i samband med drenden
utanfor operationsavdelningen

e Frysrock med % dels &rm som anvénds i patientnéra arbete dr en-patients. Frysrock
som tas av i patientndra arbete byts dagligen. Vst som anvénds i patientnira arbete
byts dagligen samt vid behov

Patient e Patienter som ska genomga kérl-, hjért-, ortopedisk- eller annan kirurgi dér risken for
infektion orsakad av patientens egna hudbakterier &r stor boér duscha med
klorhexidintvél minst tva (2) ganger. En dubbeldusch = en dusch. Respektive
opererande kliniks verksamhetschef beslutar om for vilka ingrepp detta géller

e Infbr dvriga ingrepp rekommenderas dusch med vanlig tval och schampo

e Patienten ska ta pa rena kliader efter preoperativ dusch oavsett vilken tvél/schampo
som anvénts

e Urinkateter sétts enligt sterilmetod

e Vid preoperativ urinkatetersittning pa patient som genomgatt preoperativ dusch,
tvitta med sterilt vatten eller NaCl om ytterligare tvitt behovs. Vid synlig
smuts/mycket sekret eller for patient som ej genomgétt preoperativ dusch tvitta med
tval och vatten innan kateterséttning. P4 patient dér kateter sétts intraoperativt {6l
avdelningsspecifika riktlinjer for huddesinfektion utifran kirurgiskt ingrepp

e Piercing i operationsomradet ska tas bort. Lakt piercing utanfor operationsomradet
utgor 1 sej ingen Okad risk for infektion och kan ur hygiensynpunkt sitta kvar

e Preoperativ huddesinfektion sker i forsta hand med Klorhexidinsprit 5 mg/ml.
Alternivt Chloraprep® i lamplig applikatorstorlek. Vid klorhexidindverkénslighet
anvinds etanol utan tillsats ex U-sprit 70%

e Uppviarmt huddesinfektionsmedel kan anvéndas

Patienter e Patienter med misstinkt/verifierad virusorsakad gastroenterit med symptom eller

"_‘ed luftburen smitta sdsom, méssling och vattenkoppor ska tas direkt in pa
riskfaktorer

operationsrum och dvervakas postoperativt pa operationsrum
Dessa patienter ska virdas av sa f& personer som mojligt tills att de &r klara att
overflyttas till vardavdelning. Vid vard av patient med missling kontrollera personalens
skydd (vaccinerad, haft méssling). Saknar personalen skydd mot méssling bor de
erbjudas vaccin.

e Patienter med obehandlad lung-/ larynxtuberkulos* Gvervakas pre- och postoperativt
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pa enpatientsal. Finns inte enpatientsal att tillga ska patienten tas direkt in pa
operationssal och postoperativ 6vervakas pa operationssal

*1 normalfallet foreligger ej smittsamhet efter tva (2) veckors adekvat behandling. Vid
tveksamhet kontakta infektionsjouren. Barn fore tondren &r i regel inte smittsamma. Vid
tveksamhet kontakta barnkliniken/barnjouren

e Patient med symptomgivande luftvigsinfektion eller diarré, otéckta utbredda
hudskador, oavsett kind MRB eller inte, 6vervakas pre — och postoperativt pa allmén
sal placerad pa avskild plats. Med avskild plats avses hornplats/ytterkant med en tom
plats bredvid

Besokare

Medféljande (anhorig, tolk) till patient som ska opereras byter till

operationsarbetsdrékt alternativt tar p& skyddsrock/overall. Skoskydd om skorna &r

nedsmutsade alternativt l&neskor

e Vid kort besdk i korridor och personalrum tas skyddsrock/overall pa. Skoskydd om
skorna dr nedsmutsade alternativt laneskor

e Vid langre besok samt vid servicearbete pé operationsavdelningen, byt till
operationsarbetsdrikt. Skoskydd om skorna &r nedsmutsade alternativt laneskor. Vid
vissa service-/byggarbeten krdvs att personalen har sin ordinarie arbetsdrakt

e Materialvéskor ska vid inforande till operationsavdelningen vara for 6gat synligt

rena och bor om mojligt avtorkas med alkoholbaserad ytdesinfektion med

rengorande verkan/tensid (hjul och utsida)

Instrument/ ® Handdesinfektion fore hantering av rent/sterilt materiel
Materiel

Endast nddviandig materiel framme i operationsrummet. Materiel som legat framme i

operationsrummet och inte anvénts ska kasseras eller desinfekteras/steriliseras, det

ska inte aterinforas till genomrédckningsskap eller forrad utan atgérd

e Hantering av anvénda instrument ska ske pé sadant sitt att det inte finns risk for
smittspridning. Instrument fordiskas normalt inte pa operationsavdelningen, rutin for
detta skapas da det &r aktuellt i samrad med sterilteknisk enhet

e Duka upp instrument och dvriga utensilier nir det dr lugnt pé operationsrummet
/uppdukningsrummet dvs ingen patient pé salen, dorren stingd. Tack med steril duk
tills det ar dags att anvinda materielen. Instrument och utensilier som dukats upp
under dessa forhallanden bor anvéndas inom fyra (4) timmar alternativt inom tid
beslutad av verksamhetschef

e Papper-plastforpackningar ska inte delas och sorteras vid uppdukning eller under

pagaende ingrepp pa operationsrummet/uppdukningsrummet. Sortering av

papper/plast sker i avvecklingsrum

Stadning For rengoring/desinfektion anviand alkoholbaserad ytdesinfektion med rengérande
verkan/tensid

Infor dagens forsta kirurgiska ingrepp:

e Desinfekteras horisontella ytor, operationslampa, hingande apparatur, patientnéra
medicinsk teknisk utrustning samt medicinteknisk utrustning som tas in pa
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operationsrummet. Detta gors i1 ndra anslutning till kirurgiskt ingrepp

Under pagéende kirurgiskt ingrepp:

e Desinfektera medicinsk teknisk utrustning som tas in pa operationsrummet

e Punktdesinfektera ytor med spill eller stdnk av organiskt material direkt eller i s&
néra anslutning till spillet som mojligt. Vid stérre méngd anvind forst vattenfuktat
papper. Vid spill av krakning/avforing dé patient har pagéende infektion av
Clostridoides difficile eller virusorsakad gastroenterit anvind Virkon 1% eller
Klordukar

Efter avslutat kirurgiskt ingrepp:
Operationsrummet och all utrustning i den stddas nér patienten lamnat rummet.

e Vid stddning mellan kirurgiska ingrepp desinfekteras tagytor, horisontella ytor,
operationslampa, hingande apparatur, anvind/patientnira medicinsk teknisk
utrustning, andra inventarier samt operationsbadd med tillbehor

e Forflyttningshjdlpmedel desinfekteras efter varje patient

e Rutin ska finnas som innefattar kontroll/rengdring av dynornas dverdrag och kontroll
av skummet i dynorna, pa operationsbadd och armbrador

e Pa ventilator byt, alternativt desinfektera, alla slangar, andningsblasa, kablar samt
blodtrycksmanschett och Gvrig utrustning som anvénds till flera patienter

e Desinfektera handtag och andra tagytor

e Rengor golvpallar samt golvytan runt operationsbadden med rengoéringsmedel och
vatten

e Tom papperskorg/sopsick, endast “rena sopor” far finnas kvar i
papperskorg/sopsick efter avslutad stddning

e Vid stdd efter patient med obehandlad lung/larynxtuberkulos skall FFP3 baras av de
som avvecklar och desinfekterar patientnéra utrustning. Personal som kommer in
efter kontaminerat materiel dr avvecklat samt patientndra utrustning desinfekterat
skall inte bara FFP3

Operationsrummet kan alltid tas i bruk efter avslutad stddning, beakta uppreningstiden.

e Vid slutstddning rengor/desinfekterar verksamheten medicinteknisk utrustning om
inget annat avtalats

e Vid slutstddning utfor verksamheten punktdesinfektion av ytor med spill eller sténk
av kroppsvétskor om inget annat avtalats. Vid storre miangd anvind forst
vattenfuktat papper. Vid spill av krikning/avforing da patient har padgaende infektion
av Clostridoides difficile eller virusorsakad gastroenterit anvénd Virkon 1% eller
Klordukar

e Rengoring av Rtg forkldde och skor ansvarar verksamheten fér om inget annat
avtalats

Tvatt Tvitt som &r kraftigt fororenad med kroppsvétskor och dér risk for lickage foreligger
laggs alltid i gul tvittsick med uppldsbar innersick enligt ROL s riktlinje
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Avfall Fororenat avfall t ex blodiga kompresser och dukar rullas in i anvind drapering

alternativt laggs 1 kompressburkar/pésar som sedan laggs i sopsick. Avfall som dr
kraftigt fororenat med kroppsvétskor och dér risk for ldckage foreligger laggs alltid i
behallare for smittforande avfall enligt ROL s riktlinje
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