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Bakgrund och syfte

Syftar till att forhindra smittspridning vid vard av patient med
smittsam lungtuberkulos inom all vard och omsorg.

Tuberkulos ar en av de mest spridda infektionssjukdomarna i varlden.
Cirka en tredjedel av jordens befolkning raknas vara barare av
tuberkulosbakterien. Sjukdomen &r ovanlig i Sverige och fa smittas.
Inkubationstiden ar svar att definiera och mindre an 10 % av alla som
smittas insjuknar nagon gang senare i livet. Risken att utveckla
tuberkulos ar storst under de forsta tva aren efter att ha smittats men

en liten risk att insjukna kvarstar under hela livet.

Smittsamhet

Tuberkulos i luftviagarna sprids genom upphostningar av sma droppar
(aerosol) innehdllande bakterier. Upphostat sekret med
tuberkelbakterier kan torka ihop till sma droppkarnor som héller sig
svavande i luften. Bakterien vixer langsamt, ar langlivade och kan
overleva i dratal. I manniskokroppen kan de forekomma latent under
en persons hela livstid. Latent tuberkulos ar inte smittsam.
Smittrisken ar storst vid nira och upprepad kontakt inomhus, till
exempel personer som delar bostad. Manga smittas i barn- och
ungdomsaren, men barn upp till skolalder ar nastan aldrig

smittsamma.

Vaccination rekommenderas inte till vuxna eftersom effekten av BCG-

vaccination inte ar tillrackligt god hos dem.

Patient med tuberkulos i annan lokal an lunga, bronker och larynx ar
for det mesta inte smittsam. I enstaka fall kan smitta ske vid
aerosolbildande atgarder i samband med kirurgi (till exempel spolning

av tuberkul6s abscess).

Smittsparning
Tuberkulos klassas som en allmanfarlig sjukdom och ar anmalnings-
och smittsparningspliktig enligt smittskyddslagen.
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Patientansvarig lakare avgor grad av smittsamhet och ansvarar for
smittsparning runt patienten, se Rekommendationer for preventiva
insatser mot tuberkulos. Hdlsokontroll, smittsparning, behandling av

latent infektion och vaccination.

Smittsamma patienter ska skotas via Infektionskliniken dar
bedomning gors var 6vriga kontroller och andra sjukvardskontakter
ska ske.

Vid misstankt eller konstaterad lungtuberkulos ska kontakt tas med

Vardhygien.

Atgarder/Vardrutiner

Patient

Patienten ska informeras om smittsamhet och undervisas i
smittforebyggande atgarder, till exempel att tdcka munnen vid hosta.
Patienten ska hosta i engdngsniasduk samt lagga anvanda nasdukar i

en plastpase. Instruera dven om god handhygien.

Smittsamhetsbeddomning
Patientansvarig lakare avgor grad av smittsamhet och risk for

forekomst av multiresistent tuberkulos.

Smittsamma patienter ska skotas via Infektionskliniken och
patientansvarig lakare bedomer var 6vriga kontroller och andra

sjukvardskontakter ska ske.

Smittsparning
Patientansvarig lakare ansvarar for smittsparning runt patienten. Vid
misstiankt eller konstaterad lungtuberkulos ska kontakt tas med

Vardhygien.

Vardrum
Patient med misstankt smittsam lungtuberkulos tas direkt in pa

undersokningsrummet utan att sitta i vantrum.
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Oppenvard
Patient med misstankt smittsam lungtuberkulos tas direkt in pa

undersokningsrummet utan att sitta i vintrum.
Undersokningar pa andra enheter

e [ forsta hand genomfors undersokningar (lungrontgen, EKG,
tandundersokningar etcetera) pa vardrummet.

e Patienten ska inte lamna rummet utom for undersokningar och
behandlingar som inte gar att skjuta upp. Mottagande enhet
informeras om diagnos.

¢ Bronkoskopi rekommenderas att utféras pad rum med ventilation
avsedd for luftburen smitta. Smittriskbedomning gors innan
undersokning. Om undersokningsrum med vanlig ventilation
anvands ska rummet sta tomt i tva timmar med stingda dorrar
och fonster (for att ventilation ska fungera) innan det stadas
och kan anvandas till nasta patient.

e Patienten ska tas in direkt pa undersokningsrummet eller
motsvarande.

e Transportpersonal ombesorjer transport inom sjukhuset.
Andningsskydd behover inte baras i korridorer.

e Hostande patient forses med engangsnasdukar, ombeds halla for
munnen vid hosta samt hosta upp direkt i engangsnasduk som slangs i
medford plastpase. Det finns inte ndgon dokumenterad effekt mot

smittspridning om patienten bar munskydd

Ambulanstransport/sjuktransport

Vid transport av patient med kand eller misstankt smittsam
lungtuberkulos ska fonstret mellan vardutrymme och forarhytt vara
stangt. Personal i vardutrymmet ska anvinda andningsskydd FFP3, se
Skyddsutrustning. Efter transport ska ambulansen stillas utomhus
med Oppna dorrar och baklucka i 15 minuter innan den stidas, stall
inte ambulansen i direkt anslutning till ingangar eller ventilation till
byggnader. Ambulansen stidas enligt rutin pa ambulansenheten och

kan darefter tas i bruk.
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Alternativt kan anhoriga i samma hushall utfora transport i egen bil.
Patienten far inte ta sig sjalv till sjukhuset via allmanna

kommunikationsmedel.

Personal

e Arbetsgivaren har det 6vergripande ansvaret for att
arbetsmiljon ska vara sdker och for att folja
arbetsmiljoverkets foreskrifter. Arbetstagaren har
skyldighet att folja foreskrifterna och att anvianda den
skyddsutrustning som kravs for att skydda sig.

e Den viktigaste forebyggande atgarden som skydd mot
smitta vid arbete ar adekvat anvind skyddsutrustning och
att hygienrutiner foljs.

e Informera all kringpersonal om vikten av att anvanda
skyddsutrustning.

e Personal som arbetar i virdnira patientarbete som har
ldngvarig hosta och/eller varit utsatt for tuberkulos ska
undersokas snarast.

e Vaccination av vardpersonal rekommenderas inte langre da

vaccinet inte har skyddseffekt for vuxna.

Skyddsutrustning

Andningsskydd skyddsklass FFP3

Andningsskydd skyddsklass FFP3 ar skyddsutrustning avsedd for
personal och finns med ventil, 6vertackt ventil eller utan ventil. Det
och ska biras av all personal vid all vard/behandling/undersokning av
patient med misstankt/konstaterad smittsam lungtuberkulos vid
vistelse i rummet (dven vid stadning samt 6verlamnande av

matbricka).

Andningsskydd (FFP3) ska anviandas av alla i vairdrummet till och med

2 timmar efter att patient lamnat rummet.

Se Instruktion for anviandning av andningsskydd
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Personal pa operation anviander andningsskydd utan ventil eller med

tackt ventil.

Visir/skyddsglasogon
Visir eller skyddsglasogon ska anvandas vid risk for stank mot

ansiktet.

Dodsfall och obduktion
P& remiss for obduktion ska diagnosen misstankt eller saker smittsam
tuberkulos tydligt framga. Personal som utfor obduktion ska anvanda

andningsskydd skyddsklass FFP3, se Skyddsutrustning.

Besokare
Patientansvarig lakare avgor i vilken omfattning patienten far ta emot

besok och om besokare ska anvianda andningsskydd.

Rengoring

Punktdesinfektion
Allt spill av kroppsvitskor och utsondringar torkas upp direkt med
ytdesinfektionsmedel med tensid. Vid storre spill till exempel golv

anvand Incidin flytande som desinfektionsmedel.

Desinfektion av flergdngsartiklar
Rengor och desinfektera all utrustning och allt flergaingsmaterial som

anvants vid vard och behandling av patienten.

e Flergangsartiklar rengors och desinfekteras efter
anvandning i disk- spoldesinfektor.

e Flergangsartiklar av material som inte tal virme rengors
och desinfekteras med ytdesinfektionsmedel med tensid.

e Bronkoskop rengors och desinfekteras enligt rutin i en
endoskopidiskdesinfektor.

Daglig stadning/rengoring
Oavsett metod ar den mekaniska bearbetningen avgorande for att

uppna ett fullgott resultat.
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Utfors av Fastighet, stod och service som ska vara informerade om smitta.

Andningsskydd ska anviandas, se Skyddsutrustning.

e Anvand rengoringsmedel och vatten forutsatt att korrekt
punktdesinfektion ar utford enligt ovan.

Alternativt vid synligt rena ytor:
e Rengor och desinfektera med ytdesinfektionsmedel med

tensid.

Har adekvat punktdesinfektion utforts stidas golvet med rengoringsmedel

och vatten.

Slutstadning/rengoéring
Oavsett metod ar den mekaniska bearbetningen avgorande for att uppna ett

fullgott resultat.

Utfors av Fastighet, stod och service som ska vara informerade om smittan.

Andningsskydd ska anvandas.

e Anvind rengoringsmedel och vatten forutsatt att korrekt
punktdesinfektion ar utford enligt ovan. Avsluta med att
desinfektera tagytor med ytdesinfektionsmedel med tensid.

Alternativt vid synligt rena ytor:

e Rengor och desinfektera med ytdesinfektionsmedel med
tensid.

e Har adekvat punktdesinfektion utforts slutstadas golvet
med rengoringsmedel och vatten.

I lokaler med normal ventilation inklusive mottagnings- och undersokningsrum
ska rummet std tomt i 2 timmar innan nasta patient laggs in. I vardrum med
hogre antal luftvaxlingar till exempel pa Infektionsklinik/operation kan

intervallet vara kortare.

Porslin och bestick

Porslin och bestick diskas i diskmaskin pa vardavdelning.

Avfall/Tvatt
Avfall och tvatt hanteras enligt gallande rutin for tvatt och
avfallshantering.
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Relaterad information

AFS 2001:3 Anvandning av personlig skyddsutrustning. Arbetsmiljéverkets
foreskrifter om anvandning av personlig skyddsutrustning samt allmanna rad om

tillampningen av Foreskrifterna.

AFS 2018:4 Smittrisker. Arbetsmiljoverkets foreskrifter och allménna rad om

smittrisker.
SFS 2004:168 Smittskyddslag. Stockholm: Socialdepartementet.
SFS 2004:255 Smittskyddsforordning. Stockholm: Socialdepartementet.

Rekommendationer for preventiva insatser mot tuberkulos. Héalsokontroll,
smittsparning, behadnling av latent infektion och vaccination. Revidering 5.

Folkhalsomyndigheten, 2022.

Sjukdomsinformation om tuberkulos (TB), Folkhdlsomyndigheten

Riktlinjer for utskrivning av patient med direktpositiv lungtuberkulor.

Smittskydd Vastra Gotaland dokument id: SMSK 10601-237958689-16

Vardhandboken Tuberkulos

Instruktion for anvandning av andningsskydd, Regional instruktion. Utarbetad

av Vardhygien i Vastra Gotalandsregionen
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