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FORANDRINGAR SEDAN SENASTE UPPDATERING 2020-07-17

e Smittsparning som rér hemtjanst, hemsjukvard eller LSS-boende (sid. 7)

e Screening—provtagning vid atergang fran sjukhusvard till eget boende med
hemtjanst eller hemsjukvard (sid. 7)

e Screening infor specialistvard eller inlaggning pa sjukhus (sid. 8)

PRAKTISK HANDLAGGNING

Kliniska symtom

Feber, torrhosta, trotthet, hosta och/eller andningsproblem, snuva och muskelvark.
Halsont och huvudvark, allman sjukdomskansla och magtarmbesvar (krdkningar,
buksmarta, diarré) férekommer ocksa. Bortfall av lukt- och smaksinne har ocksa
rapporterats som ett vanligt symtom, och detta kan upptrada 24-72 timmar fore
andra covid-19-symtom. Lindriga symtom ar vanliga. Inkubationstiden ar 2—14 dygn, i
medeltal 5 dygn.

Patient med genomgangen covid-19

Patient som ar smittfriférklarad fran covid-19 betraktas som immun och ska inte
provtas pa nytt for covid-19 vid kliniska symtom forenliga med covid-19 inom 6
manader fran smittfriférklaring. Virusrester kan ofta pavisas med PCR i manga veckor
efter att smittsamhet upphort.

Patienter med symtom som vid misstankt covid-19 som inte ldggs in pa sjukhus
Kan behéva bedémas pa vardcentral eller annan mottagning. Klinisk undersékning
och provtagning for andra diagnoser kan behova utforas. Provtagning for covid-19
utfors. Ges instruktion om att stanna hemma till provsvar erhallits. De ges
"Information till dig med symtom pa covid-19 som har lamnat PCR-prov” pa
webbsidan med rubriken Dokument och affischer. Symtomfria familjemedlemmar
och andra hushallskontakter behéver inte isolera sig sa lange de inte har nagra
infektionssymtom.

Patienter i behov av vard pa sjukhus

Patienter med hog klinisk misstanke om covid-19 som handlagts pa
akutmottagningen i Vasteras vardas i mojligaste man pa infektionsavdelning 1
(triageavdelning) i vantan pa provsvar. | Kdping vardas patienter med misstanke om
covid-19 pa enkelrum med férrum och eget hygienutrymme. For patienter med
kvarstaende hog klinisk misstanke om covid-19 efter negativt provsvar (ej pavisat
SARS-CoV-2) ar upprepad provtagning som regel indicerad.

Patienter som ar i behov av inneliggande vard primart p.g.a. exempelvis ortopedisk,
kirurgisk, gynekologisk, urologisk, internmedicinsk (subspecialitets), pediatrisk eller
psykiatrisk diagnos ska provtas for covid-19 om de har feber och/eller andra

samtidiga symtom férenliga med covid-19. Dessa patienter ska vardas pa enkelrum
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med eget hygienutrymme pa den avdelning som kan erbjuda bast vard for den
primara sdkorsaken. Vardpersonal ska anvanda personlig skyddsutrustning i enlighet
med denna instruktion.

Akut analys (svar inom 3 timmar) av SARS-CoV-2 6vervages nar svaret har stor
inverkan pa hur patienten fortsatt omhandertas. Behandling av grund- eller
sokdiagnosen far aldrig fordréjas/férsamras p.g.a. att misstanke om covid-19
uppkommit eller pa grund av att provsvar invantas.

Vid hég misstanke om samtidig covid-19-infektion hos patient med annan primar
sokorsak (exempelvis patient som insjuknat med feber och luftvagssymtom eller
diarré och till foljd av detta ramlat i hemmet och adragit sig annan skada) ar vard pa
triageavdelning aktuell om inte detta minskar mojligheten att behandla
grundorsaken till sjukhusbesdket.

Patienter med neutropen feber och symtom som inger misstanke om covid-19 (som i
tillagg till sin feber har luftvagssymtom eller gastrointestinala besvar som ej bedéms
som behandlingsbiverkan) vardas initialt, efter samrad med infektionsbakjour, pa
infektionsavdelning. Om bilden ar den av en "ren neutropen feber” bor patienten ga
direkt till isoleringsrum pa hemavdelningen, enligt hematologs eller onkologs
beddmning.

Patient med misstankt eller bekraftad covid-19 som behéver behandling med icke-
invasivt andningsstod (BiPAP- och CPAP-behandling) eller hogflédessyrgasbehandling
(Optiflow) bor utanfér kohortvard i forsta hand vardas i rum med luftsluss, i andra
hand i rum med férrum, i tredje hand i enpatientrum med stingd dérr. Overvig akut
SARS-CoV-2-analys for att underlatta val av vardavdelning.

Patient inneliggande pa sjukhus som utvecklar feber, luftvigssymtom, krikningar,
diarréer eller andra symtom som vid misstankt covid-19

N&r misstanke om covid-19 uppkommer ska vardpersonal anvdanda personlig
skyddsutrustning i enlighet med denna instruktion. Patienten provtas pa den
avdelning dar den vardas.

SMITTVAGAR OCH SMITTSAMHET— AVEN SKYDD FOR PATIENT MOT SMITTA FRAN PERSONAL

Covid-19 smittar fran person till person genom dropp- och kontaktsmitta, det vill
saga via droppar och sekret fran luftvdgarna som sprids framforallt nar nagon hostar
eller nyser, samt vid ndra kontakt mellan personer. Aven indirekt kontaktsmitta tror
man férekommer, d.v.s. spridning via droppar som landat pa ytor eller foremal i
narheten av personer som ar infekterade med covid-19. | samband med sarskilda
behandlingar, sa kallade AGP (aerosolgenererande procedurer) kan ocksa
aerosolsmitta férekomma som smittvag (se mer nedan).

Smittsamheten dr som regel storst kring insjuknandet. Smittsamhet 1-3 dagar innan
symtomdebut kan forekomma. Personal rekommenderas darfér anvanda visir som
tacker hela ansiktet (6gon, ndsa och mun) eller munskydd i varje "ansiktsnara”
situation infor aldre patient eller yngre patient som tillhor riskgrupp. Ofta ar visir att
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foredra, da de finns i storre mangd, och da munskydd vid felaktig hantering (till
exempel manipulation med fingrarna, bristande handdesinfektion efter beréring)
lattare ocksa kan oka risken for smitta for bararen. Denna rekommendation ersatter
inte basala hygienrutiner. Den praktiska tillampningen av denna rekommendation
utformas av respektive verksamhetschef.

Som skydd mot smitta fran personal till personal dr den fysiska distanseringen
mycket viktig — minst en, garna tva, meters avstand i fika- och lunchrum och i olika
arbetssituationer nar det ar mojligt.

PROVTAGNINGSINDIKATION OCH PROVTAGNING

PROVSVAR

Provtagningsindikationerna finns i Coronavirus 2019 — provtagningsstrategi, dok nr
52037 och i Folkhdlsomyndighetens provtagningsindikation for covid-19.

Provtagningsanvisningar finns under rubriken SARS-CoV-2 bade fér PCR-prov och
antikroppsbestamning i laboratoriemedicins lista 6ver provtagningsanvisningar pa
Vardgivarwebben. Dar finns ocksa en lank till Vardhandboken med information om
hur man tar ett nasofarynxprov.

Se Coronavirus 2019 — provtagningsstrategi, dok nr 52037.

BASALA HYGIENRUTINER OCH REKOMMENDERAD PERSONLIG SKYDDSUTRUSTNING

Basala hygienrutiner utgor grunden for att begransa smittéverforing. Risken for
dropp- och kontaktsmitta minimeras genom basala hygienrutiner, korrekt anvand
skyddsutrustning, rengéring och desinfektion samt rutiner for hantering av tvatt och
avfall. Sarskilt stor forsiktighet ska iakttas vid arbetsmoment med risk for spridning
via aerosol.

Skyddsutrustning vid varje ansiktsnira vardmoment av aldre patient eller yngre
patient i riskgrupp (inklusive gravida) anvdnds, som skydd mot smitta fran personal
till patient:

e Visir som tacker hela ansiktet (6gon, ndsa och mun), eller

e  Munskydd

Skyddsutrustning vid vard/provtagning av patient med missténkt eller bekréftad
covid-19

Vid vardmoment med mer éin 2 meters avstdnd fran patienten, ej
aerosolgenererande procedurer

exempelvis att bara in/ut matbricka, likarrond utan undersdkning, anvinds inte
handskar, munskydd, visir eller plastforklade. Det ar da mycket viktigt att inte beréra
nagot i rummet med arbetsdrdkten. Handdesinfektion utfors fére och efter besok i
vardrummet.
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Vid vardmoment inom 2 meters avstdnd fran patienten, ej aerosolgenererande
procedurer

Féljande personliga skyddsutrustning som skydd mot droppar/stank anvands (géller
dven vid hembesok):

e Visir som tacker hela ansiktet (6gon, ndsa, mun) och munskydd alternativt
vatskeavvisande munskydd IIR i kombination med skyddsglaségon/halvtickande
visir.

e Skyddshandskar anvands vid risk for kontamination av kroppsvatskor

e Plastforklade av engangstyp (bedém behov av langdrmat plastforklade utifran
risk for stor mangd fororening av kroppsvatskor). Om langarmad rock/langarmat
forklade ej anvants desinfekteras dven exponerade delar av armarna, dven
ovanfor armbagar. | andra hand utfors tvattning med tval och vatten.

Skyddsutrustning vid virdmoment som innebaér risk fér aerosolbildning
Exempel pa sadana ar endotrakeal intubation och extubation, trakeotomi,
trakeostomivard, icke-invasiv ventilering (BiPAP- och CPAP-behandling),
hogflodesgrimma Optiflow, hjart-lung-raddning, handventilering infor intubation,
provtagning fran nedre luftvagar och bronkoskopi.

OBS! Inhalation med nebulisator ger upphov till aerosol, men den kommer inte fran
patienten utan fran nebulisatorn.

Nar en procedur ska utféras, som innebar en risk att smittsam aerosol bildas,

anvands:

e Andningsskydd FFP2 eller FFP3 alternativt andningsmask

e Visir som tacker hela ansiktet (6gon, ndsa, mun)

e Skyddskladsel med kort arm, t ex langarmat plastforklade eller langarmad
vitsketdt engdngsskyddsrock. Armarna dras upp eller klipps av i armbagshajd (for
att hander och underarmar ska kunna desinfekteras). Komplettera med
plastforklade utan arm, och detta forklade ska bytas mellan patienter.

e Skyddshandskar — vid risk fér kontaminering av kroppsvatskor

e Skydd for haret (huva, hatta) kan 6vervagas vid langvarig vistelse i kontinuerlig
aerosolmiljo

Pa grund av risken att en patient ar i presymtomatiskt smittsamt skede
rekommenderas nu att skyddsutrustning mot smittsam aerosol anvands vid
vardmoment hos ALLA patienter med hoggradig aerosolbildande behandling (BiPAP-
eller CPAP-behandling).

AGP-riskmomentet “sévning” blir en personalrisk for covid-19-smitta dven vid
sévning av asymtomatiska om det upprepas manga ganger, och motiverar darfér som
rutin vid ALLA sévningar andningsskydd ELLER ett pre-operativt negativt PCR.

Andningsskydd FFP2 och FFP3 ar av engangstyp, men om de inte tagits av, skadats
eller férorenats kan de anvandas upp till 4 timmar. OBS! De flesta andningsskydden
ar inte vatskeresistenta. De behover darfor anvandas tillsammans med ett visir som
tacker hela ansiktet.

Utférdad av:
Godkand av:

Eva Edberg
Lars Blad

Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet



§Yeeen

INSTRUKTION 5 (14)

Giltigt fr.o.m. Dok.nummer-Utgava

2020-08-07 50925-13

Covid-19 Regionovergripande rutiner

Alla typer av andningsskydd passar inte alla. Om andningsskyddet inte sluter tatt mot
huden reduceras skyddseffekten markant. Genom ett tillpassningstest sakerstalls att
det tilltankta andningsskyddet passar for anvandaren.

Skagg, skaggstubb och polisonger forsamrar anpassning och darmed skyddseffekten.

| en livshotande situation pa vardenhet (t ex HLR) far skyddsatgarder inte férdréja det
akuta omhéndertagandet av patienten. Var god se HLR-radets rekommendationer.
Avvakta med ventilation med pocketmask tills larmteamet kommer med Rubens
blasa. Under den period nar smittspridningen av covid-19 ar som storst (varen 2020-)
bor aven risken att patient utan diagnostiserad covid-19 har infektionen tas i
beaktande vid akut HLR. Vid uppstart av HLR, satt pa visir sa fort som majligt, om
moijligt redan innan kompressioner paborjas. Komplettera snarast med
andningsskydd/byt av med person som tagit pa andningsskydd.

Avkladning skyddsutrustning
| de fall ndgon personlig skyddsutrustning utover vanlig kladsel anvants sker
avkladningen pa féljande satt:

e Borja med att ta av handskarna — utfér handdesinfektion.

e Taav plastforklade av engangstyp alternativt langdrmat plastforklade/rock.

e Utfoér handdesinfektion. Om plastforklade av engangstyp utan &rm anvants
desinfekteras dven exponerade delar av armarna, aven ovanfér armbagar.

e Taav visir alternativt skyddsglaségon — utfér handdesinfektion.

e Taav munskydd/andningsskydd — utfér handdesinfektion.

HANDLAGGNING AV BEKRAFTADE FALL SAMT SMITTSKYDDSANMALAN

For falldefinition enligt smittskyddslagen se Folkhdlsomyndighetens webbplats.

Ansvarsfordelning vid PCR-provtagning for covid-19 inklusive nédvandiga uppféljande
atgarder har sammanstallts i ett schema.

Bekraftade fall av covid-19 handlaggs pa eller i ndra samverkan med infektionsklinik.
Patienten ska av behandlande ldkare fa rad, stod och information om skyddsplikt
enligt smittskyddslagen 2 kap. 2 § samt delges forhallningsregler skriftligt. Se
smittskyddsblad och patientinformation pa smittskyddslékarféreningens webbplats.
Covid-19 klassas som en allméanfarlig och samhallsfarlig sjukdom enligt
smittskyddslagen.

"Covid-19"-ikonen i Cosmic signalerar att patienten har bekraftad covid-19. lkonen ar
kopplad till infektionsmottagningens Anslutningsoversikt, och blir darmed synlig forst
da patienten ar manuellt tillagd till anslutningsoversikten vilket sker vardagar. Detta
ombesorjs av Vardgarantienheten som far svarskopia fran mikrobiologiskt
laboratorium pa samtliga fall av bekraftad covid-19 i Vastmanland.

Vardgarantienheten svarar for regionens insamling och sammanstalining av
epidemiologiska data och gor klinisk SmiNet-anmalan. Patienter och personal med
pavisad SARS-CoV-2 som inte vardas pa sjukhus kontaktas av Vardgarantienheten
inom 1-2 vardagar foér information enligt smittskyddslagen och rutin kring
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smittfriforklaring. Se instruktion Bekraftad infektion med covid-19 -
smittskyddsanmalan och smittfriférklaring, dok nr 51882.

Patienter med pavisat SARS-CoV-2 som vardas inneliggande ska erhalla information
enligt smittskyddsbladet av ansvarig ldkare, och erhalla “Information till dig med
bekraftad covid-19” i samband med utskrivning.

Patient med bekraftad covid-19 vardas i Vasteras foretradesvis pa covidavdelning.
Patienter som vardas inneliggande i Koping och som &ar aktuella for
intermediarvard/intensivvard bor 6verflyttas till covidavdelning i Vasteras (efter
kontakt med ldkare pa covidavdelning). Vid overflyttning jourtid av allvarligt sjuk
patient bor gemensam bedomning av narkosldkare och medicinprimarjour pa
larmrum pa akutmottagningen 6vervagas for stallningstagande till IVA alternativt
IMA-vard.

SMITTSPARNING OCH SCREENING

Smittsparning av patienter i allminhet
Patienten erhaller informationsbladet ”Information till dig med bekraftad covid-19”.
Dar framgar att patienten ska

e informera personer som patienten bor tillsammans med, och 6vriga som
patienten har varit i ndra kontakt med (inom 1 meter under mer dn 15
minuter) att de kan ha varit utsatta for smitta.

e informera narkontakter som kan ha smittats, men som inte har symtom, att
de ska vara extra noga med att folja de allmanna raden for att undvika
smittspridning. Det innebar att de maste halla avstand (minst 2 meter) till
andra bade utomhus och inomhus, vara noggranna med handtvatt, och
undvika sociala kontakter utanfor hemmet.

e uppmana narkontakter med symtom pa covid-19 att félja forhallningsregler
for covid-19 och att kontakta sjukvarden for provtagning.

Smittsparning pa dldreboende, annat sarskilt boende, annan institution eller i eget
boende med hemtjanst

Verksamheten bor ha en plan och rutiner fér smittsparning och screening. Dessa bor
utarbetas i samrad med den medicinskt ansvariga ldkaren pa
familjelakarmottagningen vid behov med stod fran smittskydd-vardhygien.

Smittsparning innebér att félja upp och identifiera relaterade fall, och efter
bedémning ta prov for covid-19 pa personer som kan ha smittat eller smittats av ett
nyupptackt fall.

Verksamhetsansvariga tar fram ett underlag till smittsparningen. Dar behover framga
vilka personer (omsorgstagare, personal och anhoriga) som varit i ndra kontakt med
den sjuka personen under dagen innan hen fatt symtom och efter symtomdebut.
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Medicinskt ansvarig lakare for boendet eller annan behandlande ldkare ansvarar for
att smittsparning genomfors. | allmanhet provtas alla omsorgstagare och all personal
vid avdelningen/enheten till en bérjan. Folkhdlsomyndigheten rekommenderar att
personer med negativt provsvar provtas pa nytt efter tre dagar. Vi bedémer att det
tidsintervallet ar val kort. Det ofta battre att vanta tills alla provsvar foreligger, vilket
ofta drdjer minst en vecka. Samrad garna med smittskydd-vardhygien infor beslut om
omprovtagning.

Vid smittsparning inom LSS-boenden, kommunal hemsjukvard och hemtjanst ar det
den vardcentral som har indexfallet (omsorgstagare eller personal) som ansvarar for
smittsparningen av alla, inte bara de som ar listade hos dem.

Smittsparning pa sjukhus

Smittsparningsprovtagning av sjukhusvardade patienter och personal pa
vardavdelning utfors vid (misstankt) smittspridning pa vardavdelning (sker i samrad
med smittskydd-vardhygien).

For patienter pa sjukhus ansvarar behandlande lakare pa respektive avdelning for
smittsparningen av patientens narkontakter (hushallskontakter, andra privata
kontakter, ndrkontakter i arbete férutom vard och omsorg).

Se dven instruktionen Smittsparning vid covid-19 inom vard och omsorg i
Vastmanland, dok nr 53255, fér mer utforlig information.

Screening — provtagning vid inflyttning pa/aterkomst fran sjukhusvard till
dldreboende, annat sarskilt boende, eget boende med hemtjanst eller annan
institution

Med denna screening avses provtagning av symtomfria personer i samband med att
de flyttar in pa boendet/institutionen eller aterkommer dit efter sjukhusvard. Har
patienten en kdnd genomgangen covid-19 under de sex senaste manaderna (se om
tidigare PCR finns, eller positiv serologi) behover forstas inga prover tas.

e Alla som flyttar in pa boendet eller aterkommer efter sjukhusvistelse bor
provtas for covid-19 (om de ej bedoms immuna efter tidigare genomgangen
infektion enligt ovan).

e Provtagning infor inflyttning fran hemmet sker nagra dagar innan sa att
provsvar har erhallits innan patienten flyttar in.

e Provtagning pa sjukhus bor som regel ske morgonen fore planerad
utskrivningsdag, sa att provresultatet oftast ar klart nar utskrivning sker.
Utskrivningen behover ej fordrojas i vantan pa provsvar. | undantagsfall kan
utskrivning ske samma dag som provet tas. Vid positivt resultat fors en
diskussion om lamplig vardplats/vardniva men i allmanhet sker utskrivning till
boendet enligt plan.

e For personer med negativt provsvar tas ett nytt prov pa
boendet/institutionen 3-5 dagar senare.
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e Alla vaxelvardade omsorgstagare bor provtas i samband med att personen
skrivs in i vaxelvard. Darefter uppréattas en individuell plan for fortsatt
uppfoéljning och provtagning.

e Personer med hemtjanst eller hemsjukvard provtas fore utskrivning fran
sjukhus. Att patienten skrivs hem till hemtjanst och att prov nr 1 tagits
meddelas patientens vardcentral (i Link). Patientens vardcentral/
behandlande ldkare dar ombesorjer sedan att prov nr 2 tas (behdvs inte om
prov nr 1 &r positivt). Om prov nr 1 blir positivt initieras smittsparning/
utredning pa sjukhuset av darvarande ldkare/enhet, som ocksa utfardar
remiss till vederbérande primarvardslakare som i samverkan med
hemtjansten har att ombesorja smittsparning pa den hemtjanstpersonal som
det ev. kan vara indicerat pa (exponerade fran hemkomsten tills provsvaret
blir kdnt).

Screening infor specialistvard eller inldggning pa sjukhus
Har patienten en kdnd tidigare genomgangen covid-19 under de senaste sex
manaderna behover forstas inga nya prover tas.

e Infor planerad kirurgi eller annan specialistvard dar uteslutande av en aktuell
smittsam covid-19-infektion kravs - nar provtagning ar indicerad sker denna
pa patientens familjeldkarmottagning.

e Vid inlaggning pa sjukhus sker provtagning pa samtliga patienter i samband
med inldggningen (undantaget immuna, enligt ovan).

TRANSPORTER

Transport inom sjukhuset

Transportorer transporterar misstankt eller bekraftad covid-19-patient, som bar
munskydd, utan vardbehov. Om vardbehov, t.ex. syrgasbehandling eller Gvervakning,
finns har bestéallande verksamhet det medicinska ansvaret och sjukvardspersonal ska
medfdlja vid transporten. Se instruktion Transport av misstankt eller bekraftad
covid-19 patient, dok nr 52317.

Transport av misstankt eller bekraftad patient med covid -19 fran vardavdelning
till réntgen sker av vardpersonal. Medfdljande vardpersonal vantar kvar utanfor
undersoékningsrummet och transporterar patienten ater direkt efter avslutad
rontgenundersokning.

Vid all transport av kdnd eller misstankt covid-19-patient ska transporterande
personal vara ikladd personlig skyddsutrustning, i normalfallet handskar, visir och
kortdrmat plastférklade. Aven vid transport av patient utan misstanke om covid-19
eller luftvagssymtom bar transportoren visir.

All medicinsk transport till/mellan/fran sjukvardsinrittningar
Allmanna transportmedel och taxi undviks i mojligaste man. Transport i egen bil
rekommenderas alternativt med anhorig (redan exponerad). Vid bestéllning av
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sjukresa ska uppgift limnas om bekraftad eller mojlig covid-19. Specialsjukresa med
rullstolstaxibuss rekommenderas om majligt, sarskilt vid kraftigt hostande patient.
Det ar viktigt att patienten spritar hander, forses med munskydd och sitter mer an 1
meter fran féraren.

Ambulanstransport
Vid bestallning av ambulanstransport ska uppgift om bekraftad eller mdijlig covid-19
anges. Luckan till férarhytten ska vara stangd.

Personalen bar skyddsmask 98, langarmad rock och skyddshandskar samt instruerar
patienten att vid behov hosta i pappersservett som laggs i krakpase/plastpase.
Alternativt satts munskydd pa patienten.

Rengoring av ambulans sker enligt ordinarie rutin.

UNDERSOKNING OCH BEHANDLING

Undersokningar och behandlingar bor helst utféras pa patientrummet.
Om annan enhet blir aktuell ska enheten informeras om covid-19.

Rontgen

Lungrontgen pa inneliggande patienter i Vasteras utfors i forsta hand med mobil
rontgenutrustning pa vardrummet. Pa 6vriga sjukhus i lanet finns ingen mobil
utrustning varfér undersékning maste ske pa réntgenavdelning.

Larmpatienter med misstankt covid-19 ska géra lungrontgen pa akutrummet med
mobil réntgenutrustning. Ovriga patienter i luftvigssparet gér rontgen-
undersdkningar pa akutrontgen.

Vid behov av DT sker det pa réntgenavdelning i Vasteras eller Koping enligt rutin i
dokument 51600 (Vasterds), 51807 (Koping).

Patient med misstankt eller bekraftad covid-19 ska aldrig vanta i vantrum utan efter
kontakt med réntgenavdelning tas direkt in pa undersékningsrum.

Intensivvard
Se lokal instruktion Intensivvard av Covid19 patient, dok nr 51952

Forlossning och vard av det nyfodda barnet
Gravid kvinna med covid-19 forléses pa forlossningsavdelningen. Detta planeras av
infektionslakare och forlossningsldkare i samrad.

Skulle kejsarsnitt bli aktuellt genomfors detta i forsta hand pa op-sal pa
forlossningen. Se INFPREG: covid-19.
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VARDHYGIENISKA RUTINER

Tvatt
Tvatt hanteras som vanlig tvatt enligt ordinarie riktlinjer.

Avfall
Avfall och engangsmaterial som inte bedéms vara férorenade hanteras som
konventionellt avfall, detta galler dven skyddsutrustning.

Avfall och engadngsmaterial, som bedéms vara fororenade med kroppsvatskor (synligt
kontaminerat med luftvagssekret), hanteras som smittforande avfall kategori B
(UN3291) enligt lokala rutiner. Lds mer i Socialstyrelsens féreskrifter och allmanna
rad (SOSFS 2005:26) om hantering av halso- och sjukvardens avfall med riskklass 3-4.

Porslin, bestick och matbrickor

Porslin, bestick och matbrickor hanteras pa ett sdkert satt sa att arbetsdrakt och ytor
inte kontamineras pa vag till diskmaskinen. Skrap och dylikt pa matbrickan kastas pa
vardrum, endast disk och matrester ska tillbaka till avdelningskoket.

Flergangsmaterial, hjdlpmedel och medicinteknisk utrustning

Flergangsmaterial, hjdlpmedel och medicinteknisk utrustning som t.ex.
saturationsmatare riskerar att 6verfora smitta och bor darfor vara patientbundna,
ska annars desinfekteras fore anvandning till annan patient.

Patient

Uppmana patienten att hosta och nysa i engangspapper for att minska mangden
droppar i luften och pa ytor. Anvant papper laggs direkt i plastpase och hanteras som
konventionellt avfall. Informera om och gor det maojligt for patienten att ofta tvitta
och desinfektera handerna.

Besokare

Besok sker endast i undantagsfall (ndstan uteslutande till patient med bekraftad
diagnos) efter diskussion med medicinskt ansvarig ldkare pa avdelningen. Besdkare
forses med visir som tacker hela ansiktet (6gon, ndsa, mun) och uppmanas till att
utféra handdesinfektion.

Omhiandertagande av avliden

Se instruktion Omhéndertagande av dodsfall pa sjukhus, instruktion Smittmérkning
av avliden samt Folkhdlsomyndighetens Rekommendation fér hantering av avliden
med bekraftad covid-19.
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STADNING

All stadning forutsatter att spill och stank av kroppsvatskor eller smittsamt material
torkas upp direkt genom punktdesinfektion. Spill/stank tas upp med papper, ytan
bearbetas darefter noggrant med alkoholbaserad ytdesinfektion med rengdrande
effekt. Vid stadning i vardrum anvands i forsta hand engangsmaterial (moppar och
dukar). Moppskaftet avtorkas frekvent med alkoholbaserad ytdesinfektion med
rengorande effekt.

Stadning i rum for provtagning, undersokning och behandling

Vardpersonal avtorkar de ytor som under momenten kontaminerats samt 6vriga ytor
inom tva meters radie fran patienten. Ytorna bearbetas mekaniskt med
alkoholbaserad ytdesinfektion med rengérande effekt. Detta minskar mangden virus.

Stadpersonal utfor golvstadning 1 gang per dag med rengoringsmedel. Samlad
service har tagit fram en rutin for rengéring av golv i talt.

Vardpersonal - daglig stddning av vardrum vid misstankt och bekraftad covid-19
Vardpersonal ansvarar for att kontaktytor bearbetas dagligen med alkoholbaserad
ytdesinfektion med rengérande effekt. Mekanisk bearbetning av ytor ar viktig for att
minska virusmangden.

Stiddpersonal — regelmissig stadning av vardrum vid missténkt covid-19
Invdnta provsvar innan regelmassig stadning utfors.

e Vid negativt provsvar foljs basala hygienrutiner och ordinarie stadrutin.
e Vid positivt provsvar se nasta rubrik.

Stadpersonal — regelmidssig stadning av vardrum vid bekraftad covid-19

Vid bekraftad covid-19 ska enhetschef/motsvarande pa vardavdelningen informera
stadpersonalen om val av skyddsutrustning for stidmomentet. Detta avgors utifran
en riskbedémning om aerosolbildande behandling eller ej har utforts i rummet.
Stadpersonalen anvander samma skyddsutrustning som vardpersonalen.

Tillagg till ordinarie regelmassig stadning ar att golv rengdres med rengéringsmedel.

Slutstadning vid bekraftad covid-19

Slutstadning utfors enligt ordinarie stadrutin, se Stadhandbok, med tillagg av att golv
rengores med rengoéringsmedel. Pa specialavdelningar inom slutenvarden foljs lokala
rutiner gallande val av skyddsutrustning. | 6vrigt galler basala hygienrutiner.
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EXPONERING AV VARDPERSONAL

Arbetsgivare ska dokumentera nar exponering for smittamnen i riskklass 3 eller 4 har
konstaterats i samband med tillbud, olyckor eller andra odnskade handelser enligt
(118 i AFS 2018:4). Covid-19 tillhor smittklass 3. Se Information om
tillbudsrapportering i samband med covid-19.

Gravid personal (fr.o.m. 7:e manaden) ska enligt ledningsbeslut i regionen p.g.a.
forsiktighetsprincipen erbjudas placering som inte innebar nara vard av patienter
med covid-19.

For annan riskutsatt personal, exempelvis fran IT, drift, logistik och transport, som
vistas i vardrum med bekraftad covid-19, valjs skyddsutrustning efter riskbedomning
av enhetschef eller motsvarande for aktuell verksamhet.

KRITERIER FOR BEDOMNING AV SMITTFRIHET INOM VARD OCH OMSORG

Smittfriforklaring ska journalféras och meddelas Vardgarantienheten, t.ex. genom
meddelande i Cosmic (Vardgarantienheten, Brevlada). Nar Vardgarantienheten far
kdannedom om att patienten har smittfriforklarats avslutas patienten fran
infektionsmottagningens Anslutningsoversikt varvid ikonen "Covid-19” inte langre ar

synlig.

Sjukhusvardad patient med lindriga symtom av covid-19 utan allmanpaverkan som
vardats av annan orsak

Minst 2 dygns feberfrihet och allman forbattring samt minst 7 dagar efter
symtomdebut. Om utskrivning till sarskilt boende for dldre/korttidsvard, se nedan.

Sjukhusvardad patient med syrgasbehov och/eller allminpaverkan som vardats
inneliggande men inte behoévt IVA-vard

Minst 2 dygns feberfrihet med stabil klinisk forbattring och minst 14 dagar sedan
symtomdebut.

Kritiskt sjuk patient med uttalad andningssvikt eller annan organsvikt som vardats
pa IVA/IMA

Individuell bedémning. Minst 2 dygns feberfrihet och stabil klinisk forbattring samt
minst 21 dagar efter symtomdebut.

Patient med immunsuppression p.g.a. annan sjukdom eller behandling

T ex hematologisk malignitet, kdnd immunbristsjukdom, benmargstransplantation de
senaste 24 manaderna, organtransplantation de senaste 6 manaderna eller
lakemedelsbehandling som immunmodulerande biologiska lakemedel, cytostatika
eller steroider i hogdos under langre tid.

Individuell bedémning. Minst 2 dygns feberfrihet med stabil klinisk férbattring och
minst 14 dagar efter symtomdebut.
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Person i sdrskilt boende for dldre/korttidsvard

Aldre personer pa institutionsboende bedéms smittfria efter minst 2 dygns
feberfrihet och allméan férbattring samt minst 14 dagar fran symtomdebut enligt
forsiktighetsprincipen da de befinner sig i en miljo med sarskilt kansliga individer. For
personer som vardats pa sjukhus och skrivs ut till denna typ av boende galler ocksa
minst 2 dygns feberfrihet och allman forbattring samt minst 14 dagar fran
symtomdebut innan personen kan bedémas som smittfri.

Icke-sjukhusvardad patient inklusive vard- och omsorgspersonal som inte har
behovt sjukhusvard

Minst 2 dygns feberfrihet och allman forbattring samt minst 7 dagar sedan
symtomdebut.

Symtomfri individ (t.ex. provtagen som del i screening eller i samband med
smittsparning inom vard/omsorg)

Om det inte finns ett tidsmassigt narliggande sjukdomsforlopp férenligt med covid-19
(tumregel hogst 4 symtomfria dagar innan provtagningstillfallet) raknas patienten
som smittsam i 7 dagar fran provtagningstillfallet. Om symtom skulle tillkomma
under denna period rdknas patienten som smittsam till dess patienten ar allmant
kliniskt forbattrad, har varit feberfri i 2 dygn och det har gatt 7 dagar fran
symtomdebut.

Dessa rekommendationer utgar fran Folkhdlsomyndighetens vagledning om kriterier
for beddmning av smittfrihet vid covid-19.

HANDLAGGNING AV PATIENTER MED SENA SYMTOM EFTER MISSTANKT COVID-19

Patienter som har insjuknat for mer @n 14 dagar sedan, som ar allman kliniskt
forbattrade och feberfria sedan minst 2 dygn, som séker for kvarvarande symtom
efter kliniskt misstankt covid-19 bor testas for forekomst av IgG-antikroppar mot
SARS-CoV-2. Se provtagningsanvisning.
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Chu DK et al. Physical distancing, face masks, and eye protection to prevent person-
to-person transmission of SARS-CoV-2 and COVID-19: a systematic review and meta-
analysis [published online ahead of print, 2020 Jun 1]. Lancet

Smittskyddsblad, ldkarinformation och patientinformation (se covid-19)

Coronavirus 2019 — provtagningsstrategi, dok nr 52037

Ansvarsfordelning vid PCR-provtagning for covid-19, schema

Smittsparning vid covid-19 inom vard och omsorg i Vastmanland, dok nr 53255

Nedanstaende informationsblad finns tillgdngliga vardgivarewebben under rubriken
Informationsmaterial till patienter:

e Information till dig med symtom pa covid-19 som har lamnat PCR-prov

e Information till dig med bekraftad covid-19

e Information till dig som ar narkontakt till person med covid-19

Rekommendationer fran Svenska radet for hjart-lungraddning med anledning av
covid-19 (Coronavirus)

INFPREG: Covid-19

Folkhidlsomyndighetens vagledning om kriterier for bedémning av smittfrihet vid
covid-19.

Instruktionen har utarbetats i samverkan mellan akutkliniken, diagnostik,
infektionskliniken, jourmottagningen, medicinklinikerna i Képing och Vasteras,
operationskliniken, smittskydd och vardhygien.
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